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- RESIDENCIA MEDICA 2023
Hnieame HEMODINAMICA E CARDIOLOGIA INTERVENCIONISTA

COREME / FCM / COMVEST RESPOSTAS ESPERADAS

QUESTAO 1 (n&o repetir o enunciado)

a.

b.

A LRA-PC se caracteriza na maioria dos casos por uma elevacédo transitoria da creatinina sérica

gue inicia sua elevacdo entre 48h e 72h apds a exposicdo, atinge o pico entre 0 5° e 0 7° dia

voltando aos niveis basais em torno do 14°dia.

As medidas atuais de prevencdo de LRA-PC incluem a hidratacdo com solucédo salina
antes, durante e depois dos procedimentos contrastados. Além da hidratacdo, a suspensao
de drogas nefrotoxicas como antibidticos, quimioterapicos e anti-inflamatérios nao
hormonais devem ser suspensos pelo menos 48 horas antes dos procedimentos e a

reintroducdo, quando necessaria, somente apds 48horas da exposicao.

QUESTAO 2

a.

b.

Obliqua anterior esquerda
Obligua anterior esquerda caudal
Obliqua anterior esquerda cranial
Obliqua anterior direita

Obliqua anterior direita caudal
Obliqua anterior direita cranial
Obliqua Pdstero-anterior

Obligua Pdstero-anterior caudal
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Obliqua Pdstero-anterior cranial

A projecgao referida com “Spider’é a Obliqua Anterior Esquerda Caudal

QUESTAO 3

a.

b.

A via de acesso representada pela figura é a Via femoral e o local correto de puncéo é o segmento
comum da artéria femoral direita ou esquerda que esta delimitado entre as linhas A e B que
representam, respectivamente, a linha imaginaria do ligamento inguinal e a borda inferior da
cabeca do fémur.

As puncoOes altas, acima da linha do ligamento inguinal, representada pela linha A, se
associacdo mais frequentemente ao desenvolvimento de hematoma retroperitoneal.As

puncdes baixas, aquelas abaixo da borda inferior da cabeca do fémur, representada pela



linha B, estdo mais comumente relacionadas ao desenvolvimento de hematomas e

pseudonaneurismas.

QUESTAO 4

a.

b.

As afirmacfes da frase em questdo sédo falsas, pois quanto mais proximo estiver o tubo de RX do
paciente maior serd a exposi¢do deste aos feixes de raio X e pior a qualidade de imagem. Ja a
altura do detector de imagem esta relacionada a radiacdo secundaria que sera tanto maior quanto
mais distante estiver o detector de imagem em relacdo ao paciente, além de representar perda de

gualidade da imagem por distor¢cdo da mesma.

As afirmacfes acima séo falsas porque na projecdo OAE Cranial a fonte de RX (tubo) fica
mais proxima do operador aumentando a exposicdo do mesmo a radiacao ionizante, por
isso ela deve, sempre que possivel, ser evitada como projecdo de trabalho em
procedimentos terapéuticos.

QUESTAO 5

a.

Segmentos AB e BC

Segmento AB: Representa a fase de contracdo isovolumétrica quando durante a sistole ventricular
a pressao intraventricular aumenta progressivamente, porém sem modificar o volume ventricular
até o ponto em a valva adrtica se abre.

Segmento BC: Representa a fase de eje¢ao ventricular que vai da abertura da valva adrtica até o
fim da sistole ventricular quando a valva adrtica, sob influéncia volume que tende a regurgitar para
o ventriculo esquerdo, se fecha.

Segmenros CD e DA

Segmento CD: Representa a fase de relaxamento isovolumétrico em que a pressao intraventricular
reduz progressivamente durante a diastole ventricular, sem que ocorra modificagdo no volume do
VE, pois tanto a valva aértica como a valva mitral encontram-se fechadas.

Segmento DA: Representa a fase de enchimento ventricular que vai da abertura da valva mitral

até o fechamento da mesma apos o inicio de uma nova sistole ventricular.



