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UNICAMP ENDOSCOPIA
COREME / FCM / COMVEST RESPOSTAS ESPERADAS

QUESTAO 1 (n&o repetir o enunciado)
a)

Paciente apresenta colite aguda grave (ou fulminante). Exames a serem solicitados: Pesquisa de
Clostridium difficille, RX de abdome (avaliar a distensdo do cdélon) e/ou Tomografia de abdome
(investigar possiveis complicacbes, como perfuracdo) e retossigmoidoscopia flexivel, com
biépsias para amostragem histologica (descartar etiologia especifica e associacdo com
Citomegalovirus).

O uso prévio de anti-inflamatério contribuiu para a agudizagdo da doenca.

b)

Hidratacédo, transfusédo sanguinea, suporte nutricional, tratamento de infeccfes associadas.
Caso nao haja sinais de perfuracdo, tratamento clinico:

Hidrocortisona 100mg EV 4x ao dia ou Metilprednisolona 60mg 1x ao dia

Heparina de baixo peso molecular (profilaxia para TVP)
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QUESTAO 2

a)

1 ponto: Expansao plasmatica com solugéo cristaloide.

2 pontos: Octreotide ou Terlipressina (Se colocar dose: 2 pts; Sem dose: 1,5 pts; se citar apenas
drogas vasoativas, sem citar nome: 1pt)

2 pontos: Antibidtico (Se colocar Ceftriaxone ou Norfloxacino ou Ciprofloxacino: 2 pts; se s6 citar
antibidtico, sem especificar o nome: 1pt)

Omeprazol (ndo ganha, néo perde)

Transfusdo de concentrado de hemacias (perde 1 pt).

Plasma frasco congelado (perde 1 pt)

b)

2 Pontos: Betabloqueador ndo seletivo: Secitar BetaBlog néo seletivo - Propranolol ou Carvediol
(2 pts)/ s6 Betabloq, sem especificacao (1 pt).

2 pontos: Programar nova Ligadura elastica / profilaxia secundaria (se so falar EDA de controle,
sem citar ligadura ou profilaxia: 1 pt)



1 ponto: investigacao de etiologia/ investigar hepatite C / exame de imagem (se citar pelo menos
1 deles, atribuir 1 pt)

QUESTAO 3

a)

Manometria Esofagica para avaliacdo da motilidade do 6rgao e aferir a pressao do esfincter
esofagico inferior (avaliagdo da efetividade da miotomia)

Estudo radioldgico do esbdfago, estbmago e duodeno para avaliagdo do grau de dilatacao.
Endoscopia Digestiva Alta para avaliacdo da anatomia e lesbes da mucosa.
b)

Dilatac6es endoscopicas da céardia (utilizando-se bal6es ou velas).
Miotomia peroral endoscopica (POEM).

QUESTAO 4
a)

Doenca do refluxo gastroesoféagico de longa data
Obesidade

Sexo masculino

Idade

Tabagismo

Histéria familiar de adenocarcinoma esofagico
Extensao do Barrett

Presenca de displasia

b) 0,1 a 0,5%

QUESTAO 5

a) Sindrome de Mirizzi.

b) Doenca de Caroli



