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01. Observando a anatomia arterial cervical, entre as artérias listadas abaixo, apenas uma é ramo da artéria carotida
externa. Assinale-a.

A) Artéria tiroideia inferior
B) Artéria cervical ascendente D) Artéria auricular posterior
C) Artéria cerebral média E) Artéria cervical transversa

02. Os aparelhos de angiografia digital possuem uma estacdo de trabalho (workstation) que possibilita a otimizacdo da
imagem adquirida.
Assinale a alternativa que contém, apenas, ferramentas pertencentes aos aparelhos de angiografia digital.

A) Controle de contraste e brilho — TGC (time gain compensation)
B) Dynamic rage — subtracéo digital

C) Landmarks —dynamic rage

D) Move mask/remasking — TGC (time gain compensation)

E) Pixel shifting — somatorio de imagens (view trace)

03. Dentre as possiveis interacdes da radiacdo ionizante com a matéria, o efeito responsavel pela radiacdo que incide na
equipe multidisciplinar, presente na sala, durante a realizagdo de um exame de angiografia com subtracéo digital, é

A) Efeito fotoelétrico.
B) Producéo de pares.’ D) Efeito piezoelétrico.
C) Efeito Compton. E) Efeito de fluorescéncia.

04. Os efeitos biologicos, decorrentes da interacdo da radiacdo ionizante com a matéria, podem ser classificados, em
relacdo a dose absorvida, em estocésticos e deterministicos.
Quial das patologias abaixo é consequente do efeito estocastico?

A) Catarata
B) Eritema cutaneo D) Leucemia
C) Anemia aplasica E) Esterilidade transitoria

05. Segundo a Comissdo Nacional de Energia Nuclear (CNEN), o valor limite de dose anual para individuos
ocupacionalmente expostos ndo deve exceder a média aritmética anual de

A) 50 mSv. B) 15 mSv. C) 5mSuv. D) 500 mSv. E) 20 mSv.

06. A Comissao Internacional de Protecdo Radiologica (ICRP) descreve 3 principios de prote¢do radiolégica, sendo
eles:

A) Justificagdo — otimizacdo — limitacéo de dose individual e de risco.
B) Restricdo — otimizagdo — legalidade.

C) Informacdo — limitacdo de dose para o paciente — justificacdo.

D) Limitag&o de dose de risco — restricdo — atencdo a legislacéo.

E) Protecdo radiolégica — limitacdo individual — indicac&o.

07. Existem parametros e atitudes que influenciam diretamente na dose ocupacional, quando da utilizacdo da
angiografia digital. Em relagdo a protecao radioldgica, assinale a alternativa CORRETA.

A) Quanto mais perto do paciente, menor a radiagdo espalhada para o médico.

B) Na posicéo de perfil, o médico deve se localizar ao lado do intensificador de imagem.

C) O uso de saiotes ndo diminui a radia¢do espalhada, apenas a radiacéo primaria.

D) Quanto maior o volume de tecido irradiado, menor a quantidade de radiacdo espalhada, ja que ela serd absorvida pelo
tecido.

E) Utilizando a magnificacdo, reduzimos a radiagdo espalhada, pois se restringe a quantidade de radiagcdo oferecida ao
paciente.
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08. Em relacdo aos materiais basicos utilizados na Radiologia Intervencionista, assinale a alternativa CORRETA.

A) O fio guia hidrofilico € composto de um nucleo metalico e revestido externamente por uma camada de nitinol. A sua
unidade fisica responsavel por classificar a sua rigidez € o Gigapascal (Gpa).

B) As bainhas introdutoras tém a sua medida de diametro descrita em French (F), e esta corresponde ao seu diametro externo.

C) O stent autoexpansivel (composto por uma liga metalica de nitinol) é mais maleavel e mais preciso do que o stent
expansivel por baldo (composto por aco inoxidavel).

D) Os cateteres-guia sdo cateteres com limen mais alargado que possibilitam um cateterismo coaxial, servindo como guia para
outros cateteres. Por esse motivo, a medida em French (F) corresponde ao didmetro interno.

E) Para se realizar uma aortografia abdominal, utiliza-se, preferencialmente, um cateter reto, por se tratar de um segmento
arterial reto.

09. Sobre as contraindicagdes absolutas para fibrindlise com uso de fibrinolitico (r-TPA), analise os itens abaixo:

I.  Sangramento ativo

1. Acidente vascular cerebral isquémico nos Gltimos 12 meses
I11. Tumor cerebral

IV. Isquemia irreversivel de 6rgdo ou membro

V. Trombo intracardiaco flutuante

Estdo CORRETOS

A)apenas |, Il e lV.

B) apenas I, 11, Il e IV. D) apenas I, Il, IV e V.
C) apenas I, I, IV e V. E)LILILIVeV.

10. Com relagdo ao tipo de vazamento (endoleak) encontrado ap6s o implante de uma endoproétese de aorta, assinale a
alternativa CORRETA.

A) O tipo IV é o endoleak mais frequente.

B) O tipo Ilic ocorre quando hd uma desconexao entre um ramo visceral e o corpo principal da endoprotese.

C) O tipo lla ocorre, quando uma ou mais artérias lombares mantém(mantém) o saco aneurismatico pressurizado apés a
colocacdo da endoprdtese.

D) O tipo la costuma ser autolimitado e ndo necessita de corregdes.

E) Denomina-se endoleak do tipo V o vazamento devido ao desacoplamento de um dos ramos iliacos da endoprétese.

11. Em relagdo aos agentes embolizantes disponiveis no momento, correlacione a segunda coluna com a primeira.

I. Agente hemostatico absorvivel () Esferas de polivinilalcool (PVA)
I1. Agente particulado ndo absorvivel () Cianoacrilato

I11. Agente biologico ( ) Gelfoam

IV. Polimero fluido () Molas metélicas

V. Agente mecanico () Coéagulo autégeno

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) LIV, I, Velll.
B)V, IV, I Ilelll D)L IL L VelV.
C)V, IV, Il el E)V, LI IVell

12. Dentre as reagdes adversas relacionadas ao uso de contraste iodado, assinale a alternativa que indica a Unica reagao
gue NAO é idiossincratica.

A) Prurido

B) Edema de face

C) Edema de laringe
D) Insuficiéncia renal
E) Broncoespasmo
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13. A arteriografia com subtracéo digital da artéria pulmonar, apesar de ser um procedimento invasivo, possui varias
indicagdes. Sobre isso, analise as sentencas abaixo:

I.  Confirmacdo de embolia pulmonar aguda diagnosticada por tomografia computadorizada
1. Suspeita/confirmacdo de embolia pulmonar crénica

I11. Suspeita/confirmacéo de alteracdes vasculares pulmonares

IV. Antes de intervencdes na artéria pulmonar

Estdo CORRETAS

A) apenas | e Il.

B) apenas |, Il e IV. D) apenas II, Il e IV.
C) apenas Il e IV. E)L I IelV.

14. A anatomia vascular deve ser bastante conhecida do médico que pretende realizar bons exames arteriograficos,
sejam para diagnésticos, sejam terapéuticos. Em relagdo a anatomia vascular visceral, assinale a alternativa que
indica o Unico ramo direto do tronco celiaco classico dentre os vasos listados abaixo:

A) Artéria gastrica direita
B) Artéria gastroduodenal D) Artéria hepatica propria
C) Artéria hepéatica comum E) Artéria mesentérica superior

15. A resisténcia vascular periférica é um dos principais fatores responsaveis pelo volume de fluxo sanguineo para um
6rgao ou membro. Assinale, entre as estruturas abaixo listadas, a principal responsavel pelo controle da resisténcia
vascular periférica.

A) Artérias musculares
B) Capilares D) Débito cardiaco
C) Obstrucdo do retorno venoso E) Arteriola pré-capilar

16. Os procedimentos arteriogréficos invasivos precisam de uma via de acesso ao sistema arterial. Com isso, ha varias
complicacdes relacionadas ao acesso arterial. Dentre as complicacbes abaixo, assinale a mais frequente que,
normalmente, ndo precisa de tratamento/intervencao.

A) Hematoma
B) Pseudoaneurisma D) Embolizacéo distal
C) Dissecgdo/oclusdo arterial E) Fistula arteriovenosa

17. Em relagdo ao acesso vascular para os procedimentos endovasculares, sobre os fatores de risco para complicac6es,
analise os itens abaixo:

I.  Obesidade

Il. Pacientes muito magros

I11. Puncéo ecoguiada

IVV. Puncéo acima do ligamento inguinal

V. Pungdo muito abaixo do ligamento inguinal
V1. Uso de dispositivos oclusores

Estdo CORRETOS

A) le IV, apenas.

B) I, IV e V, apenas.

C) I, Il e VI, apenas.

D) I, 11, 1V, V e VI, apenas.
E) L 1L I IV, Ve VL
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18. Os meios de contraste iodados sdo largamente utilizados para a radiologia diagnéstica e terapéutica. Sabe-se que 0s
contrastes iodados sdo 99% excretados pelo rim por filtracdo glomerular. Os mecanismos que podem causar
nefropatia induzida pelo meio de contraste ndo sao totalmente conhecidos.

Sobre as possiveis causas relacionadas a nefropatia induzida por meio de contraste, analise os itens abaixo:

I.  Mecanismos imunolégicos

1.  Obstrucgdo intratubular

I11. Alteragdes hemodindmicas por efeito direto do contraste
IV. Lesdo direta das células tubulares

V.  Efeito pré-renal na hipotensao e/ou desidratagao

Esta(40) CORRETO(S)

A) l e Il, apenas.

B) I, Il e Ill, apenas.
C) l e 1V, apenas.
D) V, apenas.
E)LILILIVeV.

19. Sobre como é definida a nefrotoxicidade induzida por contraste, analise os itens abaixo:

. Oligdria com menos de 400ml em 24h

Il.  Aumento da concentracéo de creatinina sérica em, no minimo, 0,5 mg/dl
I11. Reducdo do clearence de creatinina em 25% a partir do basal do paciente
IV. Ureia maior do que 100mg/dI

Esta(do) CORRETO(S)

A) l e IV, apenas.

B) I e Il, apenas. D) Il, apenas.
C) Il e 11l apenas. E)L I IlelV.

20. Antes de submeter um paciente a exposi¢cdo a um meio de contraste iodado intravascular, deve-se pesar 0 risco X
beneficio e avaliar a real necessidade do seu uso.
Sobre esse tema, assinale a alternativa CORRETA.

A) Creatinina acima de 2,0 mg/dl é contraindicacdo absoluta para o uso de contraste iodado intravascular.

B) Terapia profilatica € recomendada em dosagens de creatinina entre 1,5 e 2,0 mg/dl.

C) Dosagem de creatinina de até 1,2 mg/dl é o limite méximo para administracdo de contraste intravascular.

D) Dosagem de ureia acima de 50 mg/dl é contraindicacao absoluta para o uso de contraste iodado intravascular.
E) A maioria dos centros ndo utiliza a dosagem de creatinina sérica com screening bioquimico pré-procedimento.

21. NAO é fator de risco para o desenvolvimento de nefropatia induzida por contraste:

A) Creatinina prévia maior que 1,2 mg/dl.

B) Desidratacdo.

C) Diabetes mellitus insulinodependente.

D) Insuficiéncia cardiaca congestiva graus 3 — 4.
E) Administragdo intra-arterial.

22. A hemoptise macica é definida como expectoragdo de sangue pelas vias areas entre 100 ml e 1.000 ml em 24h.
Assinale a alternativa que indica a causa mais comum de hemoptise macica no Brasil.

A) Carcinoma broncogénico

B) Fibrose cistica

C) Aneurisma da artéria pulmonar (aneurisma de Rasmussen)
D) Tuberculose pulmonar

E) Ruptura de aneurisma aortico
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23. A embolizacdo dos miomas uterinos foi considerada pelo American College of Obstetricians and Gynecologists como
uma alternativa segura e eficaz a histerectomia. Em relagéo as contraindicagdes absolutas e relativas a embolizagado
de miomas uterinos, correlacione a primeira coluna com a segunda.

1. Absoluta ( ) Mioma submucoso com mais de 10cm
( ) Gravidez atual
2. Relativa ( ) Mioma subseroso pediculado em menos de 50%
() Grande hidrossalpinge
( ) Malignidade
Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.
A)l-1-1-2-1
By2-1-1-2-1 D)1-2-2-1-2
C)2-1-2-2-1 E)2-1-1-2-2

24. A ultrassonografia com Doppler vascular ja se firmou como o melhor exame inicial ¢, na maioria das vezes, o (inico
exame necessario para o diagnostico das tromboses venosas dos membros.
Dentre os achados abaixo, assinale aquele que melhor descreve uma TROMBOSE VENOSA AGUDA.

A) LUmen venoso ecolucente — veia compressivel

B) Lumen venoso preenchido por material heterogéneo — canais de fluxo ao Doppler dentro da veia
C) Veia deformével — veia com refluxo ao Doppler

D) Veia com parede espessada— veia com fluxo ao Doppler

E) Veia preenchida por material hipoecoico — veia incompressivel

25. Em relagdo ao acesso para hemodidlise, as comunicagfes arteriovenosas podem ser divididas em fistulas
arteriovenosas autélogas e enxertos arteriovenosos. Quando se suspeita de estenoses nos acessos arteriovenosos, ha
uma relacéo entre o acesso realizado e a estenose mais comumente encontrada.

Assinale a alternativa que associa 0 acesso arteriovenoso com a sua principal estenose.

A) Fistula arteriovenosa radiocefélica — estenose em local de puncéo, geralmente no meio do antebraco
B) Fistula arteriovenosa braquiocefalica — estenose no arco cefalico

C) Enxerto arteriovenoso — estenose no corpo da prétese

D) Fistula arteriovenosa braquiobasilica — estenose venosa central

E) Enxerto arteriovenoso — estenose na anastomose artéria-protese

26. Entre as patologias que envolvem o desfiladeiro cervical, a mais frequente é a sindrome da(dos)

A) hiperabducéo.
B) cabega do Umero. D) primeira costela.
C) costela cervical. E) escalenos.

27. Em relagdo ao que avalia a importante manobra ou prova de Allen, assinale a alternativa CORRETA.

A) Artéria braquial na fistula arteriovenosa para hemodialise
B) Perviedade da artéria ulnar e arco palmar

C) Perviedade de fistula arteriovenosa para hemodialise

D) Artéria radial para utiliza-la como enxerto vascular

E) Perviedade da artéria braquial

28. O sinal de Lira identificado por meio de exame arteriografico é um achado na(no)

A) isquemia mesentérica.
B) tumor do glomo carotideo. D) poliarterite nodosa.
C) vasculite da artéria temporal. E) fibrodisplasia da artéria renal.
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29. Com relacdo ao triangulo interescalénico, ¢ CORRETO afirmar que o(a)

A) plexo braquial e a veia subclavia ndo passam por essa estrutura.

B) plexo braquial, a veia subclavia e a artéria subclavia passam por essa estrutura.
C) veia subclavia ndo passa por essa estrutura.

D) artéria subclavia ndo passa por essa estrutura.

E) plexo braquial ndo passa por essa estrutura.

30. Para se ter acesso a bifurcacao carotidea na endarterectomia de cardtida, é necessario fazer a ligadura do(da)

A) tronco venoso tirolinguofacial.
B) veia tireoidea inferior.

C) artéria tireoidea inferior.

D) veia jugular externa.

E) veia jugular interna.

31. Um paciente de setenta anos de idade, diabético, hipertenso e tabagista, deu entrada no pronto-socorro com um
guadro isquémico de membro inferior direito grave e com uma importante lesdo tréfica distal, caracterizada por
uma gangrena de primeiro, segundo e terceiro pododactilos.

Com base nesse quadro clinico, assinale a alternativa CORRETA.

A) A patologia do referido paciente se enquadra na categoria seis de Rutherford.

B) A patologia do paciente acima se enquadra no estagio dois B de Fontaine.

C) Esse paciente devera ser submetido, apenas, a tratamento clinico associado ao controle das comorbidades.
D) A patologia do paciente acima se enquadra no estagio dois da classificagéo de Fontaine.

E) A patologia desse paciente se enquadra no estagio dois de Rutherford.

32. Entre 0os hemangiomas tumorais, 0 hemangioma tuberoso diferencia-se do hemangioma fragiforme por

A) apresentar como principal caracteristica a hiperplasia endotelial.
B) apresentar rapido crescimento pds-natal em volume e extensdo.
C) surgir de varios brotos angiogénicos.

D) ser mais frequente na raca branca.

E) afetar mais o sexo feminino.

33. Quanto ao linfedema, assinale a alternativa CORRETA.

A) Segundo a classificacdo de Kinmonth, os linfedemas secundérios podem ser congénitos precoces.

B) Segundo a classificagdo de Kinmonth, os linfedemas tardios as manifestagcdes ocorrem antes dos 15 anos de idade.

C) Segundo a classificacdo de Mowlem, o grau | é linfedema reversivel com elevacdo do membro e repouso no leito durante
24 a2 48h.

D) Segundo a classificacdo de Mowlem, o grau IV é linfedema irreversivel, mesmo ap6s repouso prolongado; moderada a
grave fibrose.

E) Segundo a classificacdo de Mowlem, o grau Il é linfedema irreversivel com fibrose acentuada no tecido subcutaneo e
aspecto elefantasiatico do membro.

34. Assinale a alternativa que apresenta CORRETAMENTE o padrao-ouro atual para estudo de veias varicosas sobre
o prisma de informag6es anatdémicas e funcionais.

A) Doppler de ondas continuas
B) Fotopletismografia

C) Pletismografia

D) Flebografia

E) Ecodoppler colorido
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35. Os principais sistemas anticoagulantes naturais sao:

A) sistema de via de contato, fibrindlise e sistema antitrombina Il

B) sistema da via comum, via extrinseca e via intrinseca.

C) sistema do fator 8, sistema da via de contato e fibrinélise.

D) sistema da via de contato, via comum e via intrinseca.

E) sistema proteina C e S, antitrombina Il e inibidor da via do fator tissular.

Um paciente procurou o servico médico por apresentar tumoracdo em coxa, pulsatil, dolorosa e em expanséo. Referiu
ter sido vitima de trauma com perfuracdo por projétil de arma de fogo em face medial da coxa havia um més. No dia do
trauma, apresentou discreto sangramento pelo orificio da “bala” e, como ndo apresentava fratura e tinha pulsos distais,
foi liberado pelo médico.

36. Com base no caso clinico acima apresentado, assinale a alternativa CORRETA relativa ao diagnostico do caso.

A) Néo ocorrem altera¢des estruturais nos vasos envolvidos.

B) A pressdo sistémica do paciente tende a aumentar, se o fluxo da fistula exceder a 60% do débito cardiaco original.

C) O ecodoppler colorido ndo traria informagdes esclarecedoras sobre o caso.

D) Se, no exame fisico, for verificada presenca de sopro e frémito, pode haver indicio de turbuléncia no fluxo sanguineo, o que
sugere a existéncia de uma fistula arteriovenosa.

E) Uma arteriografia ndo seria esclarecedora nesse caso, pois haveria opacificacdo precoce de veias, praticamente simultanea a
opacificacdo arterial.

37. No exame clinico do paciente vascular, muitas vezes aparece como queixa o esfriamento das extremidades.
Sobre esse tema, analise as afirmativas abaixo:

I.  Na oclusdo arterial, a diminuicdo ou parada do fluxo sanguineo para a extremidade e, portanto, diminuigdo ou
parada da chegada de sangue, provoca esfriamento das extremidades.

I1. O vasoespasmo pode ser a causa principal ou coadjuvante desse esfriamento.

I11. Na obstrucdo arterial aguda, os pacientes, com frequéncia, referem-se ao esfriamento dos membros, e, na maior
parte das vezes, esse esfriamento ndo vem acompanhado de dor intensa.

IVV. Nos casos em que aparece o fendmeno de Raynaud, a queixa de esfriamento ou frialdade das extremidades é uma
constante, 0 mesmo ocorrendo com os pacientes portadores de acrocianose.

Estdo CORRETAS

A) apenas | e Il.

B) apenas I, Il e I11.
C) apenas Il e IV.
D) apenas I, Il e IV.
E)LILIelV.

38. O dimero D é uma proteina plasmatica, produzida especificamente ap0s a lise de fibrina pela plasmina.
Sobre esse teste laboratorial, analise as afirmativas abaixo e coloque V nas Verdadeiras e F nas Falsas.

() As concentracBes estdo quase que invariavelmente elevadas na presenca de tromboembolismo venoso (TEV)
agudo, de modo que a mensuracdo das concentracGes de dimero D é um teste sensivel para Trombose Venosa
Profunda (TVP) recente e embolia pulmonar.

( ) Inameras condicdes ndo trombdticas, incluindo sepse, gravidez, cirurgia e insuficiéncia cardiaca ou renal, também
podem causar niveis elevados do dimero D.

( ) Como resultado de sua inespecificidade, o papel dos ensaios de dimero D é limitado a exclusdo de TEV, quando as
concentracfes ndo estdo elevadas.

( ) O nivel do dimero D elevado um més ap6s a interrupcao do uso de varfarina ndo tem relagdo com uma maior taxa
de recorréncia clinica e estatisticamente significativa em relacdo aos pacientes cujos niveis de dimero D s&o
normais ou baixos.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

A) VIVIFIF B) FVIFIV C) VIVIVIF D) FIVIVIV E) VIVIVIV
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39. Em relagdo as Ulceras isquémicas, analise as afirmativas abaixo:

I.  Formam-se a partir de um infarto isquémico da derme que pode se iniciar espontaneamente ou, mais
frequentemente, a partir de traumatismos ou pressdo local.

1. As Ulceras isquémicas tém como caracteristica o fato de serem extremamente dolorosas, principalmente as Ulceras
diabéticas.

I11. Na tromboangeite obliterante, as Ulceras tendem a ser mais distais junto as bordas ungueais e aos espagos
interdigitais, precipitadas por traumatismos e por infeccdo micética.

IV. A dUlcera diabética diferencia-se das outras pela pouca dor referida pelo paciente, em funcdo da neuropatia
associada, e costuma aparecer nas polpas digitais ou na regido plantar, em pontos de pressao.

Estdo CORRETAS

A) apenas l e ll.

B) apenas I, Il e 111
C) apenas Il e IV.
D) apenas I, Il e IV.
E)LLILIelV.

40. Hipertensdo Renovascular (HRV) é considerada a segunda causa de hipertensdo secundaria precedida pelas
doencas renais. Sobre a HRV, analise as afirmativas abaixo:

I. A causa mais comum de estenose de artéria renal, provocada por doenga intrinseca da artéria, é a doenga
ateromatosa, respondendo por cerca de 90% dos casos, seguidas pela displasia fiboromuscular.

Il. O diagnostico da doenca renovascular é dado pela demonstracdo da estenose da artéria renal pela arteriografia
intra-arterial.

I11. Isoladamente, a medida da atividade da renina plasmatica periférica tem alta sensibilidade e especificidade para o
diagnostico de HRV.

Esta CORRETO o que se afirma em

A) |, apenas. B) I e I, apenas. C) I e lll, apenas. D) Il e 111, apenas. E)I, llelll

41. Sobre a heparina, todas as alternativas abaixo estdo corretas, EXCETO:

A) Tem atividade anti-Xa e antitrombina obtidas pela ligacdo da heparina a antitrombina IlI.

B) O principal efeito colateral de seu uso s&o as hemorragias.

C) A trombocitopenia por ela induzida ndo tem relagdo com anticorpo antiplaquetario.

D) Cessado o seu uso, rapidamente o nimero de plaquetas retorna ao normal.

E) O seu uso prolongado (mais de seis meses e com doses superiores a 10.000 Ul/dia) pode ocasionar osteoporose em
vértebras e costelas e levar a fraturas espontaneas.

42. Observe as afirmativas a seguir em relacdo ao implante de filtro da veia cava inferior:

I.  Embolismo pulmonar cronico em paciente com hipertensdo pulmonar e cor pulmonale é indicacdo relativa do
implante do filtro.

Il. A trombose venosa profunda ou embolia pulmonar em paciente com reconhecida contraindicacdo ao uso de
anticoagulante é indicacdo absoluta do implante do filtro.

I11. E indicacdo absoluta do implante do filtro para prevencao de nova embolia pulmonar apés embolectomia pulmonar.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas | esté correta.

B) Apenas Il esta correta.

C) Apenas | e Il estdo corretas.
D) Apenas Il e 111 estdo corretas.
E) I, 1l e Il estéo corretas.
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43. Sobre a isquemia do cdlon na cirurgia do aneurisma da aorta abdominal, todas as alternativas estdo corretas,
EXCETO:

A) A presenca de diarreia sanguinolenta no pds-operatério ocorre em um terco dos pacientes com colite isquémica
documentada.

B) Quando ocorre a diarreia, ela surge geralmente em 24 a 48 horas ap06s a cirurgia.

C) A circulacdo colateral do célon sigmoide é feita por colaterais das artérias mesentérica superior, mesentérica inferior, iliaca
interna e femoral profunda.

D) A circulacdo colateral vinda da iliaca externa e da artéria femoral contralateral € mais importante que a circulagdo colateral
ipsilateral pélvica na presenga da iliaca interna ocluida.

E) Geralmente, a incidéncia de isquemia do c6lon com manifestacdo clinica tem sido de 1% a 2% ap0s a cirurgia eletiva para
aneurisma da aorta abdominal e de 3% a 30% apds a cirurgia para aneurisma roto.

44, Observe as associagdes das veias perfurantes e localizacao de varicosidades a seguir:

I.  Varizes na coxa medial, 1/3 médio — perfurante de Cockett.
Il1. Varizes na coxa medial, 1/3 distal — perfurante de Dodd.
I11. Varizes no tornozelo péstero-medial — perfurante de Boyd.

Assinale a alternativa que indica a associacdo CORRETA.

A) Apenas | esta correta.
B) Apenas Il esta correta. D) Apenas Il e 111 estdo corretas.
C) Apenas | e Il estdo corretas. E) I, 1l e 11l estdo corretas.

45. Em relagdo as complica¢des da endarterectomia carotidea, todas as alternativas estéo corretas, EXCETO:

A) A sindrome de hiperperfusdo (classicamente apresentando cefaleia unilateral, convulsdo e hemorragia cerebral) ocorre nas
primeiras 24h de p6s-operatério.

B) A maioria dos eventos pos-operatorios (AVE) ocorre nas primeiras 24 horas seguintes a cirurgia.

C) A maioria dos eventos sdo atribuidos a trombose no sitio da endarterectomia e/ou embolia proveniente do sitio da
endarterectomia.

D) Outra causa menos comum de AVE na endarterectomia carotidea inclui isquemia pelo tempo de clampeamento.

E) A imediata trombectomia do sitio de endarterectomia com restauracdo do fluxo é associada com alta percentagem de
reversdo do déficit neuroldgico.

46. Observe as afirmativas a seguir em relagdo a oclusédo arterial por trombose:

I.  E pouco frequente o achado de déficit de pulso no membro contralateral.
I1. Naarteriografia, uma imagem de oclusdo do tipo “bico de flauta” é sugestiva de trombose.
I11. Geralmente ha antecedentes de claudicacdo intermitente.

Assinale a alternativa CORRETA.

A) Apenas | esté correta.
B) Apenas Il esta correta. D) Apenas Il e 111 estdo corretas.
C) Apenas | e Il estéo corretas. E) I, 1l e Il estdo corretas.

47. Paciente de 49 anos, submetido a angioplastia de artéria corondria direita por via femoral direita, desenvolveu um
falso aneurisma de artéria femoral de 3,5 cm e com crescimento lento.
Assinale a alternativa que indica a conduta a ser tomada.

A) Ocluir por compressao orientada pelo Eco-Doppler.

B) Aplicar uma bandagem compressiva por 24h.

C) Fazer embolizacdo do pseudoaneurisma da artéria femoral.
D) Proceder a cirurgia exploratdria de urgéncia.

E) Utilizar um “stent” revestido.
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48. Um aneurisma tdraco-abdominal Tipo 111 de Crawford envolve

A) toda a extensao da aorta toracica e abdominal.

B) a aorta abdominal desde o diafragma até o nivel das artérias hipogastricas.

C) a aorta descendente a partir da 62 vértebra até a artéria mesentérica inferior.
D) a aorta descendente a partir da 62 vértebra toracica até a altura da artéria renal.
E) a aorta ascendente até o nivel das artérias renais.

49. Na pesquisa da manifestacdo clinica mais prevalente em um paciente portador de aneurisma de artéria poplitea,
encontra-se com maior frequéncia

A) isquemia aguda do pé e da perna.

B) trombose venosa profunda.

C) claudicag&o crénica do membro inferior.
D) compressdo nervosa pelo aneurisma.

E) associacdo com cisto de Baker.

50. A antiagregagdo plaquetaria é atualmente utilizada em larga escala nos pacientes com patologias arteriais
obstrutivas. Assinale a alternativa que indica a a¢éo do clopidogrel sobre a agregacgéo plaquetaria.

A) Inibir o ciclo do &cido aracdénico.

B) Alterar a acdo da trombina.

C) Bloquear a acdo da prostaciclina.

D) Aumentar o tempo de protrombina.

E) Agir na via adenosina difosfato — ADP.
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