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“0 homem deixou de nespeitar a si mesmo quande perdeu o 1espeite pex seu semelhante.”

José Saramage

A T E NG A O

(1 . O Caderno de Questées contém questdes de multipla-escolha, cada uma com 5opgdes (A, B, C,DeE).

2. Ao receber o material, verifique no Cartao de Respostas seu nome, nimero de inscrigdo, data de nascimento,
cargo e prova. Qualquer irregularidade comunique imediatamente ao fiscal de sala. Ndo serdo aceitas
reclamacgdes posteriores.

3. Aprovaobjetiva tera duragao de 4:00 horas, incluido neste tempo o preenchimento do Cartao de Respostas.

4. Leia atentamente cada questdo e assinale no Cartdo de Respostas a opgdo que responde
corretamente a cada uma delas. O Cartdo de Respostas sera o Unico documento valido para a
correcéo eletrénica. O preenchimento do Cartdo de Respostas e a respectiva assinatura serdo de inteira
responsabilidade do candidato. Nao havera substituicdo do Cartao de Respostas, por erro do candidato.

5. Observe as seguintes recomendacdes relativas ao Cartao de Respostas:

- A maneira correta de marcagdo das respostas é cobrir, fortemente, com esferografica de tinta azul ou
preta, o espaco correspondente a letra a ser assinalada.

- Outras formas de marcagao diferentes implicarédo a rejeicdo do Cartao de Respostas.

- Sera atribuida nota zero as questdes ndo assinaladas ou com falta de nitidez, ou com marcagéo de
mais de uma opgao, e as emendadas ou rasuradas.

6. O fiscal de sala ndo esta autorizado a alterar qualquer destas instrugdes. Em caso de duvida, solicite a
presengado coordenadorlocal.

7. Vocé sO podera retirar-se definitivamente do recinto de realizagcdo da prova apdés 1 hora contada
do seu efetivoinicio, sem levar o Caderno de Questoes.

8. Vocé so podera levar o préprio Caderno de Questdes caso permaneca na sala até 1 hora antes do término da
prova.

9. Pormotivo de segurancga, sé é permitido fazer anotacéo durante a prova no Caderno de Questées e no Cartao de
Respostas . Qualquer outro tipo de anotagéo sera motivo de eliminagéo automatica do candidato.

10. Apos identificado e instalado na sala, vocé ndo podera consultar qualquer material, enquanto aguarda o horario de
inicio da prova.

11. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até que o ultimo candidato entregue o Cartdao
de Respostas.

12. Ao terminar a prova, € de sua responsabilidade entregar ao fiscal o Cartdao de Respostas. Nao esqueca seus
pertences.

13. O Gabarito Oficial da Prova Objetiva sera disponibilizado no site www.funcab.org, conforme estabelecido no
Cronograma.
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CONHECIMENTOS GERAIS

- Lingua Portuguesa

Leia o texto abaixo e responda as questdes propostas.
Cura e entretém

Duas vezes por dia, pela manha e pela tarde, o
aparelho de videogame era instalado no quarto de Lucas
Savaris Morcelli, 14 anos, na unidade de terapia intensiva do
Hospital Vita, em Curitiba. Durante as sessdes de meia hora
cada uma, o garoto jogava beisebol ao mesmo tempo em que
fazia exercicios sob orientacdo do fisioterapeuta. Ele
precisava sincronizar a respiragcdo com o0 movimento de
rebater a bola virtual. A gameterapia se estendeu pelas duas
semanas que Lucas permaneceu na UTI. O adolescente sofre
de fibrose cistica, doenga genética crOnica que causa
excesso de secrecao nos pulmdes. O jogo ajudou Lucas a
ampliar sua capacidade pulmonar e também lhe fortaleceu os
musculos e a autoestima. “Melhorei muito no beisebol. Agora,
fago mais de 10 pontos. Meu pai ndo joga comigo porque sabe
que vai perder”, diz.

Hoje, uma dezena de pacientes da UTI do hospital
paranaense frequenta sessdes de gameterapia. Quando
surgiram, nos anos 80, os videogames eram acusados de
incentivar o sedentarismo. Essa visao sofreu uma reviravolta
nos ultimos trés anos, com o langamento de jogos equipados
com sensores de movimento, que transformam o corpo do
jogador em joystick. Como eles transferem os movimentos do
jogador para a acao do game na tela, é preciso deixar o sofa
para dar raquetadas em bolas de ténis ou chutar bolas
virtuais. Por isso o console Wii, da Nintendo, e o jogo Eye Toy
do PlayStation 2, da Sony, sdo bons exercicios fisicos. A
utilizagao terapéutica desses games comegou dois anos atras
no Canada. Hoje ocorre em pelo menos cinco outros paises
como complemento na reabilitagdo de pacientes com
sequelas de derrames cerebrais ou vitimas de doencas
degenerativas, como Parkinson.

O pioneiro no Brasil foi o Hospital Vita, em margo. A
reacdo dos pacientes foi entusiastica. “Nunca tinha visto
pacientes tdo afoitos para fazer exercicios”, diz Esperidido
Elias Aquim, chefe do servigo de fisioterapia do hospital. As
primeiras experiéncias, por sinal, foram realizadas com o
console de Wii que o fisioterapeuta trouxe de casa. Depois de
dez meses de uso, Aquim nao tem duvida sobre os beneficios
da gameterapia para pacientes internados na UTI. Ele
descobriu igualmente alguns riscos. “O esforgo fisico,
somado a empolgacao dos pacientes, pode fazer a presséao
sanguinea subir perigosamente”, diz Aquim. Um dos jogos
mais usados nos hospitais de todo o mundo é o Wii Fit. Ele tem
48 exercicios, orientados por um treinador virtual, para a
tonificagdo de musculos, atividades aerdbicas, ioga e treinos
de equilibrio. O jogador fica numa pequena plataforma e dirige
seu personagem virtual com movimentos do corpo.

No inicio de dezembro, o Instituto de Reabilitagao
Lucy Montoro, em Sao Paulo, comegou a testar o Wii na
terapia com hemiplégicos, pessoas com os movimentos de
um lado do corpo limitados por um derrame. Muitas vezes os
problemas para andar decorrem da dificuldade enfrentada
pelos pacientes quando é preciso transferir o peso de uma
perna para a outra — exatamente o que eles aprendem a fazer
sobre a pequena plataforma do jogo. Os resultados no Lucy
Montoro tém sido animadores, sobretudo pela capacidade do
game de estimular a determinagdo do paciente. Na
fisioterapia tradicional, os hemiplégicos realizam movimentos
repetitivos e monotonos com pesos e aparelhos especiais. O
videogame nao substitui essas técnicas, mas faz com que os
exercicios figuem mais divertidos. Em Israel, o Eye Toy do
Playstation 2 estd sendo usado como uma espécie de
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analgésico para vitimas de queimaduras extensas. “Os
pacientes ficam de tal forma hipnotizados pelo jogo que a
sensacgao de dor diminui”, disse a VEJA o cirurgido plastico
Josef Haik, do Sheba Medical Center, proximo a Tel-Aviv.
“Como o videogame €& um passatempo divertido, os
fisioterapeutas conseguem exercitar os pacientes por mais
tempo e atingir melhores resultados”, completa. Uma
vantagem adicional do videogame é que a terapia pode
continuar em casa, com a assisténcia de um fisioterapeuta,
depois do paciente ter alta do hospital.

(Juliana Cavacana, in Revista Veja, 13 de jan. de 2010)

1. Assinale a Ginica opgdo que NAO tem apoio no texto.

A) Sincronizar a respiracdo com as tacadas do jogo de
beisebol na tela é exercicio empregado pelo Hospital Vita,
em Curitiba, para melhorar as condi¢des de pacientes
com insuficiéncia pulmonar.

A empolgacado causada por games, como o Eye Toy do
PlayStation 2, é responsavel pela diminuicdo da
sensacao de dorem alguns pacientes.

Cada projeto a ser implantado em hospitais brasileiros
vem importado de experiéncias efetivamente testadas
com sucesso em hospitais estrangeiros.

O uso de uma plataforma para treinos de equilibrio,
tonificacdo de musculos, atividades aerdbicas e ioga tém
ajudado pacientes vitimas de derrame.

Utilizado com bons resultados em hospitais como
fisioterapia para recuperar a forca e o equilibrio de
pacientes, o videogame tem a vantagem de ser divertido.

B)

C)

D)

E)

2. Assinale a opgao em que o pronome pessoal obliquo tem
o0 mesmo valor semantico do grifado em:

“O jogo ajudou Lucas a ampliar sua capacidade pulmonar
e também |he fortaleceu os musculos e a autoestima.”

Entregou-lhe o aparelho?
Escutaste-lhe a voz?
Recebeu-nos com carinho.
Indiquei-lhe este tratamento.
Encontraram-nona UTI.

3. De acordo com o texto, apenas uma das alternativas
abaixo NAO procede. Aponte-a.

A) Todo um projeto implantado num hospital pode partir da

iniciativa de um unico médico.

O uso da nova terapia continua sendo mais eficiente em

pacientes jovens e mais experientes em jogos de

computador.

Os videogames, antes criticados por incentivar o

sedentarismo, deixam de ser usados apenas para

diversao e encontram fungao terapéutica em hospitais.

O uso do aparelho com fungdes terapéuticas precisa de

supervisao profissional porque pode provocar efeitos

colaterais nos pacientes.

E) A fisioterapia com videogame acaba por ter influéncia
positivana autoestima dos pacientes.

B)

C)

D)



4. De acordo com o texto, a grande vantagem da utilizagéao
terapéutica do videogame é:

A)
B)

substituir a presenga de médicos e terapeutas em UTls.
poder ser utilizado fora das unidades de tratamento
intensivo.

permitir a transferéncia de pacientes da UTI para outras
alas do hospital.

obrigar os pacientes a ndo serem sedentarios.

fazer com que os pacientes se empenhem nos exercicios.

C)

D)
E)

5. Assinale a opgdo em que a oragao grifada expressa a
mesma ideia da destacada em:

“Como eles transferem os movimentos do jogador para a acdo
do game na tela, é preciso deixar o sofa para dar raquetadas
em bolas de ténis ou chutar bolas virtuais.”

A) Como diziam os médicos, ele realmente precisava dos
exercicios.

Ninguém sofria tanto como aquela mée chorosa.

O pai saiu triste do quarto, como quem n&o veria mais o
filho.

Como estava doente, precisava de acompanhamento
médico.

Afamilia escondeu a dor como péde.

B)
C)

D)

E)

6. O elemento grifado em: “Os pacientes ficam de tal forma
hipnotizados pelo jogo que a sensagdo de dor diminui”,
significa:

sono.
igual.
voZz.
préprio.
alma.

7. Assinale aopg¢ao que completa correta e respectivamente
os espacos da frase abaixo.

Sua objegao contratagao do novo fisioterapeuta
restringia-se exigéncias salariais do candidato, e ndo
capacidade profissional que ele apresentava.

a-as-a.
a-as-a.
a-as-a.
a-a-a.

a-as-a.

A)
B)
C)
D)
E)

8. Indique a opgédo em que a palavra grifada € um pronome
demonstrativo.

A) “..exatamente o que eles aprendem a fazer sobre a
pequena plataforma do jogo.”

“Muitas vezes os problemas para andar decorrem da
dificuldade enfrentada pelos pacientes...”

“A gameterapia se estendeu pelas duas semanas gque
Lucas permaneceuna UTI.”

“O jogo ajudou Lucas a ampliar sua capacidade
pulmonar...”

“Hoje ocorre em pelo menos cinco outros paises...”

B)
C)
D)

E)
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9. Marque a opgdo em que a palavra grifada foi
INCORRETAMENTE empregada.

O fisioterapeuta infringiu as normas do hospital.

As veias do paciente estavam dilatadas.

O médico pediu dispensa por alguns dias.

Ele fez uma discricdo dos problemas enfrentados pelo
paciente.

Aquela situagédo néo tinha mais conserto.

10. Em que opgéo o pronome pessoal obliquo atono foi, de
acordo com a norma culta da lingua, INCORRETAMENTE
colocado?

Referiam-se a uma nova técnica.

Esperamos que ele se entenda com a nova diregéo.
Ninguém se preocupava com aqueles novos pacientes.
Em se tratando dos pacientes, ele dava a ultima palavra.
Diria-se que a nova terapia ajudou na recuperagao dos
pacientes.

- Conhecimentos de Administrag3o Piiblica e Realidade Etica, Social,
Historica, Geografica, Cultural, Politica e Econdmica do Estado de
Goias e do Brasil

11. Segundoalein®8.666 de 1993 é correto afirmar que:
A) concorréncia é a modalidade de licitagdo somente entre
quaisquer interessados que, na fase final de habilitagdo
preliminar, comprovem possuir 0s requisitos minimos de
qualificacdo exigidos no edital para execugdo de seu
objeto.

tomada de pregcos € a modalidade de licitagdo entre
interessados cadastrados ou nao, e que atenderem a
todas as condigbes exigidas para cadastramento até o
terceiro dia anterior a data do recebimento das propostas,
observada a necessaria qualificagéo.

convite € a modalidade de licitagdo entre interessados do
ramo pertinente ao seu objeto, cadastrados ou néo,
escolhidos e convidados em numero minimo de trés (trés)
pela unidade administrativa, a qual afixara, em local
apropriado, coépia do instrumento convocatério e o
estendera aos demais cadastrados na correspondente
especialidade que manifestarem seu interesse, com
antecedéncia de até 24 (vinte e quatro) horas da
apresentacéao das propostas.

concurso € a modalidade de licitagdo entre quaisquer
interessados para escolha de trabalho técnico, cientifico
ou artistico, mediante a instituicio de prémios ou
remuneracdo aos vencedores, conforme critérios
constantes de edital publicado na imprensa oficial com
antecedéncia minima de 35 (trinta e cinco) dias.

leildo € a modalidade de licitagdo somente para
interessados cadastrados para a venda de bens méveis
inserviveis para a administragcdo ou de produtos
legalmente apreendidos ou penhorados, ou para a
alienagéo de bens imdveis prevista no Art. 19, a quem
oferecer o maior lance, igual ou superior ao valor da
avaliacéo.

B)

C)

D)

E)



12. De acordo com a Constituigdo Federal de 1998, marque a
alternativa correta.

A) Para efeitos administrativos, a Unido podera articular sua
acado em um mesmo complexo geoecondmico e social,
visando a seu desenvolvimento e a reducdo das
desigualdades regionais. Lei complementar dispora
sobre: a livre concorréncia para integracao de regides em
desenvolvimento e a composicdo dos organismos
regionais que executardo, na forma da lei, os planos
regionais, integrantes dos planos nacionais de
desenvolvimento econdmico e social, aprovados
juntamente com estes.

A administracéo publica direta e indireta de qualquer dos
Poderes da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios obedecera somente aos principios de
legalidade, impessoalidade, moralidade e publicidade.

E garantido ao servidor publico civil o direito a livre
associagao sindical e o direito de greve sera exercido nos
termos e nos limites definidos em lei complementar.

Os vencimentos dos cargos do Poder Legislativo e do
Poder executivo ndo poderéo ser superiores aos pagos
pelo poder judiciario.

As fungbes de confianga exercidas exclusivamente por
servidores ocupantes de cargo efetivo, e os cargos em
comissdo, a serem preenchidos por servidores de
carreira nos casos, condigbes e percentuais minimos
previstos em lei, destinam-se apenas as atribuicbes de
direcao, chefia e assessoramento.

B)

C)

D)

E)

13. Marque a alternativa correta segundo a constituigdo do
Estado de Goias.

A) Aadministracdo publica direta e fundacional obedeceréo
aos principios de legalidade, impessoalidade,
moralidade, lealdade e publicidade.

Licenca a gestante, sem prejuizo do emprego e da
remuneracao, com duragéo de 90 dias € um direito da
servidora publica do estado de Goias.

E direito do servidor publico civil, a reciclagem com
cursos de formagdo e profissionalizagdo sem
discriminag&o de sexo em qualquer area ou setor.

E direito do servidor publico civil a licenga paternidade,
nos termos da constituigéo do estado.

E direito do servidor publico civil remuneragéo do servigo
extraordinario superior, no minimo, em quarenta por
cento adonormal.

B)

C)

D)

E)

14. Com relagéo ao periodo da mineragéo do século XVIlI no
estado de Goias, é correto afirmar que:

A) a mineragdo foi um fracasso, pois ndo conseguiu
competir com as jazidas auriferas do Rio de Janeiro.

até 1750 a mineracao foi lucrativa, ja de 1751 a 1770 se
tornou arriscada e apds 1770 ruinosa.

a mineragdo foi muito lucrativa durante todo o século
XVIII.

a mineragdo nao se desenvolveu devido a escassez de
mao de obra qualificada.

jaguncgos e coronéis entravaram a mineragéo do estado
de Goias.

B)
C)
D)
E)
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15. Marque a alternativa correta.

A) O estado de Goias cresce rapidamente a partir de 1940
com a construgdo de Goiania, a campanha nacional da
“Marcha para o Oeste”, culminando com a construgéo de
Brasilia na década de 50, imprimindo um progresso
acelerado ao estado.

B) A construgdo da cidade de Goiania ndo teve muito
impacto no crescimento de Goias. Seu desenvolvimento
s6 se estabeleceu com a construgédo de Brasilia, em
meados da década de 60.

Podemos afirmar que a construgéo de Brasilia ndo teve
tanta importancia, pois o estado de Goias ja se
desenvolvera com a construgédo de Goiania. Este sim foi o
grande marco do centro-oeste brasileiro.

O grande marco do centro-oeste brasileiro foi a
construcéo de Brasilia no final da década de 60, trazendo
desenvolvimento e progresso para o interior do pais.

As construcdes de Brasilia e Goiania foram importantes,
porém o estado de Goias ja tinha seu progresso
estabelecido desde o periodo da mineragao.

C)

D)

E)

- Conhecimentos de Saude Publica

16. Apos a Reforma Sanitaria, diversas mudangas nos
modelos de enfrentamento de problemas de saude no Brasil
vém ocorrendo. O modelo “sanitarista”, correspondente a
Saude Publica institucionalizada no pais no século passado,
tem como caracteristica:

abranger aspectos biopsicossociais.

contemplar aintegralidade da atencao a saude.
apresentar cunho predominantemente curativo.

ser universal e estar voltado para o atendimento da
“demanda espontanea”.

estar baseado na realizagcdo de campanhas e em
programas especiais.

17. As instituicdes privadas podem participar de forma
complementar do Sistema Unico de Saude (SUS). No que se
refere a essa participagcdo, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) O SUS podera recorrer aos servigcos ofertados pela
iniciativa privada, quando as suas disponibilidades forem
insuficientes para garantir a cobertura assistencial a
populagédo de uma determinada area.

A participagéo complementar dos servigos privados sera
formalizada mediante contrato ou convénio, observadas,
arespeito, as normas de direito publico.

As entidades filantropicas e as sem fins lucrativos teréo
preferéncia para participar do SUS.

Os servigos contratados submeter-se-d0 as normas
técnicas e administrativas e aos principios e diretrizes do
SUS, mantido o equilibrio econémico e financeiro do
contrato.

Aos proprietarios, administradores e dirigentes de
entidades ou servigos contratados é permitido exercer
cargo de chefia ou funcéo de confianga no SUS.

B)

C)

D)

E)



18. A definicdo de Distritos de Salude em municipios de
grande densidade populacional e/ou extensao territorial é
uma ferramenta que esta relacionada a que diretriz do
Sistema Unico de Saude?

Participacao social.
Equidade.
Regionalizagéo.
Intersetorialidade.
Integragéo.

19. A participagado da comunidade na gestdo do SUS se da
por meio dos Conselhos de Saude e das Conferéncias de
Saude. Com relagdo aos Conselhos de Saude, podemos
afirmar que:

sdo orgaos colegiados deliberativos.
reunem-se a cada quatro anos.

avaliam a situagao de saude.

contam com a representagcdo das
tecnologias da saude.

a representagdo dos usuarios corresponde a 25% do
conjunto de participantes.

industrias de

20. Em relagdo ao Sistema Unico de Saude (SUS), é
atribuicdo comum da Unido, dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios:

A)
B)

formar consércios administrativos intermunicipais.
definir e coordenar o sistema de vigilancia
epidemioldgica.

elaborar e atualizar periodicamente o plano de saude.
estabelecer normas e executar a vigilancia sanitéria de
portos.

executar servigos de saude do trabalhador.

C)
D)

E)

21. A Conferéncia Estadual de Saude tem como um de seus
objetivos:

controlar a execugao da politica de saude no Estado.
disseminar as definicdes do Ministério da Saude.

auditar os relatorios financeiros da Secretaria Estadual de
Saude.

propor as diretrizes para a formulagdo da politica de
saude para o Estado.

formular estratégias para atuagéo da Secretaria Estadual
de Saude.

22. Segundo o modelo da Historia Natural da Doenca de
Leavell e Clark (1976), € uma acéo de promogao da saude:

avacinagao contrarubéola.

o tratamento antimicrobiano para pneumonia.

o tratamento fisioterapico apds Acidente Vascular
Encefalico (AVE).

aalimentagao saudavel.

a realizagdo de mamografia em mulheres a partir de
40 anos.
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23. De acordo com o Caderno de Informagbes de Saude do
DATASUS, o grupo de agravos responsavel pela maioria dos
Obitos na faixa etaria entre 15 e 19 anos no territério nacional,
no ano de 2006, foi o referente as:

doencas infecciosas e parasitarias.
causas externas.

doencgas do aparelho respiratério.
doencas do aparelho digestivo.
neoplasias.

24. O acompanhamento pré-natal tem como objetivo verificar
e diagnosticar doengas e alteragcdes que possam
comprometer a saude materna e fetal. Diversos estudos
brasileiros constataram que o nimero de consultas realizadas
no pré-natal tem relagéo direta com o grau de escolaridade
das maes. Com relagdo a estes estudos, as variaveis
analisadas foram obtidas de que sistema de informagéao?

SINASC.
SI-PNI.
SINAN.
SIM.
SIH/SUS.

mooz2z

25. Afrequéncia de casos novos de uma determinada doenga,
ou problema de saude, oriundos de uma populagéo sob risco
de adoecimento, ao longo de um determinado periodo de
tempo, denomina-se:

morbidade.
incidéncia.
letalidade.
prevaléncia.
transmissibilidade.

26. Uma caracteristica de um sistema de informagdes em
saude é:

A)
B)
C)
D)
E)

fornecer resultados de natureza administrativa.
seralimentado pelos prestadores de servigos.

ter metodologia de analise complexa.

ser capaz de facilitar o planejamento de agdes e servigos.
utilizar apenas informagdes quantitativas.

27. Um medicamento, assim como um procedimento,
apresenta determinadas caracteristicas em suas
capacidades. Aquela que define o resultado observado
quando esse medicamento é utilizado em condigdes reais €
denominada:

efetividade.
eficiéncia.
otimizacgéao.
eficacia.
estabilidade.



28. Indicadores de saude podem ser utilizados de varias
formas. Os dados nao trabalhados, designados como valores
absolutos, podem ser utilizados para:

avaliar oimpacto de umaintervengcao em saude.
comparar a situagao de saude de diferentes populagdes.
analisar a evolugao dos coeficientes.

estimar o numero de leitos necessarios para atender
determinada populagéao.

determinar a eficiéncia de um servigo.

29. Sao diretrizes para a Gestdo do Trabalho no Sistema
Unico de Saude, EXCETO:

A) a politica de recursos humanos para o SUS é um eixo
estruturante.

a politica de recursos humanos para o SUS deve buscara
valorizagéo do trabalho e a humanizagéo das relagdes de
trabalho.

as contratagdes devem ser definidas segundo os
conceitos de eficiéncia financeira e de “Estado minimo”.
os processos de negociacdo entre gestores e
trabalhadores através da instalacdo de Mesas de
Negociagéo devem ser estimulados.

as Secretarias Municipais e Estaduais de Saude devem
envidar esforgos para a criagdo ou fortalecimento de
estruturas de recursos humanos.

B)

C)
D)

E)

30. O Pacto pela Vida & o compromisso entre os gestores do
Sistema Unico de Saude em torno de prioridades que
apresentam impacto sobre a situagao de saude da populagéo
brasileira. Estao entre as prioridades pactuadas, EXCETO:

saude doidoso.

controle do cancer do colo de utero e da mama.
fortalecimento da atencgao basica.

promogao da saude.

reducao da mortalidade por acidentes de transito.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. Em relagéo a técnica de realizagdo do ecocardiograma
podemos afirmar que:

A) quanto mais fina a espessura do cristal pizoelétrico de um
transdutor, maior a frequéncia da energia ultrassénica do
mesmo.

um transdutor setorial multifrequéncia de 2 a 4 MHZ tem
maior penetragdo e melhor definigdo de imagem que um
transdutor de multifrequénciade 5a 10 MHZ.

no ecocardiograma transesofagico utiliza-se
transdutores lineares com 10 MHZ tendo em vista que
seu posicionamento no es6fago permite a utilizagao de
altas frequéncias.

o preparo do paciente para realizagcao de ecocardiograma
transesofagico inclui rotineiramente: jejum de 4 a 6 horas
antes do procedimento e uso de antibiético para profilaxia
de endocardite bacteriana.

o Doppler pulsatil analisa fielmente velocidades de fluxo
de até 2,1 m/s sendo assim, a técnica de escolha para o
estudo de estenoses valvares.

B)

C)

E)
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32. Segundo as Diretrizes da SBC podemos afirmar que:

A) os indices de funcao diastdlica obtidos pelo Doppler
pulsatil do fluxo mitral ndo s&o influenciados pela idade,
pré- carga, pos-carga e frequéncia cardiaca.

a habilidade da relagéo E/e' em predizer as pressdes de
enchimento do VE na presenca de regurgitagéo mitral =
moderada depende da fungéo sistélica do VE.

uma relagéo E/e' >15 é um indice bastante acurado de
pressoes de enchimento do VE elevadas em individuos
normais.

a inversao da relagédo E/A < 1 do fluxo mitral normal para
E/A > 1 com a manobra de Valsava, pode diferenciar o
padréao normal do padréo pseudonormal na avaliagéo da
disfungao diastolica.

volume de AE = 30 ml/m? é um preditor independente de
morte, insuficiéncia cardiaca, fibrilagao atrial e AVC
isquémico.

B)

C)

D)

E)

33. Avaliar a fungédo sistélica do ventriculo esquerdo
corresponde a uma das principais aplicagdes clinicas do
ecoccardiograma deste modo, as Diretrizes da SBC definem
que:

A) ométodo mais aceito para avaliagao do volume do VE é o
método biplanar de discos (regra de Simpson
modificada).

o débito cardiaco pode ser obtido dividindo o
volume ejetado por sistole (através do Doppler
pulsatil registrado na via de saida do VE) pela frequéncia
cardiaca.

a velocidade sistdlica do miocardio ventricular medida
pelo Doppler tecidual, é a técnica de escolha para
avaliagdo da fungao sistolica dos segmentos apicais do
VE.

em concordancia com o estabelecido pela Sociedade
Americana de Ecocardiografia, o limite inferior da
normalidade para a fragédo de ejegéo do VE é de 50%.

o indice de desempenho ventricular (indice de Tei) é
considerado indice de fungao sistodiastolica global,
porém é dependente da frequéncia cardiaca e da pressao
arterial.

B)

34. Emrelagao a valvopatia adrtica, esta correto afirmar que:

A) o ecocardiograma de esforco esta indicado na avaliagéo
da fungéo ventricular esquerda em pacientes com EAo
sintomatica.

0 ecocardiograma transtoracico ndo esta indicado na
avaliagdo anual do tamanho e fungdo ventricular
esquerda em paciente assintomatico com |Ao grave.

0 ecocardiograma transtoracico esta indicado na
avaliacdo anual da fungdo ventricular esquerda em
paciente assintomatico com EAo moderada.

a estenose valvar senil aodrtica se caracteriza por
espessamento e calcificagdo mais proeminentes das
bordas das cuspides com fusdo comissural.

didmetro diastodlico do VE > 7,5 cm, vena contrata > 6mm,
PHT =< 250 mseg., volume regurgitante = 60 ml e fluxo
reverso holodiastélico na aorta descendente sao
parametros de IAo moderada.

C)

D)



35. Emrelacao a insuficiéncia mitral, esta correto afirmar:

A) terapia vasodilatadora é a forma preferencial de
tratamento em pacientes com IM grave, assintomaticos,
pressao sistolica da artéria pulmonar de 60 mmHg e
fracao de ejecao de 45%.

o tratamento cirdrgico esta indicado em paciente
assintomatico com IM grave e fragdo de ejecéo >60% e
didmetro sistolico final <40 mm.

o ecocardiograma transesofagico esta indicado de rotina
em pacientes com IM em valva nativa sem planejamento
cirurgico.

€ indicado avaliagdo semestral da fungéo ventricular
esquerda com ecocardiograma transtoracico em
paciente assintomatico com IM grave para possivel
intervencéo cirurgica.

orificio regurgitante efetivo = 0,40 cm? , vena contrata

> 7 mm e fragéo regurgitante = 55% sao parametros de
insuficiéncia mitral moderada.

B)

D)

E)

36. O ecocardiograma, nas suas modalidades transtoracica
(ETT) e transesofagica (ETE), € o método adequado para o
diagnostico das disfungdes das préteses, deste modo pode-
se afirmar que:

A) nas proéteses bioldgicas, as causas mais frequentes de
estenose tardia sédo a trombose e os pannus.

B) febre transitéria sem evidéncia de bacteremia em
portador de protese mecanica, nao é indicacaode ETE.

o fluxo em “ferradura” determinado ao estudo com
Doppler colorido é caracteristico da protese mecanica de
alto perfil Starr-Edwards.

0 ETE nao é adequado para o calculo da area valvar mitral
pelatécnicade PISA.

ao ETE, os artefatos gerados por elementos de uma
protese em posigéo mitral, sdo projetados para o interior
do atrio prejudicando a quantificagéo da regurgitacao.

C)

D)
E)

37. Mulher de 25 anos, na 12 consulta de prénatal, refere dor
toracica, cansago aos médios esforgos e sincope, realizou
ecocardiograma que revelou VED 5,2 cm, VES 3,3 cm,
SIV 1,8cm, PP 1,1 cm, movimento sistolico anterior da valvula
mitral. Pode-se concluir que se trata de:

cardiopatia hipertensiva.

amiloidose.

exame normal no primeiro trimestre da gestagéo.
miocardiopatia periparto.

miocardiopatia hipertréfica.

38. Homem de 80 anos, no 2° dia de pds-operatério de fratura
de colo de fémur, apresentou dispneia subita, hipoxemia, PAS
100 mmHg e fibrilagdo atrial aguda. Ao ecocardiograma
transtoracico observa-se dilatagdo com moderada disfungéo
sistolica do VD, movimento paradoxal do septo, velocidade da
regurgitagao tricuspide de 3,0 m/s e veia cava inferior dilatada
com variagéo respiratéria inferior a 50%. Pode-se concluir
que trata-se de:

infartoagudo do VD.

DPOC agudizado.

tromboembolia pulmonar.

estenose pulmonar.

hipertensao arterial pulmonar primaria.
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39. Paciente com fibrilagao atrial de alta resposta ventricular
ha mais de 48horas, da entrada no setor de emergéncia do
hospital com precordialgia e instabilidade hemodinamica.
Aconduta mais adequada é:

A)
B)

cardioverséao elétrica precedidade ETE.

cardioversdo quimica com amiodarona precedida por
ETE.

conduta expectante.

anticoagulagao plena por trés semanas seguida por ETE
para pesquisa de trombos intracavitarios.

cardioverséo elétricaimediata.

C)
D)

E)

40. Um jogador de futebol profissional € submetido a exame
de ecocardiograma devido a histéria familiar de
miocardiopatia hipertréfica. Assinale a opgédo correta na
interpretagédo deste exame.

A) A deteccdo de hipertrofia ventricular confirma o
diagnostico de miocardiopatia hipertrofica.

Auséncia de hipertrofia assimétrica, VES > 4,0 cm,
e'>7 cm/s, sao caracteristicos do coragédo do atleta.

O indice de funcdo global (E/e') / s' menor que 1,77
confirma o diagndstico de miocardiopatia hipertrofica.
Apresenca do didmetro diastdlico do VE normal tornaria o
diagndstico de miocardiopatia hipertréfica menos
provavel.

Os parametros de fungao diastdlica estdo normais na
miocardiopatia hipertrofica assintomatica.

B)
C)

D)

E)

41. A presenga de movimentagdo redundante do folheto
anterior tricispide, implantacéo do folheto septal trictispide no
septo trabecular e aumento atrial direito sdo caracteristicas
de qual anomalia congénita?

A) Prolapso valvar tricuspide.
B) C.LA.ostium primum.

C) C.LV.

D) Coarctagéo de aorta

E) Anomaliade Ebstein

42. Jovem de 22 anos, admitido no setor de emergéncia de
um hospital em insuficiéncia cardiaca congestiva
descompensada apresentou ao ecocardiograma: didmetro
diastélico do VD: 3,2 cm, importante disfungao sistélica global
do VD, aneurisma apical do VD, hiperrefringéncia da banda
moderadora. Qual o diagndstico mais provavel?

Infartoagudodo VD.
Miocardiopatia ndo compactada.
Endomiofibrose.

Displasia arritmogénica do VD.
Miocardiopatia hipertréfica.



43. Paciente de 53 anos, submetido a radioterapia por
neoplasia pulmonar, apresenta edema de membros
inferiores, ascite, turgéncia jugular patoldgica, derrame
pleural bilateral e cansago aos minimos esforgos. Ao
ecocardiograma observa-se movimento paradoxal do septo
com deslocamento rapido para dentro da cavidade do VE na
protodiastole (tipo “V”), veia cava inferior dilatada, aumento
do fluxo reverso diastdlico em veia hepatica durante a
expiracao, redugdo da onda E do fluxo mitral durante a
inspiracao, relagdo E/A 2,5, tempo de desaceleragao 150ms,
equalizagao da pressao diastolica final do VD e VE, aumento
da velocidade diastdlica inicial do anel mitral septal durante a
expiragao (e": 22 cm/s). Qual o diagndstico mais provavel?

A) Amiloidose.

B) Tamponamento pericardico.
C) Pericardite constrictiva.

D) Miocardiopatia dilatada.

E) Miocardiopatia restritiva.

44, Logo apos acidente automobilistico, paciente chocado &
encaminhado para ETE para investigar alargamento do
mediastino detectado a telerradiografia do térax. Qual
diagnostico € mais provavel?

A) Roturade aorta.

B) Disseccéode aortatipo Il de DeBakey.
C) Hematoma intramural da aorta.

D) Aortite traumatica.

E) Coarctagaode aorta.

45. Paciente com quadro clinico de ICC, ECG com BRD e
HBAE, apresenta ao ecocardiograma espessura parietal
normal, aumento das quatro cavidades cardiacas,
hipocinesia da parede posterior, discinesia apical onde se
observa aneurisma digitiforme, FE: 35%. Qual a hipdtese
diagnostica?

A) Miocardiopatiaidiopatica.
B) Infarto infero-dorsal.

C) Miocardiopatia restritiva.
D) Miocardiopatia chagasica.
E) Miocardio ndo compactado.

46. O achado do ponto B na valvula mitral, ao estudo
ecocardiografico, sugere:

A) estenose mitral.

B) funcéo sistélicado VE preservada.
C) regurgitagdo aortica.

D) diminuigéodaPd,.

E) aumentodaPd,.

47. Emrelagéo ao Doppler tecidual, podemos afirmar que:

A) E/e'>15reflete disfungéo sistdlica do VE.

B) E/e'>15reflete presséo capilar pulmonar elevada.

C) €' do anel lateral normalmente € menor que €' do anel
medial.

D) E/e'nao se alteradurante o stressfisico.

E) nadisfuncao diastolicagrau4emgeral, E/e'<15.

48. Em relagdo a avaliagdo complementar de rotina dos
hipertensos, NAO esta indicado realizagéo de:

A) pesquisa de microalbuminuria.
B) ecocardiograma.

C) MAPA.

D) eletrocardiograma.

E) glicemiade jejum.

49. No contexto da insuficiéncia cardiaca com fragéo de
ejecao preservada, NAO é possivel afirmar:

A) insuficiéncia cardiaca com fragdo de ejegcao preservada é
mais comum no sexo feminino, em idosos, mais
frequentemente esta associada a HAS, edema agudo de
pulmé&o e BNP <1000 pg/ml.

B) é recomendavel o controle da frequéncia ventricular em
pacientes com fibrilagédo atrial e da hipertensao arterial
sistémica.

C) na presenga de sinais e sintomas de insuficiéncia
cardiaca, E/e'>15 ao Doppler tecidual, indice de volume
diastdlico do VE < 97 ml/m? e fragao de ejecao > 50% &
necessario dosagem de BNP para o diagnéstico de
insuficiéncia cardiaca com fragéo de ejecéo preservada.

D) sinais e sintomas de insuficiéncia cardiaca, indice de
volume diastélico do VE < 97 ml/m? , fracdo de
ejecdo > 50%, fibrilagdo atrial e BNP > 200 pg/ml
confirmam o diagndstico de insuficiéncia cardiaca com
fragdo de ejecao preservada.

E) cinecoronariografia € recomendada na presenga de
fatores de risco para doenga coronariana ou histéria de
infarto agudo do miocardio.

50. E uma contraindicacdo absoluta para realizacdo de
ressonancia cardiovascular:

A) clip metalico cerebral.

B) implante de stents coronarios.

C) prétese metalicaem posigéo adrtica.

D) revascularizagdo miocardica prévia com pontos de ago
no esterno.

E) artroplastia total do quadril com prétese metalica.

51. Conforme as Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Cardiologia é contraindicada a realizacéo de ecocardiograma
sob stress farmacolégico:

A) na avaliagdo de reestenose pos revascularizagdo em
paciente com recorréncia de sintoma tipico.

B) na estratificagdo de paciente com angina instavel, risco
intermediario, 24 horas apos melhora da dor.

C) avaliagdo de isquemia miocardica em individuo
assintomatico, com teste ergométrico positivo.

D) avaliagdo de rotina em paciente assintomatico poés
revascularizagao miocardica.

E) no pré-operatério de colecistectomia em homem
hipertenso, tabagista, diabético com claudicagéo
intermitente.



52. Segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Cardiologia, na vigéncia de ataque isquémico transitorio ou
acidente vascular encefalico isquémico, a origem
cardioembdlica ocorre em 20 a 50% dos casos, tornando-se
indispensavel a realizacdo de ETE na avaliacédo de tais
pacientes. Qual das situa¢des abaixo representa menor risco
(risco possivel, mas nao provavel) de doenca
cardioembolica?

Trombo em auriculeta atrial esquerda.
Mixoma atrial esquerdo.

Vegetagao em prétese valvar aortica.
Placa ulcerada em aorta ascendente.
Prolapso da valva mitral.

53. Paciente de 25 anos com histéria de febre reumatica
desde a infancia é submetido a estudo ecocardiografico que
revelou volume atrial esquerdo indexado: 36ml/m?, fragdo de
ejecao do VE: 70%, o estudo do fluxo diastdlico da valva mitral
ao Doppler continuo mostrou que o tempo que demora para
cair o gradiente maximo AE/VE a metade é de 220ms, escore
de Block de 8 {motilidade valvar: 2, espessamento valvar: 3,
calcificacéo valvar: 2 e estruturas subvalvares: 1}. Com base
nestes dados podemos afirmar que:

A)
B)

a estenose mitral é leve e passivel de plastia por balao.

a estenose mitral € moderada e passivel de plastia por
baldo.

a area valvar mitral estimada é menor que 1,0 cm?.

ha dupla lesao mitral com predominio de regurgitacéao.

os dados s&o insuficientes para avaliar a gravidade da
estenose mitral.

C)
D)
E)

54. Ao ecocardiograma transtoracico a presenga de
retificacao diastolica do septo interventricular observada no
corte transverso ao nivel dos musculos papilares, associado
ao encurtamento do tempo de aceleragao do fluxo pulmonar
durante a sistole obtido pelo Doppler da VSVD, é sugestivo
de:

estenose tricuspide.

infarto agudo do VD.
insuficiéncia pulmonar.
hipertensao arterial pulmonar.
displasia arritmogénica do VD.

55. O gradiente indicado pelo pico de velocidade da
regurgitagéo pulmonar correlaciona-se com:

presséao diastolica da artéria pulmonar.
pressao sistolica da artéria pulmonar.
pressao média da artéria pulmonar.
pressao sistolicado VD.

pressao do atrio direito.

09

56. Qual das condigbes clinicas abaixo € melhor estudada
pela tomografia computadorizada cardiaca do que pela
ressonancia cardiovascular ?

A) Pesquisa de isquemia miocardica por perfuséo e estudo
de viabilidade.

Diagnéstico diferencial das cardiomiopatias.

Diagnéstico e progndéstico de miocardite na fase aguda ou
cronica.

Diagndstico de coronaria anémala.

Identificacdo de calcificacao pericardica.

B)
C)

D)
E)

57. Dos critérios de interrupcdo do ecocardiograma de
estresse abaixo, qual é considerado sub-maximo?

Extrassistoles ventriculares frequentes.

Dor precordial intensa ou tipica.

Desnivelamento do segmento ST >2mm

Dose ou carga de trabalho maximas.

Assinergia regional transitéria ao ecocardiograma.

58. Segundo Consenso da Sociedade Americana de
Ecocardiografia e da Sociedade Europeia de Ecocardiografia,
o indice de espessura relativa da parede miocardica (ERP)
aumenta em proporgao direta a pressao arterial sistélica e
esta aumentado a partir de 0,42. Na analise do
ecocardiograma de uma paciente com HAS obtivemos os
seguintes parametros: indice de massa ventricular 93g/m? e
indice de espessura relativa da parede 0,49. Pode-se concluir
que o padrao geométrico do VE neste caso é:

coragao normal.
remodelamento concéntrico.
hipertrofia concéntrica.
hipertrofia excéntrica.
dilatagao ventricular.

59. Segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Ecocardiografia, o uso de contraste por microbolhas na
sindrome coronarianaisquémica aguda NAO esta indicado:

A)
B)
C)

em paciente com janela subotima.

na suspeita de estenose adrtica importante associada.

no ecocardiograma sob estresse em paciente com janela
subotima.

rotineiramente em todos os pacientes.

em paciente com janela subétima com suspeita de IAM e
ECG nédo diagndstico.

D)
E)

60. Em um paciente o ecocardiograma de repouso revelou:
volume indexado do atrio esquerdo 34 ml/m?, Doppler
pulsado do fluxo mitral com relagdo E/A =2 e DT = 150ms,
Doppler tecidual do anel septal mitral com €' = 6 e relagéo
E/e'=13. Como é classificada a func¢ao diastdlica VE?

Disfuncao diastdlica grau lll.
Disfuncao diastdlica grau ll.
Disfungéo diastdlica grau l.

Funcgao diastdlica normal.

Funcao diastdlica normal em atleta.



