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Nao é permitida a utilizacdo deyqualquer aparelho eletrénico de comunicagdo. Desligue e guarde em embalagem fornecid
fiscal do IADES: maquinatfetografica; telefone celular; reldgio; gravabipr; receptor;pager; notebook; tablet eletrnico;
walkman; aparelho paortatil de armazenamento e de reproducédo de musicas, videos e outros arquivos digitais; agenda elet
palmtop; régua de célculo; maquina de calcular e (ou) qualquer outro equipamento similar.

N&o é permitidasasconsulta a livros, dicionarios, apontamentos e apostilas.

Vocé somenté podera sair e retornar a sala de aplicacdo de provas na companhia de um fiscal do IADES.

N&o sera permitida arutilizacéo de lapis em nenhuma etapa da prova.
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Verifique‘se os seus dados estédo corretos no cartdo de respostas da prova. Caso haja algum dado incorreto, escreva ape
campo(s).a ser(em) corrigido(s), conforme instru¢des no cartdo de respostas.

Leia atentamente cada questéo e assinale, no cartdo de respostas 6tico, uma Unica alternativa.

O cartdo de respostas 6tico ndo pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado e nem pode conter nenhum registro
locais destinados as respostas.

A maneira correta de assinalar a alternativa no cartao de respostas € cobrir, fortemente, com caneta esferografica preta oL
espaco a ela correspondente.
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CLINICA MEDICA
Questbes de 1 a 50

QUESTAO 1

Com relagdo a insuficiéncia renal
alternativa correta.

(A)
(B)

aguda, assinale

Nesse caso, ocorre a queda acentuada d
concentracao sérica da creatinina.
O uso de bloqueadores do receptor de angiotensir
(BRA) tem efeito protetivo para lesédo irreversivel na|
insuficiéncia renal aguda.
A terapia com vasodilatadores potentes deve ser |a
primeira medida adotada quando a causa dp
insuficiéncia renal aguda for deplecéo de volume.
Quando o paciente € portador de cirrose hepética,
pode ocorrer insuficiéncia renal aguda por
vasodilatacéo periféricashunt arteriovenoso.

Para aumentar a perfusdo renal, utilizam-sq
anti-inflamatdérios nao esteroides (AINES).

©
&)
(E)

QUESTAO 2

Acerca do tratamento da gota, assinale a alternativa correta.

(A)

de

O tratamento pacientes que apresentam
hiperuricemia assintomatica é sempre indicado, ump
vez que mais de 95% deles desenvolvera gota.

A colchicina é indicada exclusivamente para paciente]
com gota que apresentam insuficiéncia renal.

O uso do alopurinol aumenta a sintese do acido Urigo
e sua excrec¢ao.
O uso de anti-inflamatérios ndo esteroides (AINES) &
contraindicado no tratamento da gota e indicado’np
tratamento da pseudogota.

Antes da utlizacdo de . glicocorticoides
intra-articulares para analgesia ‘da‘geta, deve-g
excluir a artrite séptica.

[7)

(B)
(©)
(D)

(E)

D

QUESTAO 3

A respeito do tratamenterdenacidentes ofidicos, assinalg
alternativa correta.

(A)
(B)
(©)

No acidenteselapidico, pode-se, além do soro, utilizar
atropina.€ anticolinesterasico.

A administrag@orde, heparina sempre deve preceder
uso.de antibotropico.

ReacOes ‘tardias como urticaria, febre ¢
adenomegalia, apdés a administracdo do sorg,
ocorrem apenas quando se utiliza de anticrotalico.
O tratamento da insuficiéncia respiratoria aguda dev
ser a primeira medida no tratamento do acidente
laquético.

O uso de torniquete nos membros inferiores est
especialmente indicado quando a serpente for d
géneroBothrops.

D

(D)

O~

(E)

[]

QUESTAO 4

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia, no qu
se refere ao tratamento do infarto agudo do miocardio (IAM)
com desvio de segmento ST, assinale a alternativa correta

QUESTAOS

Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia, com rel

A suplementagdo de oxigénio somente es|a
recomendada aos pacientes que apresentafem
saturacdo sanguinea de oxigénio inferior a 869p,
medida por oximetria de pulso.

O analgésico de escolha no IAM é o sulfato
morfina, exceto em pacientes que apresentarem |
complicado por edema agudo de pulmao.

O uso de nitratos esta indicado especialmente gos
pacientes que apresentam bradicardia, taquicardjia,
pressdo arterial sistélica abaixo de 90 mmHg
aqueles que apresentaram queda de mais |de
30 mmHg no respectivo nivel pressorico basal.

Os betabloqueadores aumentam a perfusjio
miocardica, bem como a funcdo,cardiaca, e estfio
indicados, sobretudo, aos pacientesmcom doerga
vascular periférica, com bloqueio‘atrioventricular d
terceiro grau, com deencanpulmonar obstruti
cronica, e aos que apresentarem intervalo PR major
gue 0,24 segundos no eletrocardiograma.

Os antiagregantes, plaquetériosfapresentam benefi
no IAM, sendo que 0°AAS deve ser administrado a(|s
pacientes 0 mais'rapido possivel apés o diagnoéstito
provavely'na‘dose'de 160 mg a 325 mg, e a terajpia
deve ser mantida sem interrupcéo, na dose diaria|{de
100 mg ao dia.

ao

a hipertenséo arterial sistémica (HAS) e seus fatores de r|sco,
assinale a alternativa correta.

)
(B)
(©)

(D)
a

(E)

° QUESTAO 6

Inexiste relacdo entre a pressao arterial e a idade||do
individuo.

A prevaléncia global de HAS é mais elevada ng|s

mulheres até os 50 anos de idade.

Embora a populacdo brasileira apresente uma difta
rica em sodio, carboidratos e gorduras, a elevacao|da
pressdo arterial ndo se relaciona com 0 consuino
elevado de sadio.

A ingesta de bebidas alcoodlicas por um periodo (fle

tempo prolongado pode aumentar os niveis (je

pressao arterial.

A atividade fisica reduz a incidéncia de HAS apeni|s

em individuos previamente higidos, ndo apresentarndo
0 mesmo efeito em individuos pré-hipertensos.

Conforme a Sociedade Brasileira de Pneumologial| e
Tisiologia, a respeito da asma, assinale a alternativa correfa.

(A)

(B)
©
&)

e

(E)

O diagnéstico de certeza é exclusivamente clinic
pois 0s sinais e sintomas da asma sdo especifi
dessa condicéo.

Os sintomas pioram no inicio da tarde e melhoraif,
sobretudo, a noite ou nas primeiras horas da manh.
Exposicdes ocupacionais podem ter relacdo com|a
asma de inicio recente em adultos.

Entre os achados no exame fisico, a sibilancia é|o
mais importante, pois esta sempre presente S
pacientes com asma.

Uma espirometria normal exclui o diagnéstico d
asma.

=4
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QUESTAO 7 QUESTAO 10

Quanto as hepatites virais agudas, assinale a alternafivaacerca dos cuidados com determinado paciente (jue
correta. apresenta sintomas de diarreia, assinale a alternativa corrjpta.

(A) A hepatite A tem transmissdo fecal-oral, apresentp A)
periodo de incubacdo de 30 a 150 dias e ndo
cronifica.

(B) A hepatite B possui transmisséo vertical, parenteral e
sexual, tem periodo de incubacédo de 15 a 30 dias|e
cronifica em 90% dos casos nos homens adultgs ©)
infectados.

(C) A hepatite C é causada pelo HCV, um virus DNA,
que tem periodo de incubacédo de 5 a 20 dias, sendo a
transmissao sexual a forma mais comum de contagi

(D) A hepatite D esté ligada & ocorréncia da hepatite C
€ um virus DNA que pode se manifestar em doi$
padrbes clinicos: a superinfeccdo e a coinfeccao, ~
sendo a superinfeccdo a ocorréncia simultdnea das QUESTAO 11
hepatites C e D agudas.

(E) A hepatite A pode ser diagnosticada através dp Comrelacéo a brucelose, assinale @alternativa correta.
achado de IgM anti-HAV no soro do paciente com
caracteristicas clinicas e bioquimicas de hepatite (A) Essa doenca 7€ transmitida por bacil

A diarreia causada pel&lmonella € de origem

osmotica.

(B) O fecaloma pode causar diarreia aparente, uma \ez

que apenas os liquidos conseguem passar la

obstrucao parcial do reto.

Exames de sangue séo dispensaveis, mesmo quahdo

se tratar de diarreia persistente.

(D) Febre e hipersensibilidade a palpacdo no exa
fisico confirmam uma causa viral doysintoma.

(E) O teste de Schilling deve ser feito, paradetectar s¢| a

causa do sintoma é a ma_absorcaa de carboidratos

0]

D =

aguda. Gram-positivos.
(B) A brucelose manifesta-se sempre como artri
QUESTAO 8 ]E)Eilk;art:ral das grandes articulagdes, acompanhada|de

Acerca do diabetasellitus, assinale a alternativa correta. Egg 8 %ré?%gzl 3 éa?nnc?]sbt;:é)aglfg r%r:/(;ﬁ;s;l‘n?g;?é curto, du
seja, de dois a cinco dias.

Geralmente, o uso de estreptomicina associadofa
doxiciclina apresenta bom resultado terapéutico.

(A) O diagnostico pode ser estabelecido sem necessidade (E)
de confirmacao e de sintomas classicos, se o pacierte
apresentar glicemia casual igual a 150 mg por dL.

(B) O diabetes tipo 1 pode ser autoimune ou idiopatico. ~

(C) O diagnéstico pode ser estabelecido sem necessidade QUESTAO 12
de confirmacgéo e de sintomas classicos, se o patiente
apresentar glicemia de jejum igual a 115 mg pordL.| A r(_aspeito do tratamento de acidentes por picada de arghha,

(D) O diagnéstico pode ser estabelecidoisem necessidade assinale a alternativa correta.
de confirmacao e de sintomas, classicos, sejo paciernte
apresentar hemoglobina glicada iguald 5,5%. (A) O dunico tratamento disponivel para a picada

(E) Para a grande maioria dos ‘diabéticos tipo 2, aranha viGva negra € o soro antilatrodéctico.
tratamento exige a <administracdo’ de insulina] (B) A clorpromazina deve ser administrada pa

=4

prescrita em sistema..intensive. com trés a quatrp tratamento dos espasmos musculares no acidente [bor
doses de insulina/diarias. Loxosceles. _ )

(C) No acidente por aranha armadeira, se ndo houyer

QUEST A0 9 resposta satisfatéria ao anestésico, recomenda-sif o

uso de meperidina, sendo que o soro antiaracnidito
somente € preconizado nos casos moderados| e
graves, em que ha manifestacdes sistémicas.

A picada da aranha de jardim (familigcosidae)

pode causar hemdlise intravascular e, por tal razéjo,
todos os acidentes causados por essa espécie [sdo
considerados graves e devem ser tratados com o spro
especifico.

No latrodectismo, sempre ha lesédo necrética exter|sa
secundaria a picada, que ndo pode ser impedida gela
administracdo de soro antilatrodéctico, caben
remocao cirdrgica e corre¢ao cicatricial posterior.

No que se refere & infeccdo por candida e ao respectivo
tratamentog.assinale a alternativa correta. D)

(A) €A nistatina e contraindicada no tratamento dag
infeecoes mucocutaneas por candida.

(B) O tratamento por via oral com fluconazol somente ¢
indicado quando a infeccdo se localizar n4g (E)
orofaringe.

(C) O fluconazol estéd preferencialmente indicado para
pacientes neutropénicos.

(D) Geralmente, é necessaria a remogdo de materigl
protético (por exemplo, articulagdo artificial)
infectado por céandida para que o tratamento seja
bem-sucedido.

(E) Pacientes imunocompetentes com  infeccéag
mucocutanea devem evitar 0 uso de azbis np
tratamento da infec¢do por candida.
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QUESTAO 13

No que se refere a anemia falciforme, é correto afirmar q

o (a)

(A)
(B)
(©)

(D)
(E)

QUESTAO 14

uso de vitamina B12 evita o afoicamento.

guelacdo por desferroxamina deve ser utilizada.
restricdo de consumo de folato € medida padréo n
tratamento.

uso de opioides é contraindicado.

transplante de medula 6ssea alogénica pode s
utilizado quando o paciente apresenta aumento N
frequéncia das crises.

er

©
ue (D)
o (B)

a4 QUESTAO 17

O flutter atrial trata-se da arritmia sustentada ma
comum em adultos.
A frequéncia cardiaca é a principal diferenca ent

taquicardia juncional automatica e taquicardi
juncional ndo paroxistica no eletrocardiograma
superficie, sendo que, na segunda, as frequéncias|fao
mais rapidas, variando entre 130 bpm a 200 bpm.

Na taquicardia supraventricular paroxistica,
adenosina, o verapamil e o propranolol est
absolutamente contraindicados pelo risco de caugjar
trombos.

Com relacédo as doencas inflamatérias intestinais, assinafle a
alternativa correta.

Quanto aos agentes causadores de pneumonias, assinale &)

alternativa correta.

(A)

(B)

©
(D)

(E)

QUESTAO 15

A respeito da doenca pulmonar ‘intersticial, assinale
alternativa correta.

(A)
(B)
©

(D)
(E)

QUESTAO 16

Com relacdo as arritmias cardiacas, assinale a alterna
correta.

(A)

(B)

A ma denticdo é
especificamente a
capsulatum.

A obstrucdo endobrénquica esta associad
especificamente a pneumonia p@ryptococcus
neoformans.

O uso de drogas endovenosas estd associado
pneumonia pos. Aureus.

O Mycoplasma pneumoniae, bactéria tipica e agente
etiolégico mais comumente causador de pneumoni
comunitéria, é indetectavel aos exames soroldgicos.
Os virus respiratérios, como o virus sincicial
respiratorio e o influenza virus, so responsdveis p(q
menos de 1% da totalidade dos casos de pneumon
sendo a pneumonia causada por esses ‘agen
etiolégicos incapaz de ser grave.

condigdo que esta associad
pneumonia pdiistoplasma

A fibrose pulmonar.diopatica ocorre exclusivamente
em adultos jovens até os 25 anos de idade.

A sarcoidose pulmonar ocorre predominantement
em idosos.

A histiocitose 'de células de Langerhans pulmona
caracteristicamente,_ocorre em homens idosos n3
fumantes:

Allinfangioleimiomatose ocorre exclusivamente em
mulheres em idade reprodutiva.

A“hdoenca pulmonar intersticial associada §
bronquiolite respiratéria ocorre apenas em mulhere
jovens-até os 30 anos de idade, ndo fumantes.

O flutter atrial causa frequéncias atriais irregulares
gue variam, no maximo, entre 120 e 170 batimento
por minuto.

A fibrilacéo atrial pode causar coagulos intra-atriais

a

[))

=

a,

a

a)

possibilitando a ocorréncia de embolismo.

(B)
©

&)

(E)

** QUESTAO 18

Na doenca de Crohh, a resposta ‘inflamatéria fi
restrita & mucosa e a submucosa.

Os sintomas predeminantes,na doenca de Crohn {do
diarreia, dor abdominal eyperda de peso.

Ao contrérie, da retocolite ulcerativa, a doenga
Crohn € restrita ag c6lon, sendo a colectomia tofal
um procediment@ curativo.

Nap doenca de /Crohn, a ressecgdo do segmeito
inflamado wéxrtratamento  suficiente, inexistind
possibilidade recidiva do processo inflamatoério.

Na doenca de Crohn, a parede intestinal encontralise
fina e flacida, e a caracteristica mais significativa é
auséncia de Ulceras aftoides, o que possibilita fazef o
diagnostico diferencial com retocolite ulcerativ
pois essa Ultima tem tais Ulceras como achado mjiis
precoce da doencga.

A etiologia da tireotoxicose que cursa sem hipertireoidismp é

a seguinte:

(A) tireoidite de Quervain.
(B) adenoma téxico.

(C) bécio multinodular toxico.
(D) doenca de Graves.

(E) adenoma hipofisério.

ro QUESTAO 19

Em relagdo a abordagem do paciente com linfadenopatic

0]
Q-

etiologia dessa manifestacdo, assinale a alternativa corre

G
(8)
iva(c)
(D)
> (E)

Em pacientes com linfonodos maiores que 4 cm (le
didmetro, de localizag&o supraclavicular, recomenda;se
0 uso de antibiéticos empiricos.

Na linfadenopatia localizada, especialmente
regido das virilhas, recomenda-se a realizagcéo |fle
hemograma completo.

A textura e localizacdo da linfadenopatia nédo s
determinantes para a indicacdo de biépsia.

Mdultiplos linfonodos, pequenos e de consisténc
mole e gomosa sao sinal de carcinoma metastatico

A linfadenopatia, na area dos musculos subclaviofle
escaleno, deve ser investigada, pois é semjyre
anormal.
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QUESTAO 20

No que se refere a amebiase, assinale a alternativa correta.

(A) No homem, &ntamoeba histolytica parasita apenas
0 intestino.

(B) O principal reservatério da doenga € 0 porcd
doméstico.

(C) Abcessos em 6rgdos como figado e pulmdes pode
ocorrer em casos graves da doencga.

(D) O individuo contaminado transmite a doenga apeng
pelo periodo de 5 a 10 dias ap6s o comeco dd
sintomas.

(E) Metronidazol e tinidazol s&o ineficazes no
tratamento da amebiase.

QUESTAO 21

A vasculite generalizada que provoca nefropatia por Igi

purpura, artralgias e dor abdominal denomina-se

(A) glomeruloesclerose focal.

(B) glomerulonefrite pds-estreptocdcica.

(C) purpura de Henoch-Schénlein.

(D) amiloidose.

(E) granulomatose de Wegener.

QUESTAO 22

A necrose tubular aguda (NTA) € mais provavelmenie

causada por

(A) terapia com aminoglicosideo.

(B) hiperpotassemia.

(C) uso de anticoagulantes.

(D) hipocalcemia.

(E) bloqueio uretral por litiase.

QUESTAO 23

Acerca da lesdo renal aguda (LRA)passinale a alternat{va

correta.

(A) Quando a causa'é a deplecéo de volume, o paciente
apresenta‘bradicardiasacentuada.

(B) H4, tipicamente, presenca de cilindros hialinos nd
sedimento, drinario,” quando se trata de azotemia
pré-renal.

(C) (Pacientes com glomerulonefrite  apresentani
hiperperfusao renal.

(D) A “ciclosporina tem efeito protetivo para
microangiopatias tromboticas renais.

(E) A terapia anticoagulante é medida que se impdg,
independentemente da etiologia da LRA.

QUESTAO 24

A respeito da doenca renal crbnica, assinale a alternativa

correta.

(A)

Rins aumentados de volume na ultrassonografi
sempre confirmam o diagnéstico de doenca rend

o

cronica.

(B) A hiperalbuminemia sugere sindrome nefrética.

(C) Pacientes com doengas renais interstici
apresentam hipopotassemia e alcalose metabdlica.

(D) A presenca de asterixis contraindica a instituicdo (le
dialise.

(E) A eletroforese de proteinas séricas e urinarias||é
indicada para investigar doenca renal associadal a
paraproteinemias.

QUESTAO 25

Quanto a espondilite anquilosante, assinale a alterngfiva

correta.

(A) Manifesta-se exclusivamente em'mulheres:

(B) As articulacdes periféricas.sempre sao preservada

(C) Pode ser associada ao antigeno
histocompatibilidade HLA-B27.

(D) No teste de Schober, "0, paciente apresenta major
flexdo anterior da'eeluna lombar.

(E) O fator reumatoide é positivo.

QUESTAO/26

Em relagdo a artrite/ enteropética, assinale a alterngliva

correta.

(A)“»Pode ocorrer a manifestagéo de “dedo em salsicha’

(B). “Acomete principalmente os membros superiores.

(C) O fator reumatoide € positivo.

(D) Os pacientes apresentam resultado negativo pitra
HLA-B27.

(E) E sempre simétrica.

QUESTAO 27

Quanto ao tratamento do acidente escorpibnico, assingle a
alternativa correta.

(A)

(B)

(©)

(D)

(E)

A dipirona esta contraindicada para analgesia nes
casos.

Para prevenir lesGes necroticas extensas ao redo
picada, deve-se utilizar anti-histaminico o mais bre
possivel, mantendo a dosagem por, no minimo, u
semana.

O tratamento da sindrome compartimental deve

iniciado precocemente, quando a picada se locali
nos membros inferiores ou superiores do paciente.
Em casos leves, a infiltracdo com lidocaina 2%

local da picada apresenta bom resultado para ali
sintomatico.

O uso de soro antiaracnideo esta contraindicado
acidentes escorpiodnicos.

= =
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QUESTAO 28

Na anemia falciforme, o aminoacido substituido pela valina
na globina beta, que produz uma molécula de solubilidade
diminuida, € o (a)

(A) A&cido glutamico.
(B) cisteina.

(C) triptofano.

(D) lisina.

(E) leucina.

QUESTAO 29

Conforme a Sociedade Brasileira de Cardiologia, a respefito
dos marcadores bioquimicos de lesdo miocardica, no infarto
agudo do miocardio com supra de ST, assinale a alternativa
correta.

(A) A mioglobina é um marcador cardioespecifico tardig
de necrose miocardica, surgindo em caso de lesdo
miocardica somente apés 10 horas da elevacdo da
CKMB.

(B) As troponinas sdo importantes fatores progndsticos
de risco, podendo ser utilizadas isoladamente pata
definir o risco de pacientes com sindrome
coronariana aguda (SCA), pois a totalidade dos
pacientes que apresentam complicacfes apresenta
troponinas anormais.

(C) Os marcadores bioquimicos de lesdo miocardica

devem ser mensurados em todo paciente cofn QUESTAO 33

suspeita de SCA, sendo as troponinas os marcadores
bioguimicos de escolha.
(D) O diagnéstico da SCA com desvio no segmento ST g
exclusivamente realizado através dos marcadorgs
bioquimicos.
(E) Insuficiéncia renal cronica e sepse, sdoypsituacdes em
que ha o aumento da CKMB, entretanto tais
situagdes ndo causam aumento das troponinas.

QUESTAO 30

Conforme a VI Diretriz Brasileira de HAS, assinale a
alternativa correta quanto aos/ exames laboratoriais due
integram a avaliagaainicial,de rotina ao paciente hipertensp.

(A) Proteina € reativajhemograma e D-dimeros.

(B) Potéssio plasmatico, creatinina plasmatica e glicemi
de jejum.

(C) 'Hemoegrama, D-dimeros e TGO.

(D) TGO, TGP e glicemia de jejum.

(E) CKMBjymioglobina e proteina C reativa.

D

QUESTAO 31

A respeito da miocardiopatia restritiva, assinale a alternativa
correta.

(A) A amiloidose é a causa mais rara de miocardiopati
restritiva.

(B) A miocardiopatia restritiva decorre de doenca
sistémica  prévia, inexistindo  miocardiopatia
restritiva por base genética.

O

©
(D)
(E)

QUESTAO 32

Na miocardiopatia restritiva, a dilatagdo atrial e
fibrilacdo atrial sdo achados raros.

A fisiologia restritiva na doenca de Fabry est
associada a aumentos na massa ventricular esque
Na sarcoidose, hd comprometimento cardiaco
70% - 80% dos pacientes. Neles, as arritmias
insuficiéncia cardiaca sdo sempre beneficiadas p
terapia com corticosteroides.

No que se refere a miocardiopatia hipertréfica, assinal
alternativa correta.

(A)

(B)
©
&)

Diferentemente da miocardiopatia dilatada,
miocardiopatia hipertréfica,, tem ¢ como caus
exclusivamente condicdes associadas a sobrecarg
pressao, sem apreseftar motivos genéticos.
Nesse tipo de miocardiopatia, @ tamanho atrial e
diminuido.

Na miocardiopatia hipertrofica, apenas 5% d
pacientes tém achados eletrocardiograficos anorm
Os betabloqueadores estdo absolutame
contraindicados f@aos” pacientes com miocardiopa
hipertrofica.

Os sintomasyda miocardiopatia hipertréfica podem
desenvalver em qualquer idade, sendo (q
ocasionalmente, a morte subita pode ser a apresent
inicial.

D o ¥

(0]

Quanto as arritmias cardiacas, assinale a alternativa corr

(A)

(B)

©

&)

(E)

O flutter ventricular trata-se de taquicardi
ventricular, hemodinamicamente instavel, que po
progredir para fibrilagdo ventricular.

A sindrome de Brugada, que ocorre em idosos ¢
doenca cardiaca estrutural, apresenta carater beni
com resolucdo esponténea e sem riscos ao pacie
dispensando rastreamento.

O ritmo idioventricular acelerado (RIVA), que ocorr
apenas em pacientes com doenca cardiaca estrut
tem duracao superior a 10 minutos, é maligno, s
resolucdo espontanea, necessitando sempre
cardioverséo.

Na intoxicacdo digitalica, podem ser vistas apenas
seguintes arritmias: taquicardia ventricular n&
sustentada e taquicardia ventricular polimorfica.

A sindrome do QT longo adquirida ocorr
predominantemente em homens e é causada
drogas que bloqueiam o canal de célcio, sendo qu
antidepressivos triciclicos, a quinidina e o sotal
agem como agentes protetores, impedindo a
ocorréncia.
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QUESTAO 34 (D) No paciente com DPO(_:, a gasometria arterial dejre
ser bimestralmente realizada, independentemente (jos
Segundo a Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, £ Xalores .de VEF1 apr(felsentados ha esp|r0rr'1e.tr|a. ¢
acerca do manejo da asma com base no nivel de contrble, (E) d:s;éig:;a;h;;;z eigsus;czizn'?espgc?rimgggccllcapgz cé)\o
assinale a alternativa correta. ~ . Lo
mostram reducédo na morbidade e mortalidade delef.
(A) Na etapa 1, devem-se promover a educacdo do A0 37
asmatico e o controle ambiental. Em caso de sintomas QUESTAO
ocasionais, Qfé_rmaco de prim_eira e_scolha ¢a teofil_ina A respeito de abscesso pulmonar e exames complementares
oral, por ter inicio de acdo mais rapido e menos efeitqs ; pl it " P ¢ P '
adversos quando comparada aos beta-agonistas |de assinale a afternativa correta.
imediato inicio de agao, como o_salbu:[a_mol. (A) A tomografia de torax é incapaz de distingui
(B) Na_ etapz:l 2 0S corticoides mala_torlos em doses abscesso pulmonar e nivel hidroaéreo de empiema
baixas sdo os farmacos de primeira escolha, tendo (B) O escarro é o material ideal parama_cultura e
como aIternatlya 0S antlleucotrlgn.os. . laboratorio de anaerébios, em razédo‘da inexistén(ia
(C) Na etapa 4, é fundamental adicionar um corticoid¢ deles na flora nativa
oral, haja vista que os corticoides inalatérios apends (C) Todos os micro-organiémos enVolvidos no abscesso
devem ser prescritos para as etapas~2 es3. pulmonar podem ser recuperados na hemocultura.
(D) Na etapa 3, os antileucotrienos estdo absolutamente (D) O liquido do empiema & meiofuim para cultura
contraindicados. . _ 3 anaerobios, inviabilizando 0 crescimento dess(s
(E) Por se tratar de doenga grave, ja a partir da etapa 2| € agentes
necessario que o paciente seja acompanhado por ym (E) A broncescopia, ‘além de auxiliar na coleta d
medico especialista no tratamento da asma. material para exames microbiologicos, pode sfer
- importante para excluir cavidades ou obstru¢des gbr
QUESTAO 35 neoplasias malignas ou presenga de corpo estranhi).
Com base nas diretrizes da Sociedade Brasileira |de QUESTAO 38
Pneumologia e Tisiologia, no que se refere a exacerbacaq da

doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), assinale
alternativa correta.

(A) Durante a exacerbagéo, as medicacdes utilizadas pe¢lo (A) Na colecistite ndo complicada, ha curso natural
paciente devem ser retiradas. doenca com presenca de febre com leucocitose,

(B) Na exacerbaga(), broncodilatador de curta duraqéo anti-inflamatérios séo insuficientes ao manejo dad
deve ser iniciado, preferencialmente o formoterol que persiste por, no minimo, 10 horas.
por apresentar superioridade, devendo-se evitar [o (B) No estudo ultrassonografico da colecistite agud
salbutamol. espera-se ver calculos biliares e o achado mili

(C) As metilxantinas sdo farmaces de primeiravescolha caracteristico da patologia, que € o afinamento
no tratamento da exacerbagao. parede da vesicula biliar.

(D) Estaindicado o uso de corticoide oral'ha exacerbacdo (C) Niveis elevados de enzimas hepaticas
da DPOC. hiperbilirrubinemia a altos niveis de lipase e amila

(E) O uso de mucoliticos"ou.expectorantes esta indicado sdo achados laboratoriais inerentes a colelitiase.
no tratamento da‘exacerbagéo da DPOC. (D) Alidade, o sexo feminino e a paridade séo fatores

risco para colelitiase.
QUESTAO 36 (E) Os pacientes devem ser orientados quanto

Em relacdo a doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPO(
assinale aralternativa correta.

a Acercada «Colelitiase e colecistite, assinale a altern
cofreta.

respectiva dieta, pois a ingesta de alimentos ¢
altas concentracbes de gorduras poli-insaturada
monoinsaturadas sempre aumenta 0 risco
colelitiase.

),

(A) Na DPOC avancada, a hipertensdo pulmonaf QUESTAO 39
secundaria leva a insuficiéncia cardiaca direita),
podeRyo ap_resentalr.sma|s_ como uma segunda bulha Com relagdo aos efeitos de medicamentos sobre a fuijcdo
pulmonar hlperfqneuca, distensdo da veia jugulan tireoidiana, assinale a alternativa correta.
congestéo hepética e edema de tornozelos.
(B) As exacerbagoes da DPOC, quase na totalidade dbs (aA)  Os estrégenos, o tamoxifeno e a metadona diminu¢jm
casos, ocorrem na primavera em razado da maigr a secrecao da TBG.
presenca de alérgenos. N (B) Os andrégenos, o 4&cido nicotinico e o
(C) As radiografias de térax s&o essenciais e devem ser glicocorticoides aumentam a concentracdo de TBG
realizadas a cada quatro meses em fumantes, pois 480 (C)  Os glicocorticoides aumentam a secregéo de TSH.
exames sensiveis para detectar a DPOC. Por outfo (D) O orlistat, o sucralfato, a colestiramina e o carbonalo
lado, a tomografia de torax mostra-se exame sein de céalcio aumentam a absorcao de tiroxina.
valor na avaliagdo da presenca, distribuicdo ¢ (E) O interferon-alfa, a interleucina-2 e os inibidores
extens&o do enfisema. tirosina quinase induzem tireoidite.
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QUESTAO 40 QUESTA0 43

No que se refere a pancreatite aguda, assinale a alterngtivaa respeito das glandulas paratireoides, assinale a alternitiva
correta. incorreta.

(A) As doengas autoimunes sdo as principais causas fe (A) Tuberculose, criptococose, histoplasmose

pancreatite aguda. _ sarcoidose  sdo  exemplos de  distarbi
(B) Ocasionalmente, nos casos de pancreatite necrosarte, granulomatosos que causam hipercalcemia
podem surgir os sinais de Cullen e de Grey Turne, adultos.
que traduzem equimoses em, respectivamente, area (B) A secrecdo do horménio paratireoideano (PT
umbilical e flancos. _ o independe da concentragdo extracelular de calgio
(C) Ao contrario dos niveis de amilase, os niveis da ionizado.
lipase se elevam rapidamente ao longo de 2 a 12 (C) O PTH exerce efeitos apenas indiretos em célulxs
horas iniciais do quadro. Entretanto, os niveis d¢ dos rins e 0ssos; em contrapartida, exerce apellas
amilase permanecem elevados por mais tempo efeito direto nos entergcitos.
quando comparados aos da lipase. L _ (D) O hiperparatireoidismo primario se’ caracteriza pqr
(D) O tratamento da necrose pancreatica infectada (e um aumento no PTH .irculante e um declinio n
exclusivamente conservador, e estd absolutamente niveis de calcio circulantes.
contraindicado o debridamento cirirgico em| (E) O hiperparatireoidismoy. primario tem com
qualquer tempo. ) o complicacdo maisafrequente. @ hipopotassemia, €| a
(E) A tomografia computadorizada € incapaz de litiase renal € um achadoyraro, ocorrendo somente |pm
estabelecer prognastico. aproximadamente 045% dos pacientes.
QUESTAO 41 QUESTAO 44

A respeito do diabetes e de suas complicacbes, assinal

, € Puanto a infeccdd por citomegalovirus (CMV) e o
alternativa correta.

respectivo tratamento, assinale a alternativa correta.

(A) No diabetes tipo 1 que iniciou apds a puberdade, p (A)
rastreamento para retinopatia diabética deve inicigr
no momento do diagndstico e deve ser reavaliado de B)
trés em trés meses.
(B) Espessamento retiniano e exsudatos' ‘duros (©)
envolvendo o centro da macula sdo achados
classificados como edema macular diabético leve. (D)
(C) O uso de fibratos associados a estatinas impede ps
eventos cardiovasculares nos pacientes com diabetes
em qualquer nivel de risco.
(D) Aterapia antiplaquetéria é benéfica em pacientes qye (E)
apresentam  doenca  cardiovascular  clinical
principalmente na prevengéo secundaria.
(E) O uso de estatinasgem paciente em dialise redyz

A\ transmissdo se da apenas por secrecdes
contato sexual ou sangue infectados.

A diminuicdo acentuada da bilirrubina € um achado
laboratorial frequente.
A apresentacdo mais comum da infeccdo por CMV,
em pacientes imunocompetentes, € a mononucleose.
O tratamento com globulina imune ou superimune
contra 0 CMV, em lactentes nascidos de maes
infectadas primariamente durante a gestacao,
contraindicdo de forma absoluta. ’Tll
O tratamento com foscarnet é indicado tanto e
pacientes imunodeprimidos quanto em pacientes
imunocompetentes por ndo causar efeitos adversos

eventos cardiovasculares, e extingue o risco dp <
acidente vascular cerebral. QUESTAO 45
QUESTAO 42 Acerca da histoplasmose e do respectivo tratamentqg, é

correto afirmar que

No que se, refefe aos nddulos de tireoide, assinale a(A)

; a infeccdo poHistoplasma capsulatum é fatal em
alternativa correta.

mais de 90% dos casos, mesmo em pacient
tratados adequadamente.

a area corporal mais atingida € a pele.

(C) esse fungo ndo se prolifera em meios laboratoriai
de cultura para diagndstico.

o itraconazol e a anfotericina B lipidica sao
exemplos de drogas que podem ser utilizadas n
tratamento da histoplasmose.

o tabagismo ndo interfere nas manifestacdes
pulmonares da doenca.

(A) Hiperecogenicidade e presenca de halo aumentam|a ®)
chance de malignidade nos nédulos de tireoide.
(B) Margens regulares e ndo infiltradas aumentam a
chance de malignidade nos nédulos de tireoide. (D)
(C) Presenca de microcalcificagbes e de vascularizagdo
central ao doppler aumentam a chance de
malignidade nos nddulos de tireoide. (E)
(D) A ultrassonografia é exame que deve ser sempie
realizado de rotina para rastreio de ndédulos de
tireoide, independentemente de fatores de risco qu
achados no exame fisico.
(E) Os nodulos puramente cisticos devem sempre ser
submetidos a puncao por agulha fina, pois sao, quase
na totalidade dos casos, malignos.
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QUESTAO 46 QUESTAO 50

Quanto a maléria, assinale a alternativa correta. Em relacdo a avaliagdo da fungdo hepatica, assinalp a
alternativa correta.
(A) O parasita causador da malaria se reproduz de forma

sexuada. (A) Na necrose hepatocelular, as aminotransferases
(B) No tratamento da malaria com quinidina, o paciente apresentam-se elevadas.
deve submeter-se ao monitoramento cardiaco. (B) Na lesdo hepatica induzida pelo uso de alcool,|ja
(C) A utilizacdo de esfregaco de sangue periférico, parg elevacado de alanina transaminase (ALT) esta semjire
deteccéo do protozoario da malaria, € ultrapassadal e presente, enquanto o0s niveis de aspartgfo
apresenta altos indices de falso-negativo. transaminase (AST) sdo normais.
(D) Testes diagnosticos fundamentados em anticorpos ainla (C) A fosfatase alcalina é um exame de alt
estdo em estudo e indisponiveis para utilizagao. especificidade para lesao hepatica.
(E) Na malaria grave, o uso de dextrose estqa (D) Na hepatopatia crénica, ocorre @ elevacdo acentugda
contraindicado. dos niveis séricos de albumina.
(E) Pacientes com doengag, hepatica apresentégm
QUESTAO 47 coagulacéo sanguineadmais rapida‘'que o normal.
Assinale a alternativa correta quanto a um farmaco que pq al Area livre |

ser utilizado no tratamento da doenca de Chagas.

(A)  Nifurtimox.
(B) Albendazol.
(C) Quinidina.
(D) Doxiciclina.
(E) Fluconazol.

QUESTAO 48

Acerca da giardiase e do respectivo tratamento, € corrgto
afirmar que

(A) os cistos do protozoario sobrevivem a fervura da
agua.

(B) o metronidazol por via oral é eficaz para combater a
maior parte das infecgdes.

(C) os trofozoitos flagelados do protozeario parasitam @
intestino grosso.

(D) o uso de nitazoxadina é contraindicado.

(E) a doenca é sempre autelimitada, inexistindo forma
cronica.

QUESTAO 49

Quanto a determinado paciente que apresenta o sintomd de
cianose, assinale a alternativa correta.

(A) Asaturacao de O2 arterial é sempre inferior a 75%.
(B) «Para o sintoma ser classificado como cianose,
respectiva origem deve ser central e ndo periférica.

(C) Na cardiopatia congénita, pode estar associada &0
baqueteamento digital.

(D) As hemoglobinas anormais sempre geram um efeit|
oposto ao da cianose, caracterizando-se pelo to
acentuadamente avermelhado de labios, mucosas
leitos ungueais.

(E) Ahiperventilacéo alveolar é a causa mais frequente.

o

ij
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