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R3 – ENDOSCOPIA RESPIRATÓRIA – PNEUMOLOGIA (514) 

QUESTÃO 01)  

 

À direita:  

. Lobo superior: apical, posterior e anterior;  

. Lobo médio: lateral e medial;  

. Lobo inferior: superior, basal medial, basal anterior, basal lateral e posterior.  

À esquerda:  

. Lobo superior: ápico posterior e anterior;  

. Língula: superior e inferior;  

. Lobo inferior: superior, anteromedial, basal lateral e basal posterior.  

 

QUESTÃO 02)  

 

- Obesidade: sensibilidade aumentada aos sedativos, queda acelerada da saturação arterial, dificuldade na 

ventilação com máscara e entubação; 

- Hipertensão arterial: possibilidade de elevação da pressão arterial durante o estresse provocado pelo 

procedimento, queda abrupta da pressão arterial em decorrência do efeito vasodilatador dos sedativos; 

- Disfunção / insuficiência cardíaca: efeitos prolongados dos sedativos, edema de pulmão associado à 

infusão de fluidos por via endovenosa e endobrônquica; 

- Doença cardíaca isquêmica: isquemia cardíaca ou infarto provocados pelo estresse do procedimento, 

notadamente pela hipoxemia; 

- Estenose aórtica: inabilidade em aumentar o débito cardíaco em resposta à hipotensão provocada pelos 

sedativos, aumento da demanda de oxigênio pelo ventrículo esquerdo hipertrofiado, aumento do risco de 

hipotensão ou taquicardia; 

- Demência: aumento da sensibilidade aos sedativos, recuperação lentificada, agitação paradoxal; 

- Gravidez: compressão aortocaval com diminuição do retorno venoso, menor mobilidade diafragmática; 

- Dor crônica: menor efeito dos opioides e necessidade de doses maiores de sedativos e analgésicos com 

possibilidade de efeitos diretos sobre o drive respiratório. 

 

QUESTÃO 03)  

 

a) . PAAF às cegas com agulha de Wang; 

. Ecobroncoscopia (EBUS) setorial – punção guiada por ultrassonografia endobrônquica. 

 

b) Cadeias acessíveis:  

. paratraqueal direita alta (2R); 

. paratraqueal esquerda alta (2L); 

. paratraqueal direita baixa (4R); 

. paratraqueal esquerda baixa (4L); 



 

 

Página 2 de 2 
 

UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO 

RESIDÊNCIA MÉDICA UERJ 2024  

GABARITO 
PROVA DISCURSIVA  

 
 

R3 – ENDOSCOPIA RESPIRATÓRIA – PNEUMOLOGIA (514) 

. infracarinal (7); 

. hilar direita (10R); 

. hilar esquerda (10L); 

. interlobar direita (11R); 

. interlobar esquerda (11L). 

 

QUESTÃO 04)  

 

a) . encunhar o broncoscópio em brônquio subsegmentar;  

. instilar solução salina em alíquotas de 20 a 50mL, com volume total entre 100 e 300mL por subsegmento; 

. proceder à aspiração do conteúdo com a própria seringa, a fim de evitar traumatismo ou colabamento 

da via aérea; 

. acondicionar o líquido em recipiente estéril; 

. encaminhar prontamente para a análise. 

 

b) Contraindicações:  

. trombocitopenia (plaquetas < 50.000); 

. hipertensão pulmonar (PAPm > 40mmHg); 

. uremia; 

. hipoxemia (saturação < 90% mesmo com oferta de oxigênio); 

. uso de agentes anticoagulantes ou antiplaquetários; 

. instabilidade hemodinâmica. 

 

 

 


