1 - Uma paciente realizou um exame de Ecocardiograma com Doppler no Hospital
préoximo a sua casa e foi evidenciado uma lesdo reumatica em valva mitral, com uma
area valvar mitral pelo PHT de 0,98 cm? e um volume regurgitante de 72 ml. Com estes
parametros podemos afirmar que a quantificagdo das lesdes acima sdo:

a) Estenose Mitral leve e Insuficiéncia Mitral moderada
b) Estenose Mitral moderada e Insuficiéncia Mitral leve
c) Estenose Mitral grave e Insuficiéncia Mitral moderada
d) Estenose Mitral leve e Insuficiéncia Mitral grave

e) Estenose Mitral grave e Insuficiéncia Mitral grave

2 - A velocidade de propagacdo do feixe ultra-sonico em meio biologico é:

a) 1340 m/s
b) 1240 m/s
c) 1540 m/s
d) 1550 m/s
e) 1640 m/s

3 — Sdo achados muito sugestivos de les@o reumatica na valva mitral:

a) Vibragoes diastolicas do folheto anterior mitral e cleft de mitral

b) Espessamento da base dos folhetos e calcificagdo anular mitral

¢) Imobilidade do folheto anterior e fusdo comissural

d) Tracao anterior diastélica do folheto anterior mitral e fusdo comissural
e) Espessamento da ponta dos folhetos e fusdo comissural

4 - Quais os valores de velocidade diastdlica inicial e velocidade diastdlica final do
fluxo reverso em aorta abdominal, classificam esta IAO como grave?

a) VDI> 0,70 m/s e VDF > 0,20 m/s

b) VDI> 0,40 m/s e VDF > 0,20 m/s

c) Nao hé necessidade de estudo destas velocidades, pois a presenca de fluxo
reverso na aorta abdominal por si s0, ja € critério de gravidade da IAO.

d) VDI > 0,45 m/s e VDF > 0,15 m/s

e) VDI> 0,40 m/s e VDF > 0,15 m/s

5 — Ao realizar um estudo ecocardiografico de um adolescente com sopro cardiaco, foi
identificado ao realizar o Corte Transverso da Base, a presenga de um jato mapeado em
vermelho, no interior da artéria pulmonar, este fluxo é caracteristico de qual das
patologias abaixo?

a) Tetralogia de Fallot
b) PCA
c) CIC
d) CIA
e) Forame Oval Patente



6 — Assinale a afirmagdo correta:

a)
b)
c)
d)

e)

O Remodelamento Concéntrico apresenta ERP > 0,41 e Indice de Massa do VE
<95 g/m? na mulher e < 115 g/m? no homem.

A Hipertrofia Ventricular Concéntrica apresenta ERP > 0,36 e Indice de Massa
do VE > 95 g/m? na mulher e > 115 g/m? no homem.

A Hipertrofia Ventricular Excéntrica apresenta ERP < 0.41 e Indice de Massa do
VE > 95 g/m? na mulher e > 125 g/m? no homem.

A Hipertrofia Ventricular Concéntrica apresenta ERP > 0,41 e Indice de Massa
do VE > 99 g/m? na mulher e > 119 g/m? no homem.

A Hipertrofia Ventricular Excéntrica apresenta ERP < 0,36 e Indice de Massa do
VE > 95 g/m? na mulher e > 115 g/m? no homem.

7 - S@o achados ecocardiograficos da Cardiomiopatia Dilatada:

a)
b)
c)

d)
e)

Cavidades esquerdas aumentadas, cavidades direitas normais e disfungéo
sistolica do VE.

Camaras esquerdas e direitas aumentadas. Disfuncao sistolica do VE e do VD e
Normocinesia apical.

Cavidades esquerdas aumentadas, cavidades direitas aumentadas e disfungéo
sistolica do VE e do VD.

Mitral espessada, regurgitagdo mitral excéntrica e Derrame Pericéardico.
Cavidades esquerdas aumentadas, cavidades direitas aumentadas e hipocinesia
da parede anterior do ventriculo esquerdo.

8 - O Movimento Anterior Sistolico do folheto anterior da valva mitral € um achado
comumente encontrado em qual das patologias abaixo:

a)
b)
c)
d)
e)

Cardiomiopatia dilatada
PCA

Cardiomiopatia Hipertrofica
PVM

Amiloidose

9 - A obliteracdo da ponta do ventriculo e o importante crescimento de ambos os atrios
, sendo também encontrado uma disfungdo diastolica do tipo restritivo, sdo achados
ecocardiograficos comumente encontrado em qual das patologias abaixo:

a)
b)
c)
d)
e)

PCA

Endomiocardiofibrose

PVM

Displasia arritmogénica do VD
Cardiomiopatia Hipertrofica



10 - Uma paciente de 85 anos, apresentou um quadro de Sincope, tendo sido
encaminhado ao ambulatorio de Cardiologia , que identificou um sopro cardiaco e o
encaminhou para a realizacdo de uma exame de Ecocardiograma com Doppler , que
mostrou as seguintes alteracdes: vibracdes diastolicas do folheto anterior da valva
mitral, uma cavidade ventricular de didmetros normais e gradiente VE-AO maximo de
76 mmHg mmHg e médio de 48 mmHg. A conclusdo ecocardiografica foi de :

a) EAO moderada

b) EAO grave +IAO leve

c¢) EAO leve

d) EAO grave + IAO moderada
e) EAO moderada + TAO grave

11 — Na Disfungdo diastolica do Ventriculo Esquerdo do tipo 1 ou Alteracdo do
Relaxamento, encontramos as seguintes alteragcdes ao Doppler Pulsado (PW):

a- Relagdo E/A do fluxo mitral entre 1 e 2

b- Relagdo E/A do fluxo mitral > 1,2 ¢ menor do que 1,5
c- Velocidade da E mitral < 0,5

d- Relagdo E/A do fluxo mitral <0,8

e- Itens C e D estdo corretos

12 — Qual ¢ o agente etiologico mais comum na Endocardite de pacientes usuarios de
droga injetavel?

a- Salmonella

b- Staphylococcus aureus
c- Enterococo

d- Streptococus viridans
e- Pseudomonas

13 — Foi realizado um Ecocardiograma em um paciente com IC e identificou-se uma
regurgitagdo mitral moderada. A partir dela foi identificado um valor de Dp/Dt de 1265
mmHg/s. Podemos afirmar que :

a- Funcdo sistolica do VE ¢é normal

b- A Funcéo sistolica do VD ¢é normal

c- Disfuncio sistélica do Ventriculo Esquerdo

d- Ha presenca de gradiente dindmico intra-ventricular
e- Sugestivo de Pericardite

14 - As paredes do VE que sdo visualizadas pelo corte apical 4 camaras sdo:

a- Parede antero - lateral e infero-lateral
b- Parede septal inferior e antero - lateral
c- Parede inferior e anterior

d- Parede septal anterior e infero-lateral
e- Parede inferior e antero - lateral



15 - Um Indice de Contratilidade Segmentar (ICS) de 1 significa:

a- Disfuncao diastolica do VE do tipo 1
b- Disfungao sistélica leve do VE

c- Nao ha regides hipocinéticas no VE
d- Disfuncao sistolica moderada do VE
e- Disfuncao sistolica grave do VE

16 - Sobre o refluxo protético chamado fisioldgico, podemos afirmar que:

a- Ocorrem em praticamente 100% das proteses

b- Somente na protese em posicdo aortica podem ser encontrado refluxos
fisiologicos

c- S&o sempre de baixas velocidades

d- A e C estdo corretos

e- A, Be C estao corretos

17 — Sao caracteristicas da sobrecarga diastolica do Ventriculo Esquerdo:

a- Hipertrofia do tipo concéntrico do ventriculo esquerdo

b- VE de didmetros aumentados com hiperdinamismo de suas paredes
c- Sinais de sobrecarga pressorica do ventriculo esquerdo.

d- Atrios aumentados, com hipocinesia global do ventriculo esquerdo
e- VE de didmetros aumentados com hipocinesia de suas paredes

18 — Séo caracteristicas da Displasia Arritmogénica do VD:

a- lesoes endocardicas em favo de mel

b- alteracdo da contratilidade segmentar do VE
c- aumento da cavidade do VD

d- disfungao sistolica global do VD

e- A, Ce D estao corretas

19 — Qual das patologias abaixo apresentam uma falha na fase de compactagdo
trabecular na génese do miocardio?

a- Amiloidose

b- Displasia Arritmogénica do VD
c- Cardiomiopatia Hipertrofica

d- Miocéardio ndo compactado

e- Nenhuma das acima



20 — Ao realizar um exame de Ecocardiograma, localizamos a implantagdo patoldgica
do anel valvar tricispide, com atrializagdo do ventriculo direito, estes achados sdo
caracteristicos de qual patologica?

a- Doenca de Ebstein

b- Tetralogia de Fallot

c- CIA ostium primum

d- PCA

e- CIA do tipo seio venoso

21 - Sao achados encontrados em um exame de ecocardiograma que sugerem disfuncao
sistolica do VE e do VD:

a) fracdo de ejecdo do VE > 55% e Onda S’ no anel lateral tricispide < 6 cm/s

b) fracdo de encurtamento < 22% e Onda E’ no anel lateral tricispide > 9 cm/s

¢) fracdo de encurtamento > 28% e Onda S’ no anel lateral tricuspide > 5 cm/s

d) fragdo de ejecdo do VE < 50% e Onda A’ no anel lateral trictspide > 9 cm/s

e) fragdo de ejecdo do VE > 55% e Deslocamento longitudinal do anel lateral
tricaspide > 20 mm

22 — Qual ¢é o valor de volume indexado do AE sugerem um importante aumento?

a) >29 ml/m?
b) >40 ml/m?
c) >15ml/m?
d) >29.9 ml/m?
e) >50 ml/m?

23 - Ao estudo ecocardiografico de uma CIA , foi evidenciado um fluxo pulmonar de
150 ml e um fluxo adrtico de 50 ml. Qual ¢ o valor da relacdo Qp/Qs e ha ou ndo
indicac¢ao da correcdo do defeito.

a) Qp/Qsde4. Haindicagdo cirtirgica
b) Qp/Qsde 3. Haindicagdo cirurgica
¢) Qp/Qs de 0.5. Nao héa indicagdo cirargica
d) Qp/Qsde 3. Nio ha indicacdo cirurgica
e) Qp/Qsde 2. Haindicagdo cirtirgica

24 — Ao se estudar uma Estenose Pulmonar se identificou uma velocidade maxima do
jato de 2,9 m/s.Qual € o gradiente maximo da estenose pulmonar.

a) 42 mmHg
b) 35 mmHg
¢) 33.6 mmHg
d) 19 mmHg
e) 22 mmHg



25 - Um exame de Ecocardiograma mostrou um fluxo mitral com relagdo E/A de 1.3,
tempo de desaceleracdo da onda E mitral de 195 ms, Doppler de veia pulmonar com
relagdo S/D <<I e velocidade da onda A reversa de 0.40 m/s. Qual tipo de disfuncdo
diastolica o paciente acima apresenta segundo as diretrizes que eram validas até 2015?

a) Nao ha disfuncao diastolica
b) Tipo 1
c¢) Tipo 2
d) Tipo 3
e) Tipo 4

26 - Ao estudar uma lesdo regurgitante mitral, foi encontrado um raio do PISA de 0.6,
uma velocidade de aliasing de 40, uma TVI de 165 mm e uma velocidade maxima da
IM de 565 cm/s . O fluxo diastolico transmitral foi de 100 ml. Qual o valor do volume e
da fracdo regurgitante, respectivamente?

a) 40 ml e 40%
b) 26.4 ml e 26,4%
¢) 30 ml e 30%
d) 60 ml e 45%
e) 25 ml e 50%

27 - Em um paciente com estenose da artéria pulmonar, com gradiente VD-AP de 20
mmHg, foi encontrado uma IT com velocidade maxima de 3,4 m/s e um atrio direito
com pressdo de 10 mmHg. Qual ¢ o valor da pressdo sistdlica da artéria pulmonar deste
paciente?

a) 36,4 mmHg
b) 40 mmHg
¢) 20 mmHg
d) 28 mmHg
e) 45 mmHg

28 - Um paciente portador de Sindrome de Marfan, se apresentou com uma [AO ao
exame de Ecocardiograma, evidenciando um PHT da IAO de 197 ms e uma velocidade
de desaceleragdo de 4,9 m/s. Qual ¢ o grau de regurgitacdo aodrtica?

a) leve

b) moderada

c) grave

d) leve pelo PHT e moderada pela desaceleracao do jato regurgitante
e) Moderada pelo PHT e leve pela desaceleracao do jato regurgitante



29 - Um paciente apresentou um eco que evidenciava uma CIV do tipo
perimembranosa, a aorta cavalgando o septo, hipertrofia do VD e estenose pulmonar
infundibular. Qual doenga abaixo apresenta estas alteragdes anatomicas

a) Tetralogia de Fallot

b) PCA

¢) Dupla via de saida do VD
d) Membrana subadrtica

e) Cor Triatriatum

30 - As paredes do VE que sdo visualizadas pelo corte apical 2 camaras sao:

a) Parede antero - lateral e infero-lateral
b) Parede septal inferior ¢ antero — lateral
¢) Parede inferior e anterior

d) Parede infero-lateral e inferior

e) Parede inferior e antero - lateral



