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Questdo Ol

Um paciente com insuficiéncia cardiaca em classe funcional avangada ndao vem respondendo a
planificacdo terapéutica de modo satisfatorio. E realizada ergoespirometria que revelaVO, de
pico de 13ml/kg/min.

Este valor é indicativo de:

A) realizagdo imediata de transplante cardiaco
B) intensificagdo da atividade fisica na terapia clinica
C) acompanhamento clinico com intensificagdo da prescrigio medicamentosa

D) acompanhamento clinico, intensificagdo da terapéutica medicamentosa e realizagdo de nova
avaliagdo ergoespirométrica em 60 dias

Questio 02

Paciente de 40 anos,com insuficiéncia cardiaca, foi internado no dia 20/08 devido ao agravamento
da doenga. Foi adequadamente tratado, tendo sido sua medicagdo otimizada, com regressao
dos sintomas. Em 28/08, antes de receber alta hospitalar, realizou teste de caminhada de seis
minutos, onde foi capaz de percorrer a distancia de 490 metros.

De acordo com o resultado deste teste, é possivel prever o seguinte progndstico e respectiva
justificativa:

A) péssimo - incapacidade de atingir o limite minimo desejado no teste

B) bom - distincia alcancada estd acima da indicativa de bom prognéstico

C) limitado - distancia atingida é indicativa de maior incidéncia de arritmias
D) reservado - distancia atingida representa pequena atividade fisica realizada

Questio 03

Mulher de 32 anos, com antecedente de febre reumadtica, apresentou quadro de dispnéia e
palpitacdes. Ao exame fisico, detectou-se hiperfonese da 12 bulha na ponta, com presenca de
estalido de abertura; 22 bulha com componente pulmonar de intensidade aumentada, presenca
de sopro sistélico 2+/4 no foco mitral e de sopro diastélico com acentuagio pré-sistolica na
ponta. O eletrocardiograma demonstrou sobrecarga de atrio esquerdo e o ecocardiograma
revelou mobilidade minima da valva mitral, com espessamento valvar de 8mm e espessamento
subvalvar dos folhetos até os musculos papilares, com drea de calcificagdo estendendo-se por
todo o folheto anterior da valva. Foi detectada, ainda, a presenga de trombo intracavitario no
atrio esquerdo.

A conduta terapéutica adequada ao caso ¢ a realizagdo de:

A) valvoplastia mitral

B) cineventriculografia

C) tratamento cirdrgico

D) manutengdo do tratamento clinico
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Questio 04

Paciente, de 52 anos, é atendido no setor de emergéncia devido a sincope. Ao exame fisico,
apresenta: FC = 88bpm; PA = 112/74mmHg; 1° bulha de intensidade normal na ponta; 2* bulha
no foco pulmonar com o componente pulmonar precedendo o aértico,além de sopro sistolico
em ejecdo no foco adrtico assessério com irradiagdo para o foco aértico e pescogo. Uma
telerradiografia de térax demonstrou discreto aumento do arco inferior esquerdo com dilatagao
na aorta ascendente. O acompanhante do paciente relatou que o quadro sincopal surgiu durante
esforco fisico.

A provavel causa da sincope é estenose do tipo:

A) supra-adrtica

B) valvar adrtica

C) subvalvar por anel fibroso

D) subvalvar por obstrucdo da via de saida do ventriculo esquerdo

Questio 05

Na insuficiéncia cardiaca, o emprego profilatico de anticoagulante cumarinico é recomendado
nas seguintes condigdes:

A) ritmo sinusal, fracio de ejecdo deprimida e calcificagdo valvar

B) ritmo sinusal, trombo atrial e antecedentes de tromboembolismo

C) fibrilagdo atrial, fragdo de ejegao normal e calcificagdo pericardica

D) fibrilagao atrial, trombo intraventricular e antecedentes de tromboembolismo

Questio 06

Mulher, de 30 anos, procura atendimento médico por apresentar palpita¢des, estar ansiosa e
ter dor precordial mal definida. Ao exame fisico, apresenta click sistélico na protossistole, onde
se inicia sopro sistélico de forte intensidade na ponta. O click torna-se muito mais tardio, com
reducdo da intensidade e duragio do sopro, quando o médico recomenda que a paciente
realize o teste do acocoramento.

A provaével etiologia da lesao mitral relatada é:
A) sifilitica

B) isquémica

C) reumitica

D) prolapso valvar

Questio 07

As conseqiiéncias fisioldgicas do repouso prolongado,em pacientes com cardiopatia, em relagao
ao volume sangiiineo, ao hematdcrito e ao volume ventricular, respectivamente, sao:

A) reduc¢io —aumento — redugido
B) reducio — redugio — aumento
C) aumento — reduc¢do — aumento
D) aumento — aumento — aumento
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Questio 08

Considere um paciente com diabetes mellitus em uso de medicamento para redugdo da pressio
arterial.

Para considerarmos que a resposta terapéutica é adequada, os niveis das pressoes sistdlica e
diastolica, respectivamente, devem ficar, em mmHg, abaixo de:

A) 110 - 90
B) 130 — 85
C) 145 — 85
D) 160 — 90

Questio 09

Durante a realizagdo do teste de handgrip, na fase de manutengdo do esforgo, observamos as
seguintes alteragdes em relagdo a pressao arterial,ao volume ventricular esquerdo e ao retorno
venoso, respectivamente:

A) aumento — aumento — aumento

B) diminui¢do — aumento — aumento
C) aumento — aumento — diminui¢io
D) aumento — diminuigdo — diminuigao

Questio 10

Paciente deu entrada no setor de emergéncia com quadro de cefaléia, nduseas, vémitos e
distdrbios visuais, evoluindo com confusdo mental.

Apresentava, ao exame fisico, PA = 204/136mmHg, papiledema ao exame de fundo de olho e
sinais de localizagdo ao exame neurolégico.

Na abordagem do caso, a conduta terapéutica adequada prevé o uso de:

A) diazéxido

B) hidralazina

C) nitroprussiato de sédio

D) betabloqueador adrenérgico

Questdo 11

Um individuo,em treinamento fisico regular, apresenta varias alteragées hemodindmicas adaptativas.

As principais alteragdes, em relagdo ao volume sangiiineo, débito cardiaco e volume diastélico
final s3o, respectivamente:

A) aumento — aumento — aumento

B) diminuicao —aumento — aumento
C) aumento — diminui¢do — diminuigao
D) diminuicao —aumento — diminui¢ao
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Questdio 12

As seguintes doencas constituem contra-indicagdes absolutas para a realizagdo do teste
ergométrico:

A) angina estavel e embolia pulmonar em fase aguda

B) pericardite aguda e embolia pulmonar em fase aguda
C) pericardite aguda e insuficiéncia cardiaca compensada
D) endocardite aguda e insuficiéncia cardiaca compensada

Questdo 13

Na nova defini¢ao da Sociedade Européia de Cardiologia e do Colégio Americano de Cardiologia,
considera-se como infarto do miocérdio, a apresentagdo, no paciente com angina instavel, de
elevagdo do seguinte marcador de necrose miocardica:

A) TGO

B) LDH

C) troponinas
D) CK-MB massa

Questio 14

Os componentes da sindrome de resisténcia a insulina, conhecidos como o quarteto fatidico,
além da obesidade de tronco e hipertensio arterial sistémica sao:

A) hipertrigliceridemia e intolerancia a glicose
B) hipercolesterolemia e intolerancia a glicose
C) hipertrigliceridemia e niveis baixos de insulina
D) hipercolesterolemia e niveis baixos de insulina

Questio 15

Paciente com diagnostico de angina estavel ha quatro anos vem apresentando progressao da
doenga nos ultimos dias, com sintomas aos minimos esfor¢os. Procurou o servigo de emergéncia
com quadro de dor mais intensa, que n3o aliviou apés 10 minutos de repouso. O ECG mostrou
inversao da onda T, sugestiva de isquemia.

As medidas que visam a reduzir a morbidade e aumentar a sobrevida sio:

A) realizar teste ergométrico e usar betabloqueadores

B) prescrever nitrato intravenoso e realizar ecocardiograma

C) proceder cateterismo cardiaco de urgéncia e revascularizacio

D) usar 4cido acetilsalicilico e heparina de baixo peso molecular subcutinea
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Questio 16

Paciente com infarto agudo do miocardio recebeu trombolitico intravenoso quatro horas apoés
o inicio dos sintomas, apresentando alivio da dor, mas sem mudangas significativas no ECG.

Para esta situagio, a préoxima conduta a ser adotada é:

A) realizar angioplastia de resgaste

B) solicitar marcadores séricos de necrose miocardica

C) associar antagonista de canal de célcio e estatinas

D) indicar cirurgia de revascularizagdo miocardica de urgéncia

Questdio 17

Das condi¢des abaixo relacionadas, aquelas que se constituem causas de emergéncia
hipertensiva sio:

A) aneurisma da aorta, hemorragia intracerebral, glomerulonefrite aguda e eclampsia

B) disseccdo da aorta, hemorragia intracerebral, encefalopatia hipertensiva e eclampsia
C) aneurisma da aorta, hemorragia intracraniana, encefalopatia hipertensiva e eclampsia
D) dissecgdo da aorta, glomerulonefrite aguda, hemorragia intracraniana e pré-eclampsia

Questio 18

Paciente do sexo masculino, de 70 anos, realizou cirurgia de revascularizagdo miocéardica ha
quatro anos. Retorna agora com quadro de angina aos médios esforcos. Na anamnese, foi
constatado o uso da medicagdo de maneira inadequada.

A orientagio médica a seguir é:

A) realizar novo teste ergométrico, seguido do ecocardiograma

B) programar exames laboratoriais e encaminhar para nova cirurgia

C) indicar novo cateterismo cardiaco e proceder a angioplastia coronaria

D) otimizar o tratamento clinico e avaliar massa isquémica por testes provocativos

Questio 19

Pacientes com doenca coronariana instavel e diabetes mellitus representam um grande desafio
para o cardiologista. Os resultados a curto, médio e longo prazo sdo desalentadores.

Nas evidéncias disponiveis, principalmente em relagdo ao estudo BARI, o melhor tratamento
para um diabético com lesdes de dois vasos é realizar o seguinte procedimento:

A) tratamento clinico

B) cirurgia de revascularizagao miocdrdica

C) intervengao corondria percutinea em um vaso
D) intervengdo corondria percutdnea nos dois vasos
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Questio 20

Paciente do sexo masculino, de 58 anos, realizou colecistectomia videolaparoscépica hd sete
dias. Retorna agora ao hospital com quadro de dor tordcica com uma hora de evolugio,associado
a nduseas e vomitos. Ao exame fisico,apresenta PA=160/104 mmHg, FC =103 bpm, presenca de
42 bulha, pulmdes limpos e auséncia de congestio sistémica. O eletrocardiograma na admissao
mostra supradesnivelamento do segmento ST>2,5 mm em D2, D3 e AVFE.

Para este caso, serdo consideradas, preferencial e prioritariamente, as seguintes medidas
terapéuticas:

A) nitrato venoso, inibidor da enzima conversora e betabloqueador

B) antagonista de cdlcio, dcido acetilsalicilico e angioplastia primaria
C) betabloqueador venoso, nitrato venoso e estreptoquinase venosa
D) 4cido acetilsalicilico, betabloqueador venoso e angioplastia primaria

Questio 21

Em pacientes com endocardite infecciosa, é mais freqliente a presenca de:

A) febre e petéquias

B) poliartralgia e rash cutineo

C) coréia e nédulos de Aschoff

D) esplenomegalia e hepatomegalia

Questio 22

No infarto agudo do miocardio transmural, complicado por choque cardiogénico, a conduta
terapéutica mais correta é:

A) cateterismo cardiaco de urgéncia e angioplastia corondria percutanea

B) trombdlise endovenosa de urgéncia e uso endovenoso de dopamina

C) trombdlise endovenosa de urgéncia e angioplastia corondria de resgate

D) cateterismo cardiaco de urgéncia e cirurgia de revascularizagio do miocardio

Questio 23

Recentemente, numerosos estudos clinicos tém demonstrado a importancia dos inibidores da
glicoproteina lIb/llla na abordagem terapéutica dos pacientes portadores de sindromes
coronarianas agudas.

Estes inibidores devem ser utilizados, preferencialmente, em pacientes portadores de:

A) angina instavel de baixo, médio e alto risco

B) angina instavel de alto risco e infarto agudo sem supra do segmento ST
C) angina instavel de baixo risco e infarto agudo com supra do segmento ST
D) angina instavel de médio risco e infarto agudo sem supra do segmento ST
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Questio 24

O ECO de estresse com dobutamina é um exame complementar cada vez mais utilizado em
substituicdo a cintilografia miocardica.

A indicagdo principal para a realizagdo deste exame é:

A) verificar massa isquémica na angina cronica estavel

B) orientar terapia adjuvante no infarto agudo do miocardio

C) monitorar angina instavel e insuficiéncia ventricular esquerda

D) avaliar musculo viavel na cardiopatia isquémica e disfungao do ventriculo esquerdo

Questio 25

As heparinas de baixo peso molecular parecem nao ser absolutamente iguais. Estudos clinicos,
recentemente publicados nas sindromes coronarianas agudas, demonstram diferencas entre
elas. Porém, cada vez mais elas vém sendo utilizadas em pacientes portadores dessas sindromes.

A heparina de baixo peso molecular que apresenta melhores resultados nas sindromes
coronarianas agudas é a:

A) dalteparina
B) nadroparina
C) enoxaparina
D) nao-fracionada

Questio 26

O uso de estatinas esta indicado em pacientes portadores de doencga arterial coronaria, que
apresentam a seguinte alteragdo do lipidograma:

A) triglicerideos > 200mg/dl
B) HDL-colesterol > 45mg/dI
C) colesterol total > 150mg/dI
D) LDL-colesterol > 100mg/dI

guestﬁo 27

As variaveis utilizadas na obtengdo do escore prognostico da doenga coronariana, através da
equacio de Duke ou de Mark para teste ergométrico em esteira, sdo:

A) depressio maxima de ST, METs maximos obtidos, indice de angina
B) tempo maximo do esforco, METs maximos obtidos, indice de angina
C) indice de angina, depressio maxima de ST, tempo maximo de esforgo

D) METs maximos obtidos, percentual da freqliéncia cardiaca maxima estimada no esforgo
maximo, duplo produto do pico do esforgo
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Questio 28

Entre as varidveis do teste de esfor¢o cardiopulmonar abaixo, aquela que melhor auxilia na
avaliacdo da eficiéncia ventilatéria durante o esforgo é:

A) pulso de oxigénio

B) ventilagio minuto

C) razio de troca respiratéria

D) equivalente ventilatorio de oxigénio

Questio 29

O MVO,, que ¢ a representagdo do consumo de oxigénio pelo miocardio, esta relacionado com:

A) PA sistolica e METs

B) PA diastolica e METs

C) freqiiéncia cardiaca e PA sistolica
D) freqiiéncia cardiaca e PA diastdlica

Questio 30

O consumo de oxigénio é definido pela seguinte relagio:

A) débito cardiaco x resisténcia vascular periférica

B) freqiiéncia cardiaca x diferenca arteriovenosa de oxigénio

C) fragio de ejegio de ventriculo esquerdo x pressdo capilar pulmonar

D) volume ventilatério minuto x diferenga das fragdes expiradas e inspiradas de oxigénio

Questio 31

A razdo de troca respiratoria superior a 1,1 estd relacionada com:

A) esforco de intensidade maxima

B) momento da ocorréncia do limiar de lactato

C) evidéncia de isquemia miocardica durante o esforco

D) identificagdo provavel de limitagdo ventilatéria ao exercicio

Questio 32

A melhor opgao de tratamento de uma angina estavel cronica, em um paciente taquicardiaco, é:

A) betabloqueador, 4cido acetilsalicilico e nitrato

B) betabloqueador, antagonista de célcio e estatina

C) nitrato, inibidor da enzima conversora e acido acetilsalicilico
D) antagonista de célcio, estatina e inibidor da enzima conversora
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Questio 33

Em um homem de 50 anos, com histéria de isquemia miocardica, o teste ergométrico tem um
valor diagnéstico na presenca do seguinte sinal/sintoma:

A) cefaléia

B) palpitagoes

C) angina tipica

D) dor toracica atipica

Questio 34

Na realizagdo do teste de esforgo cardiopulmonar, o pulso de oxigénio auxilia na avaliagao do
seguinte parametro:

A) volume sistolico

B) pressdo capilar pulmonar

C) gradiente transvalvar aortico
D) resisténcia vascular periférica

Questdio 35

Na opg¢ao de uma Unica derivagio eletrocardiografica bipolar disponivel para o teste ergométrico,
a distribuicao dos eletrodos mais adequada é:

A) positivo em V5R, negativo em V5 e neutro no manubrio

B) negativo na crista iliaca direita, positivo em V5R, neutro no manubrio

C) negativo no manubrio, positivo em V5 e neutro na crista iliaca esquerda
D) positivo na crista iliaca esquerda, negativo no manubrio e neutro em V5R

Questio 36

Na pratica de atividade fisica aplicada a pacientes incluidos em programa de reabilitacdo, é
habitual observarmos, apds algumas semanas, os seguintes efeitos:

A) elevacio do limiar isquémico, reducio da sensa¢io subjetiva de cansaco, precocidade de
aparecimento do limiar de lactato

B) reducgdo da sensagdo subjetiva de cansaco, valores menores do equivalente ventilatério de
oxigénio, elevagao do limiar de lactato

C) valores maiores do equivalente ventilatorio de gas carbénico, retardo do aparecimento do
limiar de lactato, menor freqiiéncia cardiaca maxima

D) menor freqiiéncia cardiaca maxima, precocidade de aparecimento do limiar de lactato,
valores maiores do equivalente ventilatério de oxigénio
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Questdo 37

As amplitudes das ondas eletrocardiogrificas - Q e R - registradas no esfor¢o maximo e/ou no
primeiro minuto da recuperagao sofrem, respectivamente, as seguintes modificagSes fisioldgicas:

A) redugio e aumento

B) redugdo e diminuigao

C) aprofundamento e aumento
D) aprofundamento e diminuigdo

Questio 38

Avaliado através de teste ergométrico, um aumento da poténcia aerébia maxima em
3,5ml O,.kg*.min" é capaz de promover a:

A) redugio da mortalidade entre 8% e 14%

B) redugdo dos valores totais de colesterol entre 6% e 11%

C) diminuigao dos niveis de pressao arterial sistélica e diastélica entre 9% e 13%
D) elevagio de limiar isquémico em aproximadamente 10 batimentos por minuto

Questio 39

Durante a realizagao de teste ergométrico, a utilizagdo, pelo paciente, da barra de apoio da
esteira, frontal ou lateral, faz com que o célculo daVO, seja avaliado como:

A) superposto

B) subestimado

C) superestimado

D) nio correlacionado

Questio 40

Na prescri¢io de exercicio para a fase | de reabilitagio cardiaca, o limite superior de intensidade
de esfor¢o recomendado ¢ dado pelo seguinte parametro:

A) duplo produto de 23000

B) freqiiéncia cardiaca de 120bpm

C) pressado arterial sistolica de 220mmHg
D) sensacdo subjetiva de cansaco (Borg) 15
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Questdo Ol

Considere uma planificagdo terapéutica para a insuficiéncia cardiaca diastoélica e cite as medidas
e medicagdes a serem usadas, justificando o seu uso:

A) na fase congestiva;

B) apos a compensagio.

Questio 02

Durante a realiza¢ao de exercicios de forca, encontramos marcadas alteragdes cardiovasculares
que, sem duvida, definem o condicionamento fisico do paciente.

A) Descreva sucintamente trés respostas cardiovasculares dos exercicios de resisténcia.

B) Compare essas respostas com aquelas observadas com os exercicios dinamicos.

Questio 03

Considere um paciente que chegou ao hospital com quatro horas de infarto agudo do miocardio
de parede anterior. Recebeu trombolitico, apresentou sinais de reperfusdo e evoluiu em Killip I.

A partir destes dados,

A) estabele¢a um fluxograma de extratificagao de risco;

B) justifique cada item do fluxograma.

Questio 04

Tendo em vista que a doenga arterial corondria é de grande prevaléncia no mundo atual, e
sendo o teste de esforco o método empregado na caracterizagdo deste diagnostico,

A) descreva cinco critérios que identificam a isquemia miocérdica.

Questio 05

A partir das demonstragdes dos beneficios da reabilitagdo cardiaca realizada em pacientes
portadores de doenca arterial coronariana estavel,

A) descreva os cinco principais efeitos da atividade fisica nesse paciente.



