CEBRASPE | SESAU/AL - Edital: 2021

* Cada um dos itens das provas objetivas esta vinculado ao comando que imediatamente o antecede. De acordo com o comando a
que cada um deles esteja vinculado, marque, na Folha de Respostas, para cada item: o campo designado com o codigo C, caso
julgue o item CERTO; ou o campo designado com o cddigo E, caso julgue o item ERRADQO. A auséncia de marcagdo ou a
marcacdo de ambos os campos ndo serdo apenadas, ou seja, ndo receberdo pontuagdo negativa. Para as devidas marcagdes, use a
Folha de Respostas, unico documento valido para a corregdo das suas provas objetivas.

» Caso haja item(ns) constituido(s) pela estrutura Situa¢io hipotética: ... seguida de Assertiva: ..., os dados apresentados como
situagdo hipotética deverdo ser considerados premissa(s) para o julgamento da assertiva proposta.
» Eventuais espagos livres — identificados ou nfio pela expressdo “Espaco livre” — que constarem deste caderno de provas

poderdo ser utilizados para rascunho.

-- CONHECIMENTOS GERAIS --

Texto CG1A1-1

Uma forte tendéncia na moderna medicina americana ¢é
buscar, na pratica médica milenar oriental, explicagdes para
paradigmas existentes no século em que vivemos. Essa medicina
entende que o bem-estar mental e o espiritual fazem parte da
satde. Existe uma preocupagdo especial, nesta pratica, com o
funcionamento normal do organismo.

Esse conceito novo de atuar na preservagdo da qualidade
de vida do paciente vem sendo denominado como medicina de
gerenciamento do envelhecimento. O fundamento desta area da
medicina baseia-se na ideia de que o paciente pode envelhecer
com doengas ou com saude. Com o avango da tecnologia e das
pesquisas, muitos estudos ja consolidaram o que ento era apenas
uma hipotese: que o corpo humano foi desenvolvido para ndo
adoecer e que, quando ha uma falha, ocasionando alguma
doenga, isso ocorre por motivos que podem, sim, ser evitados.
Talvez o que mais tenha corroborado essa afirmacio tenha sido a
descoberta do radical livre, em 1900.

Em 50 anos, se conheceu toda a sua quimica. Em 1954,
pela primeira vez, essas substincias reativas e toxicas foram
relacionadas a uma doenga inexoravel, o envelhecimento.
O radical livre é um elemento gerado no organismo desde o
momento da concepgdo, ¢ sua produgio ¢ continua, durante toda
a nossa existéncia. Até certa idade, o organismo consegue
neutralizar esses elementos, mas chega uma fase em que sua
produgdo excede a sua degradagio e sobrepuja a dos mecanismos
de defesa naturais (antioxidantes). Ocorre, entdo, o inicio das
alteracdes estruturais que culminam na lesdo celular. Doengas
relacionadas com o envelhecimento estdo intimamente associadas
com o aumento de radicais livres.

A medicina do gerenciamento do envelhecimento
preocupa-se em conceituar e promover a saide de forma
diferente. Em vez de aguardar passivamente pelo dano ou pelas
doengas, ela atua na vida das pessoas de forma preventiva e
preditiva, muito antes que as patologias se manifestem.
A proposta consiste em ajustar todos os pardmetros biologicos,
metabolicos e hormonais aos mesmos niveis encontrados em um
individuo de aproximadamente 30 anos — fase em que todos nos
atingimos o apogeu de nossa performance e idade a partir da qual
comegamos a envelhecer.

Internet: <revistainterativa.org> (com adaptagdes).

Julgue os itens subsequentes, considerando as ideias, os sentidos
e os aspectos linguisticos do texto CG1A1-I.

1 A moderna medicina americana ¢ baseada na pratica médica
milenar oriental.

2 A medicina oriental tem preocupagdo com o bem-estar
mental e espiritual, para além do bem-estar fisico.

3 De acordo com as ideias do texto, para envelhecer sem
doengas, ¢ preciso impedir a produgdo de radicais livres no
organismo.

4 O texto indica que, para prevenir-se de doencas relacionadas
ao envelhecimento, o ideal ¢ que o individuo inicie o
tratamento preventivo com aproximadamente trinta anos.

5

10

1

A omissdo da preposi¢do “em”, no trecho “explicacdes para
paradigmas existentes no século em que vivemos” (primeiro
periodo do primeiro pardgrafo), prejudicaria a corregdo

gramatical e o sentido original do texto.

Sem prejuizo da correcdo gramatical do texto e de seu
sentido original, o trecho “Talvez o que mais tenha
corroborado esta afirmag¢do tenha sido a descoberta do
radical livre, em 1900” (ultimo periodo do segundo
paragrafo) poderia ser reescrito da seguinte forma:
Possivelmente o que mais tenha ratificado esta hipotese

tenha sido a descoberta, em 1900, do radical livre.

O pronome “sua” empregado no primeiro periodo do terceiro
paragrafo remete a “radical livre”, no ultimo periodo do

paragrafo anterior.

O trecho “essas substincias reativas e toxicas foram
relacionadas a uma doenga inexoravel, o envelhecimento”
(primeiro periodo do terceiro pardgrafo) poderia ser
corretamente reescrito da seguinte forma: relacionou-se essas
substancias reativas e toxicas a uma doenga inexoravel: o

envelhecimento.

No trecho “O fundamento desta area da medicina baseia-se
na ideia de que o paciente pode envelhecer com doengas ou
com saude” (segundo paragrafo), o verbo poder foi

empregado no sentido de ter capacidade de.

No trecho “mas chega uma fase em que sua produgéo excede
a sua degradacdo e sobrepuja a dos mecanismos de defesa
naturais (antioxidantes)” (terceiro paragrafo), o verbo
“sobrepujar” foi empregado no texto com o sentido de
impedir, interromper.

No trecho “A proposta consiste em ajustar todos os
pardmetros biologicos, metabdlicos e hormonais aos mesmos
niveis encontrados em um individuo de aproximadamente
30 anos — fase em que todos nds atingimos o apogeu de
nossa performance e idade a partir da qual comegamos a
envelhecer” (Gltimo periodo), o travessdo foi empregado
para introduzir uma ideia adicional, sendo correta sua

substituicdo pelo sinal de ponto e virgula.
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Texto CG1A1-1I

Para uma crianga pequena, ¢ muito mais dificil
racionalizar a emergéncia vivida em uma pandemia. Ela ainda
nio tem 0s recursos cognitivos necessarios para compreender
algo tao abstrato como o coronavirus. Ainda nos estagios iniciais
do desenvolvimento da afetividade e da inteligéncia, as criangas
se guiam pelas experiéncias, pelo que podem ver, ouvir, tocar,
cheirar, imaginar, imitar, dizer, brincar. Muito mais do que
atentar para os conceitos que explicam a situagdo excepcional,
elas se guiam pela observagdo de seus pais ou familiares: como
eles interagem entre si e com elas? Estao proximos e carinhosos?
Estdo juntos, mas “distantes”, ansiosos, sem tempo para ficar
com elas?

Esse tipo de conduta dos pais €, por definigdo, particular.
O mesmo estimulo ou situagdo ambiental ndo provoca
necessariamente as mesmas reagdes em diferentes criangas ou até
em diferentes momentos de uma mesma crianga, ou seja, a
resposta da crianga a um estimulo do ambiente depende, em alto
grau, de sua condigfo cognitiva e emocional, e essa condigdo tem
a ver com os adultos que a cercam.

Internet: <portaldeboaspraticas.iff.fiocruz.br> (com adaptagdes).

Julgue os itens subsequentes, considerando as ideias e as
construgdes linguisticas do texto CG1A1-I1.

12 Sugere-se no texto que o bem-estar das criancas guarda
estreita relagdo com o comportamento dos adultos que a
cercam.

13  Depreende-se da leitura do segundo paragrafo do texto que
reacdes das criancas aos estimulos sdo, em geral,
imprevisiveis e repentinas.

14 O texto defende a ideia de que as criangas pequenas toleram
melhor do que os adultos o momento de pandemia porque
elas ndo racionalizam bem a emergéncia dos fatos vividos.

15 O segundo periodo do texto apresenta uma explicagdo para a
afirmacdo que ¢é feita no primeiro periodo.

16 No trecho “Muito mais do que atentar para os conceitos que
explicam a situagdo excepcional” (quarto periodo do
primeiro paragrafo), a oracdo “que explicam a situacio
excepcional” delimita o sentido do termo “conceitos”.

17 No ultimo periodo do texto, o deslocamento da forma
pronominal “a” para logo depois da forma verbal “cercam”
— escrevendo-se cercam-na — preservaria a corre¢do
gramatical do texto.

18 A omissdo da virgula logo apds “emocional”, no ultimo
periodo do texto, preservaria sua correcio gramatical.

Com relagdo a atuagio do servidor publico em consonincia com
o Cédigo de Etica Funcional do Servidor Piblico do Estado de
Alagoas, julgue os itens a seguir.

23 Os servidores publicos deverdo comunicar imediatamente a
seus superiores todo e qualquer ato ou fato contrario ao
interesse publico, exigindo as providéncias cabiveis.

24 A dignidade, o decoro, o zelo, a eficacia e a consciéncia dos
principios morais sdo primados maiores que devem nortear o
servidor publico no exercicio de cargo, emprego ou fungéo;
os atos, os comportamentos e as atitudes praticados fora de
tal exercicio ndo influenciardo na vida funcional do servidor,
uma vez que nfo estdo a ela relacionados.

25 E dever do servidor publico ser probo, reto, legal e justo,
demonstrando toda a integridade do seu carater, escolhendo
sempre, quando estiver diante de duas op¢des, a melhor e
mais vantajosa para o bem comum.

26 A participagdo em movimentos e estudos relacionados com a
melhoria do exercicio de suas fungdes ndo constitui dever
fundamental do servidor publico.

A Lei estadual n.° 6.754/2006 determina a criagdo de comissdes
de ética em todos os o6rgdos ¢ entidades do Poder Executivo do
estado de Alagoas, as quais s3o responsaveis, entre outras
atribuigdes, pela apuragio da pratica de atos contrarios ao Codigo
de Etica Funcional do Servidor Publico do Estado de Alagoas.
Acerca do processo de apuracdo desses atos, julgue os seguintes
itens.

19 O servidor publico sera oficiado para manifestar-se, no prazo
de cinco dias, sobre a instaurag@o de processo de apuragdo de
ato em desrespeito ao citado cddigo de ética.

20 Provas documental e testemunhal serdo produzidas pelos
interessados, sendo vedado a comissdo de ética fazé-lo.

21 A violagdo das normas estipuladas no referido cdédigo de
ética acarretara a cominagdo de adverténcia ou censura ética,
que sera transcrita na ficha funcional do servidor faltoso,
pelo periodo de dez anos.

22 Encerrada a instru¢do do processo, a comissdo de ética
oficiara o servidor publico para nova manifestacdo, no prazo
de trés dias.

O Cédigo de Etica Funcional do Servidor Publico do Estado de
Alagoas estabelece uma série de infragdes funcionais atribuiveis
aos servidores publicos estaduais. A respeito dessas infragdes,
julgue os itens subsequentes.

27 O servidor publico podera, em fung¢do do espirito de
solidariedade, ser conivente com erro praticado por colega,
desde que tal erro ndo configure infracdo grave ao referido
codigo de ética.

28 Ao servidor publico ¢ vedado deixar de utilizar os avangos
técnicos e cientificos ao seu alcance ou do seu conhecimento
para atendimento do seu mister.

29 Embora seja vedado ao servidor publico fazer uso de
informagdes privilegiadas obtidas no ambito de seu servigo
em beneficio proprio ou de parentes, o referido codigo de
ética ndo faz mencdo expressa a vedagdo de uso de tais
informagdes por amigos do servidor ou por terceiros.

30 E vedado ao servidor publico permitir que perseguigdes,
simpatias, antipatias, caprichos, paixdes ou interesses de
ordem pessoal interfiram no trato com o publico ou com
colegas hierarquicamente superiores ou inferiores.

Com base na Constitui¢do do estado de Alagoas, julgue os itens a

seguir.

31 Se um servidor publico civil aposentado do estado de
Alagoas for aprovado em concurso publico para uma
secretaria do mesmo estado, os proventos da inatividade que
ele recebe ndo serdo considerados para efeito de acumulagéo
de cargos.

32 A municipalizagdo dos recursos e acdes dos servicos de
satde sdo diretrizes a serem observadas no sistema unico
de saude e sdo expressamente previstas na Constituicdo do
estado de Alagoas.

33 Se um militar médico do estado de Alagoas for aprovado em
concurso publico para o cargo de médico, como servidor
publico civil de determinada secretaria do estado, ao tomar
posse no novo cargo, ele devera ser transferido para reserva,
independentemente dos horarios dos cargos.
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Julgue os itens a seguir, com base na Lei n.° 5.247/1991, que
trata do regime juridico unico dos servidores publicos civis do
estado de Alagoas, das autarquias e das fundagdes publicas
estaduais.

34 Cancelada a penalidade disciplinar de suspensdo aplicada a
um servidor publico civil, esta ndo tera efeitos retroativos.

35 Suponha que determinado servidor publico civil, ao
completar 69 anos de idade, tenha sido aposentado por
invalidez, e que, trés anos depois, a junta médica oficial
tenha declarado insubsistentes os motivos da aposentadoria.
Nessa situagdo, devera ocorrer a reversdo do servidor no
mesmo cargo.

36 Se um servidor publico civil ndo for aprovado em estagio
probatorio no cargo publico em que tenha tomado posse,
podera ocorrer 0 seu aproveitamento, se anteriormente cle
ocupava cargo efetivo.

37 Servidor publico civil que estiver em débito com o erario e
requerer a exoneragdo do cargo que ocupa nao podera deixar
de ser exonerado pelo seu débito; a ele sera dado o prazo de
sessenta dias para quitagdo do débito, sob pena de ser
inscrito em divida ativa.

38 Servidor publico civil que estiver em gozo de licenga por
motivo de doenca em pessoa da familia ndo podera exercer
qualquer atividade remunerada, mas podera exercé-la se a
licenga for por motivo de afastamento de conjuge.

Com base nas disposicdes da Lei n.° 8.080/1990 e da
Constituicdo Federal de 1988 (CF), julgue os itens seguintes.

47 O Estado brasileiro ¢ suficiente para prover as condig¢des
necessarias e indispensaveis ao pleno exercicio do direito a
saude, o que exclui o dever da sociedade em geral.

43 Cabe ao SUS identificar os fatores condicionantes e
determinantes da satide.

49 A criagdo do SUS ocorreu apos a implantagdo de um sistema
nacional eletronico e integrado de informagdes sobre
prestagdo de servigos em saude.

50 A ordenagdo da formagdo de recursos humanos na area de
satde encontra-se no campo de atuacdo do Ministério da
Educagéo, nao no campo do SUS.

Levando-se em considerac@o os aspectos sociais da saude publica
previstos no ordenamento legal, julgue os itens subsecutivos.

39 Prevé-se a participacdo de representantes de entidades
patronais nos conselhos de saude, ndo havendo exigéncia de
que essas entidades sejam da area da saude.

40 A participacdo de organizacdes religiosas nos conselhos de
saude ¢ permitida apenas aquelas que desenvolvam projetos
sociais ou outros tipos de atuag@o na area de saude.

41 O Contrato Organizativo da Acdo Publica da Saude ¢
estabelecido entre cada nivel de governo e o respectivo
conselho de usuérios do Sistema Unico de Saude (SUS),
constituindo uma forma de controle social do sistema.

42 Cada municipio deve promover, quadrienalmente, uma
conferéncia de saude para propor diretrizes para a
formulago da politica municipal de satude.

43 Comissdes constituidas pelo conselho de satde podem
contar com integrantes que nio sejam conselheiros.

44 Resolugdes do Pleno do conselho municipal de satde que
nio forem homologadas pelo prefeito em trinta dias devem
ser encaminhadas a cdmara municipal, com o objetivo de
ganharem forga de lei.

Considerando a evolugéo legal, histérica e social da organizagio
do sistema de satde no Brasil e do SUS, julgue os itens a seguir.

45 Quando foi implantada, a assisténcia médica prestada pelo
Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia
Social (INAMPS) era oferecida de forma segregada a cada
categoria de beneficidrios e na medida que os recursos
proprios permitissem.

46 Antes da criacdo do SUS, o setor de satide brasileiro esteve
organizado em um Sistema Nacional de Saude.

Espaco livre
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-- CONHECIMENTOS ESPECIFICOS --

A respeito da avaliagdo e de aspectos gerais do paciente de

cirurgia cardiaca, julgue os itens a seguir.

51

52
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54

55

56

O valor dos niveis de albumina sérica, na fase aguda do
estresse cirurgico, ¢ limitado e impreciso como indicador do
estado nutricional.

Antibioticoterapia para infecg¢@o de sitio cirurgico incisional
superficial ¢ indicada apenas se o eritema se entender além
da margem da ferida.

No pds-operatorio de uma cirurgia cardiaca, se houver
instabilidade hemodindmica do paciente na unidade de
tratamento intensivo, o ventilador mecanico devera ser
ajustado para manter uma pressdo expiratdria final positiva
mais elevada, preservando-se a boa oxigenacdo arterial
periférica tecidual.

Para pacientes em pds-operatorio de cirurgia cardiaca, em
monitorizagdo por cateter de Swan-Ganz, a manifestacdo
mais precoce sugestiva de tamponamento pericardico é a
queda brusca da saturag@o de oxigénio misto.

No
miocardica, o uso profilatico de antibidtico, rotineiramente,

pos-operatorio de cirurgia de revascularizagdo
para todos os casos, demonstrou baixa correlagdo com

reducdo efetiva de mediastinite como complicagéo.

O desmame da circulagéo extracorporea no pds-operatorio de
uma cirurgia cardiaca depende de que critérios fisioldgicos
sejam previamente atingidos, tais como temperatura
fisioldgica acima de 35 °C e restaurag@o dos niveis normais

de sddio sanguineo.

Acerca da anatomia cardiaca e dos grandes vasos da base, julgue

os itens que se seguem.

63

64
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A artéria coronaria direita passa pelo sulco atrioventricular
(AV) e segue um curso para a direita, pelo sulco AV, dando
origem a ramos que se estendem em direcdo ao apice do
coragdo, sem, no entanto, atingi-lo.

O seio coronario drena, predominantemente, o ventriculo
direito e recebe cerca de 45% do sangue venoso coronariano.

Em continuidade direta com as cuspides esquerda e ndo
coronaria da valva adrtica, na posi¢cdo aproximada das
5 horas para as 8 horas na perspectiva cirurgica tradicional,
esta o folheto anterior da valva mitral.

As veias tebesianas sdo pequenos tributarios venosos que
drenam diretamente para as cdmaras cardiacas e saem
primariamente no atrio esquerdo e no ventriculo esquerdo.

O nddulo atrioventricular esta embutido na parte superior do
septo membranoso ventricular, logo abaixo da comissura
entre os folhetos ndo coronario e corondrio direito, na
posi¢do das 3 horas para as 5 horas, na perspectiva cirtrgica.

Como a valva pulmonar encontra-se em uma posi¢do
superior e distal ao coragdo propriamente dito, no conus

embriondrio, em contraste com as outras valvas, ela

compartilha consideragdes anatdmicas cirirgicas de

significancia limitada.

Com relagdo a imunologia, transplantes e mecanismos de rejei¢do

em cirurgia cardiaca, julgue os itens subsecutivos.
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Pacientes com perfil de classificagdo INTERMACS 11 ou III
apresentam maior mortalidade no pds-operatorio imediato de
transplante cardiaco de urgéncia, em comparagdo com os de
classificagdo INTERMACS 1.

A rejeicdo ao transplante cardiaco classificada pelo grau
pAMR 1 (it) ¢
histolégicos e imunopatoldgicos para rejeicdo mediada por
anticorpos.

definida pela presenga de achados

O transplante cardiaco ainda ¢ considerado o melhor
tratamento para a insuficiéncia cardiaca avancada refrataria.

Com os avangos na avaliagdo imunologica, atualmente, na
pesquisa de compatibilidade para doadores-receptores, em
caso de prova cruzada virtual negativa, procede-se ao
transplante cardiaco mesmo antes do resultado da prova
cruzada real.

Na terapia imunossupressora para o transplante cardiaco, a
ciclosporina tem varios efeitos toxicos, entre os quais estdo
hipercalemia, hipermagnesemia e hiperglicemia.

Em se tratando de rejeigdo ao transplante cardiaco, a rejei¢do
aguda celular ¢ o mecanismo mais frequente e se caracteriza
por infiltragdo miocéardica de células inflamatdrias.

A respeito de reanimagdo cardiopulmonar (RCP), julgue os itens

subsequentes.

69

70
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72

73

74

Segundo as ultimas diretrizes, as manobras de RCP devem
ser ininterruptas, inclusive durante o posicionamento da via
aérea avangada.

O uso de sulfato de magnésio durante a RCP ¢ uma excecéo,
devendo ser feito apenas nos casos de taquicardia ventricular
polimoérfica com padréo torsades de pointes.

Em caso de RCP em vitima de afogamento, ¢ recomendado
aplicar cinco respiragdes/ventilacdes de resgate assim que
possivel; apds as ventilagdes, devem-se iniciar as
compressdes e, a partir dai, manter a frequéncia de trinta

compressdes para duas ventilagdes.

Durante a RCP, ao se identificar a modalidade atividade
elétrica sem pulso (AESP), ¢ indicada desfibrilagdo imediata,
seguida do retorno das compressdes toracicas e da
ventilagdo, com frequéncia 30:2, por 2 minutos, até se checar
0 ritmo novamente.

Na modalidade de parada cardiorrespiratéria FV/TV sem
pulso, os vasoconstritores devem ser iniciados apenas nos
casos refratarios, isto €, apds a segunda tentativa de choque,
com intervalos de 3 a 5 minutos.

Quanto aos vasoconstrictores usados na RCP, estudos
recentes demonstram a superioridade da vasopressina em
relacdo a adrenalina.
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No que se refere a hemorragias e complicagdes tromboticas em
cirurgia cardiaca, julgue os itens que se seguem.

75 No implante valvar transcateter, a abordagem transfemoral
tem menor incidéncia de complicagcdes, como acidente
vascular encefalico tromboembolico, quando comparada a
transapical.

76 Na troca valvar aortica por meio da técnica valve-in-valve, a
trombose de folheto pode ser tratada com melhores
resultados, sendo aquele, portanto, o tratamento de escolha
com o uso de varfarina via oral.

77 As cirurgias para implante de dispositivos de assisténcia
circulatoria podem desencadear complica¢des hemorragicas,
sangramento abdominal e cerebral, tromboembolismo,
hemolise e sindrome de Von Willebrand adquirida.

78 Os resultados clinicos tardios com a utilizagdo de proteses
mecanicas de duplo folheto mostram baixa incidéncia de
eventos tardios relacionados & protese, incluindo-se o
tromboembolismo e a hemorragia.

79 Os transplantes cardiacos ortotopicos, em razdo das inimeras
complicac¢des, como tromboembolismo, sdo pouco usados
atualmente.

80 A trombose aguda de protese ¢ uma complicagdo gravissima
na cirurgia cardiaca e ocorre mais frequentemente nas valvas
em posigdo adrtica.

A respeito da cirurgia de revascularizagdo miocardica (RM),
julgue os itens a seguir.

88 A disfunco renal pré-operatoria, graus avancados de
insuficiéncia cardiaca e a instabilidade hemodinamica estéo
associados a resultados adversos apds a RM.

89 Ensaios clinicos randomizados revelaram que os pacientes
com disfuncdo ventricular significativa (FEVE inferior a
30%) apresentam menor mortalidade intraoperatéria em 30
dias com a RM com circulagdo extracorpérea (CEC), em
comparag¢do a RM sem CEC.

90 Um maior risco de revascularizagdo incompleta e a
possibilidade de redugdo da paténcia do enxerto s&o
desvantagens da RM sem CEC.

91 A corregdo da valvula mitral concomitante 8 RM em
pacientes com insuficiéncia mitral moderada reduz a
remodelacdo reversa do VE e aumenta a sobrevida no
primeiro ano.

92 Os enxertos com a artéria radial e a gastroepiploica sdo
menos vulnerdveis a espasmos, em comparagdo com as
artérias toracicas internas.

A respeito de cirurgia de doengas valvares, julgue os itens a

seguir.

81 As diretrizes mais atuais recomendam a valvoplastia
tricuspide simultanea a corre¢do mitral ja indicada, quando
detectados, na andlise tricuspidea, regurgitacdo importante e
anel valvar com didmetro a partir de 60 mm.

82 A valvotomia mitral percutdnea por cateter de baldo ¢ o
procedimento de escolha para pacientes com darea valvar
mitral inferior a 1 cm?® e com alto risco tromboembdlico,
mesmo que estejam assintomaticos.

83 Em pacientes com estenose pulmonar grave e sintomética, a
terapia padrdo indicada consiste em anuloplastia e troca
valvar.

84 O tratamento cirargico da insuficiéncia mitral melhora
substancialmente a sobrevida dos pacientes, especialmente
daqueles com fragdo de ejecdo superior a 60% e com
didmetro sistdlico final do ventriculo esquerdo inferior a
40 mm.

85 A presenca de fibrilagdo atrial paroxistica piora o
prognostico da corregdio cirargica da insuficiéncia mitral,
devendo ser considerada a realizacdo concomitante de
procedimentos para se tratar a arritmia definitivamente.

Paciente de 76 anos de idade, com antecedente de RM
havia 15 anos, internado na unidade coronaria com angina
instavel de alto risco e instabilidade hemodindmica, apresentava
FEVE de 35% e doenga coronaria triarterial com envolvimento
proximal da descendente anterior.

Considerando o caso clinico precedente, julgue os proximos

itens.

93 O emprego do baldo intra-aortico profilatico ¢ dispensavel.

94 O enxerto venoso para a artéria descendente anterior ¢
preferivel em relacdo ao uso das artérias toracicas internas.

95 Recomenda-se o uso da cardioplegia cristaloide.

96 A administragdo perioperatéria de altas
vasopressores ¢ um fator predisponente
desenvolvimento de espasmo em enxertos arteriais.

doses de
para o

Quanto as anomalias coronarianas, julgue os itens que se seguem.
97 E comum o fechamento esponténeo de fistulas corondrias.

98 A artéria circunflexa esquerda que se origina do seio de
Valsalva direito é a anomalia mais comumente encontrada.

Com relacdo ao estudo STICH (Surgical Treatment for Ischemic
Heart Failure), julgue os proximos itens.

86 A revascularizagdo miocardica conferiu maior sobrevida,
quando comparada ao tratamento clinico isolado, em
pacientes com insuficiéncia cardiaca de etiologia isquémica.

87 Os pacientes com viabilidade miocardica apresentaram
melhora significativa na fragdo de ejecdo do ventriculo
esquerdo (FEVE) e menor mortalidade em longo prazo
quando comparados aqueles que n3o mostraram qualquer
sinal de viabilidade.

Paciente de 31 anos de idade relatava dor toracica
lancinante na parede anterior com irradiagdo para a regido
cervical, de forte intensidade e sem alivio com analgésicos
comuns havia seis horas. Ele tinha antecedentes de subluxac¢do do
cristalino e ectasia dural lombossacral. Ao exame fisico,
encontrava-se sudorético e aciandtico, com saturacéo de oxigénio
em ar ambiente de 90%, pressdo arterial de 192 mm/Hg x 118
mm/Hg e frequéncia cardiaca de 88 bpm. Apresentava pectus
carinatum, ritmo cardiaco regular em dois tempos com sopro
diastélico (++/4) no segundo espago intercostal a direita.
O eletrocardiograma e o resultado da troponina ultrassensivel
foram normais. O ecocardiograma transesofagico revelou a
presenca de flap em aorta ascendente com insuficiéncia adrtica
importante.

Tendo como referéncia o caso clinico precedente, julgue os
proximos itens, segundo as diretrizes da American Association
for Thoracic Surgery de 2021.

99 No caso em tela, o diltiazem deve ser iniciado
imediatamente.
100 Para o paciente em questdo, recomenda-se a analgesia,

reducdo da pressdo arterial sistdlica abaixo de 160 mmHg e
redugéo da frequéncia cardiaca abaixo de 70 bpm.
101 A canulacdo da artéria femoral da CEC deve ser primeira
escolha.
A partir das informagdes apresentadas, recomenda-se a
substitui¢do da aorta ascendente.

102
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103 A presencga de mutagdo VAL30MET no gene TTR confere o
diagnostico genético da patologia de base.

Em relagdo ao tratamento cirtirgico das arritmias, julgue os itens
seguintes.

104 Em pacientes portadores de fibrilagdo atrial sintomatica,
recomenda-se a ablagdo cirirgica concomitante e a exclusdo
do apéndice atrial esquerdo, quando a RM ¢ combinada com
cirurgia valvar.

105 Em pacientes com disfungdo ventricular esquerda e

taquicardia ventricular de etiologia isquémica, sem

adelgacamento da parede ventricular, recomenda-se a RM

associada a ressec¢do endomiocardica estendida e a

crioablagdo.

106 Dada a sua complexidade técnica e maior morbidade
presumida, a técnica classica de Cox-maze III foi substituida
pela Cox-maze IV, com menor tempo de CEC e maior
simplificagdo do procedimento, com o uso de fontes
alternativas de energia e de linhas de ablacdo cirurgicas mais
direcionadas.

Julgue os itens que se seguem, a respeito do tratamento cirdrgico
das arritmias por estimulagdo com marca-passo cardiaco (MP)
artificial.

107 Recomenda-se o implante de MP no modo VVI em pacientes
com disfungdo do nd sinusal sintomatica, visando-se ao
aumento da sobrevida.

108 O diagnodstico de endocardite decorrente de infeccdo de
porgdes intravasculares do cabo-eletrodo ¢ indicativo da
necessidade de remog&o desse cabo.

109 Esta indicado o implante de MP no bloqueio atrioventricular
de 2.° grau causado por farmaco necessario e insubstituivel
em paciente com sintomas definidos de baixo fluxo cerebral,
consequentes a bradicardia.

110 O implante de MP esta rotineiramente indicado no bloqueio

atrioventricular congénito de 3.° grau.

Paciente de 52 anos de idade foi internado devido a febre,
palpitagdes e dispneia havia seis dias. Ao exame clinico,
apresentava-se hemodinamicamente estavel, com sopro diastolico
em foco aortico. Os exames laboratoriais revelaram
leucocitose importante com desvio a esquerda, VHS 70 mm,
creatinina 1 mg/ dL e isolamento de Streptococcus gallolyticus
em duas hemoculturas. A ecocardiografia revelou aorta 30 mm,
atrio esquerdo 43 mm, DDVE 58 mm, DSVE 38 mm, fragdo de
ejeclo 62%, septo 9 mm, parede posterior 9 mm, valva adrtica
bivalvular calcificada, com presenca de vegetacdo movel, na face
ventricular medindo 1,5 cm x 0,7 cm, com insuficiéncia aortica

importante. O eletrocardiograma ¢ mostrado a seguir.

n
| A n o -\ A 1
PRNESY y S o ~ st et [T S A b | g
e o NG 1 = IS |, W S Ry
|
|
L

A A L ” -
LY o PR [, SRR | S sum e Ml S Sy g SR SR | [ NP |
] . fee 1 - .
|
pas A
A & A ” = i
| | S A ! P S ks 5, 4 L Mol B S  h ia |
Ty i - v - i )
i
L kLA A ' ¥ A
! P e AN A A A R -

Com base nas informagdes precedentes, julgue os itens seguintes.

115 Em caso de hemorragia intracraniana, complicador do curso
da doenga, a cirurgia devera ser adiada por quatro semanas
apos o evento.

116 Findo o curso de antibioterapia, recomenda-se a cirurgia

cardiaca.

117 A troca valvar por protese mecéanica ¢ a opgdo de eleigdo

devido a maior eficacia e menor taxa de infec¢éo recorrente.

Com relag@io as complicagdes do infarto do miocardio (IAM),
julgue os itens subsequentes.
111 A regurgitacdo mitral € mais encontrada nos pacientes

acometidos de IAM anteriores extensos e¢ com doenga
corondria severa.

112 Nas insuficiéncias mitrais graves com instabilidade
hemodindmica, estd indicado o uso de baldo intra-adrtico,
inotropicos, vasodilatadores periféricos e diuréticos,

visando-se a estabilizacdo do quadro hemodindmico para
angiografia coronaria e posterior cirurgia.

113 Pacientes com alteragdes eletrocardiograficas, sintomas e
sinais sugestivos de ruptura, devem ser submetidos ao
ecocardiograma a beira do leito e, se for visualizado aumento
do liquido pericardico, a pericardiocentese deve ser realizada
para diagnostico e indicagdo imediata de cirurgia.

114 Geralmente, recomenda-se o tratamento cirurgico do

aneurisma do VE em associagéo a cirurgia de RM dentro do

primeiro més do [AM.

Em relagdo ao transplante cardiaco (TxC), julgue os proximos

itens.

118 O Painel Imunolégico determina anticorpos que reagem
contra antigenos do complexo de histocompatibilidade HLA,
os quais s@o classificados de acordo com a localizagdo de
seus genes precursores no brago curto do cromossomo 6;
eles sdo de classe I (A, B e C) e de classe II (DP, DQ, DR).

119 Os anticorpos denominados de novo donor specific antibody
(dnDSA) s@o preditores independentes de perda do enxerto e
obito em pacientes apds TxC e estdo associados ao maior
risco de rejei¢do mediada por anticorpos, principalmente na

presenca de anticorpos anti-HLA classe I1.

120 A dessensibilizagdo visa reduzir ou eliminar os anticorpos
HLA para minimizar o risco de uma rejei¢do hiperaguda,
permitindo aceitar um doador cujo cross-match virtual seja
positivo; tal abordagem demonstrou menor taxa de rejeigdo

celular e humoral, sem diferenca na mortalidade.




