PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE
ESCOLA MUNICIPAL DE SAUDE / DIVISAO DE ENSINO E SERVICO
SELECAO PUBLICA PARA RESIDENCIA MEDICA - 2023

Tipo “U”

(513) Mastologia

006

Data da prova:

Domingo, 27/11/2022.

<
=
2
O
S
&
=

INSTRUCOES

Vocé recebera do fiscal:

O 1 (um) caderno de questdes da prova objetiva contendo ‘50 (cinquenta) questdes de multipla escolha,
com 5 (cinco) alternativas de resposta cada uma e apenas 1 (uma) alternativa,correta; ¢

0 1 (uma) folha de respostas personalizada da prova objetiva.

Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da identificacdo, escreva no espago apropriado da folha de respostas da

prova objetiva, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

Coragem, perseveranga e paixao.

Verifique se estdo corretas a numeragdo das questdes € ajpaginacdordo caderno de questdes, bem como a codificagdo da folha de
respostas da prova objetiva.

Vocé dispde de 3 (trés) horas e 30 (trinta) minutos para fazer a prova objetiva ¢ deve controlar o tempo, pois ndo havera
prorrogagao desse prazo. Esse tempo inclui a marcac@o da folha de respostas da prova objetiva.

Somente 1 (uma) hora apos o inicio da prova, vocé podera entregar sua folha de respostas da prova objetiva e o caderno de
provas, bem como retirar-se da sala.

Vocé somente podera retirar-se do local de aplicacdo das provas levando o caderno de prova no decurso dos ultimos 30 minutos
anteriores ao término do tempo destinado a realizacdo da prova objetiva.

Ap6s o término da prova, entrégue.ao fiscal do TADES a folha de respostas da prova objetiva, devidamente assinada.

Deixe sobre a carteira _apenas o ‘documento de identidade e a caneta esferografica de tinta preta, fabricada com
material transparente.

Nao ¢ permitida a utilizagdo de nenhum aparelho eletronico ou de comunicagao.

Nao ¢ permitida a.consulta a livros, dicionarios, apontamentos e (ou) apostilas.

Vocé somente podera sair e retornar a sala de aplicag@o de provas na companhia de um fiscal do IADES.

Nao sera permitida a utilizagdo de lapis em nenhuma etapa da prova.

INSTRUCOES PARA A PROVA OBJETIVA

Verifiquedse os seus dados estdo corretos na folha de respostas da prova objetiva. Caso haja algum dado incorreto,
comunique,ao fiscal.

Leia atentamente cada questdo e assinale, na folha de respostas da prova objetiva, uma Unica alternativa.

A folha de respostas da prova objetiva ndo pode ser dobrada, amassada, rasurada ou manchada e nem pode conter nenhum
registro fora dos locais destinados as respostas.

O candidato devera transcrever, com caneta esferografica de tinta preta, as respostas da prova objetiva para a folha de respostas.
A maneira correta de assinalar a alternativa na folha de respostas da prova objetiva é cobrir, fortemente, com caneta esferografica
de tinta preta, o espaco a ela correspondente.

Marque as respostas assim: @

AN
Realizagao laqﬂes
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PROVA OBJETIVA

CIRURGIA GERAL
Questoes de 1 a 25

QUESTAO 1

As infec¢des que resultam em abscessos perianais originam-
se no plano interesfincteriano, mais provavelmente em uma
das glandulas anais. Isso pode resultar em um abscesso
interesfincteriano simples ou pode se estender verticalmente,
no sentido cranial ou caudal, horizontalmente, ou
circunferencialmente, com varias apresentagdes clinicas.
Nesse sentido, assinale a alternativa correta.

(A) Um abscesso interesfincteriano ¢ limitado ao sitio
primario de origem e pode ser assintomatico ou
resultar em dor latejante intensa, que se assemelha a
dor de uma fissura.

Se a infeccdo se disseminar caudalmente, podera
desenvolver um abscesso intermuscular na intimidade
da parede retal ou em um abscesso supraelevador.

O processo infeccioso pode se disseminar cranialmente
abrangendo toda a circunferéncia interesfincteriana, do
espago supraelevador ou da fossa isquiorretal,
produzindo o complexo abscesso em ferradura.

O abscesso suprapubico ¢ de dificil diagndstico, pois o
paciente pode queixar-se apenas de um vago
desconforto, e sem manifesta¢des externas.

Um abscesso interesfincteriano deve ser drenado
seccionando-se o esfincter externo no nivel do abscesso.

(B)

©

(D)
(E)

QUESTAO 2

Qual ¢ a causa mais comum de hemorragia digestiva alta?

(A) Diverticulo géstrico
(B) Neoplasia

(C) Ulcera gastrica

(D) Discrasia sanguinea
(E) Gastrite hemorragica
QUESTAO 3

Pacientes transplantados, em imunossupressdo clinica, tém
maior chance de adquirir infec¢do pelo citomegalovirus. Esse
tipo de infec¢do pode resultarem

(A) epididimite.
(B) pnéumonia.
(C) 9aniculite.
(D) colecistite.
(E) celulite.
QUESTAO 4

Na neoplasia enddcrina multipla tipo 1, exceto o tipico tumor
de paratireoide, os individuos acometidos também podem
desenvolver

(A) adenoma hepatico.

(B) adenoma gastrico.

(C) tumor medular da tireoide.
(D) hemangioma.

(E) angiofibroma cutaneo.

QUESTAO S

Assinale a alternativa que apresenta um fator de risco para o
cancer de mama.

(A) Atividade fisica regular

(B) Sexo masculino

(C) Hiperplasia ductal tipica

(D) Obesidade

(E) Menarca apds os 12 anos de idade
QUESTAO 6

Uma contraindicago relativa paragasradioterapia no cancer
de mama éa

(A) hipertensdo arterial sistémica.

(B) mutagdo do gene pS3.

(C) dermatomiosite.

(D) doenga pulmonar leve.

(E) inabilidade de realizar'dectbito lateral.
QUESTAO 7

AsSinale a alternativa que indica quais sdo as células que
produzem a grelina e a parte do estomago em que sdo
produzidas, réspectivamente.

(A) C¢élulas parietais no corpo do estdmago.
(B) C¢lulas D no antro do estdmago.

(C) C¢élulas G no antro do estdmago.

(D) C¢élulas G no corpo do estomago.

(E) Células enddcrinas no corpo do estdmago.
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QUESTAO 8

O tétano pode complicar uma ferida perfurante, e o estado de
imunizagdo antitetdnica do paciente deve ser revisado para
garantir a protegdo. Acerca do esquema vacinal para tétano,
preconizado pelo Ministério da Satide, assinale a alternativa
correta.

(A) O esquema vacinal completo recomendado ¢ de trés
doses administradas no primeiro ano de vida, com
reforg¢os aos 15 meses e aos 5 anos de idade.

(B) Apobs o esquema vacinal completo na infincia, deve
ser feito um refor¢o a cada cinco anos.

(C) Em casos de ferimentos graves ou de gestacdo, deve-se
sempre antecipar a dose de reforco pelo risco de
contaminagao.

(D) Vacinas contendo toxoide tetdnico ¢ imunoglobulina
antitetdnica devem ser administradas a pacientes cujo
estado de imunizagdo € incerto.

(E) Individuos que completaram apenas a série primaria de
imunizag¢@o devem receber imunoglobulina antitetanica.

QUESTAO 9

Uma paciente de 26 anos de idade, vitima de acidente
automobilistico do tipo moto-automovel, compareceu a
emergéncia levada pelo Servico de Atendimento Modvel de
Urgéncia (Samu) com FC = 126 bpm, PA = 80 mmHg x 40
mmHg, FR = 30 irpm e SatO2 = 89%. Ao exame fisico,
encontrava-se consciente, com sinais de contusdo no abdome
e na pelve, com hematomas nesses locais. Quanto ao
atendimento inicial ao trauma em nivel hospitalar, segundo o
Suporte de Vida Avancado no Trauma (ATLS), 102 edi¢ao,
assinale a alternativa correta.

(A) Em mulheres no periodo menstrual, deve ser
investigada a presenca de tampdes quegse deixados no
local, podem levar a sepse tardia.

(B) O cateter urinario deve ser inserido precocemente para
avaliar a resposta a reposigdo volémica.

(C) Os exames das regides perineal, vaginal eretal devem
ser realizados apds a avaliag@o‘primaria.

(D) As grandes lesoes pélvicas, sdo causa frequente de
choque e sdo facilmente detectadas ao exame fisico.

(E) Quando disponivel, a tomografia computadorizada de
abdome devemser ‘indicada nos casos de trauma
abdominaldcontuso.

QUESTAQ 10

No exame fisico em criangas, deve ser sempre realizada a
palpacdo da regido cervical, pois aproximadamente 2% das
criangas tém modulos tireoidianos palpaveis. A respeito dos
nédulos tireoideanos na populagdo pediatrica,

(A) aprevaléncia ¢ igual em mulheres e em homens.

(B) a maioria dos canceres de tircoide pediatricos ¢é
hereditaria.

(C) eles sdo tratados principalmente com base nos
resultados da aspiragdo por agulha fina.

(D) as criangas com cancer de tirecoide raramente
apresentam doenga avangada.

(E) aradiacdo ionizante esta presente na maioria das criangas
que desenvolvem cancer de tireoide.

@ | 1ades

QUESTAO 11

A anatomia é a base para o desenvolvimento da cirurgia
como um todo. Assinale a alternativa que indica o nervo
responsavel pela sensibilidade do labio inferior.

(A) Nervo facial.

(B) Nervo mandibular.
(C) Nervo troclear.

(D) Nervo abducente.

(E) Nervo glossofaringeo.

QUESTAO 12

A hérnia diafragmatica de Bochdalek situa-se\no(a)

(A) hiato esofagico do diafragma.

(B) porgido posterior direita do diafragma.
(C) porgdo anterior direita do diafragma.
(D) porgdo posterior esquerda do diafragma.
(E) porgdo anterior esquerda do diafragma.

QUESTAO13

A sindrome de Zollinger-Ellison ¢ caracterizada por doenga
ulcerosa grave, causada por hipersecre¢do 4acida gastrica
segundaria a tumores de células ndo beta do pancreas. A
caracteristica mais marcante desses tumores ¢ o fato de
produzirem gastrina, razdo pela qual sdo chamados de
gastrinomas. Cerca de 90% desses tumores localizam-se em
uma area denominada tridngulo do gastrinoma, que €
delimitada pelos

(A) ducto cistico, pela jungdo da segunda e da terceira
por¢des do duodeno e pela juncdo entre o colo e o
corpo pancreatico.

(B) corpo do pancreas, pela grande curvatura do estdmago
e pelo arco duodenal.

(C) corpo do pancreas, pela pequena curvatura do
estomago e pelo arco duodenal.

(D) arco duodenal, pela artéria esplénica e pelo ducto
cistico.

(E) arco duodenal, pelo colo transverso e pelo ducto
cistico.
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QUESTAO 14

A semiologia continua sendo a parte mais importante da
relagdo médico-paciente e ¢é indispensavel para se
diagnosticar corretamente as diversas doengas. O sinal de
Danforth ¢ a dor no ombro associada a inspiragdo profunda e
se correlaciona com o (a)

(A) pneumoperitonio.
(B) colecistite aguda.
(C) gastrite.

(D) diverticulite aguda.
(E) hemoperitonio.

QUESTAO 15

Em relagdo as neoplasias cisticas mucinosas (NCM) do
pancreas, ¢ correto afirmar que

(A) uma historia de pancreatite pode ser encontrada em até
20% dos pacientes, o que explica o diagnostico
comumente erroneo de pseudocisto.

(B) geralmente sdo encontradas apenas no corpo do pancreas.

(C) s3o muito observadas em mulheres jovens, porém, a
média de idade da apresentagdo € em torno dos 60 anos.

(D) a observagdo com imagem seriada ¢ o protocolo de
conduta padrdo, dado o baixo potencial para
transformacgdo maligna.

(E) sao as neoplasias cisticas menos comuns do pancreas.

QUESTAO 16

O trauma renal pode ser classificado por graus. O grau III
corresponde a (a)

(A) lesdo da artéria ou da veia renal ¢om, hemorragia
contida.

(B) laceragdo do parénquima renal ‘que se estende pelo
cortex, pela medula e pelo sistema pielocalicial.

(C) lacerag@o com mais de 1 cumde profundidade no cortex
renal, sem ruptura do sistema_‘pielocalicial ou
extravasamento de urina.

(D) hematoma subcapsular ndo expansivo, sem laceragdo
do parénquima.

(E) hematoma perirrénal confinado ao retroperitonio.

QUESTAO 17

Assinale a alternativa que apresenta indicacdo de exploragéo
cirargica dofpescoco em razio de trauma contuso do local.

(A) Pulso radial diminuido

(B) Disfonia/alteragdo da voz

(C) Lesao cortocontusa em deltoide
(D) Sangue na parede toracica

(E) Equimose no local

| Area livre

QUESTAO 18

Qual ¢ o tipo mais frequente de invaginacdo intestinal?

(A) Colo-cdlica

(B) fleo-ileal

(C) Colo sigmdide
(D) fleo-ceco-colica
(E) fleo-cecal

QUESTAO 19

Uma das formas de se diferenciar a hemorragia digestiva alta
da baixa, ¢ a realizagdo do(a)

(A) exame fisico abdominal.

(B) hemograma completo.

(C) tomografia computadorizada.

(D) a passagem da sonda nasogastrica.
(E) sangue nas fezes.

QUESTAO 20

Assinale a alternativa que apresenta contraindicagdo para a
doagdo de rim. in vivo.

(A)», Colica renal

(B) “Acometimento psiquiatrico significativo
(C) Infarto agudo do miocardio prévio

(D) Indice de massa corporal < 40

(E) Refluxo gastro esofagico

QUESTAO 21

Assinale a alternativa que indica um medicamento que causa
hipotireoidismo iatrogénico.

(A) Epinefrina

(B) Aminoglicosideo
(C) Dopamina

(D) Noradrenalina
(E) Interferon gama
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QUESTAO 22

A respeito do diverticulo de Meckel, assinale a alternativa
correta.

(A) E a persisténcia da extremidade uretral intestinal do
ducto onfalomesentérico.

(B) Mais de 20% dos pacientes sintomaticos tém
diverticulo que contém mucosa gastrica ectopica.

(C) E encontrado em aproximadamente 1% da populacio.

(D) Costuma ter 5 cm de comprimento.

(E) Localiza-se sempre a 61 cm da valvula ileocecal.

QUESTAO 23

A artéria tiredidea ima tem origem varidvel, e uma das
possibilidades de seu surgimento e a artéria

(A) vertebral direita.

(B) subclavia.

(C) caro6tida comum esquerda.
(D) vertebral esquerda.

(E) tireoidiana superior direita.

QUESTAO 24

Assinale a alternativa que indica as trés caracteristicas da
triade de Borchardt.

(A) Distensiio e dor epigastrica; impossibilidade de se
passar um cateter nasogastrico; esfor¢os para vomitar,

sem éxito.
(B) Hipofonese de sons cardiacos/bulhas ou bulhas/sons
cardiacos  abafados;  ingurgitamento  jugular;

hipotensao arterial.

(C) Dor abdominal em colica; febre; ictericiax

(D) Hipotensdo arterial; abolicdo da ausculta pulmonar;
deslocamento mediastinal aos raigs, X de torax.

(E) Hemorragia digestiva alta, ascite e hepatomegalia.

QUESTAO 25

Assinale a alternativa que indica um dos critérios de Atlanta
para a pancreatite aguda.

(A) Amilase& 1000 ULL
(B) Pneumonia intersticial
(C) Lipase >500UI/L
(D) Fibrinogénio < 1'g/L
(E) Edema pancreatico

@ | 1ades

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA
Questoes de 26 a 50

Area livre

QUESTAO 26

Uma paciente de 27 anos de idade, sem histéria de gravidez
prévia, procurou o servigo de urgéncia com quadro de atraso
menstrual, sangramento vaginal e dor pélvica de moderada
intensidade. Os exames realizados inicialmente evidenciaram
quadro compativel com gravidez ectopica tubaria. Ao exame
fisico, ndo foram identificados sinais de choque
hipovolémico e, a palpagdo abdominal, ndo apresentava
descompressdo brusca dolorosa. A ecografia transvaginal
evidenciou presenca de massa anexial esquerda.de 3,5 cm de
didametro, com presenga de embrido sem batimento’cardiaco,
e auséncia de sinais de hemoperitonio. ‘A¢ dosagem de
beta-hCG estava em 4.500 mUI/mL. No caso, é correto
afirmar que a melhor conduta & o tratamento

(A) cirurgico por via laparotomica.

(B) cirurgico por via laparoscépica.

(C) cirtrgico por via vaginal:

(D) medicamentoso com metotrexate 50 mg/m? em dose unica.
(E) expectante.

QUESTAO 27

A “erapéutica hormonal (TH) da menopausa envolve uma
gama de horménios, diferentes vias de administragéo e doses
e, ainda; esquemas diversos. Os riscos e os beneficios da TH
diferem entre as mulheres na transicdo da menopausa em
comparagdo com aquelas mais velhas, e sua prescrigdo exige
clara indicacdo e auséncia de contraindicagdes. De acordo
com o Consenso Brasileiro de Terapéutica Hormonal da
Menopausa da Associagdo Brasileira de Climatério (Sobrac),
configura contraindicag@o ao uso de TH na menopausa

(A) sangramento vaginal de causa desconhecida.

(B) hipertensdo arterial controlada.

(C) diabetes controlado.

(D) hepatite C sem comprometimento hepatico.

(E) antecedente pessoal de neoplasia de colo uterino de
células escamosas, de ovario, de vagina, de vulva ou
colorretal.

QUESTAO 28

Uma paciente de 52 anos de idade, GVPVCOAO, quatro
gestagdes anteriores com quatro partos normais, refere que
notou uma saliéncia sobressaindo para fora de sua vagina.
Seus demais problemas médicos incluem hipertensdo com
controle medicamentoso, diabetes mellitus, alcoolismo e
constipagdo intestinal. Ela apresenta uma historia familiar de
prolapso genital. Ao exame fisico, percebe-se prolapso dos
trés compartimentos da vagina (anterior, posterior e apical).
Considerando esse caso clinico, qual ¢ o principal fator de
risco para seu distarbio pélvico?

(A) Diabetes mellitus

(B) Hipertensdo

(C) Paridade

(D) Historia familiar positiva
(E) Constipacdo intestinal
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QUESTAO 29

A sindrome dos ovarios policisticos (SOP) ¢ a endocrinopatia
mais comum em mulheres no periodo reprodutivo, sendo
definida como anovulagdo croénica associada ao
hiperandrogenismo. A acantose nigricans, observada na SOP,
caracterizada por espessamento da pele com escurecimento
em regides de dobras, esta relacionada com a(o)

(A) hiperprolactinemia.
(B) hiperestrogenismo.
(C) aumento da SHBG.
(D) hiperandrogenismo.
(E) resisténcia a insulina.

QUESTAO 30

Uma paciente de 28 anos de idade procurou atendimento
com queixa de corrimento vaginal branco-acinzentado, néo
espesso ¢ homogéneo, aderente as paredes vaginais, de odor
fétido, sem processo inflamatorio da vulva ou da vagina, que
piora com o intercurso sexual desprotegido e durante a
menstruagdo. Apresenta resultados do teste de pH vaginal
maiores do que 4,5 e do teste das aminas positivo.

Esse caso sugere o diagnostico de

(A) vaginose bacteriana.

(B) candidiase vulvovaginal por Candida albicans.
(C) candidiase vulvovaginal por Candida parapsilosis.
(D) vulvovaginite por Trichomonas vaginalis.

(E) vaginite inflamatdria descamativa.

QUESTAO 31

Com relagdo as sindromes hipertensivas da gestagdo, assinale
a alternativa correta.

(A) A classificagdo mais difundida estabelece a
possibilidade de quatrem, formas, de ' 'sindromes
hipertensivas na gestacdo: hipertensao arterial cronica,
pré-eclampsia leve, pré-eclampsia grave e hipertensido
gestacional.

(B) A presenca de proteinuria significativa ¢ mandatoria
para o diagnostico de pré-eclampsia.

(C) A predigdo de pré-eclampsia deve ser baseada no
doppler das,artérias uterinas ¢ no exame ecografico de
prim@iroye de segundo trimestres. Essa avaliagdo deve
ser incorporada ‘aos exames pré-natais, uma vez que
sao,dealta sensibilidade.

(D) A utilizacdo de diazepam ¢ sempre preconizada nos
quadros de iminéncia de eclampsia, e ainda, de forma
liberal em pacientes com pré-ecldmpsia com sinais de
gravidade, especialmente para aquelas com pressdo
arterial de dificil controle e sindrome Hellp.

(E) Atualmente, a patogénese mais importante envolve
placentacdo deficiente, predisposi¢do genética, quebra
de tolerancia imunoldgica, resposta inflamatoria
sistémica, desequilibrio angiogénico ¢ deficiéncia do
estado nutricional.

QUESTAO 32

Acerca da rotura prematura de membranas ovulares (RPMO)
na gestacdo, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnéstico de RPMO deve sempre ser confirmado
por pelo menos um dos seguintes testes: teste do ferro,
do pH (teste de nitrazina) ou da cristalizacdo em
lamina.

(B) Em qualquer idade gestacional, pacientes com
evidéncias de infecgdo intrauterina ou que apresentem
comprometimento do bem-estar fetal devem ter a
gravidez interrompida.

(C) A conduta expectante na RPMO Tem gestagdes
pré-termo nunca deve ultrapassar (34 semanas de
gestacdo, sendo indicada a reselucdo docaso apds essa
idade gestacional por meiofde parte'cesarea ou indugdo
do trabalho de parto.

(D) A profilaxia para infegdo pelo,estreptococo do grupo B
(EGB) deve set “realizada hem qualquer idade
gestacional, mesmo com resultado recente negativo de
cultura para. EGB.

(E) O uso da tocolise esta formalmente contraindicado,
ainda que por periodos curtos, para administragao de
corticosteroides com o fim de promover a maturagdo
pulmonar fetals

QUESTAO 33

No que “tange as cardiopatias na gestagdo, assinale a
alternativa correta.

(A) Em regra, doencas cardiacas maternas ndo estdo
relacionadas com o aumento da frequéncia de eventos
perinatais, como a prematuridade.

(B) A classificacdo funcional e¢ a estratificagdo de risco
materno ndo apresentam muita utilidade no
aconselhamento pré-concepcional e na avaliagdo do
risco de complicagdes ao longo do ciclo gravidico-
puerperal.

(C) De maneira geral, o tratamento clinico pouco difere do
realizado fora da gestacdo. Assim, podem ser
utilizados inibidores da enzima de conversdo da
angiotensina e bloqueadores dos receptores de
angiotensina, caso a paciente ja venha fazendo uso
antes da gestacdo.

(D) Pacientes com valvopatia decorrente de doenga reumatica
devem continuar fazendo uso da medicaco para profilaxia
da recorréncia dessa enfermidade com penicilina benzatina
1.200.000 UI a cada 21 dias, da mesma forma que fazem
fora do ciclo gravidico-puerperal.

(E) Pacientes portadoras de proteses valvares mecanicas e
(ou) com fibrilagdo arterial cronica tém indicagdo do
uso de anticoagulantes em dose profilatica.
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QUESTAO 34

No que se refere a prevengdo de infeccdo do trato urinario
(ITU) no ciclo gravidico-puerperal, assinale a alternativa
correta.

(A) Nao ha dados suficientes para apoiar o uso de
antibidticos supressores ou profilaticos para bacteritiria
assintomatica persistente ou recorrente.

(B) O extrato de cranberry ¢é um adjuvante
comprovadamente eficaz na prevengdo da recorréncia
das ITU na gestacao.

(C) Deve-se aguardar o resultado da cultura de urina e do
antibiograma para instituir a antibioticoterapia,
evitando-se fazé-lo de forma empirica e imediata.

(D) Gestantes com histdria prévia de ITU recorrentes antes
da gestacdo ndo tém indicacdo de profilaxia com
antibioticos.

(E) E mandatorio o uso de antibidtico profilatico somente
apos dois episodios de pielonefrite aguda durante o
periodo gestacional.

QUESTAO 35

Uma paciente de 64 anos de idade, assintomatica,
compareceu ao ginecologista para consulta de rotina. O
exame clinico encontrava-se dentro da normalidade,
inclusive o exame das mamas. Nos exames de rastreamento,
entretanto, a mamografia evidenciou multiplas calcificacdes
finas e pleomérficas agrupadas. Com base nesse relato,
assinale a alternativa que indica a conduta a ser adotada no
caso.

(A) Ultrassonografia mamaria imediata

(B) Repetir a mamografia em seis meses

(C) Ressonancia magnética mamaria imediata
(D) Mamotomia

(E) Biopsia com agulha fina

QUESTAO 36

Durante a avaliagdo pré-natal de uma gestante ainda no
primeiro trimestre de gravidez, foram realizados os exames
de rotina. Todos os resultados se mostraram dentro da
normalidade, exceto os dos exames sorologicos para
toxoplasmose, que foram positivos para IgM e para IgG. Foi,
entdo, realizado o teste de avidez da IgG na mesma amostra,
e o resultado foi de alta avidez de IgG.

Com base nesse caso, assinale a alternativa correta.

(A) O resultado de alta avidez confirma o diagnostico de
infecgdo aguda, devendo-se iniciar imediatamente
esquema triplice com sulfadiazinajypirimetamina e
acido folinico, e realizar amniocentese para
diagnostico de infeccdo fetal apos 18, sémanas; se o
PCR no liquido amnioticosfor negativo, mudar para
espiramicina até o final da gestac@o.

(B) O resultado de alta avidez eonfirma o diagnostico de
infeccdo aguda, devendo-se realizar amniocentese para
diagnodstico de infeccaomfetal “apés 18 semanas; a
escolha e o inicio daterapia somente deve ocorrer apds
o resultade’do PCR no liquido amniético: se negativo,
espirami€ina apenasj s€ positivo, esquema triplice com
sulfadiazina, pirimetamina e acido folinico.

(C) O resultadorde alta avidez confirma o diagndstico de
infecgao prévia a gestagdo, e ndo se faz necessaria
nenhuma medicagdo para tratamento da paciente.

(D) O resultado de alta avidez confirma o diagndstico de
infeccdo prévia a gestacdo, mas deve-se utilizar
espiramicina até o final da gravidez.

(E) O resultado de alta avidez confirma o diagnostico de
infecgdo aguda, devendo-se iniciar a espiramicina 1
grama, por via oral, trés vezes ao dia, e realizar
amniocentese para diagnostico de infeccdo fetal apods
18 semanas; se o PCR no liquido amniético for
positivo, mudar para esquema triplice com
sulfadiazina, pirimetamina e 4cido folinico.
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QUESTAO 37

A via alta de resolugdo da gestacdo (cesariana) ¢ utilizada
quando o médico assistente e (ou) a paciente acreditam que a
via abdominal vai proporcionar melhor resultado materno e
(ou) fetal do que a via vaginal. A respeito desse assunto,
assinale a alternativa correta.

(A) Em paciente ja em trabalho de parto, com 39 semanas
de idade gestacional e com apresentagdo cormica,
pode-se tentar a versdo externa antes de se indicar a
cesariana.

(B) De acordo com a Resolugdo n? 2.284/2020 do
Conselho Federal de Medicina, € direito da mulher
escolher a via de parto nas situagdes de risco habitual a
partir da trigésima nona semana completa de gravidez,
podendo optar pela cesariana de forma eletiva.

(C) Em pacientes com placenta prévia total associada a
acretismo placentario, a recomendacdo ¢ a cesariana
eletiva com 39 semanas de idade gestacional.

(D) Pacientes com duas cesarianas prévias segmentares
tém indicagdo absoluta de parto cesarea na proxima
gestacdo, devido ao elevado risco de rotura uterina.

(E) Nas gestacdes gemelares, deve-se sempre pensar em
resolugdo via alta, inclusive nas gestagdes duplas
diamnidticas em que o primeiro feto se encontra
cefalico.

QUESTAO 38

A sindrome metabdlica é uma preocupacdo em mulheres com
(SOP) por causa do aumento do risco cardiovascular. Acerca
desse tema e de outros riscos, assinale a alternativa correfa.

(A) A sindrome metabdlica inclui a alteragdo do
metabolismo de carboidratos ¢ a glicemia em jejum ¢ @
melhor exame para o diagnostico dessa‘alteragao.

(B) A SOP ¢ considerada um fator ‘de risco, para
desenvolver o diabetes, independentemente da
obesidade.

(C) A metformina estd bem indicada em pacientes com
sobrepeso e resisténcia a insulinapdevendo, porém, ser
descontinuada em pagcientes que pretendem gestar.

(D) Entre 0s critérios diagnosticos para
sindrome metabolica esta o/ nivel de triglicerideos
acima de 100'mg/dL.

(E) A medida‘da cireunferéncia abdominal maior que 88
cm é um marcador derisco cardiovascular, porém nao
faz sparte dos critérios diagnosticos da sindrome
metabolica.

QUESTAO 39

O sangramento uterino anormal (SUA) é o sangramento que
foge do padrio menstrual geral da populagdo. Acerca do
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A Federagdo Internacional de Ginecologia e
Obstetricia (FIGO) classifica as causas do SUA sob o
acronimo PALM-COEIN, referente a pdlipos,
adenomiose, leiomioma, malignidade e hiperplasia,
coagulopatia, ovulagdo disfuncional, endometriose,
iatrogenia e causas “ndo classificadas em outra parte”.

(B) Entre os miomas, os intramurais s3o os mais
frequentemente relacionados ao SUA.

(C) Ciclos anovulatorios e menstruagdes ‘intensas §de mais
comuns na perimenopausa € nes,primeiros anos apos a
menarca. Essas alteragde§ devem ser \investigadas,
pois, na maioria das vezes,sio patologicas.

(D) Os defeitos da coagulagdo mais comumente
encontrados em mulheres com ménstruagdes intensas
sdo a doenga de Von _Willebrand e a disfuncdo
plaquetéria.

(E) Os distirbios da | hemostasia endometrial s&o
provavelmente  secundarios a  problemas de
vas@eonstricdo, inflamagdo ou infecgdo, e ocorrem
tipicamente emyeiclos anovulatorios.
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QUESTAO 40

Em relagdo a abordagem da mulher no climatério, assinale a
alternativa correta.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

QUESTAO 41

O diagnoéstico da sindrome climatérica € clinico nas
mulheres com mais de 45 anos ¢ em mulheres com
sintomas de hipoestrogenismo, como ondas de calor
tipicas e atrofia vaginal.

No caso de divida diagndstica, podem ser realizadas
duas dosagens de hormdnio foliculo-estimulante
(FSH), com intervalo de 6 meses. Os valores acima de
40 mUI/mL indicam o inicio da transicdo menopausal.
Na consulta da mulher climatérica, deve ser feito o
rastreamento de fatores de risco para doengas
cardiovasculares  (hipertensdo, diabetes mellitus,
obesidade, tabagismo e dislipidemia) ¢ canceres mais
prevalentes, utilizando-se dosagem de marcadores
tumorais.

No Brasil, o Ministério da Safide considera que
pessoas com risco habitual de cancer colorretal devem
realizar rastreamento a partir dos 45 anos de idade.
Portanto entre os exames solicitados para as mulheres
climatéricas a partir dessa idade, deve constar a
pesquisa de sangue oculto nas fezes.

Em caso de op¢do pela terapia de reposi¢do hormonal,
a via transdérmica deve ser evitada em mulheres com
maior risco para eventos tromboembolicos.

No que se refere a perimenopausa ¢ & menopausa, assinale a
alternativa correta.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

A faléncia ovariana prematura (menopausa precoce) €
considerada quando ocorre em mulheres com menos
de 45 anos.

Na fase perimenopausa, os ciclos podem. tornar-se
irregulares, podendo estar encurtados ‘em casos de
queda dos niveis de estrogénio em )\ razdo da
insuficiéncia lutea.

Sintomas vasomotores_exacerbades,estdo associados a
um pior perfil de pisco cardiovascular nas mulheres
menopausadas.

A predomindncia ‘da progesterona em relagdo ao
estrogénio acarreta metrorragia, mastalgia e risco mais
elevado para hiperplasia endometrial.

A terapia defeposicdo” hormonal em pacientes sem
contra-mdicagdes formais ao seu uso, com mais de 60
anos, e iniciada‘apos 10 anos da menopausa, acarreta a
diminuicao do risco de eventos cardiovasculares.

QUESTAO 42

Com relacdo ao cancer de mama, ao diagndstico, e a
prevencdo, assinale a alternativa correta.

(A)

(B)

©

(D)

(E)

QUESTA0M43

A idade ¢ o principal fator de risco para o cancer de
mama feminino. As taxas de incidéncia aumentam
rapidamente até os 40 anos de idade e, posteriormente,
esse aumento ocorre de forma mais lenta.

A mamografia deve ser realizada periodicamente a
partir de 50 anos em todas as mulheres, podendo ser
realizada a partir dos 40 anos de idade a depender da
estratificacdo de risco.

Além do historico familiar, a' nuliparidade, o
tabagismo, o baixo nivel socioecon@mice €70y baixo
peso sao fatores de risco para.eancer de mama.

O autoexame regular dasfmamas, especialmente em
mulheres com menos ‘de. 40 anos de idade, esta
indicado como rastreamento.

A ecografia mamaria, ¢ o exame adequado para
mulheres que possuem protéses mamarias.

Em relacdo, a “abordagem do casal infértil, assinale a
alternativa cotteta.

(A)

(B)

©
(D)
(E)

Considerando o fator tubario, os exames indicados
para avaliagdo sfo a ultrassonografia transvaginal e a
videolaparoscopia.

O espermograma ¢ o exame principal para
investigagdo do fator masculino, juntamente com a
espermocultura.

A ressondncia magnética de pelve faz parte da
avaliacdo inicial, a fim de descartar anomalias uterinas.
A dosagem do hormonio antimileriano avalia reserva
ovariana e deve ser realizada no sétimo dia do ciclo.
Para avaliagdo do fator ovulatério, sdo indicados a
dosagem de hormdnios hipofisarios e ovarianos e (ou)
a analise do crescimento folicular por ultrassom.
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QUESTAO 44

Em relag@o ao rastreio do cancer de colo uterino, de acordo
com as diretrizes do Ministério da Satide para a conduta
imediata indicada diante do resultado da citologia oncética,
assinale a alternativa correta.

(A) Parauma mulher de 22 anos de idade com resultado de
citologia definido como ASC-US, a conduta € repetir a
citologia em 3 anos.

(B) Mulheres com citologia resultando em atipias
glandulares de significado indeterminado (AGC),
devem repetir a citologia em seis meses,
independentemente da idade.

(C) Mulheres com citologia resultando em lesdo de baixo
grau (LSIL), se forem maiores de 25 anos de idade,
devem ser encaminhadas para colposcopia.

(D) Mulheres cuja citologia tenha resultado em lesdo
intraepitelial de alto grau devem ser submetidas a
conizagao.

(E) Mulheres com citologia resultando em
adenocarcinoma in Situ devem ser submetidas a
histerectomia simples.

QUESTAO 45

No que se refere ao virus HPV, as doengas por ele induzidas
e a respectiva preven¢ao, assinale a alternativa correta.

(A) Os subtipos de HPV de alto risco oncogénico,
envolvidos em cerca de 70% dos casos de cancer de
colo uterino, sio o6 e o 11.

(B) A infecgdo pelo virus HPV dos tipos 6, 11, 16 ¢ 18 é
prevenivel por vacina, e apds completar o esqliema
vacinal, ¢ recomendavel a realizacdo de sorologia a
fim de verificar se houve soroconversao.

(C) Atualmente o Ministério da Saude disponibiliza a
vacina dentro do Programa Nacional{deplmunizagdes
para qualquer pessoa de 9 a 14 anos de idade.

(D) A estratégia de rastreio anual utilizando testes
moleculares para HPV ¢ a mais utilizada em paises
desenvolvidos, em vez da ¢olpocitologia oneodtica.

(E) A colpocitologia oncética ¢ “um ‘exame de alta
sensibilidade (acima de 95%), porém tem baixa
especificidade.

QUESTAO 46

Uma paciente den23<anos deridade refere que, apos ter tido
coito despfotegido com parceiro desconhecido durante uma
festa, h@a oito dias iniciou com feridas muito dolorosas na
vulva. Ae, exame fisico, constatou-se a presenca de duas
lesdes ulceradas, de bordas irregulares eritematosas, com
fundo coberto, por exudato purulento, odor fétido e
sangramento ao toque. Esse quadro sugere uma infecgdo
sexualmente transmissivel (IST) cujo agente -etioldgico
provavel seria

(A) Staphiloccocus aureus.
(B) Haemophilus ducreyi.
(C) Treponema pallidum.
(D) Chlamydia trachomatis.
(E) Neisseria gonorrheae.

QUESTAO 47

Uma paciente de 66 anos de idade, nulipara, procurou
atendimento ambulatorial queixando-se de dor nas relagdes
sexuais, ardéncia e prurido constante em regido de introito, além
de urgéncia miccional, perda de urina aos médios esforcos. Ela
refere menopausa aos 48 anos de idade e nunca fez uso de
reposicdo hormonal. Ao exame fisico, notou-se que a vulva
estava com aspecto atrofico e mucosa vaginal palida e com
perda do pregueamento. Distopias vaginais ausentes.

Com base nesse caso clinico, assinale a alternativa correta.

(A) A reposicdo de creme estrogénio vaginal poderia
ajudar na dispareunia, porém ndo_tepia_efeito para
melhorar a perda urinaria aos esforcos.

(B) Em razdo da queixa de prurido,e ardor, devando-se em
conta a idade da paciente; a prescricdo de pomada
contendo corticosterdide‘seria a primeira escolha.

(C) Nesse caso, estaria indicadoyo laser vaginal que tem
maior eficacia que(olestrogénio topico na condi¢do que
acomete a paciente.

(D) A prescricdogde terapia de reposi¢do hormonal oral
estd bem indicada para alivio dos sintomas.

(E) E pouco provavel qiie a causa dos sintomas da paciente
sejaginfecgdo fungica.

QUESTAO 48

Em relagdo a§ infecgdes que causam corrimento vaginal,
assinale a alternativa correta.

(A) A candidiase vaginal causada por uma espécie nao
albicans ¢ classificada como candidiase complicada.

(B) Para diagnosticar infeccdo vaginal que cursa com
corrimento, pode ser usada a coloragdo de Gram com
analise quantitativa, a observagdo de lactobacilos, a
auséncia de bacilos curtos, e a auséncia de células guia
resulta em um escore de Nugent de 8, compativel com
vaginose bacteriana.

(C) O exame a fresco da secregdo vaginal com soro
fisiologico exclui o diagnostico de Trichomonas.

(D) O método  molecular deve ser utilizado para
diagnosticar infecgdo gonocodcica, ndo sendo possivel
que a Dbacterioscopia identifique  organismos
morfologicamente compativeis com N. gonorrheae.

(E) A vaginose bacteriana, de modo geral, cursa com
reacdo inflamatdria intensa e com colpite difusa.
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QUESTAO 49 | Area livre

A doenga inflamatoria pélvica (DIP) ¢ uma sindrome clinica
atribuida a ascensdo de microrganismos do trato genital
inferior, comprometendo o endométrio (endometrite), tubas
uterinas, anexos uterinos e (ou) estruturas contiguas

(salpingite, miometrite, ooforite, parametrite,
pelviperitonite). Acerca desse assunto, assinale a alternativa
correta.

(A) A endometrite ¢ o ultimo fendmeno que acontece
na DIP.

(B) A maioria dos casos agudos sdo associados a
germes entéricos.

(C) O fluxo menstrual protege contra a ascensdo de
patogenos causadores da DIP.

(D) A maioria dos casos de DIP (85%) € causada por
agentes patogénicos sexualmente transmitidos ou
associados a vaginose bacteriana.

(E) A primeira opg¢do para tratamento ambulatorial,
considerando inclusive o papel dos anaerdbios, é a
doxiciclina associada a ceftriaxona.

QUESTAO 50

Com relacdo a fisiologia do ciclo menstrual, assinale a
alternativa correta.

(A) Durante a primeira fase do ciclo de recrutamento
folicular, ha uma elevag@o dos niveis de progesterona.

(B) A ovulagdo ocorre cerca de 48 h apds o pico de
foliculo estimulante sérico (FSH).

(C) A segunda fase do ciclo menstrual, a fase litea, & a
mais variavel.

(D) Apos a ovulagdo, os elementos residuais do foliculo
rompido formam o desenvolvimento_.do corpo luteo
que secreta estrogénio em grande quantidade:

(E) Na fase folicular ocorre o aumento da frequéneia de
pulso do hormonio liberador de gonadotrofina (GnRH)
e um aumento subsequente no hormoénio FSH.
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