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1 - As perfuragbes que ocorrem durante
colonoscopias diagnésticas s80 mais comuns no:

moo >

ileoterminal.
Angulo hepético.
Angulo esplénico.
Sigmdide.

Reto.

2 - A fasciite necrotizante de Fournier se associa
com maior frequéncia a:

mo o>

Diabetesmellitus.
Aterosclerose.

Alcoolismo.

Malignidade hematol 6gica.
Insuficiénciarenal crénica.

3 - A respeito da operacéo de Altemeer para cura
da procidéncia dereto, escolha a melhor afirmativa:

A.

B.

Essa cirurgia ndo estaindicada para pacientes
idosos.

Elatem suamelhor indicag&o no prolapso com
gangrena do reto.

Apresenta os menores indices de recidiva
entre todas as técnicas para procidéncia.

A plicatura posterior do musculo elevador do
anus é desnecessaria ho procedimento.

Na eventualidade de recidivao melhor é fazer
uma retossigmoidectomia abdominal com
promontofixac&o do reto.

4 - O atendimento per-operatério por via rapida (
fast-track surgery ) na cirurgia colorretal estare-
lacionado a:

A.

B.
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Analgesia por cateter peridural e hiper-
hidratacéo per-operatoria.

Um preparo de colon rigoroso e analgesiacom
opi 6i desvenosos.

Diminuicdo do jejum pré-operatorio e
alimentacdo precoce no pos.

N&o preparo de colon e jejum pré-operatério
de 24 horas.

Jegjum pré-operatério prolongado e alimentacéo
tardiano pos.



