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O Caderno de questdes possui 50
(cinquenta) questdes objetivas,

INSTRUC}()ES
-

. Na sua Folha de Respostas, confira seu nome, o nimero do seu
documento e o numero de sua inscri¢do. Além disso, ndo se esquega
de conferir seu Caderno de Questdes quanto a falhas de impresséo e
de numeracéo, e se o cargo corresponde aquele para o qual vocé se
inscreveu. Preencha os campos destinados a assinatura e ao numero

numeradas sequencialmente, de acordo
com o exposto no quadro a seguir:

de inscrigdo. Qualquer divergéncia comunique ao fiscal.

MATERIA QUESTOES
] 2. O Unico documento valido para avaliagdo da prova é a Folha de

| Lingua Portuguesa 01a10 | Respostas. S6 é permitido o uso de caneta esferogréafica transparente
de cor azul ou preta para o preenchimento da Folha de Respostas, que
deve ser realizado da seguinte maneira: Il

| Raciocinio Légico e Matematico 11 a 15

AR

3. O prazo de realizagdo da prova é de 4 (quatro) horas, incluindo a
marcagao da Folha de Respostas. Apds 60 (sessenta) minutos do inicio
da prova, o candidato estara liberado para utilizar o sanitario ou deixar
definitivamente o local de aplicagéo. A retirada da sala de prova dos 3
(trés) ultimos candidatos s6 ocorrera conjuntamente.

| Legislagdo Aplicada a EBSERH 16 a 20

| Legislagao Aplicada ao SUS 21a25

| Conhecimentos Especificos 26 a 50 4. Ao término de sua prova, comunique ao fiscal, devolvendo-lhe a Folha

de Respostas devidamente preenchida e assinada. O candidato podera

Y

levar consigo o Caderno de Questdes, desde que aguarde em sala o
término da aplicagéo.

', - 5. As provas e os gabaritos preliminares estardo disponiveis no site do
Instituto AOCP - www.institutoaocp.org.br - no dia posterior a aplicagao
da prova.

6. Implicara na eliminagdo do candidato, caso, durante a realizagao
das provas, qualquer equipamento eletrdnico venha emitir ruidos,
mesmo que devidamente acondicionado no envelope de guarda de
pertences. O NAO cumprimento a qualquer uma das determinacées
constantes em Edital, no presente Caderno ou na Folha de Respostas,

incorrera na eliminagéo do candidato.

\ ; INSTITUTO
‘g )]
/) adoCp




FOLHA PARA ANOTAGAO DAS RESPOSTAS DO CANDIDATO

(destaque aqui)
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O gabarito oficial preliminar e o caderno de questdes da prova objetiva estardo disponiveis no

endereco eletrdbnico www.institutoaocp.org.br no dia seguinte a aplicagdo da prova.




LINGUA PORTUGUESA

Brasileiro esta menos sedentario

3 abril, 2015

Segundo dados do Ministério da Saude (Vigitel — Vigilancia
de Fatores de Risco e Prote¢ao para Doencgas Cronicas por
Inquérito Telefénico), em 2013, 33,8% da populagao adulta
das capitais praticavam exercicios. O indice é maior que o
de trés anos atras (33,5%), o que aponta para uma tendéncia
de aumento deste habito.

A prevaléncia da inatividade fisica em pessoas acima
de 18 anos é um dos indicadores utilizados pelo Ministério
para monitorar fatores de risco para as Doengas Cronicas
Nao Transmissiveis (DCNT) como cancer, hipertensao e
diabetes. De acordo com dados de um estudo divulgado em
2012 pelo periédico The Lancet, o sedentarismo ja responde
pela reducdao da expectativa de vida da humanidade de
forma tao significativa quanto o tabagismo e a obesidade.
Sao estimadas cinco milhdes de mortes por ano em todo o
mundo por conta do sedentarismo.

Esse levantamento tragcou um perfil da pratica de
atividade fisica no mundo e apontou que, no Brasil, 49%
da populagédo esta inativa, ou seja, realiza menos de 150
minutos de atividade de intensidade moderada por semana.
A pesquisa ainda revelou a situagao de inatividade fisica
de outros paises como Argentina 68,3%, Congo 48,6%,
Emirados 62,5%, Estados Unidos 40,5%, México 37,7%,
Portugal 51% e Japao 60,2%. Entre as acoes do Ministério
da Saude para incentivar a pratica de atividades fisicas e
habitos saudaveis na populacéo, esta o Programa Academia
da Saude. Ainiciativa possibilita aimplantagao de polos com
infraestrutura, equipamentos e profissionais qualificados
para a promoc¢ao de modos de vida saudaveis. O Programa
esta implantado em todos os estados brasileiros, em um
total de 2.857 municipios.

http://www.idifusora.com.br/2015/04/03/brasileiro-esta-menos-
sedentario/

(QuEsTAC) D

De acordo com o texto, é possivel inferir que

(A) em trés anos o numero de pessoas adultas nas capitais
que praticam exercicios fisicos diminuiu.

(B) afaltade atividade fisica ja € um dos fatores responsaveis
pela reducdo da expectativa de vida da humanidade.

(C) doengas como hipertensédo e diabetes ndo podem ser
causadas pela inatividade fisica.

(D) quase a metade dos brasileiros pratica o tempo
adequado de exercicios fisicos por semana.

(E) a situagédo do Brasil com relagéo a inatividade fisica é
bem parecida com a situagao do México.

@ESTA) @

De acordo com o texto, é correto afirmar que entre as
acoes do Ministério Publico para incentivar habitos
saudaveis esta

(A)  oincentivo a alimentacgédo de frutas e verduras.

(B) o incentivo a comportamentos cotidianos decorrentes
do conforto da vida moderna.

(C) o Programa Academia da Saude.

(D) o Programa Bolsa Familia.

(E) o Programa Livro Aberto.

@UESTAO @

Dos paises que participaram da pesquisa divulgada
pelo periodico The Lancet, o que possui populagao
que menos pratica atividades fisicas é

(A) Emirados.

(B) Congo.

(C)  Argentina.

(D)  Estados Unidos.
(E)  Meéxico.

@ESTAO @

Em “Esse levantamento tragou um perfil da pratica
de atividade fisica no mundo e apontou que, no
Brasil, 49% da populagao esta inativa...”,

(A) os verbos “tragou” e “apontou” ttm o mesmo sujeito.

(B) o sujeito do verbo “tragou” é: “um perfil da pratica de
atividade fisica no mundo”.

(C) o sujeito do verbo “apontou” é: “um perfil da pratica de
atividade fisica no mundo”.

(D)  “no Brasil” € um adjunto adverbial que indica modo.

(E) o termo “fisica”’, em atividade fisica, € um adjunto
adverbial com a fungdo de complementar o nome
“atividade”.

@ETA @

Assinale a alternativa que apresenta a diviséo
silabica correta.

Tran — smi — ssi - veis.

Pro — fi — ssi — 0 — nais.

Sa—-u-da-ve-is.

Ob—es—i—da-de.

Pos — si — bi —li—da - de.

mgSoTZ

@ESTA @

Assinale a alternativa cuja palavra ou expressao em
destaque NAO tem a fungdo de caracterizar o termo
que a acompanha.

Populacéo adulta.

Doencas crbnicas.

Fatores de risco.

Periddico The Lancet.

Intensidade moderada.

mgSoTZ
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RACIOCINIO LOGICO E MATEMATICO

Assinale a alternativa em que o termo ou expresséao
destacada indica finalidade.

(A)  “Vigitel — Vigilancia de Fatores de Risco e Protecéo para
Doengas Crdnicas por Inquérito Telefénico.”.

(B)  “Aprevaléncia da inatividade fisica em pessoas acimade | (QUESTAO m

18 anos € um dos indicadores utilizados pelo Ministério . o
. . N O arquivo de um escritério tem 20 gavetas. Metade
para monitorar fatores de risco...”. . .
. . L . dessas gavetas é verde e a outra metade é azul. A
(©) ...indicadores utilizados pelo Ministério para monitorar . . .
fat d . D Croni N3 quinta parte das gavetas azuis estd ocupada e a
alores de rsco para as Loencas Lronicas Nao metade das gavetas verdes estd ocupada. Qual é a

Transmissiveis.”. = 5 .
e : ) . fragao correspondente as gavetas vazias?
(D) Sao estimadas cinco milhdes de mortes por ano em

A 7120
todo o mundo por conta do sedentarismo.”. EB; 13/20
(E) “O indice é maior que o de trés anos atras (33,5%), o que ©) 1/2
aponta para uma tendéncia de aumento deste habito.”. D) 355
(E) 1/10

QUESTAO)()
Assinale a alternativa que apresenta em lingua | (QUESTAO m

portuguesa a grafia correta da palavra. Certa bebida energética, vendida em embalagem com

(Q) E?Xen:je- 260ml, contém 120 kcal, o que corresponde a 6% do
(C) Pantpa aL valor energético diario recomendado para uma dieta
ED; A::ber:;ig. de T kcal. Nesse caso, o valor de T deve ser igual a
ulancia.
ulan (A)  1800.
(E)  Desinteria. (B)  2000.
(C)  2200.

@QUESTRO @D © 3000

~ E 3200.
Qual das palavras a seguir NAO apresenta digrafo? ()

(A) Lembranca.
((B:) 'Eesfcer. QUESTAO
(D) Trobesl.rs]or. Um valor logicamente coerente para o espago com a
EE)) Pr;brz : interrogagéo na sequéncia a seguir é
za.

(Preto, Prata), (Verde, Vermelho), (Azul, Amarelo), (Roxo, ?)

@ESTEOED

. . . - (A)  Rosa.
Assinale a alternativa cuja palavra NAO recebe (B) Branco
a mesma regra de acentuacdo grafica da palavra (C) Cinza '
A Pf|§|ca ) (D)  Laranja.
( aises. (E)  Marrom.
(B Pratica.

Periodico. (QuEsTAO) €D

Cronica. A implicagdo “Se chover, pedras irdo rolar” é falsa.
Entao

(A)  nao choveu.

(B)  pedras rolam na chuva.

(C)  nao choveu e as pedras nao rolaram.

(D)  chove e as pedras ndo rolam.

(E)  achuva faz as pedras rolarem.

)
)
(C) Habitos.
)
)

(QuEsTAO)EDD

Um baralho diferente tem 30 cartas. Essas cartas
tém dois desenhos. Em algumas, os desenhos sao
vermelhos, em outras, os desenhos sao brancos e
ha algumas em que um dos desenhos é branco e o
outro é vermelho. Se 20 cartas tém algum desenho
vermelho e 20 cartas tém desenho branco, o nimero

ea §68 f) 4 Cargo: Médico - Cardiologia Pedidtrica




GICIGICHE>

de cartas que tem desenhos de exatamente uma
cor é

5.

10.

20.

25.

30.

LEGISLAGAO APLICADA A EBSERH

CUETD) 16

(A)

(B)

(€)

(D)

(E)

Entre os recursos que constituem a EBSERH,
podemos considerar

apenas os recursos destinados por pessoas juridicas
de direito privado.

doacdes, legados, subvencdes e outros recursos que
Ihe forem destinados apenas por pessoas fisicas e
rendas provenientes de outras fontes.

obtencgéao de recursos através da atuagao de membros
da sociedade civil no Conselho Consultivo.

recursos oriundos de dotacdes consignadas no
or¢camento da Unido, doacdes, legados, subvencgbes e
outros recursos que Ihe forem destinados por pessoas
fisicas ou juridicas de direito publico ou privado e
rendas provenientes de outras fontes.

que através da apresentacdo de metas de
desempenho, indicadores e prazos de execugao a
serem observados, consegue-se obter os recursos
necessarios.

(A)

Quanto a Auditoria Interna, é correto afirmar que
a nomeacao, designacao, exoneracado ou dispensa
do Auditor Geral, titular da Auditoria Interna da Sede,
sera submetida, pelo Conselho Fiscal.

recebe orientacdo normativa e supervisdo técnica
do Sistema de Controle Interno do Poder Legislativo
Federal.

é¢ uma atividade independente, de avaliagdo e
assessoramento aos gestores da entidade, no
acompanhamento da execugdo dos programas de
governo, visando comprovar o cumprimento das
metas, o alcance dos objetivos e a adequagéo da
gestao.

ndo possui autorizacdo para acesso a registros,
pessoal, informacgdes, sistemas e propriedades fisicas
para a execugao de suas agdes de controle.

nenhum servidor e empregado da EBSERH podera
prestar apoio para a realizagdo das Agdes de Controle
da Auditoria Interna.

@ETEO@

A estrutura organizacional da EBSERH e a
respectiva distribuicdo de competéncias serdo

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

estabelecidas

pelo Conselho de Administragao.
pelo Conselho Fiscal.

pela Diretoria Financeira.

pelo Conselho Consultivo.

pela Presidéncia.

(QuESTAC)EBD

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Quanto aos contratos entre a EBSERH e as
instituicGes de ensino, é correto afirmar que

em nenhuma hipdtese sera dispensada a licitagcao
para a contratagdo da EBSERH pela administragdo
publica para realizar atividades relacionadas ao seu
objeto social nas instituicdes de ensino.

sempre que se fizer necessario, a EBSERH podera
prestar servigos com instituigbes privadas de ensino,
porém sempre através de licitagao.

a EBSERH, respeitado o principio da autonomia
universitaria, podera prestar os servigos relacionados
as suas competéncias, mediante contrato com
as instituicdes federais de ensino ou instituicdes
congéneres.

o contrato realizado entre a EBSERH e as instituicoes
de ensino deverdo possuir carater sigiloso, sendo
vedada sua divulgagao.

no ambito dos contratos entre a EBSERH e as
instituicbes de ensino os servidores titulares de
cargo efetivo em exercicio, que exergcam atividades
relacionadas ao objeto da EBSERH, ndo poderdo
ser a ela cedidos para a realizagao de atividades de
assisténcia a saude.

(QuESTAC) €D

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

NAO compete ao Conselho de Administragdo da
EBSERH

fixar as orientagdes gerais das atividades da EBSERH
e examinar e aprovar, por proposta do Presidente da
EBSERH, as politicas gerais e programas de atuagao
da Empresa, a curto, médio e longo prazos, em
consonancia com as politicas de educagao; de saude;
e econdmico-financeira do Governo Federal.
autorizar a aquisig¢ao, alienagdo e oneragado de bens
iméveis e valores mobiliarios e autorizar a contratagéao
de empréstimos no interesse da EBSERH.

aprovar o Regimento Interno da EBSERH e suas
alteragbes supervenientes, o qual devera conter,
dentre outros aspectos, a estrutura basica da Empresa
e 0s niveis de algada deciséria das Diretorias e do
Presidente.

propor e implementar as linhas orientadoras das agoes
da EBSERH e aprovar os regulamentos internos das
Diretorias da EBSERH e demais 6rgdos da Sede,
assim como seus respectivos quadros de pessoal e
organogramas funcionais.

designar e destituir o titular da Auditoria Interna,
apos aprovagdo da Controladoria Geral da Uniao,
e aprovar a criagao de escritorios, representagoes,
dependéncias e filiais da Empresa.

INSTITUTO
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LEGISLAGAO APLICADA AO SUS

(QuEsTAC)EXD

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

A Constituicao Federal de 1988 estabeleceu de
forma relevante uma seg¢ao sobre a saude. Qual
das alternativas a seguir faz parte dessa segcdo?

A ordem social tem como base o primado do trabalho,
e como objetivo o bem-estar e a justica sociais.

A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
organizarao em regime de colaboragao seus sistemas
de saude.

Asaude, direito de todos e dever do Estado e da familia,
sera promovida e incentivada com a colaboragéo da
sociedade, visando ao pleno desenvolvimento da
pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e
sua qualificagédo para o trabalho.

Sao de relevancia publica as agdes e servigos de
saude, cabendo ao Poder Publico dispor, nos termos
da lei, sobre sua regulamentagdo, fiscalizacdo e
controle, devendo sua execugao ser feita diretamente
ou através de terceiros e, também, por pessoa fisica
ou juridica de direito privado.

Os programas suplementares de alimentagcdo e
assisténcia a saude serdo financiados com recursos
provenientes de contribuigbes sociais e outros
recursos orgamentarios.

(QuESTAC)EDD

(D)

(E)

Compete ao Poder Publico, nos termos da lei,
organizar a seguridade social. Qual item NAO se
enquadra nessa competéncia?

Uniformidade e equivaléncia dos beneficios e servigos
as populagdes urbanas e rurais.

Equidade na forma de participagéo no custeio.
Habilitagdo e reabilitagdo das pessoas portadoras de
deficiéncia e a promogédo de sua integragcao a vida
comunitaria.

Carater democratico e  descentralizado da
administragcdo, mediante gestdo quadripartite, com
participacdo dos trabalhadores, dos empregadores,
dos aposentados e do Governo nos 6rgaos colegiados.
Universalidade da cobertura e do atendimento.

(A)

(B)

(©)

Compete ao SUS prestar assisténcia as pessoas,
por intermédio de acoes de promocgiao, protecio
e recuperagdao da saude, com a realizagdao
integrada das agoes assistenciais e das atividades
preventivas. Qual das alternativas a seguir NAO se
enquadra nessas agoes?

Realizar a¢des de vigilancia sanitaria e epidemioldgica,
bem como as de saude do trabalhador.

Realizar protegdo a maternidade, especialmente a
gestante.

Ordenar a formagao de recursos humanos na area de
saude.

(D)
(E)

Participar da formulag&o da politica e da execugéo das
acdes de saneamento basico.
Fiscalizar e inspecionar alimentos, compreendido o
controle de seu teor nutricional, bem como bebidas e
aguas para consumo humano.

(QuesTA0)EZD

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

O que é a Comisséao Intergestores Tripartites do
SuUs?

Instancia de articulagédo e pactuagéo na esfera federal
que atua na direcdo nacional do SUS, integrada por
gestores do SUS das trés esferas de governo.
Comissao de gestores municipais, estaduais e federais
que se encarregam dos planos estaduais, regionais
e de regionalizacédo das agbes e servigos propostos
pelos Colegiados de Gestao Regional.

Um conjunto integrado de agbes de iniciativa dos
poderes publicos e da sociedade destinada a
assegurar os direitos relativos a saude, a previdéncia
e a assisténcia social.

Gestao compartilhada nos ambitos federal e estadual,
com diregéo Unica em cada esfera de governo.
Espacos estaduais de articulagcdo e pactuagéao
politca que objetivam orientar, regulamentar e
avaliar os aspectos operacionais do processo de
descentralizagdo das agdes de saude.

(QuEsTA0)ED)

(A)

(B)
(©)

(D)

(E)

A Assisténcia Farmacéutica faz parte das politicas
e dos programas de saude do SUS. Assinale
a alternativa que trata dos principios dessa
assisténcia.

Politica publica norteadora para a formulacdo de
politicas setoriais, entre as quais destacam-se
as politicas de medicamentos, ndo garantindo a
intersetorialidade inerente ao sistema de saude do
pais (SUS) e cuja implantagao envolve o setor publico
de atencgéao a saude.

Controle do avanco cientifico e tecnoldgico em relagéo
a producao de medicamentos.

Manutengao de servigos de assisténcia farmacéutica
na rede privada de saude, nos diferentes niveis de
atencao, considerando a necessaria articulacdo e a
observancia das prioridades regionais definidas nas
instancias gestoras do SUS.

Parte integrante da Politica Nacional de Saude,
envolvendo um conjunto de agdes voltadas a promogao,
protecdo e recuperacdo da saude e garantindo os
principios da universalidade, integralidade e equidade.
Politica de capacitagdo e formacao de profissionais
na area farmacéutica, visando auxiliar a divulgagéo do
uso correto dos medicamentos em atengédo a saude
da familia.
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CONHECIMENTOS ESPECIiFICOS

Sobre as alteragdes da aorta e do arco aértico,
assinale a alternativa correta.

(A) Os anéis vasculares sdo um grupo de anomalias que
causam compressao da traqueia, es6fago ou ambos.
QUESTAO @ (B) Os anéis vasculares sdo patologias facilmente
= A diagnosticadas pelo ecocardiograma transtoracico.
Em relagio ao fechamento percutineo da RO A ) ~
(C)  O’“sling” da artéria pulmonar é a malformacéao vascular

GICIGICH>

comunicagao interventricular, qual das alternativas
a seguir é considerada uma contraindicagao?
Comunicagéo interventricular tipo muscular.

Quadro clinico de hiperfluxo pulmonar acentuado.
Comunicagéo interventricular tipo perimembranosa.
Auséncia de borda adrtica.

Peso do paciente maior que 20 kg.

Sobre o derrame pericardico e tamponamento
cardiaco, assinale a alternativa correta.

(D)

(E)

mais comum.

A complicacéo vascular mais frequente nos pacientes
portadores da Sindrome de Marfan é dissecgao ou
ruptura da aorta, no segmento da aorta descendente e
abdominal.

A maioria das criangas portadoras de anéis vasculares
apresentam sintomatologia bem tardiamente.

A Febre reumadtica ainda é uma patologia
encontrada principalmente na populagdo mais

(A) No ecocardiograma, o tamponamento cardiaco tem te. E lacs ¢ inal
como uma das caracteristicas principais o sinal de clatren et.' :Ecrg:;;?mao assunto, assinale a
compressao extrinseca cardiaca. afternativa . o . A

(B) O tamponamento cardiaco é uma emergéncia (A) A febre reumatica é uma patologia multisistémica
cardiolégica e seu diagnostico é exclusivamente reIaC|o’r!ada a infecgao pelo  estreptococo  beta
ecocardiografico. hemolitico do grupo A.

(C) E uma complicagdo raramente encontrada nos pds- ®) A cor.ela de Sydenham ¢é 9 cr’|te.r|o de Jones
operatérios cardiacos que isoladamente faz o diagndstico de febre

(D) O derrame pericardico purulento (pericardite c) ,T::)?It:z secundéria em paciente sem cardite prévia

( ilaxi u i i i Vi

bacteriana) tem uma baixa mortalidade.
A tuberculose é uma causa comum de derrame
pericardico na infancia.

(QuESTA0)ED)

Em relagdo a comunicagdo interatrial (CIA),
assinale a alternativa INCORRETA.

(D)
(E)

deve ser realizada até os 18 anos ou 5 anos apos o
ultimo surto, valendo o que cobrir maior periodo.

O acometimento do endocardio envolve com maior
frequéncia as valvas mitral e aortica.

O haloperidol é a droga mais utilizada no tratamento
da coreia.

(A)  ACIAtipo seio venoso tem associagdo com adrenagem QUESTAO
anOmala parcial de veias pulmonares. Assinal It ti INCORRETA b
(B) O forame oval patente deve ser investigado em s'ss(;nae da V?I ;;n: “I,? Whit va\slo re a
pacientes com indicios de embolia paradoxal. A Om' ron:je e rto jbir |’nson- tlde( )- ient
(C) A CIA é uma cardiopatia congénita que pode passar (A) :tlszo e (;nos'edsu ! ade a\‘:/rg\?vn ado nos pacientes
despercebida durante toda a infancia. B Eo a ct)res. e.tlr? rome- ef ’ ¢ a3
(D) O fechamento percutaneo, se disponivel no local de (B) de"'t .aqwarrl mia mais frequente na  populagao
tratamento, deve ser sempre a primeira escolha de pedia ”C?' . -
(C) Em pacientes maiores de 8 anos a resolugdo

tratamento.
O desdobramento amplo e fixo da segunda bulha é a
ausculta cardiaca caracteristica desta cardiopatia.

(QUESTA0)EDD

As crises de hipoxia sdao manifestagdes clinicas
graves de algumas cardiopatias cianosantes.
Em relagdo as crises de hipoxia, qual das
recomendagdes a seguir NAO é indicada?

(A)  Posigao genitopeitoral.

(B)  Oxigenoterapia e sedagéo.

(C)  Possivel indicagéo de cirurgia de urgéncia decorrente
de crise grave refrataria aos tratamentos clinicos.

(D)  Beta-bloqueador endovenoso.

Digitalico.

(D)
(E)

espontanea ocorre em maior frequéncia que em
menores de 2 anos.

E uma taquiarritmia caracterizada pela presenca de
uma via acessoria de condugao.

A Sindrome de WPW caracteriza-se pela presenca de
onda delta no ECG.

Cargo: Médico - Cardiologia Pedidtrica
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(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

A endocardite infecciosa (El) é um processo
inflamatério que acomete o endocardio, com
graves consequéncias. Sobre este assunto,
assinale a alternativa correta.

Os bacilos Gram-negativos apresentam alta
capacidade de adesdo ao endotélio e, como sédo
causadores frequentes de infecgdes em unidades de
terapia intensiva, sdo os maiores agentes da El.

O sopro cardiaco é um achado infrequente nos
quadros de El.

O endotélio cardiaco é um estimulador da coagulagédo
sanguinea, sendo bastante receptivo a aderéncia
bacteriana. Por este motivo, € importante o uso de
antibiéticos de amplo espectro, principalmente nos
casos da infeccdes graves.

No recém-nascido, os principais agentes ligados a El
s&o S. aureus e enterococus.

Sao considerados fatores predisponentes em pacientes
sem cardiopatia congénita prévia: a presenca de
cancer, diabete melito, uso de corticosteroides, uso
de drogas ilicitas, insuficiéncia renal e presenca de
cateteres venosos.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

Sobre a profilaxia com antimicrobianos para
endocardite infecciosa (El), assinale a alternativa
INCORRETA.
Pela American Heart Association (AHA), apresentam
risco elevado, com indicagdo para profilaxia, os
pacientes portadores de protese valvar, El prévia e
portadores de cardiopatias cianogénicas complexas.
Nao tem indicagdo de profilaxia: prolapso da valva
mitral sem regurgitacdo, sopro funcional, Doenga de
Kawasaki, cirurgia coronariana prévia com circulagao
extracorporea, marca-passo e  desfribrilador
implantavel.
A presenca de stent coronariano € uma indicagao para
profilaxia para EI.
Nos casos com indicacdo de profilaxia para El, os
procedimentos dentarios considerados de risco sdo:
implante dentario, manipulagdo endodéntico-cirurgico
e procedimentos com risco de sangramento, como
limpeza dental, implantes e manipulagao subgengival.
Sao considerados casos com risco moderados
para El com indicacdo para profilaxia os portadores
de cardiopatias congénitas (exceto as de risco
elevados e nulos), disfuncdo valvar adquirida,
cardiomiopatia hipertréfica e prolapso da valva mitral
e com regurgitacao significativa ou espessamento das
valvas.

(A)

A miocardite pode ser definida como uma patologia
inflamatéria do miocardio com associagcdo a
necrose ndo isquémica. Sobre este assunto,
assinale a alternativa INCORRETA.

Aincidénciarealdestapatologiapodeestarsubestimada

(B)

(©)
(D)

(E)

devido ao amplo espectro de apresentagdes clinicas,
desde pacientes assintomaticos até graves quadros
de insuficiéncia cardiaca, nem sempre considerados
pelos pediatras.

Estudos nos EUA e Europa mostram que as
mortes subitas na faixa etaria pediatrica podem ser
secundarias a miocardite.

A maioria das miocardites sdo secundarias a infecgdes
virais.

Doencas sistémicas, imunoldgicas, medicacgoes,
toxinas e radiagdes também podem desencadear um
processo inflamatoério miocardico.

A positividade da cintilografia miocardica com galio-67
mostra presenca de inflamag¢ao miocardica, fechando
o diagnéstico de certeza de miocardite.

@ETEE

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Paciente de 11 anos, sexo feminino, esta em
investigacdo por baixa estatura e atraso do
desenvolvimento puberal. E encaminhada ao
consultério para avaliagdo. Qual das cardiopatias
a seguir é mais frequentemente associada a esses
casos?

Comunicagao interventricular.

Drenagem an6mala de veias pulmonares.

Coarctacgao da aorta.

Defeito de septo atrioventricular.

Tetralogia de Fallot.

(A)

(B)

(©)

(D)

O defeito de septo atrioventricular é caracterizado
pela auséncia ou deficiéncia das estruturas
atrioventriculares normais. Assinale a alternativa
que apresenta as caracteristicas anatomicas
presentes em todos os casos de septo
atrioventricular.

Juncao atrioventricular comum, valva atrioventricular
esquerda com trés folhetos (“cleft” — fenda orientada
na diregdo do septo) suportados por musculos
papilares alinhados de modo anteroposterior (rotagéo
anti-horaria dos musculos papilares); via de saida de
ventriculo esquerdo alongada com estreitamento de
seu trato; aorta anteriorizada e “ndo0” encaixada.
Juncao atrioventricular comum, valva atrioventricular
esquerda com trés folhetos (“cleft” — fenda orientada
na direcdo da via de saida) suportados por musculos
papilar uUnico; via de saida de ventriculo esquerdo
alongada sem comprometimento de seu trato; aorta
anteriorizada e “ndo” encaixada.

Juncao atrioventricular comum, valva atrioventricular
esquerda com trés folhetos (“cleft” — fenda orientada
na diregdo do septo) suportados por musculos
papilares alinhados de modo anteroposterior (rotagéo
anti-horario dos musculos papilares); via de saida de
ventriculo esquerdo alongada com estreitamento de
seu trato; comunicacao interatrial tipo ostium secudum
e comunicacgéo interventricular de via de entrada.
Juncao atrioventricular comum, valva atrioventricular
Unica; via de saida de ventriculo esquerdo alongada

INSTITUTO
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com estreitamento de seu trato; comunicacgao interatrial
tipo ostium secudum e comunicagao interventricular
de via de entrada.

(E) Juncéo atrioventricular comum, valva atrioventricular
esquerda com trés folhetos (“cleft” — fenda orientada
na diregdo do septo atrioventricular) suportados por
musculos papilares alinhados de modo anteroposterior
(rotagdo anti-horaria dos musculos papilares); via
de saida de ventriculo esquerdo alongada com
estreitamento de seu trato; aorta anteriorizada e “nao”
encaixada; e comunicagao interventricular de via de
entrada.

(QuUESTA0)ED)

Sobre a crise hipertensiva na infancia, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A)  As causas mais frequentes na crianga sao de etiologia
renal e cardiaca.

(B) As crises hipertensivas podem ser induzidas por
drogas como esteroides, antidepressivos, esteroides
sexuais, drogas ilicitas como anfetaminas, cocaina e
maconha (cannabis sativa).

(C) A crise hipertensiva pode ser definida como um
aumento subito da presséo arterial (PA), que pode
ocorrer como consequéncia de um problema pré-
existente ou como manifestagdo inicial de uma
patologia. A manifestagao clinica com sintomas melhor
define a crise hipertensiva do que somente um valor
absoluto isolado da PA elevada.

(D) O tratamento da crise hipertensiva tem como objetivo
uma redugdo monitorizada e segura da PA, ndo
sendo recomendado reduzir mais que 25% da PA nas
primeiras duas horas de tratamento.

(E) A hipertensao arterial severa sustentada, mesmo nos
pacientes com aumento da PA cronicamente, deve ser
sempre prontamente tratada com anti-hipertensivos
endovenosos, para diminuir o risco de lesbes em
orgéos alvos.

(QuUESTA0)EDD

Pacientes portadores de coragdao univentricular
apresentam melhora na expectativa e qualidade
de vida nos ultimos anos. Sobre os tratamentos
que podem ser empregados nestes cardiopatas,
assinale a alternativa correta.

(A)  Todos portadores de coragdo univentricular devem
ser submetidos a cirurgia paliativa, seja a bandagem
pulmonar ou derivagéo sistémica pulmonar (Blalock-
Taussig modificado), o mais precocemente possivel,
logo apdés o nascimento, para evitar possiveis
complicagdes devido a cardiopatia de base.

(B) A pressao média de artéria pulmonar menor que 15
mmHg e a resisténcia vascular pulmonar menor que
4 Wood/m? sdo considerados fatores de risco para
a realizagdo da cirurgia de Fontan (derivagdo cavo
pulmonar total).

(C) Emum paciente portador de cardiopatia univentricular
com estenose pulmonar importante e artérias

(D)

(E)

pulmonares hipoplésicas, a cirurgia de derivacao
sistémico pulmonar (Blalock-Taussig modificada) é
sempre contraindicada.

As arritmias, principalmente as atriais, s&o
complicacdes tardias graves encontradas no poés-
operatério de cirurgia de Fontan, sendo uma das
maiores causas de morbimortalidade tardia.

O derrame pleural é uma complicagdo frequente no
pos-operatério da derivagdo cavo pulmonar total,
sendo de facil manejo, e ndo eleva a morbidade destes
pacientes.

(QuEsTAC)ED

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

A anomalia de Ebstein tem uma apresentagao
clinica extremamente variavel que depende da
gravidade das alteragcdes existentes, podendo-se
iniciar desde de o intradutero até a idade adulta.
Sobre esta patologia, podemos afirmar que

a comunicagado interatrial ou o forame oval patente
raramente estdo associados a doenga de Ebstein.

a marca caracteristica da anomalia de Ebstein é o
deslocamento das insergbes anulares do folheto
anterior da valva tricuspide para fora da juncéo
atrioventricular.

o indice de deslocamento apical do folheto septal
(acolamento ou delaminag&o) maior que 8 mm/m? para
criangca e 20 mm para adultos caracteriza a doencga
Ebstein.

a anomalia de Ebstein é um disturbio primario da valva
tricuspide, ndo envolvendo o miocardio.

as arritmias atriais, principalmente tardias, sdo muito
raras nestes pacientes.

(QuEsTAC) D

(A)

(B)
(©)

(D)
(E)

O rabdomioma é o tumor cardiaco primario mais
frequentemente encontrado na infancia. Assinale a
alternativa INCORRETA sobre o rabdomioma.

A maioria dos casos tem regresséo espontanea.

Tem relagao com a esclerose multipla.

Sao tumores intramurais e podem se localizar em
qualquer area do coragao.

Sao mais frequentemente Unicos que multiplos.
Raramente provocam embolia.

€3 .0
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(QuESTAC)EED

Gestante de 30 anos, com idade gestacional
de 32 semanas, inicia um quadro de diabetes
gestacional, sendo necessario o uso de insulina
para regularizagdo, e sem outras comorbidades. E
encaminhada para realizagdo do ecocardiograma

@ETECD

A interrupcdo do arco adrtico consiste na
auséncia da continuidade anatémica entre a aorta
ascendente e descendente, que pode ocorrer em
varios niveis. Qual tipo anatémico, quanto ao local
da interrupgao, € mais comum?

fetal. Qual é a alteragio mais frequentemente (A) Interrupcdo se encontra no istmo aodrtico, apds a
encontrada e qual é o tratamento indicado? emergencjla da subdlavea (tipo A). . |
Restrigao do forame oval; indicada cesérea eletiva. (B) Interrupcéo se encontra entre as caroétidas e subclavea
Restricdo do canal arterial; recomendagdes de esquerdaN(tlpo B). . .

(C) Interrupcdo se encontra entre a artéria inominada

retirar da dieta materna alimentos associados a
restricdo ductal, além de contraindicar o uso de anti-
inflamatdrios ndo hormonais.

Presenca de golf Ball;, monitorizagdo com
ecocardiogramas seriados apds o nascimento.
Estenose de artéria pulmonar; uso de prostaglandina
endovenosa logo apds o nascimento.

Hipertrofia  miocardica fetal, com involugéo
espontanea apds o nascimento, sendo realizado o
acompanhamento clinico/ecocardiografico pdés-natal.

Atualmente o tratamento de escolha para a
estenose valvar pulmonaré avalvoplastia pulmonar
percutinea. Sao consideradas indicagbes do

(D)
(E)

(tronco braquiocefalico) e artéria carétida esquerda
(tipo C).

Presenca de cordao fibroso entre a o arco aodrtico
distal e a regido justaductal (atresia aortica).
Interrupcado se encontra entre a aorta descendente e a
aorta abdominal.

@ETECD

A triagem neonatal da cardiopatia congénita critica
através da oximetria de pulso nos recém-nascidos,
o chamado teste do coragaozinho, ja vem sendo
uma conquista para a cardiologia pediatrica
em alguns lugares do Brasil. Sobre o teste do
coragaozinho, assinale a alternativa INCORRETA.

tratamento intervencionista. EXCETO (A) E considerado um resultado anormal qualquer medida
estenose valvar com gradiente maior que 50 mmHg (no .(MSP — membro Superltzr direito ou MMII — membros
cateterismos cardiaco), independente dos sintomas. inferiores) da SpO2 < 95% ou se houver uma diferenca
estenose pulmonar crit}ca do recém-nascido maior ou igual a 3% entre as medidas do MSD e MMII.
pacientes com dispneia aos esforgos. angina (B) Frente a um resultado anormal, uma nova aferi¢cdo
ou sincope e gradiente maior que 40 m‘mHg (no devera ser realizada ap6s uma hora. Caso o resultado
cateterismos cardiaco) anormal se confirme, devemos indicar a realizagdo de
pacientes com baixo débito cardiaco, um ecocar.dlo.grama. .

(C) Quando indicado, o ecocardiograma deve ser

independentemente do gradiente.

estenose valvar com gradiente maior que 50 mmHg
(no cateterismos cardiaco), somente com baixo débito
cardiaco.

(QueEsTA0)EZD

Recém-nascido a termo, de parto normal, APGAR
7 e 9, apresenta um quadro de sepse neonatal
precoce. Além disso, paciente inicia com quadro
de queda de saturagdao importante, mesmo
com oferta de 100% de oxigénio na ventilagdo
mecanica, principalmente quando manipulado,
com recuperagdao muito lenta e instabilidade
hemodinamica. A radiografia de térax mostra uma
hiperinsuflagdo pulmonar com trama vascular
diminuida e auséncia de velamentos. Assinale a
alternativa a seguir que NAO é frequentemente

(D)

(E)

realizado em até 3 dias.

O teste esta indicado para todo recém-nascido
aparentemente saudavel e com idade gestacional
maior que 34 semanas.

O momento ideal para afericdo do teste é entre 24 e
48 horas de vida, antes da alta hospitalar.

Recém-nascido pré-termo com idade gestacional
de 33 semanas, no quarto dia de vida, evolui com
dificuldade de sair da ventilagdo nado invasiva
e é diagnosticado com canal arterial patente
com repercussdo hemodinamica. E indicado o
tratamento medicamentoso com indometacina.
Qual das alternativas a seguir NAO é considerada
contraindicagao para o uso deste medicamento?

. (A) Hemorragia intracraniana nas ultimas 24 horas.
encontrada nestes pacientes. . . . .
« » - (B) Hemorragia no trato gastrointestinal nas ultimas 24
Shunt” da direita para a esquerda. horas
Alta resisténcia vascular pulmonar. ’

P (C) Contagem de plaquetas menor que 50.000/mm?3.

Faléncia ventricular direita e esquerda.
Insuficiéncia tricuspide.
Funcéo diastdlica ventricular direita preservada.

(D)
(E)

Bilirrubina total maior que 7 mg/dl.

Insuficiéncia renal com diurese menor que 1 ml/kg/
hora nas ultimas 12 horas ou creatinina maior que 1,8
mg/dl.
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@ETECD

(D)
(E)

A disfungao ventricular diastélica frequentemente
precede a disfuncdo ventricular sistélica. Assim,
uma avaliagdo cuidadosa é de grande importancia
no seguimento de pacientes com cardiopatia
congénita. Sobre a avaliagao da funcgao ventricular
diastolica, assinale a alternativa correta.
Na disfuncéo diastdlica, na analise do Doppler do fluxo
de entrada mitral, a onda E mitral € maior que a onda
A mitral (onda E > onda A).
Na anadlise do Doppler do fluxo venoso pulmonar, a
duragcéo da onda Ar maior em 30 ms que a duragao
da onda A mitral correspondente indica presséo de
enchimento ventricular esquerda normal.
Os valores de E/Ea s&o normalmente mais altos nos
recém-nascidos e diminuem a medida que a crianca
cresce.
O Doppler tecidual é uma avaliacdo qualitativa da
funcéo diastolica.

Os valores das velocidades das ondas no Doppler
tecidual ndo sao afetados pela idade.

@ETECD

(B)

(©)

(D)

(E)

A tetralogia de Fallot é caracterizada por um
conjunto de defeitos que sempre estido presentes
nos pacientes. A marca anatdémica que define a
tetralogia de Fallot é

o desvio anterior do septo infundibular em relagcdo ao
resto do septo interventricular, associado a hipertrofia
das trabeculagbes septoparietais no infundibulo
subpulmonar. Este desvio do septo resulta em
estreitamento da via de saida do ventriculo direito
na comunicagdo interventricular (CIV) por mau
alinhamento e na dextroposicao da aorta.

o desvio posterior do septo infundibular em relagéo ao
resto do septo interventricular, associado a hipertrofia
das trabeculagbes septoparietais no infundibulo
subpulmonar. Este desvio do septo resulta em
estreitamento da via de saida do ventriculo direito
na comunicagdo interventricular (CIV) por mau
alinhamento e na dextroposicao da aorta.

o desvio anterior do septo infundibular em relagcdo ao
resto do septo interventricular, associado a hipertrofia
das trabeculagbes septoparietais no infundibulo
subpulmonar e estenose valvar pulmonar. Este desvio
do septo resulta em estreitamento da via de saida
do ventriculo direito na comunicacao interventricular
(CIV) por mau alinhamento e na dextroposi¢éo da
aorta.

o desvio posterior do septo infundibular em relagéo ao
resto do septo interventricular, associado a hipertrofia
das trabeculagbes septoparietais no infundibulo
subpulmonar e estenose valvar pulmonar. Este desvio
do septo resulta em estreitamento da via de saida
do ventriculo direito na comunicacao interventricular
(CIV) por mau alinhamento e na dextroposi¢éo da
aorta.

o desvio anterior do septo infundibular em relagcdo ao
resto do septo interventricular, associado a hipertrofia

das trabeculagdes septoparietais no infundibulo
subpulmonar. Este desvio do septo resulta em
estreitamento da via de saida do ventriculo direito
na comunicagdo interventricular (CIV) por mau
alinhamento e na levoposigéo da aorta.

(QuESTAC)ED

(A)

(B)

(©)

(D)
(E)

Na sindrome do coragao esquerdo hipoplasico
(SCEH), os cuidados pré-operatérios para manter
a homeostase da circulagao sistémica e pulmonar
sdo necessarios para um melhor prognéstico.
Sobre isso, € INCORRETO afirmar que

no paciente com canal arterial aberto o quadro clinico
depende do tamanho da comunicagao interatrial, que
€ o fator regulador do fluxo pulmonar.

nos pacientes com atresia aortica anatdbmica
ou funcional a permeabilidade do canal arterial
€ responsavel pela circulagdo coronariana
retrogradamente.

uma comunicagao interatrial ampla e o canal arterial
aberto podem causar um quadro de insuficiéncia
cardiaca ou choque cardiogénico nos primeiros dias
de vida.

uma comunicagado interatrial muito restrita pode
acarretar um quadro de cianose importante.

no paciente com canal arterial aberto, o débito
cardiaco sistémico tende a aumentar quanto menor
for a resisténcia vascular pulmonar.
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