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Maternidade Climério de Oliveira da Universidade Fe deral da Bahia
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Reserva em Empregos Publicos Efetivos de Nivel Supe  rior

Cargo 804
Meédico — Cirurgia Geral

Data e horario da prova: Domingo, 4/5/2014, as 8h30

INSTRUCOES

¢ Vocé recebera do fiscal:

0 um caderno de questdes da prova objetiva contendo 50 (cinquenta) questdes de multipla escolha, com 5 (cinco) alternativas
de resposta cada uma, e apenas uma alternativa correta;

0 um cartdo de respostas o6tico personalizado.

«  Verifigue se a numeracao das questdes, a paginacdo do caderno de questdes e a codificacdo do cartdo de respostas 6tico estdo
corretas.

¢ Quando autorizado pelo fiscal do IADES , no momento da identificagdo, escreva no espacgo apropriado do cartdo de respostas
com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

A persisténcia € o caminho do éxito.

¢ Vocé dispGe de 4 (quatro) horas para fazer a prova objetiva, devendo controlar o tempo, pois ndo havera prorrogagao desse prazo.
Esse tempo inclui a marcacao do cartdo de respostas 6tico.

« Somente sera permitido levar o caderno de questdes da prova objetiva apos 3 (trés) horas e 30 (trinta) minutos do inicio da prova.

« Somente apo6s decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova, vocé podera entregar seu cartdo de respostas 6tico e retirar-se da sala.

e Apo6s o término da prova, entregue ao fiscal do IADES o cartdo de respostas devidamente assinado.

« Deixe sobre a carteira apenas o documento de identidade e a caneta esferografica de tinta preta  ou azul, fabricada de material
transparente .

¢ Nao é permitida a utilizacdo de qualquer aparelho eletrénico de comunicacdo. Desligue e guarde em embalagem fornecida pelo
fiscal do IADES: maquina fotografica; telefone celular; relégio; gravador; bip; receptor; pager; notebook; tablet eletrénico; walkman;
aparelho portatil de armazenamento e de reproducdo de musicas, videos e outros arquivos digitais; agenda eletrnica; palmtop;
régua de célculo; maquina de calcular e (ou) qualquer outro equipamento similar.

« Na&o é permitida a consulta a livros, dicionarios, apontamentos e apostilas.

¢ Vocé somente podera sair e retornar a sala de aplicagdo de provas na companhia de um fiscal do IADES .

¢ Nao sera permitida a utilizacéo de lapis em nenhuma etapa da prova.

INSTRUGOES PARA A PROVA OBJETIVA

«  Verifigue se os seus dados estdo corretos no cartdo de respostas . Caso haja algum dado incorreto, escreva apenas no(s) campo(s)
a ser(em) corrigido(s), conforme instru¢des no cartdo de respostas .

. Leia atentamente cada questéo e assinale, no cartdo de respostas 6tico, uma Unica alternativa.

e« O cartdo de respostas 6ético ndo pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado nem pode conter nenhum registro fora dos
locais destinados as respostas.

< A maneira correta de assinalar a alternativa no cartao de respostas € cobrir, fortemente, com caneta esferografica preta ou azul,
0 espaco a ela correspondente.

«  Marque as respostas assim; ‘

L A
Realizagéo lades



CONHECIMENTOS BASICOS
Questbes de 1 a 20

LINGUA PORTUGUESA
Questbes de 1 a 10

Texto 1 para responder as questfes de 1 a 4.
1 (20/2/2014)0 Ministério da Saude, o da Educacé
do Desenvolvimento Social e o de Ciénclacnologia
Inovacéo nao sofreram cortes no orgcamento para. Hxkh
4 areas tiveram os recursosegralmente preservados por se
consideradas prioritariaspelo governo. Os cortes
Orcamento Geral da Unido de 2014 foram anunciadts
7 ministérios da Fazenda e do Planejamento.
O orcamento de 2014 previsto para o Ministéri
Saude é pouco mais de R$ 8Bilhides, para o da Educag
10 R$ 42,2 bilhdes, para o do Desenvolvimento SoB&l31,7
bilhées, para o de Ciéncia, Tecnologia e Inova&h,6,¢
bilhées. Os valoregrevistos para cada uma das quatro p
13 S80 superiores aos que foram empenhados em 2013.

AQUINO, Yara.Saude e Educagado néo sofreram cortes no orgame
2014 Disponivel em: <http://agenciabrasil.ebc.com.bniernia/noticia
2014-02/saude-e-educacao-nao-sofreram-cortes-aorerdo-de2014>

Acesso em: 20/3/2014, com adaptacd

QUESTAO 1

Com relacéo as informagdes apresentadas no teftogise
que

(A)
preservados, menos 0s ministérios da Fazenda e ¢
Planejamento.

0 orcamento do Ministério da Salde € pouco en

(B)

relacdo ao dos ministérios da Educacdo e de

Ciéncia, Tecnologia e Inovacgéao.

trés areas ndo sofreram cortes em 2014, quais sej
0os ministérios da Educacdo, da Salde e d
Desenvolvimento Social, Ciéncia, Tecnhologia e
Inovacao.

o governo definiu prioridades no que tange as
pastas ministeriais, para decidir quanto aos corte
no orcamento de 2014.

0s recursos estipulados para 2014 superaram (@
valores investidos em todas as pastas no ano d
2013.

(O

QUESTAO 2

No trecho “o da Educacéo, o do Desenvolvimento&&cb
de Ciéncia, Tecnologia e Inovacao” (linhas de }, & 8orreto
afirmar que se observa a figura de estilo denorainad

(A
(B)
(9
(D
(B

elipse.
zeugma.
anafora.
hipérbato.
metonimia.

todas as pastas tiveram o0s respectivos orcamentos

QUESTAO 3

Acerca da pontuagédo de periodos do texto, confarm@ma
culta da lingua portuguesa, assinale a alternativzta.

(A) O ponto final inserido entre o primeiro e o segund
periodos do texto (linha 3) pode ser retirado
substituido por travessao, ja que essas informacdjp
séo basilares.

No primeiro periodo do texto (linhas de 1 a 3)awd
as virgulas podem ser substituidas por ponto
virgula.

Segunda a norma-padrdo, antes e depois
expressdo “de 2014” (linha 6), é admitida a insergs
de virgulas facultativas.

O termo “em 2013" (linha 13) deve ser isolado po
virgula, pois se trata de adjunto adverbial de temp
As virgulas que antecedem “para o da Educaca
(linha 9), “para o do Desenvolvimento Social”
(linha 10) e “para o de Ciéncia, Tecnologia ¢
Inovacdo” (linha 11) podem corretamente se
substituidas por pontos e virgulas.

QUESTAO 4

Assinale a alternativa em que todas as palavrasseptam
digrafo(s) na respectiva grafia.

(A
(B)
(O
(D)
(B)

Desenvolvimento, bilhdes, empenhados.
Tecnologia, orcamento, preservados.
Prioritarias, anunciados, pastas.
Ciéncia, integralmente, quatro.
Ministério, sofreram, governo.

0

Texto 2 para responder as questfes de 5 a 8.
m

Tratamento anticancer € um dos 10 avancos cientifis
de 2013, diz revista

(19/12/2013)0 uso da imunoterapia para comba
cancer foi o avanco cientifico mais significative @01z
segundo a lista dos 10 feitos cientificos mais iaptes do an

s 4 elaborada pela revista Science.
e A pesquisa contra 0 cancer viveu uma revolucaois
gue essa abordagem para comlmtém desenvolvimento
7 décadas, finalmente revelou seu potencial terayo
explicaram os responsaveis editoriais da publicagao

Varios testes clinicos que usam a imunoterapiar

10 tratamento que age no sistema imunolggispecialmente n
individuos com linfécitos ou células T para ataxsatumores,
revelaram que essa técnica € muito promissoraacciiticere

13 agressivos como o melanoma.

Disponivel em: <http://g1.globo.com/ciencisadde/noticia/2013/1
tratamento-anticancer-e-um-dos-10-avancos-cieasifite-2013-diz-
revista.html>. Acesso em: 23/3/2014, com adapta
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QUESTAO 5 (B) indireto.

(O  direto pleonastico.

No que se refere as ideias do texto, assinaleeanattva (D) FilI’E':tO prepOSICrlo.nado.
correta. (E) indireto pleonastico.

(A)  Além dos 10 mais importantes feitos cientificos de
2013, a imunoterapia destacou-se no combate ao
cancer.

(B) O potencial terapéutico de combate ao cancer esté
em desenvolvimento ha décadas.

(O  Arevista Science divulgou, em dezembro de 2013,
uma lista dos 10 feitos cientificos mais relevantes
de combate ao cancer.

(D) A imunoterapia € o tratamento que age no sistema
imunologico sdo promissoras estratégias de
combate ao melanoma.

(E) A imunoterapia é considerada um eficaz método de
combate a canceres agressivos, o que a fez integrar
a lista dos acontecimentos cientificos mais
relevantes de 2013.

~ 0 povo brasileiro de maos dadas
QUESTAO 6 por um SUS de qualidade

e para todos.

Texto 3 para responder as questdes 9 e 10.

Considerando o trecho “Varios testes clinicos gs&mua
imunoterapia” (linha 9), assinale a alternativa gpessenta a

classificacéo da oracéo introduzida pelo termdrssuio. PORTAL da Saude. Cidadao. Campanhas publicit&iasselhos de Salde
Disponivel em: <http://portalarquivos.saude.goedmipanhas/2013/

conselhos_saude/Filipeta_ CNS_MS_A5.jpg>. Acessa2@i3/2014.
(A)  Oracio subordinada substantiva objetiva direta. - pela_LAS WS A5Ipd

(B)  Oragio subordinada adjetiva restritiva. -
(O  Oraciio subordinada adverbial consecutiva. QUESTAO 9

(D)  Oragiio coordenada sindética explicativa. ) _
(E)  Orago coordenada sindética adversativa. Assinale a alternativa que reescreve a frase dganaima

publicitaria apresentada, mantendo o sentido aigoe
QUESTAO 7 informacéo.

(A) Por um SUS de qualidade, o povo brasileiro d
maos dadas com todos.

Todos de médos dadas por um SUS para o po|p
brasileiro de qualidade.

De méos dadas, o povo brasileiro por um SUS palp

Quanto a concordancia verbal estabelecida entidbubas do
texto, assinale a alternativa correta. (B)

(A) O verbo “elaborada” (linha 4) pode ser flexionado (0
no masculino plural, pois também concorda com todos e de qualidade.
“10 feitos cientificos” (linha 3). (D) O povo brasileiro e todos de méos dadas por u
(B) Nalinha 11, o verbo “atacar” pode ser corretamente SUS de qualidade.
substituido por atacarem, uma vez que também (E)
concorda com “tumores”.
(G  No trecho “ha décadas” (linhas 6 e 7), caso o verbo
haver seja substituido por fazer, mantém-se a flexdo

no singular. QUESTAO 10

(D)  Por concordar com “imunoterapia” (linha 9), o ) o
verbo “revelaram” (linha 12) também pode ser Considerando aspectos gramaticais de elementogxdo, t

flexionado no singular. assinale a alternativa correta.
Na linha 12, caso “essa técnica” seja retirada do o o )
periodo, a expressio “é muito promissora” deve ser (A) O termo “brasileiro”, sintaticamente, consiste em
substituida por sio muito promissores, adjunto adnominal.

concordando assim com ‘“Varios testes clinicos” (B) A inser¢do de virgulas antes e depois da palavra
(linha 9). “brasileiro” mantém a corre¢do gramatical da

informagao.

QUE STAO 8 (O Morfologicamente, o vocabulo “dadas” ¢
classificado como verbo.

(D O termo “de qualidade” representa adjuntg

adverbial que expressa uma circunstancia de mojjlo

relacionada a sigla “SUS".

A conjuncdo “e” foi erroneamente empregada,

prejudicando a coesdo da informacdo; por isso,

deve ser retirada da frase.

Para todos e o povo brasileiro de méos dadas fpr
um SUS de qualidade.

Em relacdo a estrutura de orac8es do texto, étoafiemar
que, no trecho “para combaté-lo” (linha 6), o tesublinhado
consiste em objeto (E)

(A) direto.
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RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO
Questbes de 11 a 15

QUESTAO 11

Considere o simboloa, tal que a®=1, a!=a,
a’?=-1, a® = —a ea* =1, e as propriedades usuais d¢
poténcias de nimeros reais. Considerando essamatoes,
¢ correto afirmar que>! sera igual a

(A
(B)
(O
(D)
(B)

QUESTAO 12

Uma consulta médica que custou R$ 320,00 foi digicim
duas parcelas, sendo a primeirazde valor total e a segunda
acrescida de 11% do seu valor. Entdo, a (0)

(A
(B)
(O
(D)
(B)

QUESTAO 13

primeira parcela foi de R$ 64,00.
segunda parcela foi de R$ 128,00.
segunda parcela foi de R$ 213,00.
valor total da consulta foi de R$ 325,20.
valor total da consulta foi de R$ 334,08.

A emergéncia médica de um movimentado hospital E2my
registra um aumento no numero de atendimentosin®slé
semana. Certa vez, perguntaram ao chefe do sedbteyia
sido o percentual de aumento de atendimentos rafjoete
semana, e ele respondeu:
— Ainda néo sei! Mas o curioso é que, descontaido 2
do total de casos atendidos, volta-se ao nimecases
antes do fim de semana.

Com base no exposto, o percentual de aumento rsms c8
atendidos, naquele fim de semana, foi de

(A
(B)
(O
(D)
(B)

20%.
22,5%.
25%.
27,5%.
30%.

QUESTAO 14

Assinale a alternativa que apresenta a melhor egzara “se
0 paciente é impaciente ou a enfermeira ndo veitdoea
cirurgia serd desmarcada”.
(A
(B)
(9
(D

(B)

Se o paciente ndo é impaciente ou a enfermeira vei
entdo a cirurgia nao sera desmarcada.

Se o0 paciente ndo é impaciente e a enfermeira vei(
entdo a cirurgia nao sera desmarcada.
O paciente ndo é impaciente e a enfermeira veio oy
a cirurgia ndo sera desmarcada.

a cirurgia ndo sera desmarcada.
O paciente é impaciente e a enfermeira ndo veio, e
cirurgia ndo serd desmarcada.

O paciente é impaciente ou a enfermeira ndo veio, g

QUESTAO 15

No consultorio, apds examinar o paciente, o médirmou:
“Vocé esta doente ou a febre ndo é passageira.’etleE
constatou que isso era verdade. Afirmou ainda gee‘febre
ndo € passageira, entdo a coluna sera operadads Fes
exames necessarios, constatou-se que nada de earadma
coluna e que o paciente nao foi operado. Acerca dissinale
a alternativa correta.

(A
(B)
(O
(D)

(B)

A febre é passageira e o paciente foi operado.
O paciente esta doente, mas a febre é passageira
O paciente ndo esta doente ou a febre néo||é
passageira.

O paciente ndo esta doente e a febre nédo
passageira.

Se o0 paciente esta doente, entdo a febre nag
passageira.

LEGISLACAO APLICADA A EBSERH
Questbes de 16 a 20

(*) O termoEBSERH, usado nas questdes a seguir, refere
a Empresa Brasileira de Servigcos Hospitalares.

QUESTAO 16

Com relacdo a estrutura normativa vigente, no aso
alteracdo da composicdo dos conselhos da EBSER
instrumento que deve ser utilizado é o (a)

(A) Projeto de lei de iniciativa privativa do presiceda

Republica.

Decreto do presidente da Republica.

Portaria conjunta dos ministros da Educacdo e
Saude.

Portaria do presidente da EBSERH.

Projeto de lei de iniciativa do presidente da Répab

ou do Parlamento Federal.

(B)
(O

(D)
(B)

QUESTAO 17

Considerando que deve constar como clausula
necessaria, nos contratos celebrados entre asuigts
federais de ensino ou instituicdes congéneresBSERH, a
prestagdo de servigos relacionados as competédests,
como sera realizada a avaliacdo de seus resultatides?

(A)  No aprimoramento de pessoal e melhorias estragg
na atuacao perante a populacdo e as institui
federais de ensino ou instituicbes congéneres.
Com base em mecanismos de controle social.

Na respectiva sistematica de acompanhament
avaliagdo, contendo critérios e parametros a se
aplicados.

No melhor aproveitamento dos recursos destinad
EBSERH.

No cumprimento de metas de desempenho
observancia de prazos pelas unidades da EBSER|{f.

(B)
(O

(D)
(B)
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QUESTAO 18 Ips

Acerca das disposi¢des da Ouvidoria no ambito daHHH,
assinale a alternativa correta.

(A) E previsto um sistema centralizado de ouvidorigs,
composto pela Ouvidoria da EBSERH e pelas

(GO Em caso de auséncias e eventuais impedimentog]dos
membros da Diretoria Executiva, participardo (Ja
reunido seus substitutos, sem direito a voto.

(D) da
Diretoria Executiva, com a comunicagdo prévia gps
seus membros.

ouvidorias das unidades hospitalares.
(B) O ouvidor-geral da EBSERH, ap6s aprovacio psglo
ouvidor-geral da Unido, no &mbito da Controladoria-
Geral da Unido, terd& mandato de dois angs,
prorrogavel por uma Unica vez.
(O O ouvidor-geral sera de livre escolha do presiddate (B)
EBSERH, sendo por ele nomeado, ap0s aprovag¢ao
pelo ouvidor-geral da Unido, no &ambito da
Controladoria-Geral da Uni&o.
As ouvidorias das unidades hospitalares se reporta
ao respectivo diretor ou superintendente, poré
atuardo de forma articulada com a Ouvidoria ¢
EBSERH, com o fim de padronizar os processos _
unificar os dados nacionais para a producdo (¢ CONHEC”V'ENNTOS ESPECIFICOS
relatérios estatisticos e de gest&o. Questdes de 21 a 50
Na estrutura normativa da EBSERH, ha previsdo
expressa acerca da sua Ouvidoria, ndo havend LEGISLACAO APLICADA AO
disposicdo especifica sobre as ouvidorias das SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)
unidades hospitalares. Questbes de 21 a 25

da Diretoria Executiva e dos Conselhos |fe
Administracao, Fiscal e Consultivo sera solicitadsq
chefia de gabinete do presidente até 72h antesad(|| d
de realizacdo das reunibes, porém, no caso deffsua
inobservancia, os membros poderdo decidir pela{pua
deliberacdo em extra-pauta.

QUESTAO 19 QUESTA0 21

Considerando as competéncias do presidente da BBSER Antes da criacdo do SUS, o Ministério da Saudevatna area

apresentadas no seu Regimento Interno, é coriiettaaique de assisténcia a satde por meio de alguns poucpstdis

a ele compete, especializados, além da agdo da Fundacdo de Senjjjco

Especiais de Salde Publica (FSESP), em regidesifispe

(A) individualmente, os titulos ou documentos emitidds do Pais. Nesse periodo, a assisténcia a saldenhzamntina
em decorréncia de obrigagcdes contratuais, Ngo vinculagdo muito proxima com determinadas atividaeleo
podendo delegar essa atribui¢éo. carater contributivo do sistema existente gerava divisdo

(B) conjuntamente com um diretor, os contratos que| a da populagéo brasileira em dois grandes gruposn(alé
EBSERH celebrar, com previsdo expressa o pequena parcela da populacio que podia pagarigosede
Regimento Interno para delegacéo dessa atribuicdg. sadde por sua prépria conta). Considerando asniafgies

(C©) conjuntamente com um diretor, 0s contratos que| a apresentadas, é correto afirmar que esses grupos $as)
EBSERH vier a intervir, inexistindo previsao ex@a@s
do Regimento Interno para delegacdo dessa (A) profissionais de satde e a populacéo leiga.
atribuicao. (B) previdenciarios e os ndo previdenciarios.

(D) conjuntamente com um diretor, os cheques, nfo (C) anarquistas e os socialistas.
podendo delegar essa atribuicao. (D) sindicalizados e os autdnomos.
individualmente, os atos que envolvam obrigacdes (E) populacdes propensas a endemias e as populag|fes
responsabilidades por parte da empresa, c urbanas.
possibilidade de delegagdo prevista no Regimer
Interno, desde que para um membro da Diretofia QUESTAO 22
Executiva.

~ De acordo com a Resolucd® A53/2012, do Conselhg
QUESTAO 20 Nacional de Saude, recomenda-se que, a cada eleiga
segmentos de representacées de usuarios, trabedhado

A respeito das reunides da Diretoria Executiva & d prestadores de servicos, ao seu critério, promowa
Conselhos de Administragdo, Fiscal e Consultivo da renovacéo de

EBSERH, assinale a alternativa correta.

(A 30% de suas entidades representativas, no minin|p.
(A)  Aincluséo de matérias na pauta da reunido oréingri (B) metade mais um, da quantidade total d
da Diretoria Executiva e dos Conselhos d conselheiros.
Administracéo, Fiscal e Consultivo sera solicitada (© 20% dos conselheiros, no maximo.
chefia de gabinete do presidente até 72h antesado (D) todo o quadro de conselheiros.

de realizacéo das reunides. (BE) todas as entidades representativas.
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QUESTAO 23

No ambito do SUS, a participagao social € um psIcesn
permanente construcao e, por isso, muitas vezpende de

(A

(B)

(O
(D)

(B)

QUESTAO 24

Quando ocorre a participacdo complementar dos ¢gervi
privados, nas situages em que as disponibilidddeSUS
forem insuficientes para garantir a cobertura tessisal a
populacdo de uma determinada area, os servicomtadts
serdo submetidos as (ao)

(A

(B)

(O

(D)

(B)

QUESTAO 25

Com relacdo a CID-10, assinale a alternaticarreta.

(A

A CID-10 classifica morfologicamente neoplasias,

verbas oficiais, para o correto funcionamento dog
mecanismos de controle.

ocorréncias nefastas, como epidemias e desastr
naturais, para que os governos percebam o nivel g
mobilizacdo das populacdes.

ampla mobilizacdo da comunidade na defesa d
seus direitos.

fornecimento de vacinas e medicamentos enj
guantidades suficientes para o atendimento ag

naturais.
fluxos de aprovacao orcamentéaria constantes, para
garantir o acesso da populacdo aos remédios |e
assisténcia médico-hospitalar.

normas técnicas e administrativas e aos princéios
diretrizes do SUS, mantido o equilibrio econémico
e financeiro do contrato.

orientacdes definidas no Pacto Social pela Saud
Coletiva, elaborado pelo Ministério da Saude em
parceria com a Organizacdo PanAmericana de
Saude (OPAS).
regras de mercado vigentes na regido, mantido o
equilibrio econdmico e financeiro do contrato.
Plano Nacional de Saude Complementar, elaborad
conjuntamente pelos Ministérios da Saude e dd
Desenvolvimento Social.
modo de operacgédo e principios estabelecidos peld
planos de salde privados.

A CID-10 foi conceituada para padronizar e
catalogar as doencas e problemas relacionados |2
salde, tendo como referéncia a Nomenclaturg
Internacional de Doencgas, estabelecida pela
Organizagdo Mundial de Saude.
A organizacdo dos arquivos em meio magnético 6
sua implementacao para disseminacdo eletrénic
possibilita a implantacdo em todo o territério
nacional, nos registros de Morbidade Hospitalar €
Ambulatorial, compatibilizando esses registros
entre todos os sistemas que lidam com morbidade
Download e consulta dos arquivos contendo 0s
codigos e descricdes utilizadas na CID-10 s&d
disponibilizados por meio da internet.

exibe listas especiais de tabulag¢éo para mortaidad

e para morbidade, além de fornecer as defini¢cdes

alfabético dificulta o seu uso e inibe o acesso
notas sobre certificacdo médica, classificacbes
geral e tabulacdes.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS
Questdes de 26 a 50

QUESTAO 26

A SUlt . ) Acerca da conduta nos casos de queimaduras, &sni
populagdes atingidas por epidemias e (ou) desastres jjiernativa correta.

(A

(B)
(O

(D)

(B)

QUESTAO 27

O uso de bloqueador de receptos &l heparina
subcutanea estd indicado para pacientes cg
gueimaduras graves, como profilaxia para Ulcera ¢
stresse tromboembolismo, respectivamente.

O uso de corticoides estd sempre indicado pa
pacientes com queimaduras moderadas a graves.
A pesquisa de mioglobindria esta contraindicad
para pacientes vitimas de queimadura por choq
elétrico.

e

As queimaduras quimicas tém como Unica medidp

local aconselhavel a higiene com agua e sabd
devendo-se evitar 0 uso de qualquer substancia [
via tépica ou outra via.

A intubacdo orotraqueal ndo estd indicada paifp

pacientes com PaQ0nenor que 60 e PaG@naior
que 55.

O trato urinario representa um sitio frequentenflecicédo tanto
em pacientes comunitarios quanto em ambiente ladepit
Quanto a infeccdo do trato urinario (ITU), assinae
alternativa correta.

(A

(B)

Disuria, urgéncia miccional, dor suprapubica, febr
elevada e nictiria sdo os sintomas habituais d
infeccdes do trato urinario baixo.

Mulheres jovens, imunocompetentes, sem histor(f

de internacdo hospitalar recente, sem deformidad
no trato urinario e com sintomatologia sugestiva d
cistite ndo podem ser tratadas sem a realizacéo
urocultura.

Cefalexina, norfloxacino, amicacina e gentamicin
séo as drogas de eleicdo para o tratamento da |
alta de origem comunitdria ndo complicada
sugerindo reavaliagdo apos 48 horas.

A ultrassonografia (ecografia) de vias urinarias,

tomografia computadorizada e a
nuclear magnética tém como indicagdo os seguint
casos: pacientes com ITU ndo resolvida co
tratamento  empirico, no diagnostico de
complicacdes e alteracdes estruturais ou funciong
do sistema urinério.

ressonancip

A bacteridria assintomatica definida pela presengjp

de mais de 100.000 unidades formadoras de cold
por mililitro (UFC/mL) ndo necessita de tratamentg
nas mulheres gestantes higidas, com gestacao
baixo risco.

CONCURSO PUBLICO — AREA MEDICA — EBSERH

804 — Médico — Cirurgia Geral

PAGINA 6/11

a



QUESTAO 28

A sepse (também conhecida como septicemia) caizctss
como uma sindrome com varias manifestacdes gravésdo

0 organismo, que tem como causa uma infeccdo. A e
respeito, é correto afirmar que a (0)

(A) suspeita de sepse necessita de, pelo menos, qual
dos seguintes sinais: febre, taquicardia, taquépnei
leucocitose, plaquetopenia.
presenca de sinais de encefalopatia (agitacad
confusdo, sonoléncia), queda de saturacdo o
oliguria caracteriza sepse grave.
expanséo volémica para o tratamento de sepse es
indicada nos casos de choque séptico e deve ter fe
somente apoés a coleta de culturas.
acidose lactica e niveis diminuidos
procalcitonina séo indicadores de sepse grave.
inicio da terapia antimicrobiana, nos primeiros 60

(B)

(O

(D)
(B)

de

minutos da suspeita diagnéstica de sepse, parece ng

ter impacto na mortalidade dos doentes.

QUESTAO 29

A respeito das parasitoses intestinais, assinakeanativa
correta.
(A) A amebiase é uma parasitose intestinal de faci
diagnéstico e manejo terapéutico. Trata-se de um
doenca causada por protozoario que raramente ley
a obito.
A giardiase € uma doenca transmitida para o homer
pela penetracdo da larva filarioide na pele, na
conjuntiva e nas mucosas, manifestando-se con
sintomas gastrintestinais e cutaneos.

Uma das formas graves de esquistossomose é
forma medular aguda, que pode levar a paraplegia
O albendazol é droga larvicida e especifica para
tratamento das formas larvais das parasitose
intestinais.

O uso do metronidazol para o tratamento das
protozooses intestinais demonstrou ser poucq
eficaz, por isso, sua recomendacdo foi
descontinuada na ultima década.

(B)

(O
(D)

(B)

QUESTAO 30

Com relacao as possibilidades de diagnéstico sgicuicdas
hepatites, assinale a alternativa correta.

(A) Paciente com anti-HVA IgM e AgHbs positivos,
anti-HBc IgM e anti-HCV negativos é portador de
hepatite A aguda e portador crénico do virus da
hepatite B.

Paciente com AgHBs, anti-HCV negativo e AgHs
positivo é portador do virus da hepatite B e da
hepatite C.

Paciente com AgHBs positivo e Anti-HBc IgM
negativo é portador de hepatite B aguda.

Anti-HCV positivo com todos o0s demais
marcadores negativos significa necessariament
hepatite C em atividade.

(B)

(O
(D)

(E) Pacientes portadores de hepatite B cronic
apresentam HBs-Ag positivo apds 62 semanas

exposicao.

s QUESTAO 31

Carlos, 48 anos de idade e seu filho Jodo Pedrana8 de
ro idade, sofreram queda de motocicleta a 30 km/hcuig
consequéncia foram escoriagbes nos membros. Alé
escoriacdes, Jodo Pedro apresentou um ferimentastona
perna direita, devido ao choque do membro conpadal da
motocicleta. Com relacéo a essa situagao hipotétssanale
a alternativa correta.

U

ta

(A)  Aimunizacdo passiva com toxoide tetanico (vacing
€ a primeira e mais importante medida com
profilaxia antitetdnica para Carlos e para Joa
Pedro.
A imunizacao passiva com soro antitetanico (SA
esta indicada para Carlos e para Jodo Pedro,
ambos apresentarem histéria vacinal de tere
recebido trés doses de vacina dupla tipo adulto n
ultimos dez anos.
Jodo Pedro devera receber toxoide tetanico, ge ti
sido vacinado em periodo superior a cinco anos
inferior a dez anos, com trés doses de vacina.
A imunoglobulina humana antitetanica é
profilaxia de escolha para Jodo Pedro, devido
caracteristicas do ferimento.
Em razdo da baixa imunogenicidade do sor
antitetanico, Carlos e Pedro, por serem adulto
estdo dispensados da realizacdo desse teste [jp
receberem o SAT.

QUESTAO 32

Considere hipoteticamente que determinado pacidaté2
anos de idade, com histéria de hematémese ha doss ¢
apresenta quadro clinico de enterorragia. Com haseas
duas situacg@es clinicas, assinale a alternativatecguanto as
possibilidades de diagndstico e terapéutica pae gaciente.
(A) O uso de inibidores de bomba de prétons em bom
de infusdo continua ndo é uma terapia de escolha
momento e, possivelmente, ndo foi utilizada ha dolf
anos.
Por se tratar de hemorragia digestiva baixa,
investigacdo das causas ndo deve incluir endosco
digestiva alta.
A realizacdo de cintilografia do célon tem alta
sensibilidade para mostrar sangramento ativo, sen
0 método isolado de escolha para a investigacéo
sangramento ativo.
A escleroterapia endoscopica e a ligadura elasti
sdo meétodos importantes para tratamento
hemorragia digestiva alta por varizes esofagica
devido ao seu efeito para diminuir a presséo porta
Doenca diverticular, polipose intestinal, neoplasi
e sindrome de Malory Weiss sdo diagndstico
diferenciais esse caso.

(B)

(O

(D)

(B)
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O clopidogrel é a droga antiagregante plaquetéria ¢
eleicdo, devendo ser adotada para a maioria d
pacientes, em substituicdo ao acido acetilsalicilic
O teste ergométrico € o0 exame que auxilia
diagnostico e tem valor prognéstico para pacientg
com risco de doenca cardiovascular, sobretudo pg
aqueles sem indicacéo para a estratégia de avaliag
invasiva intravascular.

Os antagonistas de canais de célcio est
contraindicados para pacientes sem histéria pré
de hipertenséo arterial sistémica.

QUESTAO 33

Considerando que uma das condi¢des clinicas der mai
demanda de pacientes diabéticos, a unidades dg&maé, €
a cetoacidose diabética, assinale a alternativateor

(A) A correcdo hidroeletrolitica no paciente com
cetoacidose, a insulinoterapia e o tratamento d¢
condi¢cdes clinicas associadas s&do componente
importantes e essenciais na terapia da cetoacidos
diabética.

A insulina deve ser aplicada, preferencialmente, po -
via subcutanea em todos os pacientes com QUESTAO 36
cetoacidose diabética com hipovolemia associada.
A acidose hiperclorémica € a manifestacdo| Em relacdo ao atendimento a paciente com insufiEé
metabdlica mais frequentemente encontrada ness¢s cardiaca, assinale a alternativa correta.

pacientes.
O uso de bicarbonato de sédio esta indicado parp
pacientes com pH menor que 7,35 a gasometria
arterial.
A insuficiéncia renal aguda é condi¢do raramente
associada a acidose metabdlica.

(B)

(O

(D (A) A variabilidade de amplitude da onda T e
pacientes chagasicos foi relacionada ao melh
prognostico.

Reavaliagdo ecocardiografica periédica ndo de
ser procedimento de rotina em pacientes estaveis
A vacinacao contra influenza é contraindicada paip
esse grupo de pacientes com insuficiéncia cardji
cronica.

O uso de betabloqueadores associados a inibido
da enzima conversora de angiotensina reduz
sintomas, mas ndo demonstra beneficios clinicos
mortalidade global por insuficiéncia cardiaca.

A gravidez somente deve ser evitada em pacient
com fracdo de ejecdo ventricular menor que 289
por ser esse valor preditor de alto risco.

(B) (B)

(O

QUESTAO 34

(D)

Na sociedade contemporéanea, as causas externastéesfo
responsaveis por grande impacto na morbidade alidade,
entre as quais o traumatismo cranioencefalico (TE€&jonde
pela etiologia de grande parte do problema. Acelesse (B)
assunto, assinale a alternativa correta.

(A) As lesdes focais resultantes de traumas sobrp
pequenos vasos ou diretamente sobre o parénquinja -
cerebral, com extravasamento de sangue e edema ha QUESTAO 37
area afetada, com necrose e isquemia secundarigs,

seis horas), com retorno posterior ao estado d

séo chamadas concussodes cerebrais.
O quadro clinico classico das concussdes cerebral
envolve perda transitoria de consciéncia (menor qu

normalidade, com tomografia computadorizada €

Considere hipoteticamente que um paciente de 75 deo
idade sofreu queda da propria altura e fraturcénouf. Apos
a corregdo cirurgica da fratura, ele evoluiu cosufitiéncia
respiratéria, necessitando ser levado a intubagiitagueal e
colocado em ventilagdo mecéanica. Quanto a ocoaédei

ressonancia nuclear magnética de cranio normais.
A ruptura dos neurdnios, que acontece na lesa
axonal difusa, ¢é visivel a tomografia
computadorizada de cranio e ressonancia nuclea
magnética.

Pacientes com TCE cuja escala de coma de Glasgo
encontra-se com valores entre 8 e 15 Sac
considerados TCE leves e ndo tém indicacédo d
intubacédo orotraqueal protetora.

Pacientes com pressdo de perfusdo cerebral
aumentada (maior que 50) tém pior prognaostico.

infeccdes nesse paciente, assinale a alternativetao
(O
(A) A antibioticoterapia profilatica pré-operatéria co
medicamentos antimicrobianos de largo espect
seria a medida mais eficaz.

Se a causa da insuficiéncia respiratoria fa
pneumonia, trata-se de pneumonia associada
ventilagdo mecénica.

Higiene oral com clorexidine é uma medida que na
tem utilidade para a prevencdo de pneumonij
. associada a ventilacdo mecanica.

QUESTAO 35 O tratamento das infeccdes relacionadas
assisténcia (infeccdes hospitalares) deve contg
prioritariamente, medicamentos antimicrobiano
com ampla cobertura para microrganismos atipicc
e antifingicos.

A higienizacdo de méos utilizando-se, no minima
0s cinco momentos relacionados ao cuidado com
paciente € uma medida eficaz para a prevencao ¢
controle de infeccbes.

(D (B)

(E) (O

Considerando a abordagem ao paciente com dor piator
tipica, assinale a alternativa correta.

(A
(B)

Paciente com inversdo de onda T maior que 2 mm
ondas Q patologicas sao considerados de alto riscg.
O uso de ansioliticos interfere positivamente no
desconforto precordial e na ansiedade, devendo s¢
adotado como rotina.
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QUESTAO 38

Determinada paciente sem comorbidades sera sulamétid
colecistectomia eletiva devido a colelitiase, senmais de
abdome agudo inflamatério. Nesse caso hipotéticespeito
do pré e pés-operatdrio dessa paciente, assirateraativa
correta.
(A) Por se tratar de ato operatério, a infusdo de
cristaloides deve ser feita por acesso venosoatentr
desde o ato anestésico.

Se a paciente poderd apresentar persisténcia de
gualquer dos sintomas da colelitiase (dispepsial,
epigastralgia) apdés a colecistectomia, deve-se¢
reintervir na paciente.

Granulomas pés-operatérios podem ocorrer.

A profilaxia do tromboembolismo esta
contraindicada, devido ao curto tempo do ato
operatério nao complicado.

Em cirurgias limpas, esta formalmente
contraindicado o uso de profilaxia antimicrobiana,
devendo ocorrer somente como terapéutica, cas
haja complicacdes infecciosas decorrentes dd
procedimento.

QUESTAO 39

Uma das condigdes clinicas frequentes que levaariosiaos
atendimentos em unidades de emergéncia é o rebaikaiho
nivel de consciéncia. Acerca do atendimento inical
pacientes com essa condicdo clinica, assinaleeanafiva
correta.

(A

(B)

A hipoglicemia ndo é uma causa de rebaixamentc
do nivel de consciéncia.

A primeira conduta para o0 paciente com
rebaixamento do nivel de consciéncia é a realizacal
de ressonancia nuclear de encéfalo.

As causas estruturais de rebaixamento do nivel d
consciéncia sdo muito mais comuns que as causa
metabdlicas.
Paciente diabético, com rebaixamento do nivel dg
consciéncia, nao necessita de avaliacdo de func¢j
renal na unidade de emergéncia.
Paciente alcoolista e com glicemia capilar menor]
que 50 mg/dL tem risco de desenvolver
encefalopatia de Wernicke.

(O

(D)

(B)

QUESTAO0 40

O sistema endécrino € um sistema de regulacao gmw co

humano. A atuacdo de hormdnios sobre os o6rgaos-alvo

permite o equilibrio de func¢des orgénicas, bem como

desequilibrios nos eixos hormonais podem desencadga

problemas metabdlicos e doencas como consequélmia.
base nessas informacdes, assinale a alternatirgta@acerca
do sistema enddcrino humano.

(A) A neuro-hipdfise, ou lobo anterior da hipdfise, é
responsavel pela secrecdo dos hormonios
gonadotréficos que atuardo sobre as gbnada
femininas e masculinas.

A calcitonina € um dos horménios secretados pelfp
tireoide e participa do controle da concentraca
sanguinea de calcio, estimulando a liberacdo dp
calcio dos ossos para 0 plasma sanguineo, em a(p
inversa ao paratormonio.

A porcéo enddcrina do pancreas é composta pe
ilhotas de Langerhans, responsaveis pela secreqfo
de insulina, majoritariamente nas células alfa
pancreaticas.

O hipotalamo é uma importante estrutura qu
promove a ligacédo do sistema enddcrino ao sister|j
nervoso, fazendo a secre¢cdo de fatorg
hipotalamicos com influéncia direta sobre as
glandulas do sistema enddcrino; um desses € o TF
(horménio liberador de TSH - hormdnio
tireotrdpico).

A liberacdo dos hormbnios gonadotrépicos na
sofre influéncia da ativacdo e inibicao de recegstor
alfa e beta-adrenérgicos.

QUESTAO 41

Acerca dos efeitos adversos dos anestésicos lassisiale a
alternativa correta.

(A) Asreacses alérgicas séo frequentes e relacionamijf
principalmente aos anestésicos do grupo ésteru gp
conservantes tipo metilparabem.

(B) A toxicidade sisttmica resulta de baixas
concentracdes plasmaticas dos anestésicos loci|s
gue ocorrem por uma absorcdo macica ou aposjja
injecdo intramuscular inadvertida.

Os anestésicos locais agem bloqueando os canais|(d
sédio; assim, a gravidade dos sintomas é dos
dependente e inicia-se com entorpecimento ¢
lingua, inquietagéo, vertigens e perturbacao visual
A atividade convulsiva reflete deplegéo seletiva do
neurdnios inibitorios, e a toxicidade cardiacaurad

se por diminuicdo do intervalo PR e estreitament
do complexo QRS, resultando em taquicardia
arritmia por reentrada.

As convulsbes levam lentamente a hipoxia,
alcalose e a hipocarbia. O tratamento inicia-se p
administracdo de oxigénio e de anticonvulsivantes

(O

(D)

QUESTAO 42

Crianca de 6 anos de idade, sexo masculino, deadenho

hospital. A mée relatou que, desde o nascimentandp a
crianga chorava, aparecia um carogco em sua viritha
esquerda, e que piorava ao tossir, mas logo s@Wnexame
fisico, foi evidenciada protusao em regido inguesduerda,
a manobra de valsalva, redutivel e indolor a p@paéo

toque digital do anel inguinal externo, com deddidador,

observou-se que a protusao vinha de encontro a dordedo.
Com base nesse caso clinico hipotético, é corfigtoa que

a situacdo apresentada trata-se de hérnia

(A
(B)
(O
(D)
(B)

femoral.
inguinal indireta.
inguinal direta.
de Amyand.

de Spigel.
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QUESTA0 43

Paciente de 43 anos de idade, sexo masculino, avitien
capotamento, com uso de cinto de seguranca, eaesmtr
desacordado, apresentando escoriagfes, lesfesaxmim
sangramento ativo em coxa esquerda. Trazido adthbsm
prancha rigida e em uso de colar cervical. Na ayat,
observou-se paciente com a abertura ocular espEmtarn
localizando a dor e falando respostas inaproprigktsirando
98% com mascara de oxigénio e compressao extrimzeca
lesdo em coxa esquerda.

Com base no caso apresentado, assinale a alterriqatay
indica a melhor conduta a ser tomada inicialmente.

(A) Intubacdo orotraqueal; paciente encontra-se con
escala de coma de Glasgow de 8.

(B) Radiografia de coluna cervical e retirada de colar
cervical.

(O Sutura da lesdo em coxa esquerda.

(D Tomografia de cranio e retirada de colar cervical.

(E) Observacdo hospitalar apés realizar o exame fisic
inicial, seguindo a sequéncia A, B, C, D, E,
preconizada pelo ATLS.

QUESTAO 44

Paciente de 22 anos de idade, sexo feminino, vitima
acidente automobilistico, trazido ao hospital pomifiares.
Deu entrada no pronto socorro de cirurgia geral gagixa
de ansiedade, dispneia, desconforto respiratd@is ®racica.
No exame, foram evidenciados palidez cutanea, (peida,
taquipneia e taquicardia, turgéncia jugular, desraqueal a
esquerda, murmdrio vesicular diminuido a direitd
hipertimpanismo a direita.

Com relagdo ao caso apresentado, assinale a #itargae
indica a conduta definitiva a ser adotada.

(A) Radiografia de torax preconizada pelo ATLS.

(B) Toracocentese com jelco calibroso no 2° espag
intercostal, na linha hemiclavicular a direita.

(© Toracocentese com jelco calibroso no 2° espag
intercostal, na linha hemiclavicular a esquerda.

(D Drenagem toracica no 5° espaco intercostal
anteriormente a linha axilar média a direita.

(E) Toracocentese com jelco calibroso no 3° espag
intercostal, na linha hemiclavicular a direita.

QUESTAO 45

Os fundamentos da nutrigdo artificial sdo imposante
existem indica¢cBes gerais para o suporte nutritiégpa@anto
aos critérios dessas indicagfes, assinale a diteamarreta.

(A) O estado nutricional pobre, cuja ingest&o oraldgen
a > 50% das necessidades energéticas totais.
Perda de peso (peso inicial menor que o0 peso usu
em< 10%) ou uma diminui¢céo do peso do paciente
em > 10% do peso da internacéao.

O tempo de jejum maior que 5 dias.

O wvalor de albumina sérica menor que
3,0 g/100 mL, medida na auséncia de um estad
inflamatério.

Uma duracdo antecipada da nutricdo artificial,
particularmente para nutricdo parenteral total, de
mais de 3 dias.

QUESTAO 46

Paciente de 35 anos de idade, masculino, relathd&deano
vem apresentando quadro de dor abdominal em mesoga
que aliviava com alimentacdo; dor recorrente. Redgie ha
24 horas ocorreu piora da dor, acompanhada de, fedrada
de eliminacdo de fezes e flatos. Relata ser tafaagilista e
que, nos ultimos dias, fazia uso de AINES. No exéigieo,
observa-se paciente desidratado, taquicardico,neiisp.
Abddmen com diminuicdo dos ruidos peristalticosn aor
intensa ao toque, rigidez e sinal do rebote condmieth em
tdbua (rigidez da musculatura abdominal generadizac
Auséncia de massa ao toque retal.

Em relagdo ao caso hipotético apresentado, assiaal
alternativa correta.

(A) Trata-se de um quadro clinico sugestivo de Ulce||p
péptica perfurado. Seu diagnéstico pode s¢
confirmado com radiografia de abdémen agudo, q
mostraria um pneumoperitdbnio em ambos o
espacos subfrénicos, mais frequente a direita.
Trata-se de um caso de apendicite, confirmado co
0 surgimento de abdbmen em tabua, que
patognomdnico dessa patologia.

Trata-se de caso de diverticulite aguda complicad
cujo tratamento consiste em hemicolectomia
direita com anastomose primaria.

O caso clinico, com base na anamnese e exa
fisico, ndo pode levar a conclusao de que sedmta
um abddémen agudo; entao opta-se apenas por u
conduta conservadora com hidratacao e analgesi
Trata-se de quadro clinico de pancreatite e, e
funcdo da gravidade do caso, um bom prognoéstic
€ uma intervencao cirdrgica imediata.

QUESTAO 47

O sangramento gastrointestinal agudo alto é a &meia
mais comum no servico de gastroenterologia. Acelca
assunto, assinale a alternativa correta.

(A) A hemorragia digestiva alta, por definicdo, € aguel
gue ocorre inferiormente a juncdo duodedojejuni
(&dngulo de Treitz).

(B) A laceragdo de Mallory-Weiss é responsavel pa
15% das hemorragias gastrintestinais superior
agudas e & comumente associada a sangrame
macico.

(O As lesdes gastricas de Dieulafoy sdo responsave
por 0.3% das hemorragias gastrintestinais ng
varicosas e geralmente ocorrem 6 a 10 cm a pa
da juncdo gastroesofagica. E mais comum e
homens.

Os testes hematoldgicos, hemoglobina, plaquetas
leucdcitos, ureia, eletrdlitos, provas de funcéy
hepética, prova cruzada e tempo de protrombin
ndo devem ser pedidos de rotina para toddf
pacientes com hemorragia digestiva alta.

A endoscopia deve ser realizada ap0s a reposig
volémica do paciente e apés a estabilizacao clinic
sendo o0 exame desnecessario nesse tipo
hemorragia.
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QUESTAO 48

Em relagdo as cirurgias por videolaparoscopia,naksia
alternativa correta.

(A

QUESTAO 49

Em relagdo ao atendimento prestado ao pacientmavitie
trauma, devemos
atendimento. Em relagdo ao atendimento pré-hoapital
assinale a alternativa correta.

(A

(B)

(O

O pneumoperitbneo diminui a capacidade residua
funcional e complacéncia pulmonar e aumenta &
pressdo nas vias aéreas. Além disso, observam-
aumento da tensdo arterial de gas
carbdnico(PaC02), hipercapnia e diminuicdo do pH
arterial devido a absorcao do CO2 pela superficie
peritoneal.
A posicao de Trendelenburg provoca diminuigcéo do
retorno venoso e do débito cardiaco, diminuigédo da
capacidade vital por compressao do diafragma. Ja
posicdo de Trendelenburg invertida piora as
condi¢gbes ventilatérias, mas aumenta o retorng
venoso e o débito cardiaco.
As alteracdes circulatérias mais observadas saq:
hipertensdo, diminuicdo da tensdo arterial €
aumento pH arterial.

O di6xido de carbono CO2 é indolor, incolor, tem
baixa solubilidade; é téxico, rapidamente solUwel n
sangue e dificilmente eliminado pela respiracao,
Como vantagem, apresenta baixo risco de embolia
ndo é combustivel; como desvantagem, hipercarbi
e alcalose no pds-operatorio.

Podem ocorrer as alteracbes hormonais como
diminuicdo das catecolaminas, com a estimulacag
da atividade da insulina, do glucagon e do hormonig
antidiurético.

levar em consideracdo as fases

Em caso de acidente com vitimas em massa, serg
atendidos primeiro 0s pacientes com risco iminente
de morte e aqueles com traumas multissistémicos.
Deve-se dar énfase a manutencéo da via aérea,
controle da hemorragia externa e do choque, &
imobilizacdo do doente e ao transporte imediato aq
hospital apropriado.

Deve existir uma aérea de reanimacao para receb
0os doentes traumatizados. Equipamentog
apropriados para a via aérea devem esta
organizados e testados e colocados de forma
estarem imediatamente disponiveis.

As soluc@es de cristaloides devem estar aquecidas
disponiveis para serem infundidas prontamente
Também devem estar disponiveis 0os equipamento
de monitorizacgéo.

Em acidentes com mudltiplas vitimas, deve-se da
énfase ao tratamento inicial para os pacientes cof
maiores possibilidades de sobrevida.

QUESTAO 50

A respeito das complicagdes cirlrgicas, assinaliéeanativa

correta.

(A

(B)
(O
(D)

(B)

Hipertermia maligna é caracterizada por estado (f
hipometabolismo, desencadeado pela exposicaofja
certos agentes inalatérios, sendo mais comum cg

a succinilcolina e em idosos.

A causa mais comum de febre nas primeiras 9B
horas de pOs-operatorio € a atectasia pulmonar.

A tricotomia deve ser realizada 24 horas antes (p
cirurgia para diminuir o risco de infeccao.

As complicagbes miocardicas perioperatoria
resultam em, pelo menos, 3% de todas as mortfs
perioperatérias.

A infeccdo respiratdria € a segunda das infeccdl(|s
hospitalares e a terceira em frequéncia das inéscc¢d
cirrgicas. Podem ser infec¢des altas e pneumoniffs.
Cirurgias com duracdo de mais de trés horgl
aumentam o risco de infeccdo em trés a quatp
vezes, e 0 uso excessivo de bisturi elétrico auane
em duas vezes.

Area livre
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