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1- Mulher de 35 anos, 95kg e 1,60m, ha cerca de um ano, vem apresentando telangiectasias em regidao dos malares e rubor
facial em crises associadas a ingestao de bebidas alcodlicas. Portadora de hipotireoidismo em reposi¢cdo de hormonio
tireoidiano, nega limitagGes para atividades fisicas. Durante procedimento sob anestesia geral para remogao de cisto
ovariano, ela apresentou episoddio de hipotensao arterial grave associada a bradicardia, ambas refratarias a infusdo de
cristaloides e de efedrina. O inventario da cavidade abdominal descartou outras massas e sangramento ativo. Nesse
momento, qual(is) medicamento(s) poderia(m) ser administrado(s)?

a)  Milrinona. _ F Cl v
b)  Octreotideo. I:l F _ v
c)  Salbutamol. F I:l v
d) Atropina. I:l F v
e) Levotiroxina. _ F I:l v

2- Homem de 32 anos, 62 kg e 1,67 m, previamente higido, da entrada para tratamento cirurgico de fratura de fémur direito
e laceragdo hepatica com sangramento ativo apds acidente com motocicleta. Apresenta-se lucido, agitado, com pressao
arterial de 70x40 mmHg, frequéncia cardiaca de 130 bpm, hemoglobina de 6,5 g/dL e hematdcrito de 20%. Nessa situagdo:

a) aressuscitacdo volémica deve ser iniciada com pelo menos 3L de cristaldides balanceados. - F E \Y

b) um dos mecanismos propostos para a coagulopatia traumdtica aguda é a ativacdo da F E \Y
antitrombina C com inibigdo da trombomodulina e consumo do fator XIII.

c) ahipoperfusdo endotelial com degradagdo do glicocalix e liberagdo de substancias semelhantes a |:| F ! \Y
heparina contribui para uma heparinizagao enddgena e, portanto, para a coagulopatia traumatica
aguda.

d) os niveis pressoricos devem ter alvos de, pelo menos, 120 mmHg de pressdo arterial sistélica ou F :| \Y
75 a 80 mmHg de pressdo arterial média para evitar hipoperfusdo de 6rgaos nobres.

e) a administracdo empirica de relagdes proximas de 1:1:1 de concentrado de hemacias : plasma |:| F ! \Y,
fresco : plaquetas, deve ser considerada na ressuscitagdo hemostatica aguda.

3- Homem de 25 anos, 65 kg, 1,70 m, vitima de acidente de moto ha 3h com fratura exposta de tibia sera submetido a
procedimento de urgéncia para fixagdo dssea. Ao exame fisico, encontra-se consciente, com pressdo arterial de 170 x 90
mmHg, frequéncia cardiaca de 130 bpm e frequéncia respiratéria de 30 irpm. O paciente relata ser dependente de cocaina e
alcool ha mais de 5 anos e que fez uso de ambas as substancias 1h antes do acidente. Nesse caso:

-n

110 EEEEC

a) a técnica anestésica de escolha é a anestesia geral endovenosa com intubagdo orotraqueal apds
indugdo em sequéncia rapida.

b) ha risco aumentado de morte subita devido a alteragdes eletrofisiolégicas que desencadeiam
arritmias ventriculares.

c) aocorréncia de sindrome de abstinéncia alcodlica nas primeiras 48 h apds a cirurgia é provavel.

d) uma das complicagGes do uso cronico de alcool e cocaina é a imunossupressao.

e) o metabdlito da cocaina, benzoilecgonina, tem efeito epileptogénico.

4- S3o aspectos importantes das técnicas de lipoaspiragdo:

a) orisco de necrose é alto quando a técnica seca é associada a lipoaspiragdo ultrassonica.

b) a dose segura de adrenalina que pode ser adicionada a solugdo de infiltracdo é de 0,07 mg/kg de
peso.

c) a profilaxia dos acidentes tromboembdlicos em pacientes de risco deve ser realizada 2h apds o
término do procedimento.

d)  os niveis séricos de lidocaina usada como aditivo na técnica tumescente sdo considerados seguros
até 7 mcg/mL.

e) autilizagdo da técnica superimida reduz as perdas de sangue total no liquido aspirado.

SRR

Sociedade Brasileira de Anestesiologia 1



PROVA TRIMESTRAL 01/04 — ME3/2021 CET

5- Em relagdo ao atendimento a pacientes com fraturas multiplas de face:

a) nas grandes cirurgias, deve-se usar o acido tranexamico na dose de 20 mg/kg no inicio da cirurgia. |:| ! \Y

b)  deve-se manter hipertensdo perioperatdria para minimizar o risco de hipoperfusao cerebral. _ :| \Y,

c)  éboa pratica a intubagdo nasotraqueal guiada por fibroscépio nas fraturas LeFort tipo Ill. - E \Y

d) em caso de suspeita de fratura da lamina cribriforme, deve-se testar a integridade da inervagdo da - E \Y
musculatura da mimica.

e) ao se optar por intubagdo nasal nas fraturas de mandibula, o calibre do tubo nasotraqueal deve |:| ! \Y
ser adequado a cada paciente, mas nao se recomendam tubos com diametro maior de 7,5 mm.
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