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Gabarito da Prova realizada em 23/nov/2014

A Banca Examinadora alerta que o gabarito divulgado corresponde a um padrdo de respostas
esperado e ndo exaure as possibilidades de respostas certas. Sinonimias que mantenham o
nivel de precisdo da resposta sdo consideradas igualmente corretas.

CASO1

Questao 01 Pontuacao Total: 10,0

Observar ou ndo reinvestigar ou conduta expectante 10,0




CASO 2

Questao 02 Pontuacgdo Total: 5,0
Trombose de veia renal 5,0
Questao 03 Pontuagdo Total: 5,0
US Doppler de veias renais 5,0




CASO 3

Questao 04 Pontuacao Total: 5,0
recebeu oxigénio em altas doses na ambulancia 5,0
Questao 05 Pontuacao Total: 5,0
ventilagdo ndo invasiva (VNI) ou BiPAP 5,0




CASO 4

Questao 06 Pontuacao Total: 2,0
Megacdlon téxico 1,0
perfuracdo colonica (abdome agudo perfurativo) 1,0
Questao 07 Pontuacao Total: 2,0
Intubagdo orotraqueal 2,0
Questao 08 Pontuacgdo Total: 3,0
Corticoide intravenoso (metilprednisolona, hidrocortisona ou

dexametasona) >0
Questao 09 Pontuacgdo Total: 3,0

Proceder a cirurgia de emergéncia 3,0




CASO 5

Questao 10

Pontuacgdo Total: 2,0

Nenhum.

(NAO aceitar qualquer pedido de exame)

2,0

Questao 11

Pontuagdo Total: 8,0

a. manter losartana 50 mg/dia.

b. manter atenolol 50 mg/dia.

c. manter AAS 100 mg/dia.

d. eletrocardioagrama didrio nas primeiras 72h.
e. troponina didria nas primeiras 72h.

f. atorvastatina 20 mg/dia

1,0 (ponto por item)

Risco tromboembdlico: enoxaparina 40mg SC ao dia, iniciar
12h antes ou no maximo 24h apds o procedimento e
manter por 4 semanas.

2,0




CASO 6

Questao 12 Pontuacgdo Total: 4,0
Sim 4,0
Questao 13 Pontuacgdo Total: 6,0

Teste de respiracdo espontanea (ou TRE) ou tubo-T ou pressdo de
suporte baixo (<= 7) por 30 min a 2 horas. Se responder SIM na
tarefa 1, a resposta isolada de pressao de suporte baixo esta

correta

6,0




CASO 7

Questdo 14

Pontuacao Total: 10,0

A) Modo volume controlado (também aceitar: volume assistido-
controlado, ou volume assisto-controlado)

B) Modo pressao controlada (também aceitar: pressdo assistido-
controlada, pressao assisto-controlada)

C) Modo pressao de suporte (aceitar também se candidato responder
modo pressao controlada e se candidato responder que pode ser

pressao de suporte ou pressdo controlada)

Trés respostas corretas = 10 pontos;
duas respostas corretas = 6 pontos;

uma resposta correta = 3 pontos.




CASO 8

Questao 15

Pontuacgdo Total: 4,0

Puncgdo de Marfan ou puncdo pericardica

4,0

Questao 16 Pontuacgdo Total: 6,0
Tuberculose pericardica 3,0
linfoma (ou pericardite neoplasica) 3,0




CASO 9

Questao 17

Pontuacgdo Total: 5,0

infecc@o de corrente sanguinea (ou bacteremia) associada
a cateter (5 pontos. Se o candidato responder somente a
infeccdo de corrente sanguinea SEM a associa¢do com

cateter, 2 pontos).

Questao 18

Pontuacgdo Total: 5,0

trocar os antibidticos para carbapenémicos (ou imipenem
ou meropenem) e trocar o cateter de sitio (ou retirar o
cateter).

(ATENCAO: ¢ obrigatdrio responder os dois itens dessa
resposta corretamente. Somente um item correto o
candidato recebe ZERO ponto. Se os dois itens corretos,

5 pontos)




CASO 10

Questao 19 Pontuacao Total: 1,5
ISQUEMIA AGUDA DE MEMBRO INFERIOR ESQUERDO 1,5
Questao 20 Pontuacao Total: 1,5
TROMBOSE DE ANEURISMA DE POPLITEA 1,5
Questao 21 Pontuacao Total: 3,0
EMBOLIA ARTERIAL E TROMBOSE ARTERIAL ATEROSCLEROTICA AGUDA 3,0
Questao 22 Pontuacao Total: 1,5
TROMBECTOMIA E REVASCULARIZAGAO 1,5
Questao 23 Pontuacdo Total: 1,5
FASCIOTOMIA. 1,5
Questao 24 Pontuagio Total: 1,0

AMPUTACAO PRIMARIA.

1,0




CASO 11

Questao 25

Pontuacao Total: 4,0

CARCINOMA PAPILIFERO DE TIREOIDE COM METASTASE LINFATICA EM
COMPARTIMENTO LATERAL

4,0

Questao 26

Pontuacao Total: 3,0

PUNCAO-BIOPSIA COM AGULHA FINA, DIRIGIDA POR
ULTRASSONOGRAFIA, DE AMBOS OS NODULOS, PARA COLHEITA DE
MATERIAL PARA EXAME CITOLOGICO; TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DE PESCOGO (ALTERNATIVA: RESSONANCIA
MAGNETICA DE PESCOCO); HORMONIOS TIREOIDEANOS; ANTICORPOS
ANTITIREOIDEANOS; LARINGOSCOPIA

3,0

Questao 27

Pontuacao Total: 3,0

TIREOIDECTOMIA TOTAL; ESVAZIAMENTO CERVICAL DE
COMPARTIMENTO CENTRAL; ESVAZIAMENTO CERVICAL SELETIVO DE
COMPARTIMENTO LATERAL ESQUERDO, NiVEIS Il AV

3,0




CASO 12

Questao 28 Pontuacao Total: 2,0
Polipose adenomatosa familiar 2,0
Sindrome polipoide 1,0

Questao 29

Pontuacgio Total: 4,0

Raio X de ossos da face OU cranio E Tomografia de
abdome e pelve E Tomografia de cranio E Endoscopia
digestiva alta = 4 pontos

- qualguer combinacdo de 3 desses exames = 3 pontos -
gualquer combinacdo de 2 desses exames = 2 pontos

- apenas 1 desses exames = 1 ponto

- fundo de olho =1 ponto

Maximo 4,0 pontos

Questao 30

Pontuacdo Total: 2,0

PROCTOCOLECTOMIA TOTAL COM BOLSA ILEAL = 2 PONTOS

PROCTOCOLECTOMIA TOTAL COM ILEOSTOMIA TERMINAL= 1 PONTO

PROCTOCOLECTOMIA TOTAL =1 PONTO

COLECTOMIA TOTAL = ZERO

Maximo 2,0

Questao 31 Pontuacao Total: 2,0
Sim. Colonoscopia pois trata-se de sindrome genética 20
autossdmica dominante (mutagdo do gene APC)

- Sim. Colonoscopia OU sindrome genética autossdmica 10
dominante (mutacdo do gene APC) '

- Nao 0,0




CASO 13

Questao 32

Pontuagdo Total: 4,0

Gastrectomia Subtotal Com Linfadenectomia D2 E Reconstrugdo

4,0
Em Y De Roux
Gastrectomia Subtotal Com Linfadenectomia D2 3,0
Gastrectomia Parcial 1,0
Linfadenectomia D2 1,0
Reconstrugdao Em Y De Roux 1,0
Outra resposta 0,0

Questao 33

Pontuacgdo Total: 3,0

8a ou ao longo da artéria hepdtica
9 ou do tronco celiaco
11p ou da artéria esplénica proximal

12a ou ligamento hepatoduodenal ou ao longo da artéria
hepatica prépria

3 corretas = 3,0 pontos
2 corretas = 2,0 pontos

1 corretas = 1,0 ponto

Questao 34

Pontuacgdo Total: 3,0

Grau de invasdo na parede e metastase linfonodal e metastase a
distancia

2 corretas = 3,0 pontos
1 correta = 2,0 pontos

outra resposta = zero




CASO 14

Questao 35

Pontuagdo Total: 4,0

Reconstrucdo pode ser com tecido autdlogo (retalhos), materiais
aloplasticos (prétese mamaria/expansor de pele), ou associagdo
dos dois. No caso desta paciente, pode-se reconstruir com
préteses mamarias pequenas, proteses expansoras ou
expansores de pele com posterior troca por préteses. Os retalhos
podem ser pediculados, como o retalho do musculo reto
abdominal e o grande dorsal, ou microcirurgicos. Estes podem
ser os mesmos ja citados ou retalhos perfurantes (diep, sgap,
igap, tap). Nos reconstrugdes associadas geralmente se utilizam
proteses mamarias com o retalho do musculo grande dorsal.

4,0

Questao 36

Pontuagdo Total: 4,0

A PACIENTE APRESENTA MASTECTOMIA BILATERAL E UM BOM VOLUME DE
PELE E GORDURA EM BAIXO VENTRE. O RETALHO DO MUSCULO TRANVERSO
DO ABDOME (TRAM) MONOPEDICULADO BILATERAL APRESENTA AS
SEGUINTES VANTAGENS: CAPACIDADE DE RECONSTRUCAO MAMARIA
BILATERAL IMEDIATA, BOM VOLUME, BOM TEMPO CIRURGICO (PELA MEDIA
COMPLEXIDADE DO PROCEDIMENTO E MANUTENGAO DA PACIENTE NA MESMA
POSIGAO CIRURGICA), PROCEDIMENTO DEFINITIVO (TEMPO UNICO E SEM
NECESSIDADE DE TROCAS POSTERIORES), SEM USO DE MATERIAL ALOPLASTICO
(NO CASO DA PACIENTE A HISTORIA PREVIA DE USO DE SILICONE INDUSTRIAL
LIQUIDO DEVE SER CONSIDERADA).

4,0

Questao 37

Pontuacgdo Total: 2,0

A INCISAO MEDIANA PREVIA ABAIXO DO UMBIGO.
CONSIDERANDO QUE O ACESSO INTRA-ABDOMINAL PELA
INCISAO MEDIANA OCORRE PELO ACESSO DIRETO NA LINHA
ALBA, NAO HAVERIA COMPROMETIMENTO DOS VASOS
PERFURANTES DA REGIAO. CONSIDERANDO O ESTUDO DAS
AREAS DE PERFUSAO DO TRAM MONOPEDICULADO, A INCISAO
MEDIANA PREVIA PODERIA SEPARAR POR COMPLETO O FLUXO
DOS DOIS RETALHOS, MELHORANDO A CHANCE DE PERFUSAQ
DA ZONA Il DE AMBOS OS LADOS.

2,0




CASO 15

Questao 38

Pontuacgdo Total: 2,0

ACESSO POSTERIOR, PRE-PERITONEAL, SEJA POR VIA ABERTA (STOPPA) OU
VIDEOLAPAROSCOPICA (TAPP ou TEP).SHOULDICE, MVCVAY,
LICHTENSTEIN, BASSINI,ANDREWS, RIVES, ZIMMEREMANN, MARCY

2,0

Questao 39

Pontuacgdo Total: 2,0

COLOCAGAO DE PROTESE DE POLIPROPILENO, SEJA PRE-PERITONEAL OU PRE-
APONEUROTICA. (MAYO CONSIDERADA ERRADA)

2,0

Questao 40

Pontuagdo Total: 4,0

(PESO 4 / 0,4 PONTOS RESPOSTA)

A) PERITONIO (0,4)

B) LIGAMENTO DE COOPER OU LIGAMENTO PECTINEO (0,4)
C) VASOS ILiacos (0,4)

D) VASOS EPIGASTRICOS INFERIORES (0,4)

E) MUSCULO RETO DO ABDOME (0,4)

F) SACO HERNIARIO (0,4)

G) DUCTO DEFERENTE (0,4)

H) VASOS GONADAIS (0,4)

1) ARCO APONEUROTICO DO MUSCULO TRANSVERSO DO ABDOME (0,4)
J) SINFISE PUBICA OU PUBIS (0,4)

K) FASCIA TRANSVERSAL (0,4)

L) ANEL INGUINAL PROFUNDO (0,4)

M) PsoAs

* BEXIGA NAO FOI CONSIDERADO.

4,0

Questao 41

Pontuacgdo Total: 2,0

EVITAR O CONTATO DAS ALGCAS INTESTINAIS DIRETAMENTE COM A PROTESE DE
POLIPROPILENO, QUE PODE LEVAR A ADERENCIAS E FISTULAS INTESTINAIS.

FECHAMENTO DE QUALQUER ORIFiCIO NO PERITONIO.

2,0




CASO 16

Questao 42

Pontuacao Total: 2,0

LIPOSSARCOMA BEM DIFERENCIADO.

2,0

Questdo 43 Pontuagao Total: 2,5
T2B(2,5). 2,5
T2(1,5) 1,5
Questao 44 Pontuacgao Total: 2,5

3) RESSECCAO MULTIVISCERAL OU RESSECGAO DO TUMOR COM

NEFRECTOMIA, ADRENALECTOMIA E COLECTOMIA ESQUERDA (2,5).

(SE ESQUECEU ORGAO =0,0)

2,5

Questao 45

Pontuacao Total: 3,0

A) LOCALIZAGAO ANATOMICA.
B) DIMENSAO, OU TAMANHO, VOLUME DO TUMOR.

C) GRAU HISTOLOGICO OU DIFERENCIAGAO .

3,0




CASO 17

Questao 46 Pontuacao Total: 2,5
T2B 2,5
T2 1,5
Questao 47 Pontuacao Total: 2,5

LINFONODO SENTINELA OU LINFADENECTOMIA SELETIVA

N3ao foi considerado ampliacdo de margem

2,5

Questao 48

Pontuacio Total: 2,5

LINFADENECTOMIA INGUINAL SUPERFICIAL OU
LINFADENECTOMIA INGUINAL COMPLETA OU
LINFADENECTOMIA INGUINOCRURAL.

2,5

Questao 49

Pontuacgio Total: 2,5

LINFEDEMA.

2,5




CASO 18

Questao 50

Pontuacao Total: 2,0

Puncdo toracica esquerda, seguida de drenagem da cavidade
pleural esquerda

2,0

Questao 51 Pontuacao Total: 2,0
A) FAST (Focused Assessment Sonogram for Trauma) 1,0
B) LPD (Lavado Peritoneal Diagndstica) 1,0

Questao 52

Pontuacao Total: 1,0

Estabilizacdo inicial da pelve com passagem de lencol, C-Clamp
Diminui¢do ou fechamento do anel pélvico

(Fixacdo da bacia nao foi considerado).

1,0

Questao 53

Pontuacgdo Total: 3,0

a) Acesso venoso calibroso
b) Solugéo cristaloide

c) Protocolo de transfusdo macica (inicialmente com sangue
tipo O)

d) Tipagem sanguinea para transfusdo tipo-especifica.

e) Imobilizagdo da bacia ou das fraturas

1,0 ponto cada

Questao 54

Pontuacao Total: 2,0

a) Tamponamento pré-peritoneal com compressas.
b) Fixacdo externa da bacia.

c) Arteriografia com embolizacdo

1,0 ponto cada




CASO 19

Questao 55

Pontuacao Total: 3,0

a) Seccdo do péancreas (corpo/cauda)
b) Coleg¢do no corpo pancredtico (cole¢do preenchendo o
espaco do corpo pancreatico)

1,5 pontos cada

Questao 56

Pontuacao Total: 3,0

a) Diafragma

b) Intestino delgado (jejuno, ileo, mesentério)
c) Codlon

d) Bexiga

e) Duodeno

1,0 Ponto Cada

Questao 57

Pontuacao Total: 4,0

a) Pancreatectomia corpocaudal com drenagem da cavidade
abdominal (4,0)

b) Laparotomia exploradora com pancreatectomia
corpocaudal e esplenectomia com drenagem da cavidade
abdominal (4,0).

Obs. Sem drenagem (3,0)




CASO 20

Questao 58

Pontuacgdo Total: 1,5

REATIVAGAO DA TUBERCULOSE, BRONQUIECTASIA, NEOPLASIA.

1,5

Questao 59

Pontuacgdo Total: 1,5

MICETOMA, BOLA FUNGICA OU ASPERGILOMA

1,5

Questao 60 Pontuacgdo Total: 2,0
CONTAMINACAO DE CAVERNA TUBERCULOSA POR FUNGOS. 2,0
CAVITAGAO CICATRICIAL DE TUBERCULOSE. 1,0

Questao 61

Pontuacgdo Total: 3,0

LOBECTOMIA SUPERIOR DIREITA. EMPIEMA PLEURAL, SANGRAMENTO E
FiSTULA BRONQUICA. PNEUMONIA, SEGMENTCTOMIA, ACTELECTASIA,
INFECGAO PULMONAR, PNEUMONIA FUNGICA OU HEMOTORAX.

3,0

Questao 62

Pontuagdo Total: 2,0

BRONCOSCOPIA RiGIDA COM LAVAGEM, EMBOLIZAGAO POR ARTERIOGRAFIA
E INTUBAGAO SELETIVA

2,0




