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RESPOSTAS AOS RECURSOS CONTRA A PROVA OBJETIVA 

 
Nos dos 

protocolos 
Nº da questão 

recorrida 
Resposta ao recurso 

2042 08 

O traçado não revela falha de sense atrial. A sensibilidade está 

normal e há aumento da frequência cardíaca com Wenckebach 
eletrônico.  
INDEFERIDO 

2044 14 

O fenômeno escape-captura caracteriza-se quando, de forma 
cíclica, observarmos o aparecimento de um ritmo, na grande 
maioria das vezes juncional, alternando com o ritmo sinusal. No 
traçado apresentado, a morfologia da onda P, quando ocorre, é 
idêntica em todos os complexos. Logo, não se trata extrassístole 
atrial. 
INDEFERIDO 

2055 19 
Em V4, visualizamos a onda P capturada.  
INDEFERIDO 

2041 24 
A justificativa do recurso não se aplica para taquicardia em zona 
de FV.  
INDEFERIDO 

2058 26 
A questão não aborda a via de administração do diurético e 
corticoide, e sim a resposta ao tratamento.  
INDEFERIDO 

2048 
2049 

29 

O item 6 da tabela Recommendations for Acute Treatment of 
Orthodromic AVRT das Diretrizes para Manejo de Taquicardia 
Supraventricular contém Ibutilide  or intravenous procainamide is 
beneficial for acute treatment in patients with pre-excited AF who 
are hemodynamically stable. 

Já a amiodarona é considerada classe III em casos de FA pré-
excitada de acordo com as mesmas diretrizes: Intravenous 
digoxin, intravenous amiodarone, intravenous or oral beta 
blockers, diltiazem, and verapamil are potentially harmful for 
acute treatment in patients with pre-excited AF.  
INDEFERIDO 

2059 30 

As taquicardias reentrantes são encarrilhadas ou revertidas pela 
estimulação ventricular. As únicas arritmias suprimíveis por 
sobre-estimulação são aquelas cujo mecanismo é automático. 
INDEFERIDO 

2061 31 
Nessa questão, observa-se captura atrial, portanto a manobra é 
inconclusiva.  
INDEFERIDO 

2050 
2052 

32 
O gabarito correto é a (C).  
DEFERIDO 

2053 38 
O cateter ablação está dentro da veia pulmonar inferior esquerda. 
INDEFERIDO 

 



2047 47 
O seio coronário distal é ativado antes do apêndice.  
INDEFERIDO 

2046 
2051 
2045 

48 DEFERIDO 

2057 49 
Existe encarrilhamento atrial no traçado apresentado. 
INDEFERIDO 

2043 51 
No traçado apresentado, não se observa antecipação do His. 
INDEFERIDO 

 


