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LINGUA PORTUGUESA

Coisas de que s6 eu gosto
Aquilo que a gente ama nos define. Quem a gente ama nos
distingue

IVAN MARTINS

Na lanchonete Real, perto de casa, prepara-se um filé
com ervilhas que me faz feliz ha mais de uma década. Mas
noto que o prato ja nao é tao popular. Nas ultimas vezes em
que o pedi, deparei com o olhar confuso do gargom, como
se perguntasse: “Filé com qué?”. Entdo repito: “Filé com
ervilhas”. E mostro com o dedo: “Aqui, esta no cardapio”.
O pessoal da cozinha ainda lembra como se prepara o meu
prato favorito, pelo menos.

Esse filé esta na categoria das coisas de que s6 eu gosto.
Ou quase. E como Tropas estelares, um filme de ficgdo
cientifica com estética de seriado de TV dos anos 1950. Vi
no cinema com meus filhos quando foi langado, em 1997 e,
desde entao, mais uma dezena de vezes. Dias atras, ao listar
meus 10 filmes favoritos, percebi ele que vinha em terceiro,
atras de O ultimo tango em Paris e Texas, duas obras primas.
O que faz uma aventura romantica e juvenil em tdo nobre
companhia eu nao sei. Talvez seja nostalgia da adolescéncia
e dos seus amores impossiveis, como os do filme.
Ao pensar no filé e no filme, assim como nos livros de
Jorge Semprun ou nas calgas boca de sino, percebo que ha
peculiaridades de gosto que definem quem sou. Ou quem
vocé é. Milhdes de pessoas gostam das mesmas coisas,
e isso nao as distingue. Mas cada um tem preferéncias
unicas, ou quase unicas, que ajudam a definir quem é, no
meio da multidao.

Entre aquilo que mais nos distingue esta a pessoa de
quem gostamos e com quem dividimos a vida. Ela é unica
em seus defeitos e qualidades, na beleza ou na falta de
atrativos. Nao ha ninguém mais com o mesmo sorriso ou
a mesma combinacdo de gestos. Entre bilhdes de pessoas
no planeta, piores ou melhores, ninguém carrega as
lembrangas que ela carrega. Ninguém divide conosco as
memoérias que ela divide. Essa Maria, seja ela quem for.
Esse Joao, por comum que seja. Ndao ha ninguém em todo
o mundo igual a nenhum deles. Amar essa singularidade
humana nos torna igualmente singular.

Ontem, vi uma foto de Gisele Biindchen desfilando em
Paris, de minissaia e botas. Pensei: “Que linda”. Milhdes
devem ter pensado a mesma coisa. Havera no mundo um
milhdo de homens, talvez mulheres, apaixonados por ela.
Gostar de Gisele Biindchen talvez defina a vida de muitos.
Gostar dela sera, nesse caso, como gostar de um filme de
grande sucesso ou de um livro best-seller. Algo que se
pode partilhar com milhares ou milhdoes. Nao é o mesmo
que gostar de Maria ou Joao.

O gostar que nos define esta ligado as entranhas de
alguém, nao a imagem que projeta. Esta ligado a seus
sentimentos secretos, ndo apenas ao que diz e faz em
publico. Essa conexdao existe apenas entre gente de
verdade, que se define, necessariamente, de dentro para
fora. O que ha entre nés e a aparéncia dos outros é somente
fantasia e ilusdo. Vale para Gisele ou para a garota mais

bonita do colégio, por quem todos parecem apaixonados.
Elas ndo contam como experiéncia Unica.

Aquilo que marca a biografia, aquilo que nos define,
é o que nos toca e se deixa tocar. E o que se mistura ao
que somos. Pode ser a mulher mais bonita do prédio que,
vista de perto, era despretensiosa e divertida. Pode ser a
garota com cheiro de cloro, cuja intimidade era tao rica que,
anos depois, vocé ainda se lembrara dela com saudades.
O essencial é criar vinculos que durem. Entrar em contato.
Gostar e deixar-se gostar. Permitir que o outro nos olhe
e pense: “Esse é meu amor”. Que é uma forma de dizer:
“Esse é quem sou”. Ou sera que isso é tdo romantico que
somente Heathcliff diria a Catherine?

http://epoca.globo.com/colunas-e-blogs/ivan-
martins/noticia/2014/10/coisas-de-que-bso-eu-
gostob.html

(QuESTAC) D

De acordo com o texto, € INCORRETO afirmar que

(A) o autor acredita que o gostar que nos define ndo esta
ligado a projegéo da imagem do ser que amamos, mas
as suas caracteristicas mais intimas.

(B) 0 autor compara os amores impossiveis da adolescéncia
aos amores dos filmes.

(C) o autor acredita que amar a singularidade da pessoa
com a qual nos relacionamos € o que nos torna igual as
outras pessoas.

(D) o autor compara o gostar de Gisele Bliindchen ao gostar
de um filme de grande sucesso ou de um Best-seller.

(E) o autor acredita que algumas coisas peculiares das quais
ele gosta o definem como ser Unico.

(QuESTAO) (@D

Considerando a afirmacao “Esse filé esta na
categoria das coisas de que s6 eu gosto. Ou quase.”,
é possivel inferir que

(A)  todos que frequentam a lanchonete “Real” gostam do filé
com ervilhas que o autor gosta.

(B) além do autor, existem outras poucas pessoas que
gostam do “filé com ervilhas”.

(C) além do autor, muitas outras pessoas gostam do “filé
com ervilhas”.

(D)  ninguém que frequenta a lanchonete gosta do “filé com
ervilhas”.

(E)  somente o autor gosta do “filé com ervilhas”.
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CUETD) 03

Em “Havera no mundo um milhao de homens, talvez
mulheres, apaixonados por ela.”, é correto afirmar

que
(A) o verbo “Havera” deveria ser “Haverao” para concordar
com “... um milhdo de homens, talvez mulheres,

apaixonados por ela”.

(B) o verbo “Havera” esta conjugado no futuro do pretérito do
indicativo.

(C) o uso do verbo “Havera” no singular ocorre porque o
verbo “haver” é impessoal e, portanto, ndo apresenta
concordancia com o sujeito da oragao.

(D) o verbo “Havera” esta acentuado por ser uma
proparoxitona.

(E) o verbo “Havera” tem mais de trés silabas, €&, portanto,
uma palavra polissilaba.

(QuEsTA0)(@D

Em “Gostar dela sera, nesse caso, como gostar de
um filme de grande sucesso ou de um livro best-
seller.”, o termo destacado é uma conjungao que, no
periodo, expressa

(A) concessao.
(B) comparagao.
(C) causa.

(D)  consequéncia.
(E) conformidade.

(QuEsTA0) (D

Em “Dias atras, ao listar meus 10 filmes favoritos,
percebi ele que vinha em terceiro, atras de O ultimo

tango em Paris e Texas....”, a oragao destacada
expressa

(A) condigéo.

(B) causa.

(C)  concesséo.

(D)  tempo

(E) proporgao.

(QuEsTA0)@D

Em “O gostar que nos define esta ligado as entranhas
de alguém...”, a crase ocorreu

(A) porque esta inserida em uma locugédo prepositiva de
base feminina.

(B) para atender a regéncia do verbo “define”.

(C) para atender a regéncia do verbo “estar” que, na oragéo,
esta presente na locugéo verbal “esta ligado”.

(D)  para atender a regéncia do verbo “ligar” que, na oragéo,
esta presente na locugéo verbal “esta ligado”.

(E) para atender a regéncia do verbo “gostar” que, na oragéo,
esta no infinitivo.

Assinale a alternativa correta quanto a acentuacao
dos pares.

(A) Cientifica — ciéncia.

(B) Impossivel — impossibilidade.
(C) Romantica — romance.

(D) Publico — publicidade.

(E)  Aparéncia — aparénte.

(QuESTA0) @D

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em “Talvez seja nostalgia da adolescéncia e dos
seus amores impossiveis...”, o termo em destaque
expressa

tempo.

intensidade.

modo.

afirmacéo.

duvida.

(QuESTAC) (@D

(A)
(B)

(©)
(D)
(E)

Assinale a alternativa em que o termo destacado
NAO é um pronome relativo.

“... prepara-se um filé com ervilhas que me faz feliz...”
“O gostar que nos define esta ligado as entranhas de
alguém...”

“... ninguém carrega as lembrancas gue ela carrega.”
“Permitir gue o outro nos olhe e pense...”

“Ninguém divide conosco as memarias gue ela divide.”

@ESTEOED

(A)

(B)

(©)
(D)
(E)

Em “Ontem, vi uma foto de Gisele Biindchen
desfilando em Paris...”, a virgula presente no
fragmento do texto

€ obrigatéria, pois separa adveérbio de tempo que esta
antecipado.

€ obrigatéria, pois separa advérbio de tempo que,
independente da posigéo, deve estar separado por
virgula.

é facultativa, pois esta separando um termo que tem a
mesma funcgao do termo posposto a ele.

€& obrigatéria, pois, no periodo, separa oracbes
coordenadas assindéticas.

é facultativa, pois separa advérbio de tempo que esta
antecipado, mas que é de curta extensao.

RACIOCIiINIO LOGICO E MATEMATICO

(QuEsTAOC) D

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Juliana passara 3/5 de suas férias na praia e o
restante em casa. Sabendo que Juliana possui no
total 45 dias de férias, quantos dias ela passara em
casa?

35

30

27

18

15

(QuESTAC)EED

(A)

(B)
(©)

Utilizando raciocinio légico, considere a sequéncia
do alfabeto sem as vogais. Qual sera a letra que
ocupa a sexta posi¢cao?

F.

G.

H.
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(D)
(E)

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

J.
M.

Carla pagou 20% de uma divida de R$ 900,00 e
dividiu o restante em 4 parcelas iguais. Qual é o
valor que Carla vai pagar em cada parcela?

R$ 150,00.

R$ 180,00.

R$ 190,00.

R$ 200,00.

R$ 250,00.

@ETEOE

Em um mercado, um pacote de arroz tem o mesmo
peso que cinco pacotes de feijao, e um pacote
de feijdo tem o mesmo peso que dois pacotes
de macarrao. Sendo assim, assinale a alternativa
que apresenta o mesmo peso que trés pacotes de
arroz.

10 pacotes de feijao.

20 pacotes de feijao.

10 pacotes de macarrao.

20 pacotes de macarrao.

30 pacotes de macarrao.

@ETE@

Um grupo de 200 pessoas foi entrevistado para
saber se pagava suas compras em dinheiro
ou utilizava cartdo. 70 pessoas disseram que
pagavam suas compras apenas com dinheiro e 90
responderam que pagavam apenas com o cartao.
Sabendo que todos os entrevistados responderam
a pesquisa, quantas pessoas fazem suas compras
utilizando os dois, dinheiro e cartao?

40

50

55

58

60

(A)

(B)

LEGISLAGAO APLICADA A EBSERH

(QuEsTAO)EDD

Assinale a alternativa correta.

A Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares
(EBSERH) tera sede e foro em Brasilia, podendo
manter escritérios, representagdes, dependéncias e
filiais em outras unidades da Federagéo.

A EBSERH tera seu capital social composto pela
Unido, Estados, Municipios e, excepcionalmente,
pelas Santas Casas de Misericordia.

A EBSERH podera criar subsidiarias para o
desenvolvimento de atividades inerentes ao seu
objeto social, com capital privado ou de organizagbes
ndo governamentais e vinculado a outros ministérios.

(D)

(E)

A EBSERH ndo podera manter escritérios,
representagbes, dependéncias e filiais em outras
unidades da Federagao.

As atividades da EBSERH serdo desenvolvidas no
ambito do Sistema Unico de Salde e na iniciativa
privada, sem a necessidade de reembolso pelos
planos privados de assisténcia a saude.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Assinale a alternativa correta.

E competéncia da EBSERH administrar unidades
hospitalares, bem como prestar servigos de assisténcia
médico-hospitalar, ambulatorial e de apoio diagndstico
e terapéutico a comunidade, no ambito do SUS, e
prestar apoio a toda rede particular de hospitais.

A Administragcdo Publica esta dispensada de realizar
licitagbes para contratar a EBSERH, para realizar
atividades relacionadas ao seu objeto social.

A EBSERH sera administrada por um Conselho de
Administragédo, por uma Diretoria Executiva e contara
com um Conselho Fiscal e um Conselho Consultivo,
podendo participar destes 6rgaos pessoas declaradas
falidas, pois a EBSERH néo tem fins lucrativos.

O Conselho Fiscal da EBSERH sera composto por
trés membros efetivos, nomeados pelo Ministério da
Educacgéo, sem direito a remuneragéo, pois a EBSERH
é uma empresa sem fins lucrativos.

Do resultado do exercicio, feita a dedugdo para
atender a prejuizos acumulados e a provisdo para
imposto sobre a renda, o Conselho de Administragdo
propora ao Ministério da Educacéo a sua destinagéao,
observando a parcela de cinco por cento para a
constituicdo da reserva legal, até o limite de vinte por
cento do capital social.

(QuEsTAC)EDD

(A)

(B)

(©)

Assinale a alternativa correta.

A EBSERH tem por finalidade a prestacao de servigos
gratuitos de assisténcia médico-hospitalar,ambulatorial
e de apoio diagnéstico e terapéutico a comunidade,
bem como a prestagdo as instituigbes publicas e
privadas, que possuem hospital universitario, nao
tendo que observar a autonomia universitaria.

A EBSERH tem por finalidade planejar, implantar,
coordenar, monitorar, avaliar, financiar, punir e
criar condicdes para aperfeicoar continuamente a
autoadministragdo, em um sistema unificado entre a
sede, as filiais ou outras unidades descentralizadas,
e a prestagdo de servicos de atengdo a saude da
populacéo, integralmente disponibilizados ao Sistema
Unico de Saude — SUS e aos hospitais universitarios.
E finalidade da EBSERH criar, juntamente com
as Universidades e com o Ministério da Ciéncia e
Tecnologia, condi¢gdes de apoio para o aperfeicoamento
do ensino e da produgcdo de conhecimento em
pesquisas basicas, clinicas, tecnoldgicas ou
aplicadas, nos hospitais universitarios publicos ou
privados, assim como em unidades descentralizadas
da EBSERH, de acordo com as diretrizes do Poder
Executivo e em conformidade com as atribuicdes de
outros 6rgéos dos sistemas universitario e de saude.

INSTITUTO
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(D) E finalidade da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares integrar, articular e otimizar os processos
de atencdo a saude e de gestdo dos hospitais
universitarios federais e instituigbes publicas
congéneres, por meio de um sistema de informacéo,
monitoramento, avaliagdo e  aperfeicoamento
unificado, em consonadncia com as necessidades
decorrentes da missdao da EBSERH, de acordo com
as finalidades das instituicdes de ensino superior e em
fungéo das necessidades, condi¢des e possibilidades
regionais e institucionais.

(E) A EBSERH tem por finalidade criar condigbes para
aperfeicoamento da realizagdo e desenvolvimento dos
tratamentos hospitalares e dos programas deresidéncia
em todos os campos da saude, particularmente nas
especialidades e regides estratégicas para o trabalho
e o desenvolvimento do Sistema Unico de Saude —
SUS, em fungdo das necessidades da populagdo e
das necessidades que possam vir a ter.

(QuESTAO)EBD

Assinale a alternativa correta.

(A) O Conselho de Administragdo da EBSERH tera trés
membros indicados pelo Ministério da Saude.

(B) Os membros do Conselho de Administragdo da
EBSERH terdo gestao de 2 anos, sem recondugéo ao
cargo.

(C) O representante dos empregados da EBSERH
participara das discussbes e deliberagdes sobre
assuntos que envolvam relagbes sindicais,
remuneracdo, beneficios e vantagens, inclusive
assistenciais ou de previdéncia complementar,
hipéteses em que fica configurado o conflito de
interesses, sendo estes assuntos deliberados em
reunido separada e exclusiva para tais fins.

(D) O Conselho de Administragdo da EBSERH devera
ser composto por sete membros, nomeados pelo
Ministério de Estado da Saude.

(E)  Compete ao Conselho de Administracdo da EBSERH
fixar as orientagbes gerais das atividades da EBSERH.

(QuESTAC)EXD

Sobre o Corpo Diretivo da EBSERH, assinale a
alternativa correta.

(A) O corpo diretivo da EBSERH ¢ constituido pelo
Presidente, pelo Vice-Presidente e pelos Diretores
que compdem a Diretoria Executiva.

(B) Nao cabera, a Chefia de Gabinete, coordenar os
trabalhos da Secretaria Geral.

(C) A EBSERH sera administrada por uma Diretoria
Executiva, composta pelo Presidente e até seis
Diretores, todos nomeados e destituiveis, a qualquer
tempo, pelo Presidente da Republica, por indicagao do
Ministro de Estado da Educacao.

(D) O Presidente da EBSERH s6 deve apresentar relatério
das atividades da EBSERH ao Ministro de Estado da
Educagéao ou ao Presidente da Republica.

(E)  As diretorias que compdem a EBSERH ndo poderéo
elaborar regulamento e organograma funcional
proprios.

LEGISLAGAO APLICADA AO SUS

@ETZaD

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Assinale a alternativa correta.

O dever do Estado de garantir a saude consiste na
formulacdo e execugdo de politicas econémicas e
sociais que visem a redugéao de riscos de doengas e
de outros agravos e no estabelecimento de condi¢cdes
que assegurem acesso universal e igualitario as
acdes e aos servigos para a sua promogao, protecao
€ recuperagao.

O dever do Estado em garantir a satde exclui o das
pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.
O Sistema Unico de Salde é o conjunto de agdes e
servicos de saude, prestados por érgéos e instituicdes
publicas federal, estadual e municipal, exclusivamente
da Administragao Direta.

A iniciativa privada participa concorrentemente do
Sistema Unico de Saude.

A salde garantida pelo Sistema Unico &
exclusivamente fisica.

(QuESTAC)EDD

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Assinale a alternativa correta.

Universalidade de acesso aos servigos de saude, nos
primeiros niveis de assisténcia, € um dos principios
do Sistema Unico de Saude.

Adiregao do Sistema Unico de Saude (SUS) é dividida
e descentralizada, sendo exercida a diregédo em cada
esfera de governo.

Os municipios ndo poderao constituir consoércios para
desenvolver em conjunto as acdes e os servicos de
saude que lhe correspondam.

No nivel municipal, o Sistema Unico de Salde nao
podera organizar-se em distritos, de forma a integrar
e articular recursos, técnicas e praticas voltadas para
a cobertura total das agdes de saude.

E principio do Sistema Unico de Saude a organizagdo
dos servigos publicos de modo a evitar a duplicidade
de meios para fins idénticos.

(A)

(B)

(©)

(D)

Assinale a alternativa correta.

A Conferéncia de Saude se reunira a cada ano
para avaliar a situagdo de saude e propor diretrizes
para formulagdo da politica de saude nos niveis
correspondentes.

O Sistema Unico de Saude contara, em cada esfera
de governo, com a Conferéncia de Saude e com o
Conselho de Saude, como instancias colegiadas.

Os recursos do Fundo Nacional de Saude nao serdo
alocados como despesas de custeio e de capital do
Ministério da Saude, seus 6rgdos e entidades, da
administracao direta e indireta.

Para receberem os recursos do Governo Federal, os
municipios e os Estados n&o precisam ter plano de
saude.
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(A)

(A)

O Conselho Nacional de Secretarios de Saude e o
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de
Saude néo terdo representagéo no Conselho Nacional
de Saude.

(QuesTA0)EZD

Assinale a alternativa correta.

Nao é principio do Sistema Unico de Saude a
conjugacgao dos recursos financeiros, tecnoldgicos,
materiais € humanos da Unido, dos Estados e
do Distrito Federal na prestagcdo de servicos de
assisténcia a saude da populagao.

Nao compete ao Sistema Unico de Satde controlar
e fiscalizar procedimentos e substancias de interesse
para a saude.

Asaude é direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econémicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outros agravos e
ao acesso universal e igualitario as acbes e servigos
para sua promogao, prote¢ao e recuperagao.
Somente a Uni&o e os Estados tém obrigacéo legal de
aplicar valor minimo de recursos na saude.

Os gestores locais do Sistema Unico de Saude
poderdo admitir agentes comunitdrios de saude
e agentes de combate as endemias por meio de
contratagéo direta, sem teste seletivo ou concurso
publico, de acordo com a natureza e complexidade
de suas atribuigdes e requisitos especificos para sua
atuagéo.

(QuesTA0)E)

Assinale a alternativa correta.

No Brasil colonia, existia um sistema de saude
estruturado e a populagédo procurava os médicos,
recorrendo aos curandeiros somente por crendice.
Mesmo com a chegada da Familia Real Portuguesa
ao Brasil, em 1808, o sistema de saude publica no
Brasil ndo mudou.

Até 1900, ndo havia no Brasil faculdade de medicina.
Em 1850, é criada a Junta Central de Higiene Publica,
com o objetivo de coordenar as Juntas Municipais e,
especialmente, atuar no combate a febre amarela.
Esta junta também passou a coordenar as atividades
de policia sanitaria, vacinagdo contra variola,
fiscalizagdo do exercicio da medicina e a Inspetoria
de Saude dos Portos.

Mesmo com a evolugdo da saude publica, no final
do século XVIIl, a atividade dos curandeiros era
respeitada e permitida.

CONHECIMENTOS ESPECIiFICOS
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(A)
(B)
(©)

(D)

(E)

Sobre as vias de acesso vasculares e suas
complicagdes, assinale a alternativa INCORRETA.
A via de acesso radial cursa com menores taxas de
sangramentos e complicagdes vasculares.

Puncdes femorais, acima do ligamento inguinal, estao
relacionadas a hematomas retroperitoneais.

A perfuragdo de artéria radial esta relacionada a
manipulagéo agressiva do fio guia hidrofilico.
Individuos brevelineos ou com tortuosidades em
tronco braquiocefalico, podem apresentar maior
dificuldade técnica ao acesso radial.

No teste do oximetro, quando o pulso desaparece
ap6s compressao da artéria radial e reaparece apés
60 segundos, ha contraindicacdo ao acesso radial.

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Sobre os meios de contraste e nefropatia induzida
por contraste (NIC), assinale a alternativa
INCORRETA.

Insuficiéncia renal prévia e o volume de contraste
sdo fatores que influenciam o desenvolvimento da
NIC.

Os meios de contraste induzem maior isquemia na
medula renal.

A NIC é definida pela elevagéo de 25% na creatinina
basal ou seu aumento absoluto de 0,5 mg/dl.

A eosinofilia é caracteristica da NIC.

O uso de meios de contraste isosmolares ou de baixa
osmolaridade, séo preferiveis em pacientes com maior
risco de desenvolvimento de NIC, quando comparados
aos de alta osmolaridade.

(QuESTAC)ED)

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Sobre a anatomia coronariana, assinale a
alternativa correta.

A frequéncia de anomalias coronarianas € baixa, e
nao estéo relacionadas as cardiopatias congénitas.

A colateral de Vieussens é originada da artéria
circunflexa para a coronaria direita, através de ramos
distais.

Lesdes localizadas no segmento proximal das artérias
coronarias apresentam maior risco de evoluirem com
infarto agudo do miocardio.

Uma lesédo difusa (> 20mm) e patente é classificada
como Tipo Il da SCAI e apresenta altas taxas de
sucesso para ICP.

Na angina estavel, as lesbes excéntricas
predominantes séo do Tipo Il em relagéo ao Tipo I.
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(QuUESTA0)EXD

stent neste paciente.
Tardia e provavel.
Tardia e possivel.
Subaguda e provavel.
Subaguda e definitiva.
Aguda e provavel.

(QuESTAC)ED

GICIGICH

Qual fator ndo esta relacionado a esta complicagdao?
“Corridas” menores de 20 segundos.

Desaceleragdes bruscas.

Relagéo do diametro oliva/vaso 1:1.

Acentuadas angulagdes.

Numero de rotagdes por minuto maior que 150.000.

@ETZOED

GICIGICH
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Observe as curvas de pressao a seguir e assinale a alternativa correta.

Paciente masculino de 58 anos realizou intervengao coronaria percutanea (ICP), com implante de 1 stent coronario
farmacolégico em segmento médio de artéria coronaria direita. No 25° dia pés-implante o paciente evoluiu com
6bito inexplicado em casa. Classifique, segundo o Academic Research Consortion, a ocorréncia de trombose do

Paciente submetido a ICP com uso de Rotablator. Evoluiu durante o procedimento com perfuragao coronaria.
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(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

(A)

(B)

(©)
(D)
(E)

A hipertensdo venosa cefdlica esta relacionada a
patologia, do grafico Il.

Na patologia observada no grafico Il, € esperado um
sopro diastdlico de alta frequéncia.

Na patologia mostrada no grafico |, esta indicada a
substituicao da valvula.

Na cardiopatia do grafico Il, ndo ha necessidade de
profilaxia para endocardite infecciosa.

A patologia do grafico | é de origem adquirida.

@SB

Paciente, masculino, 62 anos, hipertenso e
tabagista, com quadro clinico de dor toracica
aos moderados esforgos ha 3 meses e teste
ergométrico positivo para isquemia miocardica.
Foi solicitada cineangiocoronariografia que
mostrou doenga triarterial grave (Syntax = 26),
sem comprometimento de tronco de coronaria
esquerda e fungao ventricular preservada. A
respeito do caso clinico, assinale a alternativa
correta.

O escore de Syntax deste paciente é baixo e
portanto pode ser optado por intervengdo coronaria
percutanea, pois apresenta resultados semelhantes a
revascularizagdo cirurgica.

O escore de Syntax é intermediario e este paciente,
se nao apresentar contraindicagdo, deve ser
encaminhado a revascularizagdo cirurgica, ja que
apresenta menores taxas de ECM quando comparada
alCP.

O escore de Syntax é intermediario e deve ser optado
por intervengao coronaria percutanea, pois apresenta
taxas semelhantes de ECM, quando comparada a
revascularizagdo cirurgica.

Apresenta indicagado llb pela Diretriz Brasileira de
Doenga Coronaria Estavel (2014), para ICP.

O Syntax foi um estudo multicéntrico randomizado,
comparando cirurgia de revasculariza¢do do miocardio
e ICP com stent farmacolodgico de segunda geragao.

Paciente, feminino, 58 anos, diabética, hipertensa
e dislipidémica, da entrada no PS com dor
epigastrica e toracica em aperto, com 4 horas de
evolugdo. O ECG de entrada mostrava supra de
ST de parede inferior. Foi entdo encaminhada a
Hemodinamica, sendo encontrada ACD ocluida
proximal, com presenca de trombos e demais
coronarias sem lesdes obstrutivas significativas.
Assinale a alternativa correta.

O cateter de aspiragdo manual de trombos reduz a
mortalidade neste caso.

Caso a paciente ndo possua contraindicagdes, deve
ser mantida terapia antiplaquetaria dupla por 30 dias,
com o uso de stent convencional.

O acesso radial, nesta situagéo, cursa com menores
taxas de mortalidade.

O stent eluido em everolimus apresenta maiores taxas
de trombose, comparado com o BMS

A meta no tratamento da dislipidemia, para esta
paciente, deve ser LDL<100 mg/dl.

(QuEsTAC)EDD

(A)

(B)
(©)

(D)
(E)

Paciente, masculino, 62 anos, hipertenso e
diabético, com fibrilagao atrial permanente, em uso
de Varfarina, Metoprolol, Enalapril e Sinvastatina.
HAS-BLED 1. Realizou coronariografia por dor
toracica tipica aos pequenos esforgos. O exame
mostrou coronariopatia obstrutiva grave uniarterial
(lesdo >20mm, de 90% em segmento médio de
ACD). Optou-se pelo tratamento percutianeo com
implante de stent. Sobre o caso clinico, assinale a
alternativa correta.

Deve ser utilizada terapia tripla (AAS + inibidor P2Y12
+ anticoagulante) com alvo de RNI entre 2,0 e 3,0.
Pode ser utilizado stent farmacoldgico para este caso.
O uso de Sinvastatina pode diminuir o efeito da
Varfarina.

O anticoagulante (Varfarina) deve ser suspenso e
utilizar apenas AAS e Clopidogrel, apds a angioplastia.
Podem ser utilizados o Ticagrelor ou o Prasugrel.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Durante uma ICP de enxerto aortocoronario de
veia safena para ACD ocorreu lentificagao do fluxo
coronario (TIMI 1), apés o implante direto do stent
coronario. Sobre o caso, assinale a alternativa
correta.

A utilizagdo de inibidores lIb/llla mostrou-se eficaz
neste caso.

O implante de stent direto reduz as taxas de IAM no
pos-ICP.

A ICP em enxertos venosos estda associada a
semelhante evolugéo que a ICP em vasos nativos.

Os filtros de protegdo distal podem ser usados em
todas as ICP de enxertos venosos.

Os stents recobertos reduzem ECAM nas ICP de
enxertos venosos, mas aumentam as taxas de ocluséao
tardia.
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GICIGICH

(E)

A técnica para bifurcagdo com implante de 2
stents, mostrada a seguir é conhecida como

|A . C
| lg MR INL?

V-stent.
Mini-crush.
DK-crush.
Culotte.
SKS.

Paciente, masculino, 55 anos, realizou ICP
com implante de 1 stent farmacolégico, em
segmento médio de ACD. No quarto més apés
o procedimento, evoluiu com dor toracica em
aperto, aos moderados esforgcos. Foi solicitada
coronariografia pelo médico assistente, que
mostrou reestenose proliferativa em bordo distal
do stent de 50%. Considerando o caso clinico,
assinale a alternativa correta.

O USIC (ultrassom intracoronario), nao teria utilidade
para este caso.

A migracdo de células musculares lisas ocorre no
primeiro més pos-implante do stent.

A angioplastia com baldo farmacolégico tém os
mesmos resultados que o implante de novo stent
farmacologico neste caso.

Uma area luminal minima pés-ICP maior que 5,0 -
5,5 mm?, medida pelo USIC, diminui as chances de
reestenose.

O padrédo de reestenose do stent farmacoldgico é a
proliferativa.

(QuUESTA0)EDD

Paciente do sexo masculino, 84 anos, com histérico
de 2 IAM prévios, 3 ICP prévias, hipertenso,
diabético, dislipidémico, com insuficiéncia renal
cronica nao dialitica e Euroscore elevado. Refere
dispneia importante aos pequenos esforgos,
nega sincope ou dor toracica. Ecocardiograma de
repouso, mostrando: FE 32%, gradiente médio VE/
AOde 30 mmHg, valvula adrticade 0,7 mm?, acinesia
de parede anterior extensa. Foi encaminhado pelo
cardiologista assistente para sua avaliagao quanto

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

ao implante de valvula aértica por catéter. Qual é a
melhor conduta a ser tomada nesse caso?

Indicar TAVI pelo alto risco cirurgico.

Indicar cirurgia de troca de valvula adrtica aberta.
Solicitar Ecocardio com estresse farmacoldgico.
Solicitar angiotomografia de coronarias e indicar TAVI.
Solicitar teste ergométrico.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

A respeito do choque cardiogénico no IAM,
assinale a alternativa correta.

O uso de baldo intra-adrtico (BIA) reduz a mortalidade
nesta situagao.

Pode ser usado o BIA em pacientes com insuficiéncia
aortica ou dissecgao aortica.

O BIA deve ser utilizado, sempre que disponivel, no
choque cardiogénico.

Os dispositivos de assisténcia circulatéria, reduzem as
taxas de mortalidade, em relagao ao BIA.

Os dispositivos de assisténcia circulatéria promovem
mais sangramentos que o BIA.

@ETECD

(A)
(B)
(©)

(D)
(E)

Nao é uma caracteristica ou potencial vantagem
dos stents bioabsorviveis

a pos-dilatagdo com baldes maiores que o didametro do
stent.

promover remodelamento positivo do vaso, com
aumento do lumen.

restaurar a vasomotricidade, do segmento tratado,
apos sua absorgao.

permitir futuras revascularizagdes do miocardio.
menor interferéncia com futuros exames de imagem
ndo invasivos.

@ETZ@D

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Sobre as doencgas da aorta e seus ramos, assinale
a alternativa INCORRETA.

Pode surgir febre e aumento dos marcadores
inflamatérios apds o implante de endoprotese aodrtica.
O surgimento de paraplegia por oclusdo de ramos
intercostais ap6s o implante de endoprotese é
de surgimento agudo, nas primeiras 24h pos-
procedimento.

A disseccao de aorta, que envolve apenas a aorta
ascendente pode ser classificada como: Tipo Il de
DeBakey ou Tipo A de Stanford.

A maioria dos aneurismas de aorta séo de localizagao
infrarrenal.

Pacientes com aneurisma de aorta ascendente,
assintomaticos, com crescimento anual maior que 0,5
cm, tém indicagao de corregao.

(QuESTAC) €D

(A)

Paciente de 26 anos, sexo feminino, hipertensa
refrataria ao tratamento medicamentoso, é
encaminhada pelo médico assistente para
angiografia de artérias renais e avaliagdo. A
respeito do caso clinico e Hipertensao Arterial,
assinale a alternativa INCORRETA.

A estenose de artérias renais € uma das causas de
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(D)
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Hipertensao Arterial Secundaria.

Caso encontrada estenose significativa de artéria
renal, estaria indicado o seu tratamento.

Na estenose de artéria renal de 60%, um gradiente
sistélico da lesédo maior que 20 mmHg a define como
grave.

A denervagao renal esta relacionada a queda dos
niveis pressoricos apos 6 meses, comparada ao
tratamento clinico medicamentoso.

Nesta paciente, a estenose de artéria renal é por
displasia fibromuscular.

Sobre a fisiopatologia e o RFF (Reserva de Fluxo
Fracionada), assinale a alternativa INCORRETA.
Em condigbes de vasodilatagdo maxima, o fluxo
coronario comega a declinar, com estenoses de 70%.
Pode ser usada para avaliar lesdes nao culpadas, no
IAM, apos 2 semanas do evento.

A RFF permite reclassificar o score de Syntax em
pacientes multiarteriais.

A papaverina intracoronaria prolonga o intervalo QT.
A RFF nao ¢ afetada pela presséao arterial, frequéncia
cardiaca ou microcirculagéo.

CUETD)

Assinale a alternativa correta sobre as
cardiopatias congénitas

A anomalia coronaria mais frequente na tetralogia de
Fallot é a artéria coronaria esquerda originar-se da
artéria pulmonar.

A coarctagdo de aorta é frequente na Sindrome de
Down e esta associada a valvula adrtica bicuspide.
A coarctagdo de aorta € dita significativa quando
apresenta um gradiente sistolico maior que 50 mmHg.
A estenose pulmonar com septo integro ndo é ducto-
dependente.

A estenose de ramos das artérias pulmonares esta

relacionada a Rubéola congénita.

@ETRCD

Sobre as placas vulneraveis, é correto afirmar
que

o remodelamento positivo &€ mais frequente na SCA.
a capa fibrosa pode ser bem avaliada pelo USIC.

a neovascularizagdo por vasa vasorum é
caracteristica das placas estaveis.

o OCT é o padrao-ouro para avaliagdo do
remodelamento.

o OCT tém a capacidade de avaliar a inflamagao,
detectando linfécitos na placa.

(QuEsTAO)

Paciente de 32 anos refere quadro de febre
reumatica aos 13 anos de idade, com cardite, febre
e artralgia, necessitando internagao. No momento
é assintomatico. Traz consigo: Ecocardiografia,
mostrando discreto aumento de AE, FE 58%,
PSAP: 25 mmHg, dupla lesdao mitral com discreta
insuficiéncia e estenose apresentando: area de
1,3 cm?, gradiente médio de 8 e escore de Wilkins
de 6. Assinale a alternativa correta sobre o caso
clinico.

(A)

(B)
(©)

(D)
(E)

O paciente deveria ter recebido profilaxia secundaria
com antibiotico até os 25 anos de idade.

Deve ser indicado valvuloplastia mitral por baléo.
Caso o paciente evolua com fibrilagdo atrial, a
valvuloplastia por balédo estaria contraindicada.

Ha necessidade de avaliagdo de coronariografia
previamente a valvuloplastia.

Apresenca de insuficiéncia mitral leve nao contraindica
a valvuloplastia.

(A)

(B)

(©)
(D)

(E)

Assinale a alternativa INCORRETA.

A equalizagao das ondas a e v pode estar presente no
tamponamento cardiaco.

A onda a elevada pode estar presente na estenose
tricuspide.

A onda a “em canh&o” aparece no BAVT.

O descenso y proeminente pode estar presente na
miocardiopatia constritiva e tamponamento cardiaco.
A auséncia de onda a é caracteristica da fibrilagédo
atrial.

@ETECD

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Em relagdo aos defeitos do septo interatrial,
assinale a alternativa INCORRETA.

Um shunt, da esquerda para a direita, é significativo
quando a relagao Qp/Qs é maior que 1,5/1.

A presencga de shunt pela malha da proétese, apds o
fechamento de uma CIA, ndo tem relevancia clinica.
Nao ha necessidade de profilaxia para endocardite
bacteriana apds o implante da protese Amplatzer.

No tamponamento, apds o implante de protese
Amplatzer, deve ser pensado em eroséo pela protese.
Enxaqueca e dessaturagdo ortostatica séo
relacionadas ao forame oval patente.

(QuESTAC) D

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Paciente de 75 anos, tabagista, refere dispneia
progressiva aos pequenos esforgcos ha cerca
de 2-3 anos. Procurou o cardiologista pois
apresentou nas ultimas semanas 3 episédios de
sincope ao subir 1 lance de escadas. Ao exame
fisico, apresenta PA:126/70 mmHg, FC 90 bpm,
sibilos pulmonares difusos, hepatomegalia e
edema moderado de membros inferiores. Vocé
decidiu entao realizar um Ecocardio que mostrou:
FE-52% com hipocinesia difusa leve e PSAP-65
mmHg. Assinale a alternativa INCORRETA sobre o
caso clinico.

As sincopes ocorreram devido ao colapso do ventriculo
direito durante o esforgo.

No teste de vasorreatividade pulmonar, o0 aumento do
DC com queda da resisténcia pulmonar calculada é
considerado responsivo.

Os vasos pulmonares contém receptores alfa e
betadrenérgicos.

Em algumas cardiopatias congénitas, o aumento do
fluxo para a circulagdo bronquial gera shunt da direita
para a esquerda.

O uso de bloqueadores de canais de calcio esta
indicado nos pacientes vasorreativos.

INSTITUTO

€3 aocp

11

Cargo: Médico - Hemodinamica
Cardiologia Intervencionista




@EEE

Paciente masculino de 68 anos é levado ao
PS, depois de PCR em FV e de ser submetido a
cardioversao elétrica pela equipe de socorristas.
Familia refere que o paciente é hipertenso e
tabagista. Da entrada em ventilagdo mecanica, com
PA:80/40 mmHg, FC 120 bpm, Sat: 82% com FIO2
de 100%, turgéncia jugular, ausculta pulmonar
normal. Qual é a melhor conduta a ser realizada?

(A)  Apenas anticoagular o paciente e encaminhar para a
UTIL.

(B)  Solicitar coronariografia.

(C)  Solicitar angiotomografia de térax e preparar para
trombdlise quimica, se nao tiver contraindicagao.

(D) O D-dimero tem uma alta especificidade para o
diagnostico de TEP e, por isso, pode ser solicitado.

(E) Pode ser utilizado o filtro de veia cava em conjunto
com a trombodlise quimica, para prevenir recorréncia.
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