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PROCESSO SELETIVO DE ENFERMAGEM DO HOSPITAL DO CORAÇÃO 

EDITAL 2024.1 – ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM CENTRO CIRÚRGICO 

 

LEIA ATENTAMENTE AS SEGUINTES INSTRUÇÕES 

 

1. Você receberá da Comissão Organizadora um Caderno de Questões com 30 questões de conhecimentos 

específicos. Confira. Caso não esteja completo, comunique à comissão. 

2. A prova escrita terá duração de 3 (três) horas. Iniciando-se às 08:00 horas e encerrando-se às 11:00 horas, horário 

local.  

3. O Caderno de Questões deverá ser preenchido com caneta esferográfica de tinta azul ou preta. 

4. Serão anuladas as questões rasuradas ou em uso de corretivos e outros.  

5. Para cada questão são apresentadas 4 (quatro) alternativas, classificadas com as letras (A), (B), (C) e (D), só uma 

responde adequadamente ao quesito proposto. Você só deve assinalar UMA ALTERNATIVA PARA CADA QUESTÃO. 

6. As questões são identificadas pelo número que se situa à esquerda de seu enunciado. 

7. SERÁ EXCLUÍDO DO CONCURSO o candidato que: 

a) se utilizar, durante a realização da prova, de máquinas e/ou relógios de calcular, bem como de rádios gravadores, 

“headphones”, telefones celulares ou fontes de consulta de qualquer espécie; 

b) se ausentar da sala em que realiza a prova levando consigo o Caderno de Questão. 

8. Por motivos de segurança, você somente poderá ausentar-se do recinto de prova depois de decorrido 40 (quarenta) 

minutos do início da mesma e os 3 (três) últimos candidatos só poderão entregar as respectivas provas e retirarem-se 

do local de prova, simultaneamente.  

9. Será permitida a ida ao toalete, porém o candidato não poderá levar consigo o Caderno de Questão e nenhum 

material utilizado durante a mesma.  

10. A Comissão Organizadora deseja a todos BOA SORTE! 
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PROCESSO SELETIVO DE ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM CENTRO CIRURGICO DO HOSPITAL DO 

CORAÇÃO 

 

CANDIDATO:______________________________________________________DATA:______/_______/______ 

 

1. A Resolução da Diretoria Colegiada (RDC) número 02 da ANVISA publicada em 25 de janeiro de 2010, dispõe 

sobre o gerenciamento de tecnologias em saúde em estabelecimentos de saúde. Sobre o uso das tecnologias 

em saúde, pode-se afirmar corretamente: 

 

I. Deve-se utilizar as evidências científicas e considerar os seguintes atributos para sua utilização: segurança, 

eficácia, efetividade, eficiência e impactos econômicos, éticos, sociais e ambientais da tecnologia em questão; 

II. As tecnologias descritas nessa resolução são inerentes aos produtos para a saúde, incluindo equipamentos; 

produtos de higiene e cosméticos; medicamentos e saneantes. 

III. Essa resolução considera como equipamentos indispensáveis para inspeção no gerenciamento: a rede de 

esgoto, central de gases e de transporte das unidades de saúde.  

 

ESTÃO CORRETAS: 

a) I, II 

b) II, III  

c) I e III 

d) Apenas III  

 

2. Segundo a RDC 02/2010, o evento adverso a medicamentos deve ser monitorado, pois trata-se de um agravo 

à saúde ocasionado a um paciente ou usuário em decorrência do uso de um produto submetido ao regime de 

vigilância sanitária, tendo a sua utilização sido realizada nas condições e parâmetros prescritos pelo 

fabricante. A ANVISA recomenda notificar o evento adverso por meio de um sistema de informação 

denominado: 

a) SINAVISA 

b) SNGPC 

c) NOTIVISA 

d) PDVISA 

 

3. Diante dos sinais e sintomas da Insuficiência Respiratória Aguda, o enfermeiro deve proceder com as 

seguintes intervenções prioritárias. Marque a alternativa correta que indica essas ações. 

a) Realizar balanço hídrico rigoroso e manter a pele do paciente bem hidratada. 

b) Realizar monitorização contínua e priorizar o decúbito ventral.  

c) Manter oxímetro de pulso e avaliar condições hemodinâmicas. 

d) Elevação do decúbito para 90º e desestimular o uso de cateter nasal. 
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4. Preencha as lacunas abaixo assinalando a alternativa correta. 

Durante o exame físico neurológico, a escala de __________________ tem sido amplamente utilizada para determinar 

e avaliar a profundidade e a duração do coma e prognosticar a evolução dos pacientes com ou sem trauma 

cranioencefálico (TCE). A avaliação é feita mediante os indicadores: 

_______________________________________________________________________. 

a) coma de Braden – simetria pupilar, fotorreação e resposta motora 

b) sedação – rigidez de nuca, sinal de Brudzinski e sinal de Kernig 

c) Coma de Glasgow – abertura ocular, melhor resposta verbal e melhor resposta motora 

d) Coma de Glasgow – simetria, forma e tamanho pupilar; e resposta motora 

 

5. Os tempos cirúrgicos ou operatórios são procedimentos ou manobras consecutivas realizadas pelo 

cirurgião desde o início até o término da cirurgia. Sobre o assunto, julgue os itens a seguir.  

I - A diérese consiste na separação dos planos anatômicos ou tecidos para possibilitar a abordagem de um órgão ou 

região. É o rompimento da continuidade e contiguidade dos tecidos por meio de bisturis e tesouras. 

II - A preensão objetiva a manipulação de algumas estruturas por meio da pinça Kelly e pinça Halstead. 

III - A hemostasia visa conter ou prevenir os sangramentos durante o ato operatório, tendo como instrumentais 

principais as pinças hemostáticas. 

IV - A síntese é a união dos tecidos, que será mais perfeita quanto mais anatômica for a separação  

Dessa forma, é correto apenas o que se afirma em:  

a) A opção I, II e IV         

b)  A opção I, III e IV     

c) A opção I, II e III               

d) A opção II, III e IV    

 

6. A identificação do paciente é prática indispensável para garantir a segurança do paciente em qualquer 

ambiente de cuidado à saúde, incluindo, por exemplo, unidades de pronto atendimento, coleta de exames 

laboratoriais, atendimento domiciliar e em ambulatórios. Assim, marque “V” para as alternativas verdadeiras 

e “F” para as falsas acerca da Identificação do paciente. 

I- Erros de identificação podem acarretar sérias consequências para a segurança do paciente.  

II- Falhas na identificação do paciente podem resultar em erros de medicação, erros durante a transfusão de 

hemocomponentes, em testes diagnósticos, procedimentos realizados em pacientes errados e/ou em locais errados, 

entrega de bebês às famílias erradas, entre outros.  

III-Para assegurar que o paciente seja corretamente identificado, todos os profissionais devem participar ativamente 

do processo de identificação, da admissão, da transferência ou recebimento de pacientes de outra unidade ou 

instituição, antes do início dos cuidados, de qualquer tratamento ou procedimento, da administração de medicamentos 

e soluções. 

IV- A identificação deve ser feita por meio de pulseira de identificação, prontuário, etiquetas, solicitações de exames, 

com a participação ativa do paciente e familiares, durante a confirmação da sua identidade. 

É correto o que se afirma em: 
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a) I-II 

b) I-III 

c) I-II-III 

d) I-II-III- IV 

 

7. O procedimento cirúrgico eletivo ou de urgência é um evento complexo e estressante. O(A) enfermeiro(a) é 

membro integrante da equipe multiprofissional que assiste o cliente submetido ao procedimento cirúrgico e 

está presente em todas as etapas desse processo. Em relação às fases do procedimento cirúrgico eletivo ou 

de urgência, avalie as afirmações a seguir:   

I - Na primeira fase do processo cirúrgico, o(a) enfermeiro(a) deve realizar a consulta pré-operatória orientando o cliente 

sobre a técnica cirúrgica, os possíveis riscos pós-operatórios, os cuidados apropriados para as necessidades do 

paciente, além de envolver a família na entrevista. 

II - Na fase pré-operatória, compete ao(à) enfermeiro(a) admitir o cliente na unidade, realizar avaliação do seu estado 

geral, verificar o sítio cirúrgico e os locais das marcas cirúrgicas de acordo com as políticas institucionais, estabelecer 

o acesso venoso e comunicar o estado emocional do cliente para a equipe.  

III - Na fase intraoperatória, compete ao(à) enfermeiro(a) a transferência e a monitorização do cliente na unidade pós-

anestésica, para realizar a avaliação pós-operatória, observando a resposta e o estado fisiológico do cliente, 

promovendo continuidade da assistência na unidade de clínica cirúrgica, além da preparação do cliente para alta 

hospitalar. 

IV - Na fase pós-operatória, compete ao(à) enfermeiro(a) manter a segurança do cliente a partir de um ambiente 

asséptico e controlado, gerenciar os recursos humanos, equipamentos e suprimentos individualizados para o cliente, 

além de realizar o monitoramento fisiológico e de dar o apoio psicológico. 

É correto apenas o que se afirma em: 

a. A opção I, II e IV         

b. A opção I, III e IV   

c. Apenas a opção I está correta    

d. Apenas a opção II está correta 

 

8. Para facilitar o trabalho do instrumentador e também agilizar o tempo da cirurgia, deve-se dispor os 

instrumentos cirúrgicos na mesa do instrumentador da seguinte maneira: 

a. Seguir a arrumação da mesa do instrumentador da direita para a esquerda, colocando o bisturi com a lâmina para 

baixo e o corte para a esquerda, tesouras e pinças hemostáticas com pontas viradas para o instrumentador e curvatura 

para baixo, porta-agulha com anéis para baixo e ponta da agulha para cima, dentre outros instrumentos cirúrgicos. 

b. Seguir a arrumação da mesa do instrumentador da esquerda para a direita, colocando o bisturi com a lâmina para 

cima e o corte para a esquerda, tesouras e pinças hemostáticas com pontas viradas para a cima e curvatura para 

baixo, porta-agulha com anéis para baixo e ponta da agulha para cima, dentre outros instrumentos cirúrgicos. 

C. Seguir a arrumação da mesa do instrumentador da esquerda para direita, colocando o bisturi com a lâmina para 

baixo e o corte para a esquerda, tesouras e pinças hemostáticas com pontas viradas para o lado e curvatura para 

baixo, porta-agulha com anéis para cima e ponta da agulha para cima, dentre outros instrumentos cirúrgicos. 
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d. Seguir a arrumação da mesa do instrumentador da direita para a esquerda, colocando o bisturi com a lâmina para 

cima e o corte para a direita, tesouras e pinças hemostáticas com pontas viradas para a lado e curvatura para baixo, 

porta-agulha com anéis para baixo e ponta da agulha para baixo, dentre outros instrumentos cirúrgicos. 

 

9. Um profissional de saúde que realiza e participa de atividades de ensino e pesquisa, respeitando as normas 

ético-legais, está, segundo o Código de Ética, exercendo: 

a) um direito. 

b) uma responsabilidade. 

c) uma obrigação. 

d) um dever. 

 

10. Sobre a Resolução do COFEN n°311/2007 que aprova a reformulação do código de ética dos profissionais 

de enfermagem, assinale a alternativa correta. 

a) É proibido ao profissional de enfermagem recusar exercer atividades que não sejam de sua competência técnica, 

científica, ética e legal ou que não ofereçam segurança ao profissional, à pessoa, família e coletividade.  

b) É proibido ao profissional de enfermagem encaminhar a pessoa, família e coletividade aos serviços de defesa do 

cidadão, nos termos da lei. 

c) É direito do profissional negar assistência de enfermagem em qualquer situação que se caracterize como urgência 

ou emergência. 

d) É responsabilidade do profissional incentivar e criar condições para registrar as informações inerentes e 

indispensáveis ao processo de cuidar. 

 

11. A NR-32 tem por como objetivo implementar medidas de proteção à segurança e à saúde dos trabalhadores. 

Deste modo, o empregador deve:  

a) Responsabilizar o empregado pela higienização das vestimentas utilizadas no Centro Obstétrico. 

b) Estimular a capacitação dos trabalhadores, quanto às formas de reduzir a geração de resíduos. 

 c) Orientar o trabalhador quanto a providenciar EPIs para o seu uso. 

d) Vedar o ato de fumar, o uso de adornos e o manuseio de lentes de contato nos postos de trabalho. 

 

12. Com base na NR-32, avalie as proposições transcritas a seguir e indique a opção correta. 

I. Risco Biológico é a probabilidade da exposição ocupacional a agentes biológicos, representados por microrganismos, 

geneticamente modificados ou não; as culturas de células; os parasitas; as toxinas e os príons.  

II. O Programa de Prevenção de Riscos Ambientais - PPRA - NR-9 deverá contemplar, na fase de reconhecimento dos 

riscos biológicos, a identificação dos mais prováveis, em função da localização geográfica e da característica do serviço 

de saúde e seus setores. 

III. Em toda ocorrência de acidente envolvendo riscos biológicos, com ou sem afastamento do trabalhador, deve ser 

emitida a Comunicação de Acidente de Trabalho – CAT. 
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IV. Todo local onde exista possibilidade de exposição ao agente biológico deve ter lavatório exclusivo para higiene das 

mãos, provido de água corrente, sabonete líquido, toalha e lixeira com sistema de abertura com ou sem contato manual. 

a) Todas as proposições estão corretas. 

b) Apenas três proposições estão corretas. 

c) Apenas duas proposições estão corretas. 

d) Apenas uma proposição está correta. 

 

13) O Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem (RESOLUÇÃO COFEN 311/2007) determina aos 

profissionais de enfermagem em relação a DIREITOS, RESPONSABILIDADES E DEVERES e Proibições. Um 

direito desses profissionais em relação às ORGANIZAÇÕES EMPREGADORAS é  

a) estimular, propiciar aperfeiçoamento técnico, científico e cultural dos profissionais de Enfermagem sob sua 

orientação e sua supervisão.  

b) registrar as informações inerentes e indispensáveis ao processo de cuidar de forma clara, objetiva e completa.  

c) recusar-se a desenvolver atividades profissionais na falta de material ou equipamentos de proteção individual e 

coletiva definidos na legislação específica.  

d) delegar suas atividades privativas a outro membro da equipe de enfermagem ou de saúde, que não seja enfermeiro.  

 

14. Ao tratar das Infrações e Penalidades, O Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem (RESOLUÇÃO 

COFEN 311/2007) determina que a gravidade da infração é caracterizada por meio da análise dos fatos do dano 

e de suas consequências e as penalidades a serem impostas pelos Conselhos Federal e Regional de 

Enfermagem. Entre as penalidades previstas no Código, a mais alta penalidade é a  

a) multa.  

b) censura.  

c) advertência verbal.  

d) cassação do direito ao exercício profissional.  

 

15. De acordo com os pressupostos teóricos que definem a qualidade da assistência, é possível afirmar que 

ela “A QUALIDADE”  não se constitui em um atributo abstrato, mas sim pela avaliação da assistência por meio 

de três dimensões que estão descritas na alternativa:  

a) Infraestrutura, dinâmica e avaliação. 

b) Estrutura, dinâmica e avaliação. 

c) Estrutura, processo e avaliação. 

d) Estrutura, processo e resultado. 

 

16. A enfermagem perioperatória é a aplicação dos cuidados com base em evidências científicas, compreensão 

da necessidade de certos procedimentos técnicos; saber como e quando iniciá-los; ser criativa na manutenção 

dos procedimentos quando a situação exige flexibilidade; e avaliar a segurança, o custo e os resultados dos 

cuidados prestados. Consiste, portanto, nos cuidados administrados antes (pré-operatório), durante (intra-

operatório) e depois (pós-operatório) da cirurgia.   Dessa forma, o período intra-operatório consiste: 
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a). O período intra-operatório consiste em dois momentos distintos: o primeiro consiste na recepção do paciente no 

centro cirúrgico e o segundo diz respeito à sua permanência na sala de operações. 

b). O período intra-operatório envolve a realização da tricotomia, a menos que haja interferência na cirurgia.   

c). O período intra-operatório envolve a permanência do paciente na sala de cirurgia, sendo o momento do 

procedimento anestésico-cirúrgico propriamente dito, ou seja, do início da indução da anestesia até sua reversão. 

d). O período intra-operatório envolve a atuação do enfermeiro referente a transferência e a monitorização do cliente 

na unidade pós-anestésica, para realizar a avaliação pós-operatória, observando a resposta e o estado fisiológico do 

cliente, promovendo continuidade da assistência na unidade de clínica cirúrgica, além da preparação do cliente para 

alta hospitalar. 

 

17. A OMS lançou, em 2008, o “Segundo Desafio Global para a Segurança do Paciente” como um programa 

global intitulado Safe Surgery Saves Lives visando minimizar a perda desnecessária de vidas humanas e os 

danos graves, preconizando dez objetivos básicos  

e essenciais para as equipes cirúrgicas em todos os procedimentos cirúrgicos. Sobre esses objetivos, 

marque a alternativa correta. 

a) A equipe operará o paciente certo, sendo dispensável o local cirúrgico certo. 

b) O risco de perdas sanguíneas tem pouca relevância em se tratando de protocolo de cirurgia segura. 

c) É função do cirurgião evitar a indução de reação adversa a drogas ou reação alérgica sabidamente de risco ao 

paciente. 

d) A equipe usará, de maneira sistemática, métodos conhecidos para minimizar o risco de infecção   no sítio cirúrgico. 

 

18. O paciente pode e deve contribuir para a qualidade dos cuidados à sua saúde, fornecendo informações 

importantes a respeito de si mesmo e interagindo com os profissionais da saúde. Ele deve ser estimulado a 

participar da assistência prestada e encorajado a fazer questionamentos, uma vez que é ele quem tem o 

conhecimento de seu histórico de saúde, da progressão de sua doença e dos sintomas e experiências com os 

tratamentos aos quais já foi submetido. Além disso, desenvolver um ambiente que proporcione cuidados 

centrados no paciente, tornando-o, bem como seus familiares, agentes ativos na busca de sua segurança, 

promove interesse, motivação e satisfação com o cuidado prestado, aspectos que possibilitam ter um bom 

resultado nas condições de saúde. Assim, identifique as alternativas verdadeiras acerca do cuidado de 

enfermagem para a segurança do paciente. 

I- O enfermeiro deve identificar características específicas do cliente quanto à maturidade, condições clínicas e legais 

que possibilitam assumir suas responsabilidades, como pacientes pediátricos, psiquiátricos, anestesiados, em 

tratamento intensivo ou emergencial.  

II- O enfermeiro deve analisar as fragilidades do paciente e a fase do tratamento ou doença, como a fadiga, estresse, 

dor e desconforto, associadas à ansiedade e ao medo, uma vez que estes aspectos podem influenciar as respostas do 

paciente.  

III- O enfermeiro deve propiciar o fortalecimento do vínculo do paciente e família com a equipe, pois estes fornecem 

informações sobre os sintomas, a história e o tratamento. 

IV- O enfermeiro deve compartilhar decisões sobre o tratamento e procedimento, por meio de informações referentes 

aos potenciais benefícios, riscos e prejuízos sobre cada opção que for apresentada. 
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V- O enfermeiro deve avaliar as dificuldades de comunicação, barreiras de linguagem, falta de entendimento das 

orientações, fatores sociais e de personalidade que prejudicam a tomada de decisão adequada. 

É correto o que se afirma em: 

a) I-II-III 

b) I-III-V 

c) II-III- IV 

d) I-II-III- IV-V 

 

19. Para controlar e prevenir a infecção hospitalar torna-se imperativo a adoção de             medidas padronizadas 

para o isolamento de pacientes hospitalizados com doenças transmissíveis, a fim de conter o elo de 

transmissão. São patologias que requerem precaução para aerossóis: 

a) infuenza,tétano, bk ósseo 

b) sarampo,varicela,rubéola 

c) bk pulmonar, hepatite b, varicela 

d) meningite tuberculosa, caxumba, Mrsa 

 

20. Em relação à assistência ao paciente adulto em parada cardiorrespiratória, assinale a alternativa correta. 

a) Compressões torácicas de boa qualidade compreendem manter continuamente o mesmo profissional na 

compressão e outro na insuflação. 

b) Iniciar imediatamente a RCP, começando pelas compressões torácicas, mais que 100 compressões por minuto (30 

compressões para 2 insuflações), por 5 ciclos ou 2 minutos. 

c) O parâmetro de tempo de RCP para a tomada de decisão sobre a interrupção dos esforços é de 5 minutos. 

d) Após cinco minutos de RCP, interromper as compressões torácicas para instalar os eletrodos de adulto do DEA no 

tórax desnudo e seco do paciente. 

 

21.  A Portaria nº 1600/11 reformula a Política Nacional de Atenção às Urgências, institui a Rede de Atenção às 

Urgências e seus componentes, no Sistema Único de Saúde. Cabe ao componente Sala de Estabilização: 

I - Garantir a assistência 24 horas, vinculado a um equipamento de saúde, na estabilização de pacientes críticos ou 

graves, e eventual encaminhamento à rede de atenção à saúde pela central de regulação das urgências. 

II- Realizar o atendimento domiciliar para estabilização em situações emergenciais de risco de populações com 

vulnerabilidades específicas e/ou em regiões de difícil acesso. 

III- Limitar o acesso, o fortalecimento do vínculo e a responsabilização, no primeiro cuidado, para estabilização das 

urgências e emergências. 

IV- Realizar o atendimento precoce em via pública da vítima com agravo à saúde, garantindo o transporte adequado 

ao serviço de saúde para estabilização. 

V- Desenvolver atendimento integrado com diferentes nações em situações de estabilização de catástrofes. 

Assinale a Alternativa Correta: 

a)  Item I 

b) Item III, IV e V 

c) Item I, II e III. 
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d) Todos os itens estão corretos. 

 

22. Um profissional de enfermagem recebeu a bolsa de hemocomponente em seu setor, realizou a 

inspeção visual da bolsa, realizou a dupla checagem dos dados de identificação, preparou o sistema com 

equipo com filtro, levou os materiais junto ao leito do paciente para instalar acesso venoso.  Antes de 

instalar, observou que não era o paciente correto, detectando o problema antes da infusão do 

hemocomponente no paciente. Nesse caso houve um(a): 

 

a) Circunstância não-notificável 

b) Evento adverso 

c) Circunstância notificável 

d) Near Miss 

23.  É impossível eliminar totalmente a presença de agentes patológicos, portanto, os ambientes hospitalares 

são considerados insalubres. Desta forma, é essencial a adoção das medidas de controle, coletivas e 

individuais, além da adaptação das condições do ambiente de trabalho. Sobre os riscos biológicos, analise as 

assertivas a seguir e identifique a relação entre elas. A seguir, marque a alternativa CORRETA. 

I - Considera-se Risco Biológico a probabilidade da exposição ocasional a agentes biológicos.  

                      AO MESMO TEMPO QUE 

II - Consideram-se Agentes Biológicos os microrganismos, geneticamente modificados ou não; as culturas de células; 

os parasitas; as toxinas e os príons. 

a) As duas afirmações são falsas. 

b) As duas afirmações são verdadeiras, mas a segunda não  complementa a primeira. 

c) A primeira afirmação é falsa e a segunda é verdadeira. 

d) As duas afirmações são verdadeiras. 

 

24. A Central de Material Esterilizado (CME) é a área responsável pela limpeza e processamento de artigos e 

instrumentais médico-hospitalares provenientes do Centro Cirúrgico e de Unidades de Internação. Sobre os 

materiais que são recebidos no expurgo, associe corretamente a coluna B pela coluna A. 

 

COLUNA A 

I. Artigos críticos.        II. Artigos semicríticos.           III. Artigos não críticos. 

 

COLUNA  B 

(  ) Destinados à penetração através da pele e das mucosas adjacentes, nos tecidos subepiteliais e no sistema 

vascular, bem como em todos os que estejam diretamente conectados com este sistema.  
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(  ) Destinados ao contato com a pele íntegra e também com aqueles que não entram em contato direto com o 

paciente.  

(  ) Destinados ao contato com a pele não íntegra ou com aqueles que entram em contato com mucosas íntegras. 

Marque a opção que apresenta a sequência CORRETA.  

a) I – II – III.  

b) I – III – II. 

c) III – I – II.  

d) III – II – I. 

25. As pessoas que estão sofrendo com infarto agudo do miocárdio tendem a atribuir a dor torácica menos 

intensa ou outros sintomas menos conhecidos a fontes benignas, em vez de ao infarto. Para identificar grupos 

de sintomas que representam um infarto agudo do miocárdio (IAM), deve-se atentar para sinais de: 

a) dispnéia, dor abdominal superior ou desconforto no pescoço, braço ou ombro, náuseas, vômitos, sudorese e 

vertigem. 

b) dispnéia, dor abdominal, náuseas e vômitos. 

c) dor abdominal, desconforto no pescoço. 

d) dispnéia, dor abdominal superior. 

26. Durante a Assistência de Enfermagem a pacientes com distúrbios cardiovasculares é importante que o 

enfermeiro conheça sobre a avaliação, que envolve o histórico e o exame físico, assim como os exames 

laboratoriais que fazem parte dos exames diagnósticos. Com base nisso, avalie as assertivas abaixo e designe 

a ERRADA: 

a) A dor torácica é uma manifestação da isquemia e a dor no membro inferior pode indicar oxigenação inadequada, 

assim como a febre pode acompanhar a resposta inflamatória quando células miocárdicas são lesadas.  

b) As bulhas cardíacas auscultadas ao exame físico podem ser anormais como é o caso da bulha S2 que corresponde 

ao fechamento das válvulas mitral e tricúspide. É ouvida melhor no ápice do coração e ocorre quase simultaneamente 

com o pulso palpado.  

c) A terceira bulha cardíaca é anormal e pode ser denominada de galope ventricular e a ausculta de uma quarta bulha 

está associada à cardiopatia hipertensiva. 

d) O edema ocorre quando há insuficiência cardíaca direita, as áreas de propensão do edema são os quirodáctilos, as 

mãos e a área sobre o sacro.  

 

27. A Lesão Renal Aguda (LRA) consiste na redução abrupta da função renal caracterizada por aumento nos 

valores de creatinina sérica e redução do fluxo urinário. Em relação à etiologia da LRA, marque a alternativa 

correta. 

a) Na pré-renal está ligada a desidratação, obstrução uretral e Prostatismo. 

b) Na pós-renal está ligada a anomalias estruturais, Litíase renal e tumores; 

c) A intra-renal está ligada a Nefrotoxicidade de fármacos, estados de choque e grande queimados. 
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d) Hipovolemia, Nefrite intersticial e Obstrução uretral estão ligados a etiolgia intrarrenal. 

 

28. O local do MS-Office 2016 que armazena texto e elementos gráficos que você copia ou recorta de 

qualquer lugar e permite que cole os itens armazenados em outro arquivo do Office é denominado: 

a) Página inicial 

b) Área de transferência 

c) Barra de status 

d) Pasta 

 

29. Quando criamos arquivos no editor de texto ou em uma planilha eletrônica, esses arquivos são 

guardados temporariamente na memória RAM. A esse respeito, o que se deve fazer a fim de transferir esses 

arquivos para o disco rígido? 

a) Abri-los. 

b) Colá-los. 

c) Salvá-los. 

d) Copiá-los. 

 

30. No Microsoft Excel 2016, qual é a fórmula que calcula a média aritmética dos valores de uma faixa de 

células?  

a) =MÉDIA(B2:B10)  

b) =SOMA(B2:B10)/9  

c) =MÉDIA(B2;B10)  

d) =SOMA(B2;B10)/9 
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PROCESSO SELETIVO DE ENFERMAGEM DO HOSPITAL DO CORAÇÃO EDITAL 2024.1 – 

ENFERMEIRO ESPECIALISTA EM CENTRO CIRÚRGICO 

 

ORIENTAÇÕES DE PREENCHIMENTO DO GABARITO 

O gabarito deverá ser preenchido de acordo com o exemplo descrito abaixo. 

Exemplo:  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO 

 

NOME COMPLETO:_________________________________________________________________ 

CPF/ RG:__________________________________ 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- - 

 

 

 

 

 

 

 

  

GABARITO OFICIAL 

SANTA CASA DE SOBRAL - EDITAL 2024.1 - SELEÇÃO PARA  ENFERMEIRO ESPECIALISTA 

EM CENTRO CIRÚRGICO 

01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13 14 15 

               

16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 

               

GABARITO 

Nº da questão A B C D 

01     

02     

03     

04     

05     

06     

07     

08     

09     

10     

11     

12     

13     

14     

15     

 

GABARITO 

Nº da questão A B C D 

16     

17     

18     

19     

20     

21     

22     

23     

24     

25     

26     

27     

28     

29     

30     

 


