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EXAME 2018 

 

Instruções 

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instruções que seguem, pois elas são parte integrante 
das provas e das normas que regem Exame AMRIGS, ACM e AMMS.  

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala. 

2. Seus pertences deverão ser armazenados dentro do saco plástico fornecido pelo fiscal. Somente 
devem permanecer em posse do candidato caneta esferográfica de material transparente, com tinta 
azul ou preta de ponta grossa, documento de identidade, lanche e água, se houver. A utilização de 
qualquer material não permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a imediata exclusão 
do candidato. 

3. Certifique-se de que este caderno: 

- contém 30 (trinta) questões; 

- refere-se ao(s) pré-requisito(s) da(s) especialidade(s) para o qual realizou a inscrição; 

4. Cada questão oferece 4 (quatro) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C e D, 
sendo apenas 1 (uma) a resposta correta. 

5. No caderno de prova, pode-se rabiscar, riscar e calcular. 

6. Será respeitado o tempo para realização da prova conforme previsto em edital, incluindo o 
preenchimento da grade de respostas. 

8. Os candidatos que deixarem o local de provas antes do tempo previsto poderão levar consigo a 
capa da prova, que contém, no verso, um espaço para anotação dos gabaritos. Será disponibilizado no 
site da AMRIGS, ACM e AMMS a prova padrão. 

9. A responsabilidade referente à interpretação dos conteúdos das questões é exclusiva do candidato. 

10. Os dois últimos candidatos deverão retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar 
a Ata de Prova. 

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serão divulgados na data descrita no Cronograma de 
Execução. 

 

Boa prova! 

 

7. Ao terminar a prova, o candidato entregará ao fiscal da sala a Grade de Respostas devidamente
 preenchida, a Pesquisa de Satisfação e a Prova, caso deixe o local de prova antes das 2h de início da
 prova. 
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Espaço para anotação dos gabaritos 
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Execução: Fundatec   

PRÉ-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA 

QUESTÃO 01 – Assinale a alternativa correta a respeito do uso de medicações antes de cirurgia 

não cardíaca. 

 

A) Pacientes que fazem uso de aspirina como profilaxia secundária devem, preferencialmente, 

manter a medicação. 

B) Agonistas alfa-2 adrenérgicos como a clonidina podem ser indicados com o intuito de prevenção 

de eventos cardiovasculares. 

C) Em pacientes de alto risco, os betabloqueadores podem ser iniciados no mesmo dia da cirurgia. 

D) As estatinas devem ser interrompidas no pré-operatório de procedimentos de grande porte 

devido ao risco de rabdomiólise. 

 

 

QUESTÃO 02 – Paciente de 43 anos, hipertensa e obesa apresenta quadro de abdome agudo com 

indicação de laparotomia exploratória. Assinale a alternativa que apresente o tipo de indução 

anestésica mais indicada. 

 

A) Indução tipo sequência-rápida com doses pré-determinadas de indutor, succinilcolina e opioide, 

associadas à manobra de Sellick. 

B) Indução anestésica titulada e lenta para evitar instabilidade hemodinâmica. 

C) A anestesia regional deveria ser a técnica de escolha devido ao risco de aspiração pulmonar. 

D) Os opioides venosos devem ser evitados por promoverem lentificação do esvaziamento gástrico. 

 

 

QUESTÃO 03 – Assinale a alternativa que contém fundamentos dos Programas de Reabilitação 

Precoce Perioperatórios. 

 

A) Uso de medicação pré-anestésica rotineira na noite anterior à cirurgia. 

B) Analgesia centrada no uso de opioides venosos. 

C) Administração de soluções ricas em carboidratos, via oral, 2 horas antes da cirurgia. 

D) Reposição hídrica preferencialmente com coloides. 

 

 

QUESTÃO 04 – Assinale a alternativa correta a respeito da prevenção de hipotermia no 

perioperatório. 

 

A) O colchão térmico com água circulante corresponde ao método mais efetivo para a manutenção 

da normotermia no intraoperatório. 

B) O objetivo é manter a temperatura corporal acima de 35 graus célsius durante todo o 

transoperatório. 

C) O aquecimento por ar quente forçado combinado com soluções venosas aquecidas está indicado 

em pacientes submetidos a procedimentos prolongados de grande porte. 

D) A monitorização da temperatura corporal está indicada somente nos procedimentos com duração 

superior a 90 minutos. 

 

 

QUESTÃO 05 – Qual dos opioides abaixo apresenta melhor perfil farmacocinético para a 

administração em infusão contínua? 

 

A) Fentanil. 

B) Alfentanil. 

C) Sufentanil. 

D) Remifentanil. 
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Execução: Fundatec   

PRÉ-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA 

QUESTÃO 06 – Assinale a alternativa correta sobre o manejo da dor aguda pós-operatória. 

 

A) Os anti-inflamatórios promovem aumento transitório e sem significado clínico da depuração de 

creatinina em pacientes com função renal normal. 

B) O paracetamol deve ser evitado no pós-operatório de procedimentos extensos pelo risco de 

hepatotoxicidade. 

C) Os gabapentinoides, embora sejam usados no tratamento da dor crônica, apresentam pouca 

utilidade no controle da dor perioperatória. 

D) Os fármacos inibidores seletivos da ciclooxigenase 2 são menos efetivos para o tratamento da dor 

quando comparados aos anti-inflamatórios não seletivos. 

 

 

QUESTÃO 07 – Paciente feminina, não tabagista, com história prévia de náuseas e vômitos pós-

operatório (NVPO) será submetida a uma videolaparoscopia ginecológica. Qual a melhor conduta a 

ser tomada em relação ao manejo da NVPO? 

 

A) Não há necessidade de realizar profilaxia medicamentosa e, caso apresente NVPO, deve receber 

tratamento antiemético padrão. 

B) Estão indicadas pelo menos 2 medidas preventivas para NVPO como o uso de anestesia venosa 

total e de um antagonista serotoninérgico. 

C) A dexametasona usada como medida profilática no intraoperatório, pode ser repetida no pós-

operatório imediato se houver falha. 

D) O droperidol deve ser evitado devido a sua baixa efetividade. 

 

 

QUESTÃO 08 – Um paciente é candidato à timectomia por miastenia gravis. Qual dos seguintes 

fármacos deve ser preferencialmente evitado na anestesia desse paciente? 

 

A) Propofol. 

B) Fentanil. 

C) Midazolan. 

D) Succinilcolina. 

 

 

QUESTÃO 09 – Qual o procedimento intervencionista com indicação clássica para tratamento da 

dor na neoplasia pancreática? 

 

A) Neurólise de plexo celíaco. 

B) Vertebroplastia. 

C) Neurólise de plexo hipogástrico superior. 

D) Bomba implantável de infusão intratecal de fármacos. 

 

 

QUESTÃO 10 – Qual a indicação para administração de sedação paliativa em caráter de urgência? 

 

A) Delírio agitado. 

B) Convulsão. 

C) Sensação de asfixia. 

D) Dor. 

 

 

QUESTÃO 11 – Qual o fator de risco pré-operatório para desenvolvimento de dor crônica pós-

operatória? 

 

A) Sexo masculino. 

B) Pior condição econômica. 

C) Idosos. 

D) Uso de ansiolítico. 
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PRÉ-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA 

QUESTÃO 12 – Qual o antagonista do receptor NMDA com atividade em receptores opioides e na 

inibição da recaptação de dopamina e serotonina, que, em baixas doses, tem ação analgésica e anti-

hiperalgésica? 

 

A) Lidocaína. 

B) Pregabalina. 

C) Cetamina. 

D) Duloxetina. 

 

 

QUESTÃO 13 – Qual a contraindicação ao uso da hipodermóclise? 

 

A) Necessidade de analgesia continuada. 

B) Possibilidade de permanência do paciente em domicílio. 

C) Tratamento de desidratação moderada. 

D) Caquexia. 

 

 

QUESTÃO 14 – Qual o preditor de risco independente para ventilação difícil sob máscara facial? 

 

A) Índice de massa corporal = 20 kg/m2. 

B) Idade <10 anos. 

C) Presença de barba. 

D) Presença de dentes. 

 

 

QUESTÃO 15 – Assinale a alternativa que apresenta um exemplo clínico de sensibilização central. 

 

A) Inflamação. 

B) Alodinia. 

C) Hiperalgesia. 

D) Dor do membro fantasma. 

 

 

QUESTÃO 16 – Qual a causa de dor relacionada com sorologia positiva para HIV? 

 

A) Pancreatite. 

B) Cefaleia tensional. 

C) Neuropatia diabética. 

D) Doença do disco intervertebral. 

 

 

QUESTÃO 17 – Qual o anestésico local pertencente à classe dos aminoésteres? 

 

A) Ropivacaína. 

B) Benzocaína. 

C) Prilocaína. 

D) Mepivacaína. 

 

 

QUESTÃO 18 – Qual o forte preditor de mau prognóstico após injúria cerebral traumática? 

 

A) Hipotensão. 

B) Hiponatremia. 

C) Reatividade pupilar.                   

D) Hipermagnesemia. 
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PRÉ-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA 

QUESTÃO 19 – Qual a causa NÃO infecciosa de choque distributivo? 

 

A) Sangramento gastrointestinal. 

B) Infarto de ventrículo direito. 

C) Arritmias. 

D) Envenenamento por metais pesados. 

 

 

QUESTÃO 20 – Qual bloqueador neuromuscular deve ser usado com cautela em pacientes com 

insuficiência renal? 

 

A) Pancurônio. 

B) Mivacúrio. 

C) Cisatracúrio. 

D) Atracúrio. 

 

 

QUESTÃO 21 – Qual sinal pontua mais no Índice de Schonfeld para síndrome da embolia 

gordurosa?   

                                                                                                                                 

A) Febre > 38°C.  

B) Taquipneia. 

C) Infiltrado alveolar difuso.                 

D) Rash petequial. 

 

 

QUESTÃO 22 – Qual o alcaloide derivado da pimenta que promove depleção da substância P do 

neurônio aferente primário, após repetidas aplicações na superfície dolorosa da pele?     

                                                                                                                              

A) Clonidina. 

B) Amitriptilina. 

C) Toxina botulínica. 

D) Capsaicina. 

 

 

QUESTÃO 23 – Qual o fármaco recomendado em pacientes com insuficiência cardíaca congestiva 

crônica agudizada e grave disfunção ventricular, sendo um agente sensibilizador do cálcio?   

                                                                                                                             

A) Levosimendan. 

B) Milrinone. 

C) Isoproterenol. 

D) Ácido tranexâmico. 

 

 

QUESTÃO 24 – Qual a orientação de jejum pré-operatório para paciente com dieta exclusiva de 

leite materno?   

                                                                                                                                 

A) 02 horas. 

B) 04 horas. 

C) 06 horas. 

D) 08 horas. 
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PRÉ-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA 

QUESTÃO 25 – Assinale a alternativa que apresenta um exemplo clínico de reação anafilática 

(reação Tipo I) no período perioperatório. 

 

A) Reação a enxertos. 

B) Alergia aos bloqueadores neuromusculares. 

C) Glomerulonefrite difusa aguda. 

D) Trombocitopenia induzida por heparina. 

 

 

QUESTÃO 26 – Quanto tempo após o bloqueio neuroaxial o paciente em uso de rivaroxaban pode 

reiniciar a utilização do fármaco?    

                                                                                                                                

A) 02 horas. 

B) 12 horas. 

C) 24 horas. 

D) 48 horas. 

 

 

QUESTÃO 27 – Assinale a alternativa que apresente correlação correta entre receptor/canal – 

mecanismo de ação – principal efeito. 

 

A) AMPA – acetilcolina – despolarização. 

B) Colinérgico nicotínico – acetilcolina – principal transmissor excitatório. 

C) NMDA – glutamato – principal transmissor inibitório. 

D) K+ voltagem-dependente – despolarização da membrana – repolarização da membrana. 

 

 

QUESTÃO 28 – Qual tipo de fibra nervosa se localiza no sistema simpático pré-ganglionar e tem 

função autonômica?    

                                                                                                                               

A) A-alfa. 

B) B. 

C) C. 

D) A-delta. 

 

 

QUESTÃO 29 – A administração intravenosa de 5.000 UI de heparina poderá ter seu efeito 

revertido com a infusão imediata de quantas miligramas de sulfato de protamina? 

 

A) 20 mg. 

B) 30 mg. 

C) 40 mg. 

D) 50 mg. 

 

 

QUESTÃO 30 – Dentre os abaixo, qual o sinal mais precoce da toxicidade pela lidocaína durante 

uma anestesia local? 

 

A) Arritmia cardíaca. 

B) Espasmos musculares. 

C) Depressão respiratória. 

D) Hipotensão. 

 


