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TRANSPLANTE DE FÍGADO  
 

Instruções para a realização da prova 
 

• Esta prova é composta de 5 questões dissertativas. 

• Para responder as questões, utilize apenas caneta esferográfica PRETA. 

• Responda as questões utilizando APENAS, o espaço destinado na página. Tudo que estiver fora 
do espaço previsto para resposta não será considerado.  

• As respostas devem ser OBJETIVAS e devem estar LEGÍVEIS. Responda apenas o que está 
sendo perguntado. O que não estiver relacionado com a pergunta, não será considerado. 

• Mantenha as respostas sem rasuras. Não passe corretivo na folha de respostas. Em caso de erro 
ao escrever, proceda da seguinte maneira: colocar a palavra errada entre parênteses e fazer um 
traço horizontal no meio da palavra. Ex.: (exame). 

• Sua identificação está impressa na página de rosto, que será destacada antes da correção. NÃO 

faça qualquer outro sinal ou marca que possa identificá-lo, pois isso poderá acarretar a anulação 

da prova. 

• A prova terá a duração total de 2 horas. 

• Você somente poderá deixar a sala após 1h do início da prova, podendo levar consigo APENAS a 
DECLARAÇÃO DE PRESENÇA (abaixo). 

 

 

 

 

DECLARAÇÃO DE PRESENÇA  
 
 
Declaramos que o candidato abaixo, inscrito no PROCESSO SELETIVO RESIDÊNCIA MÉDICA 2024, compareceu à prova da 1ª 
Fase realizada no dia 19 de dezembro de 2023. 
 
Nome:                                                                                                                                                          Documento:                      

 

 
Coordenação de Logística 

Comissão Permanente para os Vestibulares da Unicamp 

ASSINATURA DO CANDIDATO 
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01.Paciente de 65 anos, portador de hepatopatia crônica por vírus C, realizou ultrassonografia de 

abdome total, demonstrando nódulo hepático. Foi solicitada tomografia computadorizada que 

demonstrou a presença de um nódulo de 1,8cm em segmento 6 e uma lesão de 4,3cm em 

segmento 3, com hipervascularização arterial e lavagem do contraste na fase portal e tardia. 

Apresenta AFP de 1.983ng/mL, MELD 12. PERGUNTA-SE: 

 

a. Diante das possibilidades de tratamentos com intuito curativo para essa paciente, qual deve ser 

a conduta adotada nesse momento e o melhor tratamento proposto? 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Justifique o tratamento proposto acima. 
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02. Diante das diversas notícias na mídia recente sobre transplante, diversas dúvidas surgiram na 

população em geral sobre a organização da fila de espera para transplante. Quanto ao transplante 

de fígado no estado de São Paulo, PERGUNTA-SE: 

 

a. Como é realizada a organização da fila de transplante de fígado no estado de São Paulo e 

o MELD mínimo para inserção em lista nesse estado e no restante do Brasil? 

 

   

 

 

 

 

 

b – Cite cinco situações em que, ainda que o paciente não apresente o valor de MELD citado 

acima, possa ser inserido em lista para transplante de fígado. 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



RESIDÊNCIA MÉDICA PROVA DISSERTATIVA – TRANSPLANTE DE CÓRNEA– 2024 - 1ª FASE 

 
 

3 

 

03.  Em nosso país, a maior parte dos transplantes de fígado é realizado com órgãos procedentes 

de doadores falecidos. 

PERGUNTA-SE: 

 

a.  Como é feito o diagnóstico de morte encefálica? 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Quais são os passos principais para captação do fígado para transplante? 
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04. Paciente em 2º. Pós operatório de transplante hepático, encontra-se em leito de Unidade de 

Terapia Intensiva, intubado, sem nível de consciência para extubação, com drogas vasoativas em 

ascensão, aumento significativo de transaminases, acidose metabólica refratária às medidas 

clínicas, anúrico.  

 PERGUNTA-SE: 

 

a. Cite as três principais complicações relacionadas ao transplante a serem pensadas como 

hipótese diagnóstica nesse contexto. 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Qual exame complementar deveria ser realizado nesse paciente para ajudar na definição 

diagnóstica e o tratamento para cada complicação citada acima? 
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05. Paciente de 54 anos, portador de hepatopatia crônica por VHB, pré-transplante hepático, deu 

entrada no Pronto-Socorro com quadro de melena em grande quantidade, instabilidade 

hemodinâmica, com necessidade de intubação e uso de noradrenalina associado à queda de 

hemoglobina e aumento de MELD para 28. Sobre o caso, PERGUNTA-SE:    

  

 

a. Como deve ser o manejo inicial da hemorragia digestiva alta no paciente cirrótico? 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

b. Paciente apresentou melhora do quadro e foi submetido a transplante de fígado nessa 

internação. Encontra-se em 1º. pós operatório de transplante, clinicamente bem, extubado, sem 

droga vasoativa. Apresenta plaquetas=48.000/mm3, leucócitos=7.200/mm3, RNI=1,6, 

transaminases normais. Como deve ser a imunossupressão inicial, principais efeitos colaterais e 

profilaxias a serem iniciadas? 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 


