
 
 
 
 

CONCURSO PÚBLICO 01/2026 - EDITAL 01.01/2026  

 
CARGO: MÉDICO CIRURGIÃO VASCULAR/ANGIOLOGISTA 

 
DATA 13/09/2026 

LEIA AS INSTRUÇÕES: 

✓ Verifique se este caderno de questões corresponde ao cargo que você concorre e se ele contém 

40(quarenta)  questões de múltipla escolha, com 5(cinco) alternativas (a, b, c, d, e) de resposta para cada 

uma, correspondentes à prova objetiva. Caso o caderno esteja incompleto, tenha qualquer defeito ou 

apresente alguma divergência ao cargo que você concorre, solicite ao     fiscal de sala que tome as 

providências cabíveis, pois não serão aceitas reclamações posteriores      nesse sentido; 

✓ No momento da identificação, verifique o cartão resposta, se as informações relativas a você  estão 

corretas. Caso haja algum dado a ser retificado, peça ao fiscal de sala para corrigir em ata; 

✓ Você dispõe de 3 (três) horas para fazer a prova objetiva; 

✓ Na duração da prova, está incluído o tempo destinado à entrega do material de prova e ao preenchimento 

do cartão resposta; 

✓ Você deve deixar sobre a carteira apenas o documento de identidade e a caneta esferográfica  de tinta azul 

ou preta; 

✓ Não é permitido durante a realização da prova o uso de aparelhos eletrônicos, tais como bip,   telefone 

celular, walkman, agenda eletrônica, notebook, palmtop, pen drive, receptor, gravador,  máquina de 

calcular, máquina fotográfica, controle de alarme de carro, etc..., bem como relógio de qualquer espécie, 

óculos escuros, protetor auricular ou quaisquer acessórios de chapelaria, tais como chapéu, boné, gorro 

etc..., consulta a livros, dicionários, apontamentos e apostilas; 

✓ É proibido fazer anotações de informações relativas às suas respostas no comprovante de inscrição e/ou 

em qualquer outro meio, que não os permitidos; 

✓ Não se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorização; 

✓ Somente após decorrida 1 (uma) hora do início da prova, você poderá se retirar da sala de aplicação de 

prova; 

✓ Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala, devolva-lhe o caderno de prova e o cartão resposta 

devidamente assinado e deixe o local de provas; 

✓ A desobediência a qualquer uma das determinações constantes em edital, no presente   caderno de 

prova e no cartão resposta poderá implicar na anulação da sua prova; 

✓ Tenha calma para não prejudicar seu desempenho e boa prova. 

 
INSCRIÇÃO:   
NOME COMPLETO: ________________________________________________________________ 
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37  38  39  40  

 
 

Lute. Acredite. Conquiste. Perca. Deseje. Espere. Alcance. Invada. Caia. Seja tudo o quiser ser, mas, acima 
de tudo, seja você sempre. 
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1. Leia o texto a seguir. 
O trabalho e a tecnologia 
A incorporação de novas tecnologias modificou significativamente diversas atividades profissionais. 
Ferramentas digitais permitem que tarefas sejam executadas com maior rapidez e que informações sejam 
compartilhadas de maneira mais eficiente. Entretanto, a simples disponibilidade desses recursos não 
garante melhores resultados. A qualidade do trabalho continua dependendo da capacidade de 
planejamento, análise e tomada de decisões por parte dos profissionais. 
De acordo com o texto, assinale a alternativa que apresenta corretamente a ideia central defendida. 

a) A tecnologia tornou desnecessárias as competências de análise e planejamento no ambiente profissional. 
b) A utilização de ferramentas digitais garante, por si só, melhores resultados nas atividades profissionais. 
c) As novas tecnologias reduziram a importância da tomada de decisões pelos profissionais. 
d) Os recursos tecnológicos podem aumentar a eficiência do trabalho, mas não substituem a capacidade 

humana de planejamento e análise. 
e) O compartilhamento de informações tornou-se mais lento em razão da utilização de ferramentas digitais. 
 

2. Considerando o emprego dos sinais de pontuação nas frases abaixo, marque (V) para Verdadeiro e (F) 
para Falso e assinale a sequência CORRETA: 

(__) A vírgula pode ser empregada para separar elementos de uma enumeração e também para isolar o vocativo. 
(__) Os dois-pontos podem ser utilizados antes de uma enumeração, de uma explicação ou de uma citação. 
(__) O ponto e vírgula é empregado exclusivamente para indicar o encerramento de um período. 
(__) Os parênteses podem ser utilizados para inserir uma informação acessória ou explicativa no enunciado. 
a) V – V – F – V. 
b) V – F – V – F. 
c) F – V – F – V. 
d) V – V – V – F. 
e) F – F – V – V. 
 

3. Assinale a alternativa em que todas as palavras estão grafadas de acordo com a norma-padrão vigente. 
a) Exceção – privilégio – suscetível – beneficente – enxergar. 
b) Excessão – privilégio – suscetível – beneficente – enxergar. 
c) Exceção – previlégio – suscetível – beneficiente – enxergar. 
d) Exceção – privilégio – sussetível – beneficente – enchergar. 
e) Excessão – previlégio – sussetível – beneficiente – enchergar. 
 

4. Assinale a alternativa em que todas as palavras estão corretamente acentuadas de acordo com a 

norma-padrão da língua portuguesa. 

a) Público – trânsito – possível. 

b) Publico – trânsito – possivel. 

c) Público – transito – possível. 

d) Público – trânsito – possivel. 

e) Publico – transito – possível. 
 

5. Observe as duas orações: 
I. A comissão analisou os documentos. 
II. Os documentos foram analisados pela comissão. 

A relação estabelecida entre as duas construções demonstra que: 
a) A oração I está na voz passiva e a oração II está na voz ativa. 
b) As duas orações estão na voz ativa, mas apresentam sujeitos diferentes. 
c) A oração I está na voz ativa e a oração II está na voz passiva, mantendo-se essencialmente a mesma 

informação. 
d) A oração I está na voz reflexiva e a oração II está na voz passiva. 
e) As duas orações estão na voz passiva, com alteração apenas da ordem dos termos. 
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6. Leia o período: 
“Quando terminou a reunião, os servidores deixaram a sala e registraram a ocorrência.” 
Considerando a estrutura sintática do período, assinale a alternativa correta. 

a) O período é simples, pois apresenta apenas uma ideia principal. 
b) O período é composto por duas orações, sendo ambas coordenadas. 
c) O período é composto por três orações, sendo a primeira subordinada adverbial temporal. 
d) O período é composto por quatro orações, sendo duas subordinadas substantivas. 
e) O período é simples, pois o segundo verbo está ligado ao primeiro por coordenação. 
 

7. Assinale a alternativa que apresenta concordância verbal de acordo com a norma-padrão. 
a) Fazem três anos que o órgão iniciou suas atividades. 
b) Faz três anos que o órgão iniciou suas atividades. 
c) Fazem três anos que o órgão iniciaram suas atividades. 
d) Houveram três anos desde o início das atividades do órgão. 
e) Existiu três anos desde o início das atividades do órgão. 
 

8. Assinale a alternativa que apresenta concordância nominal de acordo com a norma-padrão. 
a) As cópias do documento seguem anexo ao processo. 
b) As cópias do documento seguem anexas ao processo. 
c) As cópias do documento segue anexas ao processo. 
d) As cópias do documento seguem anexa ao processo. 
e) As cópias do documento segue anexo ao processo. 
 

9. Leia o trecho: 

“A preservação dos espaços públicos depende não apenas das ações do poder público, mas também da 

participação dos cidadãos. Cabe à comunidade, portanto, zelar pelos locais que utiliza diariamente e 

cobrar das autoridades medidas que garantam sua conservação.” 

Com base na norma-padrão e nas relações sintáticas estabelecidas no trecho, assinale a alternativa 

correta. 

a) Em “Cabe à comunidade”, o emprego do acento indicativo da crase é inadequado, pois o verbo 
“caber” não admite preposição. 

b) Em “depende não apenas das ações”, a preposição “de” introduz um termo que completa o sentido do 
verbo “depende”. 

c) Em “medidas que garantam sua conservação”, o pronome relativo “que” retoma especificamente o termo 
“autoridades”. 

d) A forma verbal “utiliza” deveria estar no plural, pois concorda com “locais”. 

e) A expressão “portanto” estabelece uma relação de oposição entre as duas orações do segundo 
período. 

 
10. Assinale a alternativa em que a frase está inteiramente de acordo com a norma-padrão, considerando 

regência, concordância, colocação pronominal e emprego da crase. 
a) Os servidores não obedeceram as normas estabelecidas pela comissão. 
b) Os servidores não obedeceu às normas estabelecidas pela comissão. 
c) Os servidores não se opuseram às novas determinações da comissão. 
d) Os servidores não opuseram-se às novas determinações da comissão. 
e) Os servidores não se opuseram as novas determinações da comissão. 
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11. Uma prefeitura pretende instalar um sistema de monitoramento ambiental em cinco bairros. O custo de 
instalação em cada bairro será representado pelo vetor coluna 

𝑨 =

[
 
 
 
 
𝟏𝟐
𝟏𝟓
𝟏𝟖
𝟐𝟎
𝟐𝟓]

 
 
 
 

 

 
e o fator de correção de custos será dado pela matriz diagonal 

𝑩 =

[
 
 
 
 
𝟏, 𝟎𝟓 𝟎 𝟎 𝟎 𝟎

𝟎 𝟏, 𝟎𝟓 𝟎 𝟎 𝟎
𝟎 𝟎 𝟏, 𝟎𝟓 𝟎 𝟎
𝟎 𝟎 𝟎 𝟏, 𝟎𝟓 𝟎
𝟎 𝟎 𝟎 𝟎 𝟏, 𝟎𝟓]

 
 
 
 

 

 
Após a aplicação da correção, o custo previsto para o terceiro bairro será: 

a) R$ 18,45 mil. 
b) R$ 18,60 mil. 
c) R$ 18,75 mil. 
d) R$ 18,90 mil. 
e) R$ 19,05 mil. 
 
12. Em uma licitação pública, quatro empresas serão classificadas do 1º ao 4º lugar, sem possibilidade de 

empate. 
O número de classificações possíveis é: 

a) 12. 
b) 18. 
c) 24. 
d) 32. 
e) 48. 
 
13. Um município realizou um financiamento de R$ 500.000,00 para aquisição de máquinas agrícolas. O 

contrato estabelece juros compostos de 6% ao ano durante 2 anos. 
O montante ao final do período será aproximadamente: 

a) R$ 540.800,00. 
b) R$ 551.800,00. 
c) R$ 561.900,00. 
d) R$ 572.000,00. 
e) R$ 583.200,00. 
 
14. Considere o sistema linear: 

{

𝒙 + 𝒚 + 𝒛 = 𝟏𝟐
𝟐𝒙 − 𝒚 + 𝒛 = 𝟗
𝒙 + 𝟐𝒚 − 𝒛 = 𝟓

 

O valor de  x + y – z         é 
a) 1/7. 
b) 2/7. 
c) 3/7. 
d) 6/7. 
e) 12/7. 
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15. Uma praça circular será construída com raio de 14 metros. No centro será instalado um monumento 
ocupando uma área circular de raio 4 metros. 

Considerando:  𝝅 =
𝟐𝟐

𝟕
,  a área pavimentada restante será: 

a) 528,71 m². 
b) 545,71 m². 
c) 565,71 m². 
d) 575,71 m². 
e) 595,71 m². 
 
16. Nos últimos anos, diferentes bancos centrais recorreram à elevação das taxas de juros para conter a 

inflação. No Brasil, esse instrumento é representado pela taxa Selic. Sobre seus efeitos na economia, 
assinale a alternativa correta. 

a) A redução da taxa Selic diminui imediatamente os gastos públicos obrigatórios. 
b) O aumento da taxa Selic tende a desestimular o consumo e o crédito, contribuindo para o controle da 

inflação. 
c) A elevação da Selic elimina a necessidade de política fiscal. 
d) A Selic interfere apenas nas operações realizadas entre bancos privados. 
e) O aumento da Selic garante crescimento econômico no curto prazo. 

 
17. O avanço da Inteligência Artificial Generativa trouxe benefícios para diversos setores, mas também 

despertou preocupações relacionadas à produção de conteúdos falsificados. Esse fenômeno está 
associado principalmente: 

a) À dificuldade de ampliar a velocidade da internet. 
b) À impossibilidade de automatizar tarefas administrativas. 
c) À criação de conteúdos sintéticos capazes de dificultar a identificação entre materiais verdadeiros e 

manipulados. 
d) À substituição completa das redes sociais por plataformas de IA. 
e) À proibição do uso de algoritmos em serviços públicos. 

 
18. A intensificação dos conflitos geopolíticos em importantes regiões produtoras de petróleo pode 

gerar impactos para diversos países porque: 
a) Altera a oferta internacional de petróleo, influenciando preços, inflação e custos de produção. 
b) Impede automaticamente a exportação de produtos agrícolas. 
c) Elimina a necessidade de importação de combustíveis. 
d) Reduz permanentemente os preços da energia elétrica. 
e) Afeta exclusivamente os países produtores de petróleo. 

 

19.   Afeta exclusivamente os países produtores de petróleo.Entre os objetivos da Organização das Nações 
Unidas (ONU), destaca-se: 

a) Regular o funcionamento dos bancos centrais. 
b) Administrar o comércio internacional. 
c) Elaborar leis obrigatórias para todos os países. 
d) Promover a cooperação internacional, a paz e a defesa dos direitos humanos. 
e) Organizar eleições nacionais dos países-membros. 
 
20. As mudanças climáticas representam um dos principais desafios contemporâneos. Entre suas possíveis 

consequências, pode-se citar: 
a) A redução definitiva da ocorrência de secas. 
b) O desaparecimento do efeito estufa natural. 
c) A diminuição da frequência de eventos extremos. 
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d) O aumento da frequência de eventos climáticos extremos, afetando populações e atividades 
econômicas. 

e) A estabilização do nível dos oceanos independentemente das emissões de gases. 
 

21. Um paciente com doença arterial periférica apresenta úlcera isquêmica no antepé e dor em repouso. 
Após avaliação clínica, fisiológica e anatômica, a equipe pretende utilizar as classificações WIfI e GLASS 
para estruturar a estratégia de revascularização. 
Considerando os princípios do Global Vascular Guidelines, assinale a alternativa correta. 

a) A classificação WIfI foi desenvolvida para determinar exclusivamente a necessidade de amputação maior e 
não incorpora avaliação de isquemia. 

b) O GLASS estima o risco de amputação a partir da extensão da ferida, enquanto o WIfI descreve 
exclusivamente a complexidade anatômica arterial. 

c) WIfI e GLASS são sistemas complementares: o primeiro estratifica a gravidade clínica do membro e o 
segundo a complexidade anatômica da doença arterial infrainguinal. 

d) O GLASS substitui o mapeamento venoso pré-operatório quando se planeja bypass com veia autóloga. 
e) A classificação WIfI deve ser utilizada apenas em pacientes com ITB inferior a 0,40. 
 
22. Um paciente de 70 anos, com diabetes mellitus e doença renal crônica, apresenta pequena úlcera 

isquêmica no hálux direito com dor em repouso. Ao exame, os pulsos femoral e poplíteo são palpáveis, 
enquanto os pulsos distais não são identificados, bilateral. O índice tornozelo-braquial é de 1,42 no 
membro direito e 1,38 no esquerdo. 
Considerando esses achados, assinale a alternativa que apresenta a melhor interpretação fisiológica: 

a) O ITB acima de 1,30 praticamente exclui doença arterial obstrutiva hemodinamicamente significativa. 
b) A presença de pulsos poplíteos torna improvável que a doença arterial seja responsável pela lesão do hálux. 
c) O valor elevado do ITB pode refletir rigidez arterial e reduzir a confiabilidade do método, sendo necessária 

avaliação complementar da perfusão distal. 
d) O ITB elevado indica hiperfluxo arterial distal, tornando desnecessária a investigação adicional. 
e) A presença de diabetes torna o ITB inutilizável, devendo a avaliação ser realizada exclusivamente por 

angiotomografia. 
 
23. Sobre o tratamento medicamentoso da doença arterial obstrutiva periférica de membros inferiores, 

assinale a alternativa correta. 
a) O tratamento com estatina deve ser reservado aos pacientes que apresentam LDL-colesterol acima de 190 

mg/dL. 
b) A presença de doença arterial periférica estabelece o paciente como portador de doença aterosclerótica 

clínica e justifica terapia hipolipemiante de intensidade adequada ao risco cardiovascular. 
c) Antiagregação plaquetária é contraindicada em pacientes com claudicação sem história prévia de infarto. 
d) O abandono do tabagismo apresenta benefício exclusivamente pulmonar e não modifica o risco vascular. 
e) O exercício estruturado deve ser evitado em pacientes com doença arterial periférica sintomática. 
 
24. Paciente de 68 anos apresenta dor súbita no membro inferior esquerdo iniciada há aproximadamente 10 

horas. Ao exame, apresenta ausência de pulsos femoral e distais, parestesia restrita aos pododáctilos, 
porém força muscular preservada. A angiotomografia demonstra oclusão da artéria femoral superficial. 
Considerando a classificação de Rutherford para isquemia arterial aguda, qual aspecto clínico é mais 
importante para diferenciar esse quadro de um membro imediatamente ameaçado? 

a) Presença de dor em repouso. 
b) Ausência de pulso femoral. 
c) Ausência de pulsos distais. 
d) Ausência de déficit motor. 
e) Tempo de evolução superior a seis horas. 
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25. Em um paciente submetido a bypass femoropoplíteo, a veia safena magna ipsilateral não apresenta 
comprimento suficiente para alcançar o alvo distal. A veia safena contralateral apresenta bom calibre e 
ausência de doença significativa. 
Considerando a escolha do conduto, assinale a alternativa correta. 

a) A impossibilidade de utilizar a safena ipsilateral obriga à utilização imediata de prótese. 
b) A safena contralateral pode ser utilizada como conduto autólogo quando sua qualidade e comprimento 

forem adequados. 
c) Apenas veias do membro superior podem ser utilizadas em bypass infrainguinal. 
d) Uma veia autóloga contralateral não deve ser utilizada devido ao risco de insuficiência venosa do membro 

doador. 
e) O uso de qualquer veia autóloga é contraindicado quando o alvo está abaixo do joelho. 
 
26. Na avaliação de um paciente com isquemia crônica ameaçadora do membro, a equipe identifica doença 

arterial femoropoplítea extensa associada a doença infrapoplítea multissegmentar. 
Considerando o planejamento da revascularização, qual afirmação é correta? 

a) A extensão anatômica da doença, isoladamente, determina obrigatoriamente tratamento endovascular. 
b) A anatomia deve ser integrada à gravidade do membro, risco do paciente, disponibilidade de veia autóloga 

e objetivo de revascularização. 
c) A presença de doença infrapoplítea exclui benefício de revascularização femoropoplítea. 
d) Em CLTI (Chronic Limb-Threatening Ischemia), a escolha entre cirurgia aberta e tratamento endovascular 

independe da existência de veia autóloga. 
e) O GLASS deve ser interpretado isoladamente, sem consideração dos achados de WIfI. 
 
27. Durante o planejamento de correção endovascular de aneurisma (EVAR) de aorta abdominal infrarrenal, 

a angiotomografia demonstra colo proximal de 7 mm de comprimento, fortemente angulado, com 
trombo circunferencial e calcificação parietal importante. 
Qual característica desse conjunto de achados é mais relevante para a decisão sobre a factibilidade do 
EVAR? 

a) O volume total de trombo no saco aneurismático. 
b) A combinação de comprimento, angulação e características da parede do colo proximal. 
c) A presença de artérias lombares pérvias. 
d) A ausência de trombo mural no saco aneurismático. 
e) O número de artérias renais acessórias. 
 
28. Paciente submetido a EVAR apresenta, em seguimento tardio, aumento progressivo do saco 

aneurismático. A angiotomografia demonstra extravasamento de contraste proveniente de um defeito 
na estrutura de uma das pernas da endoprótese, sem evidência de fluxo proveniente de ramos lombares. 
Qual mecanismo explica melhor esse achado? 

a) Fluxo retrógrado por ramo colateral (endoleak tipo II). 
b) Vazamento pela zona de selamento proximal (endoleak tipo I). 
c) Falha estrutural ou desconexão de componentes da endoprótese (endoleak tipo III). 
d) Porosidade transitória do material da endoprótese (endoleak tipo IV). 
e) Transmissão de pressão ao saco sem comunicação detectável com a corrente sanguínea (endoleak tipo V). 
 
29. Em relação aos aneurismas de artéria poplítea, considere as seguintes afirmações: 
I. A doença pode apresentar-se por trombose do aneurisma com isquemia aguda. 
II. Aneurismas poplíteos podem estar associados a aneurismas em outros territórios. 
III. A avaliação do membro contralateral possui importância no planejamento diagnóstico. 

Assinale a alternativa correta. 
a) Apenas I. 
b) Apenas II. 



 
 
 

9 
 

c) Apenas I e II. 
d) Apenas II e III. 
e) I, II e III. 
 
30. Paciente assintomático apresenta estenose carotídea de 80% em exame de imagem (angiotomografia). 

Não apresenta progressão documentada, sintomas neurológicos recentes ou características clínicas que 
aumentem particularmente seu risco de evento ipsilateral. 
Qual princípio deve orientar a decisão sobre eventual revascularização? 

a) O percentual de estenose, isoladamente, determina indicação obrigatória de endarterectomia. 
b) Todo paciente com estenose superior a 70% deve receber stent carotídeo. 
c) A decisão deve integrar risco de AVC ipsilateral, expectativa de vida, risco perioperatório, características da 

placa e tratamento clínico otimizado. 
d) Estenose assintomática não necessita tratamento clínico quando o grau de estenose ultrapassa 80%. 
e) A endarterectomia é indicada independentemente da expectativa de vida quando a estenose é superior a 

60%. 
 
31. Durante endarterectomia carotídea convencional, após exposição da bifurcação, o cirurgião identifica 

placa aterosclerótica que se estende da carótida comum para a origem da carótida interna. 
Qual princípio técnico é mais importante para reduzir o risco de embolização durante a endarterectomia? 

a) Manipular livremente a carótida interna antes do controle proximal. 
b) Realizar controle vascular adequado antes da manipulação da placa e manter técnica cuidadosa de retirada 

da placa, com atenção à transição distal. 
c) Evitar qualquer controle da carótida externa durante a endarterectomia. 
d) Realizar obrigatoriamente angioplastia com balão antes da arteriotomia. 
e) Retirar apenas a porção proximal da placa e deixar sua extremidade distal irregular. 
 
32. No Eco-doppler de paciente com varizes sintomáticas, observa-se refluxo axial da veia safena magna e 

ausência de refluxo venoso profundo significativo. A veia safena apresenta anatomia adequada para 
tratamento endovenoso. 
Qual característica do exame duplex é mais importante para o planejamento do tratamento? 

a) Apenas o diâmetro da safena na coxa. 
b) Apenas a presença ou ausência de trombo venoso profundo. 
c) Mapeamento da extensão do refluxo, anatomia do tronco safênico, tributárias relevantes e relação com 

estruturas adjacentes. 
d) Apenas o diâmetro da junção safenofemoral. 
e) Apenas a velocidade máxima registrada durante a manobra de compressão. 
 

33. Paciente de 68 anos apresenta trombose venosa profunda proximal diagnosticada há 5 dias. Foi iniciada 
anticoagulação terapêutica, sem contraindicações. Não apresenta instabilidade hemodinâmica, 
phlegmasia ou sinais de comprometimento arterial do membro. 
Sobre o uso de filtro de veia cava inferior nesse contexto, assinale a alternativa correta: 

a) A presença de TVP proximal é indicação de filtro de veia cava inferior, mesmo quando a anticoagulação é 
possível. 

b) O filtro deve ser associado rotineiramente à anticoagulação durante os primeiros 7 dias de tratamento. 
c) O filtro pode ser considerado quando existe contraindicação à anticoagulação ou quando ocorre embolia 

pulmonar recorrente apesar de anticoagulação adequada, após avaliação individualizada. 
d) A implantação de filtro elimina a necessidade de anticoagulação após a estabilização do paciente. 
e) A presença de trombo envolvendo a veia femoral comum é indicação absoluta de filtro, 

independentemente da presença de embolia pulmonar. 
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34. Durante a avaliação pré-operatória de paciente candidato à confecção de acesso para hemodiálise, 
observa-se histórico de múltiplos cateteres venosos centrais prévios, incluindo cateterização da jugular 
direita prolongada. O paciente ainda possui veia cefálica e basílica adequadas no membro superior 
direito. 
Qual informação adicional é particularmente importante antes de escolher o local definitivo do acesso? 

a) Apenas a dominância manual do paciente. 
b) Avaliação da permeabilidade do sistema venoso central e das veias de drenagem relevantes. 
c) Apenas o calibre da artéria radial. 
d) Apenas a presença de pulso radial. 
e) Apenas o nível sérico de creatinina. 
 

35. Uma fístula braquiocefálica apresenta perda progressiva do frêmito, aumento das pressões venosas 
durante a hemodiálise e dificuldade crescente para atingir o fluxo de sangue prescrito. O exame clínico 
sugere estenose no segmento de saída venosa. 
Qual abordagem é mais adequada? 

a) Considerar esses achados como alterações fisiológicas da maturação e não investigar. 
b) Ligar a fístula e criar imediatamente outro acesso. 
c) Investigar a presença de lesão estenótica clinicamente significativa e, se confirmada, realizar tratamento 

apropriado da lesão. 
d) Prescrever anticoagulação plena como tratamento definitivo da estenose. 
e) Utilizar exclusivamente compressão elástica do membro. 
 

36. Um paciente vítima de trauma contuso sofre luxação do joelho. Após redução, apresenta pulsos pedioso 
e tibial posterior palpáveis bilateralmente, porém com discreta assimetria em relação ao membro 
contralateral. 
Qual conduta é mais apropriada? 

a) A presença de pulso palpável exclui lesão arterial e não requer avaliação adicional. 
b) A luxação de joelho não apresenta risco relevante de lesão da artéria poplítea após redução. 
c) A avaliação vascular deve ser mantida mesmo com pulsos presentes, podendo incluir medida do ITB e 

investigação por imagem quando indicada. 
d) A ausência de hemorragia externa exclui lesão arterial. 
e) A angiografia convencional deve ser obrigatoriamente realizada em todos os pacientes após redução de 

luxação do joelho. 
 

37. Durante procedimento endovascular para tratamento de doença arterial femoropoplítea, ocorre 
perfuração arterial com extravasamento localizado de contraste, porém o paciente permanece 
hemodinamicamente estável. 
Qual é uma medida endovascular apropriada para controle da complicação, quando a anatomia e o 
segmento tratado permitem? 

a) Retirada imediata de todo o material endovascular. 
b) Insuflação prolongada de balão ou utilização de stent recoberto, conforme localização e características da 

perfuração. 
c) Anticoagulação plena adicional para aumentar a trombose local. 
d) Administração de trombolítico diretamente no ponto de extravasamento. 
e) Compressão externa como único método, independentemente do segmento arterial. 
 

38. Uma mulher de 24 anos apresenta lesão arroxeada em membro inferior desde o nascimento, que 
aumentou proporcionalmente ao crescimento corporal. A lesão torna-se mais evidente quando o 
membro é colocado em posição pendente e diminui parcialmente à elevação. Ao eco-Doppler, observam-
se canais vasculares compressíveis, com fluxo venoso lento e ausência de fluxo arterializado. Não há 
história de crescimento rápido ou regressão espontânea. 
Com base na classificação atual das anomalias vasculares, o diagnóstico mais provável é: 
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a) Hemangioma infantil, por se tratar de uma lesão vascular presente desde a infância e com aumento de 
volume. 

b) Malformação venosa de baixo fluxo, uma anomalia vascular decorrente de erro do desenvolvimento 
vascular. 

c) Malformação arteriovenosa, pois toda lesão vascular congênita apresenta comunicação entre artérias e 
veias. 

d) Hemangioma congênito, cuja característica típica é crescimento proporcional ao desenvolvimento corporal 
e persistência durante a vida adulta. 

e) Linfangioma, pois lesões linfáticas apresentam obrigatoriamente fluxo venoso lento ao Doppler. 
 
39. Um paciente diabético, de difícil controle, apresenta úlcera no antepé com infecção local controlada após 

tratamento inicial. A avaliação fisiológica mostra tempo de enchimento capilar reduzido e o Eco-Doppler 
demonstra doença arterial multissegmentar. A equipe discute revascularização. 
Qual princípio melhor orienta a decisão? 

a) A presença de infecção determina amputação maior independentemente da perfusão. 
b) A existência de diabetes é suficiente para indicar amputação primária. 
c) A decisão deve integrar extensão da perda tecidual, grau de isquemia, infecção, possibilidade de 

salvamento do membro, risco do procedimento e anatomia arterial passível de revascularização. 
d) A revascularização só pode ser considerada se o ITB for inferior a 0,40. 
e) A doença infrapoplítea não deve ser tratada em pacientes diabéticos. 
 
40. Em relação à classificação e ao tratamento inicial da dissecção aguda de aorta, assinale a alternativa 

correta: 
a) A dissecção Stanford tipo A está restrita à aorta descendente e deve ser inicialmente tratada com controle 

rigoroso da pressão arterial e da frequência cardíaca. 
b) A dissecção Stanford tipo B envolve a aorta ascendente e, na ausência de ruptura, o tratamento inicial é 

preferencialmente clínico. 
c) A dissecção Stanford tipo A envolve a aorta ascendente, independentemente do local de origem da lesão, 

e geralmente requer avaliação para tratamento cirúrgico emergencial. 
d) A dissecção Stanford tipo B é definida exclusivamente pela presença de extensão para a artéria ilíaca e, 

quando não complicada, deve ser tratada cirurgicamente. 
e) Nas dissecções Stanford tipo A e tipo B, o tratamento inicial deve ser exclusivamente endovascular, desde 

que o paciente esteja hemodinamicamente estável 


