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1- Em relação ao fluxo sanguíneo renal é correto afirmar: 
 

Questões Resposta: 

A) a autorregulação mantém o fluxo sanguíneo renal e a taxa de filtração 
glomerular constantes. 

Verdadeiro 

B) o intervalo de pressão arterial média de 40 a 60 mmHg mantém a 
autorregulação.  

Falso 

C) o baixo fluxo cortical comparado ao medular torna o córtex mais propenso 
a isquemia.  

Falso 

D) o fluxo sanguíneo renal (ml/100g) é menor comparado ao fluxo no 
miocárdio. 

Falso 

E) o débito cardíaco tem um efeito relevante no fluxo sanguíneo renal e 
filtração glomerular. 

Verdadeiro 

 
 
2- Paciente com Doença Renal Crônica (DRC) estágio 5 em hemodiálise será submetido 
confecção de fístula arteriovenosa. Analise as considerações perioperatórias: 
 

Questões Resposta: 

A) disfunção plaquetária pode agravar perda sanguínea mas responde à 
diálise, crioprecipitado e acetato de desmopressina 

Verdadeiro 

B) edema pulmonar e disfunção pulmonar restritiva, frequentemente 
observados, são responsivos à diálise 

Verdadeiro 

C) a hiperventilação em pacientes com DRC resulta de acidose metabólica 
crônica bem como do aumento da água pulmonar e da complacência 
pulmonar reduzida 

Verdadeiro 

D) em pacientes urêmicos, a ligação proteica de drogas ácidas está reduzida 
enquanto agentes básicos têm ligação aumentada 

Verdadeiro 

E) morfina em administração crônica resulta em acúmulo do metabólito 6-
glicoronídeo com potentes efeitos analgésicos e sedativos 

Verdadeiro 

 
 
3- A gravidez resulta em alterações significativas em vias aéreas superiores, volumes 
pulmonares, ventilação, consumo de O₂ e taxa metabólica. Sobre as alterações fisiológicas 
respiratórias da gestação: 
 

Questões Resposta: 

A) Congestão capilar com aumento da friabilidade tecidual e edema da 
mucosa da orofaringe, laringe e traqueia ocorre apenas a partir do terceiro 
trimestre. 

Falso 

B) O aumento da ventilação minuto é alcançado principalmente como 
resultado de um aumento da frequência respiratória. 

Falso 

C) Durante a gestação, a curva de dissociação da oxiemoglobina materna se 
desloca para a direita, enquanto a curva de dissociação da oxiemoglobina 
fetal se encontra à esquerda. 

Verdadeiro 

D) Durante a gestação ocorre uma redução da capacidade de oclusão e da 
capacidade vital.  

Falso 

E) A saturação de O2 fetal não excede 60%, mesmo com a administração de 
O2 a100% à gestante. 

Verdadeiro 
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4- Sobre anestesia em obstetrícia. 
 

Questões Resposta: 

A) Níveis de fosfatase alcalina mais que dobram, devido à colestase 
fisiológica da gravidez. 

Falso 

B) Morfina e meperidina têm metabólito ativo com meia-vida mais longa em 
neonatos do que em adultos 

Verdadeiro 

C) Em cesarianas, quando a morfina neuroaxial é usada, o bloqueio TAP não 
apresenta diferença no controle da dor pós-operátoria. 

Verdadeiro 

D) A atividade da colinesterase plasmática (pseudocolinesterase) aumenta 
aproximadamente 25% a 30% a partir da 10ª semana de gestação e dura 
até 6 semanas pós-parto. 

Falso 

E) O tônus muscular uterino não é afetado pelos relaxantes musculares 
esqueléticos e, em doses padrão, todas as classes de relaxantes 
musculares são pobremente transferidas para o feto. 

Verdadeiro 

 
 
5- Sobre anestesia para cirurgia ortopédica: 
 

Questões Resposta: 

A) a maioria das cirurgias ortopédicas é classificada como risco cirúrgico 
intermediário, com eventos cardíacos ocorrendo em 10% a 15% dos 
pacientes. 

Falso 

B) a redução da exposição a anestésicos gerais pode ajudar a prevenir 
delirium, mas não há evidências conclusivas de que a anestesia raquidiana 
seja superior à anestesia geral na redução do delirium. 

Verdadeiro 

C) nas artroplastias são fatores de risco independentes para 
tromboembolismo venoso (TEV): doenças cardiovasculares, histórico de 
TEV, doenças neurológicas e pontuação ASA. 

Verdadeiro 

D) na artroplastia de quadril o uso de próteses cimentadas deve ser 
considerado em pacientes de alto risco para embolia, visando reduzir 
complicações hemodinâmicas. 

Falso 

E) perda visual perioperatória é uma complicação rara, mas devastadora, 
associada a cirurgias de coluna. Fatores de risco incluem: sexo feminino, 
pacientes com IMC (índice de massa corpórea) abaixo de 26 e uso de 
suporte de Wilson. 

Falso 

 


