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INSTRUCOES

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrucdes que seguem, pois elas sao parte integrante
das provas e das normas que regem esse certame.
1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala.
2. Seus pertences deverdo estar armazenados dentro de embalagem especifica fornecida pelo fiscal,
permanecendo em sua posse somente caneta esferografica de ponta grossa, de material
transparente, com tinta preta, documento de identificacdo, lanche e dgua, se houver. A utilizacdo de
qualquer material ndo permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a sua imediata
eliminagao do certame.
3. Certifique-se de que este caderno:

- contém 40 (quarenta) questoes;

- refere-se ao cargo para o qual realizou a inscricao.
4. Cada questao oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e
E, sendo apenas 1 (uma) a resposta correta.
5. Sera respeitado o tempo para realizacdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o
preenchimento da grade de respostas.
6. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar
a Ata de Prova.

7. A responsabilidade referente a interpretacdo dos conteudos das questbes é exclusiva do candidato.

8. No caderno de prova, vocé podera rabiscar, riscar e calcular.
9. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de

Execucdo desse certame.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTAO 01 - De acordo com o disposto no Art. 22 da Portaria n® 2.436/2017, a Atencdo Basica é

o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e que envolvem promocgao,
prevencdo, protecdo, diagndstico, tratamento, , reducao de danos, cuidados
paliativos e em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e

gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populacdo em territério definido,
sobre as quais as equipes assumem responsabilidade sanitaria.

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima.

A) coletivas - reabilitacdo - vigilancia
B) comunitarias - recuperacao - regulacao
C) coletivas - recuperacdo - vigilancia
D) comunitarias - reabilitacdo - regulagdo
E) coletivas - reabilitacao - regulacao

QUESTAO 02 - Em relacdo as atribuicdes comuns dos Agentes Comunitdrios de Salde (ACS) e
Agentes de Combate a Endemias (ACE), analise as assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras,
ou F, se falsas.

( ) Gerenciar o processo de territorializagdo e mapeamento da area de atuagdo da equipe.
( ) Exercer outras atribuigdes que lhes sejam atribuidas por legislagao especifica da categoria.
( ) Estimular a participacdo da comunidade nas politicas publicas voltadas para a area da saude.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)F-F - V.
B)F -V - V.
C)V-V-V.
D)F - F - F.
E)V-V-F.

QUESTAO 03 - Assinale a alternativa INCORRETA quanto aos principios orientadores do processo de
regulacao de acordo com a Portaria n? 399/GM/MS/2006.

A) Cada prestador podera responder a varios gestores.

B) A operacdo dos complexos reguladores, no que se refere a referéncia intermunicipal, deve ser
pactuada na CIB (Comissao Intergestores Bipartite).

C) A regulacado das referéncias intermunicipais é responsabilidade do gestor estadual.

D) A regulacdo dos prestadores de servicos deve ser preferencialmente do municipio, conforme
desenho da rede da assisténcia pactuado na CIB.

E) A operacdo dos complexos reguladores, no que se refere a referéncia intermunicipal, pode ser
operada pelo gestor municipal com cogestdo do estado e representagdo dos municipios da regido.

QUESTAO 04 - Assinale a alternativa correta quanto as disposicdes essenciais que deverdo constar
no Contrato Organizativo da Agdo Publica de Saude, de acordo com o Decreto n? 7.508/2011.

A) As responsabilidades assumidas pelos entes federativos perante os servigos de salide no processo de
regionalizacao.

B) A identificacdo das necessidades de saude locais e regionais.

C) A disponibilidade de recursos financeiros do Ministério da Salde para sua execugao.

D) A adequacao das acoes e dos servicos dos entes federativos em relagdo as atualizacbes realizadas
na RENAME.

E) A oferta de acGes e servicos de vigilancia em salde, promogado, protecdo e recuperagao da saude
em ambito nacional.

QUESTAO 05 - Assinale a alternativa INCORRETA sobre o direito & salide, de acordo com a Lei
n? 10.741/2003.

A) O cadastramento da populacdo idosa em base territorial serda uma das formas para prevencao e
manutencdo da saude.

B) Os planos de saude poderdo ter cobranca de valores diferenciados em razao da idade.

C) Os maiores de 80 (oitenta) anos terdo preferéncia especial sobre as demais pessoas idosas, exceto
em caso de emergéncia.

D) E vedado exigir o comparecimento da pessoa idosa enferma perante os érgdos publicos.

E) A prevencao e a manutengdo da salde da pessoa idosa serdo efetivadas por meio de reabilitagdo
orientada pela geriatria e gerontologia, para reducdo das sequelas decorrentes do agravo da saude.

Execugado: Fundatec
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - No campo da ética médica e da bioética, analise as assertivas abaixo e assinale V, se
verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) O Cédigo de Etica Médica, a respeito de ensino e pesquisa médica, estabelece que o acesso aos
prontuarios sera permitido aos médicos, em estudos retrospectivos com questdes metodoldgicas
justificiveis e autorizados pelo Comité de Etica em Pesquisa ou pela Comissdo Nacional de Etica
em Pesquisa.

( ) E vedado ao médico, relativamente ao ensino e pesquisa médica estabelecidos pelo Cddigo de
Etica Médica, deixar de declarar relagdes com a industria de medicamentos, Orteses, proteses,
equipamentos, implantes de qualquer natureza e outras que possam configurar conflitos de
interesse, ainda que em potencial.

( ) Para ajudar no desempenho ético da pratica médica da atencdo a saude do paciente, é possivel
orientar-se pelos principios bioéticos da igualdade (“fazer o bem”), autonomia (“a pessoa
escolhe”), justica (“priorizar com equilibrio”), e ndo maleficéncia (“evitar danos”).

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)V -V - V.
B)V -V -F.
C)F-F-V.
D)F -V - F.
E)V-F-V.

QUESTAO 07 - No campo da epidemiologia, um(a) médico(a) conduziu um estudo em um pequeno
numero de casos identificados em um centro de referéncia especializado em doenga causada pelo
virus SARS-CoV-2. Os casos foram acompanhados ao longo do tempo, durante dez meses, para
descrever o curso clinico da Covid-19, os tratamentos instituidos e o estado atual da doencga, com
uma amostra de casos prevalentes, ndao necessariamente representativa dos casos incidentes. O
desenho desse estudo é mais especificamente relacionado com:

A) Estudo de caso-controle.

B) Estudo de coorte histérica.
C) Ensaio clinico randomizado.
D) Regra de predicao clinica.
E) Série de casos.

QUESTAO 08 - Um teste diagndstico é geralmente compreendido como um teste realizado em
laboratdrio, porém pode ser aplicado as informagdes clinicas obtidas pela anamnese, pelo exame
clinico e por procedimentos de imagem. Sobre os testes ou exames diagndsticos, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Um teste sensivel deve ser escolhido quando houver uma penalidade importante ao deixar de
detectar uma doenca, pois serve para descartar uma condigao.

B) As curvas ROC (Receiver Operator Characteristic) sao Uteis para comparar testes alternativos para
um mesmo diagndstico e a acuracia global de um determinado teste pode ser descrita como a area
sob a curva ROC.

C) As razodes de verossimilhanca sdao uma forma alternativa de descrever o desempenho de um teste
diagnéstico, podendo ser usadas em multiplos niveis de resultados de testes.

D) A incidéncia da doenca, também chamada de probabilidade anterior ou pré-teste, é a probabilidade
de doencga antes do resultado do teste ser conhecido.

E) Os testes executados em série, ou consecutivos, como consequéncias tendem a diminuir a
sensibilidade e a aumentar a especificidade.

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 09 - A respeito do tratamento com farmacos anti-hipertensivos e seus respectivos efeitos
adversos mais comuns, analise as assertivas abaixo:

I. Di-hidropiridinas — cefaleia, edema periférico e palpitagao.
II. Inibidores da ECA - hipocalemia e tosse seca.
III. Diuréticos tiazidicos — hiperuricemia e hipocalemia.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.
B) Apenas II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 10 - Uma atleta amadora com 22 anos de idade, enquanto jogava futebol, ao correr
velozmente buscando alcancar a bola, sofreu uma queda brusca devido a perda transiente da
consciéncia, com perda correspondente do toénus postural, seguida de recuperacdo espontédnea e total.
No exame médico imediato, estava llcida, orientada, sem traumatismo aparente e sem dispneia.
Negava histéria prévia de sintomas, de eventos semelhantes, de jejum e ndo fazia uso de farmacos
ou estimulantes. Na investigacdo diagnodstica de sincope dessa paciente, qual o achado de seu
eletrocardiograma sera mais preocupante, suscitando uma investigacdo mais aprofundada?

A) Bradicardia sinusal.

B) Onda P bifasica em V1, com pequena deflexdo positiva inicial e pequena deflexdo negativa terminal.
C) Onda P positiva na derivacao II e invertida em aVR.

D) Frequéncia cardiaca de 50 batimentos por minuto.

E) Intervalo QT corrigido de 480 ms.

QUESTAO 11 - A respeito de doencas cerebrovasculares que devem ser encaradas como situacdes
de emergéncia médica, analise as seguintes assertivas:

I. A etiologia do acidente vascular cerebral isquémico pode ser classificada pelos critérios TOAST
(Trial of Org 10172 in Acute Stroke Treatment) em cardioembdlico, aterotrombdtico, lacunar,
outras etiologias e indeterminado.

II. Fontes potenciais de alto risco para cardioembolia, segundo os critérios TOAST, incluem a protese
valvar sintética e o trombo ventricular esquerdo apds infarto agudo do miocardio.

ITII. O delirium sem deméncia prévia ou sobreposto a ela, a convulsdo e os tumores intracranianos
estdo entre os diagnosticos mais confundidos com acidente vascular cerebral.

Quais estao corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas III.

C) Apenas I e II.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 12 - No 4mbito das estratégias preventivas para as Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis
(DCNTs), a Organizagao das Nacgdes Unidas (ONU) realizou sua 32 Reunido de Alto Nivel sobre
Cobertura Universal de Saude em 2018 e foi estabelecida a chamada Agenda 5x5 para enfrentamento
dessas DCNTs. As cinco doencas incluidas sdo as cardiovasculares, respiratdria cronica, diabetes,
cancer e . Os cinco fatores de risco incluem alimentagao inadequada, atividade
fisica inadequada, consumo prejudicial de alcool, tabagismo e

Assinale a alternativa que preenche, correta e respectivamente, as lacunas do trecho acima.

A) transtornos mentais - poluicdo atmosférica

B) doencgas renais - trabalho fatigante

C) transtornos comportamentais - direcdo veicular descuidada
D) doencas enddcrinas - destinagdo inadequada de lixo

E) doencgas de pele - uso abusivo de medicamentos

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 13 - Sobre a embriologia vascular, analise as assertivas a seguir e assinale V, se
verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) A coarctacdo de aorta usualmente ocorre ao nivel do ligamento arterioso, mas pode ser
encontrada em qualquer nivel da aorta.

( ) A principal variagdo vascular no membro superior é a origem alta (mais cranial) da artéria radial,
acima da fossa cubital, que ocorre em 43% da populacao.

( ) A persisténcia da artéria ciatica ocorre na falha do desenvolvimento das artérias iliofemorais, que
é rara, com incidéncia de 0,05%.

( ) A veia cava superior, que se desenvolve da jungdo das veias braquiocefalicas direita e esquerda,
entrando no atrio direito, € um alargamento da veia cardinal anterior direita e da veia cardinal
comum esquerda.

( ) A anomalia da veia renal esquerda, como a sua localizagao retroadrtica, € uma das mais comuns.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)V-V-V-F-F
B)F-F-F-F-V.
C)V-F-V-F-V.
D)F-V-F-F-F

EYF-V-V-F-V

QUESTAO 14 - Em relacdo a anatomia arterial do sistema vascular, assinale a alternativa correta.

A) A aorta ascendente possui 2 porcdes: intrapericardica e extrapericardica, sendo a primeira sempre
muito maior do que a segunda.

B) Em toda a sua extensdo, reunidos pela bainha vascular, a artéria carétida comum relaciona-se com
a veia jugular interna, que se situa medialmente e com o nervo vago, posteriormente.

C) O ureter esquerdo sempre cruza o eixo iliaco mais abaixo do que o seu correspondente direito.

D) Os ramos da artéria femoral comum sdo: epigastrica superficial, circunflexa iliaca profunda,
pudenda externa superficial e pudenda externa profunda.

E) A artéria dorsal do pé (pediosa) pode estar ausente em até 20% dos casos.

QUESTAO 15 - Em relacdo ao exame dos membros inferiores, relacione a Coluna 1 & Coluna 2,
associando o diagnostico diferencial com o exame fisico mais provavel.

Coluna 1

1. Lipedema.
2. Cardiaco.
3. Linfatico.

4. Venoso.

Coluna 2

( ) Edema depressivel, alivio completo com elevacdo, sempre bilateral, mas pode ser desigual.
( ) Edema esponjoso, alivio moderado com elevacdo, usualmente desigual.

( ) Edema ndo compressivel, alivio minimo com elevagdo, sempre bilateral.

( ) Importante edema, alivio completo com elevacdo, usualmente desigual.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)2-1-4-3.
B)2-3-1-4.
C)1-2-3-4.
D)3 -4-2-1.
E)4-2-1-3.

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 16 - Sobre o0 acesso vascular para hemodialise e de acordo com o guideline KDOQI 2019,
assinale a alternativa correta.

A) Ndo se recomenda o uso de ultrassom conforme necessario para ajudar a determinar o
posicionamento adequado da agulha e auxiliar na puncao do acesso arteriovenoso por operadores
treinados.

B) A escolha da técnica de sutura para a criagdo do acesso arteriovenoso ndo deve ser baseada no
melhor julgamento e experiéncia do cirurgido.

C) Prefere-se o uso de cateter venoso central ao invés de fistula arteriovenosa na maioria dos
pacientes em hemodialise devido ao risco de infecgdo menor associado ao cateter.

D) Ha evidéncias inadequadas para recomendacdo sobre o uso de exercicios de membros superiores
para facilitar a maturacao pds-operatoria da fistula arteriovenosa.

E) Quando houver razdes validas para uso do cateter venoso central para didlise com expectativa de
uso prolongado (maior do que 3 meses), é preferivel acesso subclavio ao femoral.

QUESTAO 17 - A desarticulacdo do joelho apresenta vantagens com relacdo & amputacdo
transfemoral (supracondiliana), EXCETO:

A) Do ponto de vista cirdrgico, € menos dolorosa e hemorragica que a amputacdo transfemoral.

B) Preserva a cartilagem de crescimento em criangas.

C) A manutencdo do joelho proporciona melhor equilibrio na posicdo sentada e apoio em situagdes de
transferéncia de decubito.

D) Evolugdo sem o aparecimento futuro de espiculas dsseas.

E) Necessita retalhos de pele amplos para o revestimento sem tensdo dos condilos femorais.

QUESTAO 18 - Quanto a terapia anticoagulante, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Pode haver resisténcia adquirida a heparina em individuos com cirrose hepatica, sindrome nefrética
ou coagulacdo intravascular disseminada; nesses casos, tem sido proposta medida da heparinemia.

B) O uso de cumarinico durante a gravidez ndo causa anormalidades no sistema nervoso central,
exceto no primeiro trimestre de gravidez.

C) A rivaroxabana ¢ inibidora direta do fator Xa com uso aprovado para profilaxia de artroplastia de
quadril e joelho.

D) A dabigatrana, inibidora direta da trombina, estd contraindicada na disfuncdo renal severa.

E) No uso prolongado de anticoagulante, o risco de trombocitopenia e osteoporose € menor na
heparina de baixo peso molecular em comparagdo com a heparina.

QUESTAO 19 - Mulher de 45 anos, obesa, apresenta primeiro episédio de vermelhid&o e calor subitos
na perna, apos ir @ manicure. Ao exame fisico, observa-se temperatura axilar de 39°C e ha solucédo
de continuidade em um dos pododactilos da perna afetada. Ndo apresenta varizes ou linfedema
evidentes. Em relagcdo a conduta nesse caso, é correto afirmar que:

A) E recomendada a aplicacdo de compressdo eldstica ou ineldstica, mesmo na vigéncia de infeccdo.

B) A antibioticoprofilaxia é indicada para esse caso.

C) Ndo ha associacao entre niveis de VHS e PCR na admissdo hospitalar com a severidade da doenga
ou com o tempo de internacao.

D) A fasceite necrosante é rara e apresenta taxa de mortalidade entre 2 a 4%.

E) A antibioticoterapia é a principal acao nas linfangites e erisipelas.

QUESTIT\O 20 - Em relagdo aos principios fundamentais do ultrassom, assinale a alternativa correta.

A) Em um objeto emitindo onda sonora se aproximando do observador, ha reducdo da frequéncia e o
som se torna menos agudo para o observador.

B) O transdutor convexo apresenta linhas de feixes paralelos, resultando em imagem retangular.

C) A refragao é um principio bdsico, onde ha reflexao de interfaces com pequenas dimensdes.

D) O feixe ultrassonografico se afunila, sendo menor no ponto focal, onde a resolucdo é menor e
melhor. Entretanto, ha falta de informagdo adequada de regides profundas ao ponto focal.

E) O filtro de parede exclui velocidades altas que ndo interessam.

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 21 - Paciente de 64 anos, previamente higido, apresenta-se na emergéncia com dor
intensa no membro inferior direito com 5 horas de evolugdo. Os sinais vitais sdo estaveis, exceto por
FC 124 bpm. Membro inferior direito com pulso femoral presente, popliteo e distais ausentes,
enchimento capilar lento, discreto empastamento muscular, alteracao de sensibilidade em pé e perna
e dificuldade de dorsiflexdo do pé. Membro inferior esquerdo apresenta todos os pulsos presentes. Em
relacdo a esse caso, qual é a classificacdo de Rutherford e provavel causa da doenca arterial?

A) Rutherford IIa, causa aterosclerética.
B) Rutherford IIa, causa embdlica.
C) Rutherford IIb, causa embdlica.
D) Rutherford IIb, causa aterosclerotica.
E) Rutherford III, causa embdlica.

QUESTAO 22 - Ainda em relacdo a oclusdo arterial aguda de membro inferior, a contraindicacdo
absoluta para terapéutica fibrinolitica sistémica é:

A) Acidente vascular cerebral ha 30 dias.

B) Tumor intracraniano.

C) Retinopatia diabética hemorragica.

D) Duodenopancreatectomia nos ultimos 10 dias.
E) Insuficiéncia hepatica com RNI 3.

QUESTAO 23 - Sobre o tratamento da oclusdo arterial aguda de membro inferior, assinale a
alternativa INCORRETA.

A) A anticoagulacdo plena precoce pode resultar em melhora sintomatica dos pacientes, preserva a
microcirculacdo e previne propagacdo proximal e distal do trombo.

B) Apds tratamento da embolectomia por cateter baldo, uma arteriografia completa pode ser realizada
para avaliar se houve remogao completa do trombo.

C) O uso de trombectomia mecanica percutanea restaura rapidamente a perfusdo arterial e pode
reduzir significativamente a dose e duracdo dos agentes tromboliticos.

D) A reperfusdo de tecidos isquémicos pode provocar acidose metabdlica grave e deve ser considerado
o uso de bicarbonato e gluconato de calcio para protecdo renal e cardioldgica.

E) Os candidatos considerados ideais para tratamento fibrinolitico intra-arterial sdo classificados como
Rutherford IIb e III.

QUESTAO 24 - Mulher de 35 anos tem varizes sintomaticas em membros inferiores. J& realizou
tratamento cirdrgico de varizes had 5 anos, sem histéria de retirada de safenas. Ao exame fisico,
observa-se edema de tornozelo e hipercromia em regido maleolar bilateral e varizes calibrosas ao
longo dos membros inferiores. Em relagdo a classificagdo clinica do CEAP 2020, assinale a alternativa
correta.

A) A paciente do caso é classificada em C3 pela presenga de alteracdes da pele e subcutdneo
secundarias a doenca venosa cronica.

B) O diametro venoso pode influenciar tanto nos sintomas quanto no tratamento e ndo estd incluido
na classificacdao CEAP.

C) A ordem de listagem do C (de CO a C6) da classificagao revisada deve ser interpretada como uma
referéncia a gravidade clinica do paciente.

D) A classificagdo clinica C2 ndo inclui varicosidades ndo safénicas.

E) A presenca de Ulcera venosa ativa classificaria essa paciente em C5.

Execugado: Fundatec .
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QUESTAO 25 - Em relagdo aos achados ultrassonograficos em pacientes com insuficiéncia venosa
cronica, assinale a alternativa correta.

A) As veias perfurantes conectam os sistemas venosos profundo e superficial através da fascia e nao
possuem valvulas.

B) O diametro da veia safena magna nao tem qualquer relacdo com a probabilidade de refluxo.

C) A ultrassonografia vascular € uma importante ferramenta na avaliagdo pré-operatéria da doenca
venosa crénica, mas ndo afasta a possibilidade de sequela de trombose.

D) O tempo de refluxo para considerar uma veia perfurante incompetente deve ser maior do que 0,5
segundos.

E) O refluxo da veia safena externa (parva) normalmente é segmentar, sendo 36% proximal e 31%
no segmento da panturrilha.

QUESTAO 26 - Em relacdo ao tratamento cirurgico de varizes, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A deambulacdo precoce é fundamental para uma boa recuperagao pds-operatdria e para evitar
complicagdes como a trombose venosa profunda.

B) A utilizacdo em favor do laser endoluminal 1470 nm, em comparagao com comprimentos de onda
entre 810 e 980 nm, mostrou as maiores diferencas a curto prazo com reducao de equimose e dor,
menos inflamacgdo e parestesias.

C) Ndo se deve indicar injegdes escleroterapicas durante a gestacdo ou em pacientes com doenca
arterial clinicamente significativa nos membros inferiores.

D) A radiofrequéncia do tratamento de varizes demonstrou recuperagao precoce € menos dor no pés-
operatério imediato, mas ndo pode ser utilizada para tratamento de tributarias da safena.

E) O mapeamento venoso pré-operatério cuidadoso é de fundamental importancia em qualquer
tratamento cirdrgico de doenca venosa cronica.

QUESTAO 27 - Paciente de 72 anos vem a emergéncia apresentando dispneia subita associada a
cordao avermelhado e doloroso na coxa esquerda. Em relagdo ao caso, assinale a alternativa correta.

A) A trombose venosa superficial em membros inferiores ndo é associada a um aumento de risco de
ocorréncia de TVP ou TEP.

B) A anamnese e o exame clinico em geral evidenciam a real extensdo da tromboflebite, sendo o
ecodoppler venoso opcional na maioria dos casos.

C) A trombose venosa superficial pode estar associada com outras doengas, como a tromboangeite
obliterante e doenca de Mondor.

D) O aumento de D-dimeros é de grande valor na diferenciagdo entre trombose venosa superficial e
profunda.

E) Praticamente toda tromboflebite superficial de membro superior deve ser anticoagulada.

QUESTAO 28 - A neuropatia do diabético pode ser sensitiva ou motora, localizada ou difusa. Em
relacdo ao pé diabético, assinale a alternativa correta.

A) O teste “padrdo-ouro” para diagndstico de osteomielite é a bidpsia dssea.

B) A polineuropatia sensitiva distal geralmente tem evolugdo aguda e rapida, manifestando-se por
parestesias, dor em queimacao e hiperestesias.

C) Radiografias simples sdo exames confidveis para a detecgdo de osteomielite aguda, ndo sendo
necessario solicitar ressonancia magnética na maioria dos casos.

D) A fungdo aumentada das glandulas sudoriparas contribui para a ulceragdo nos pacientes com
neuropatia diabética.

E) Pacientes diabéticos com frequente calcificagdo vascular tendem a apresentar indice tornozelo-
brago falsamente baixos.

Execugado: Fundatec .
MEDICO (CIRURGIA VASCULAR)



691_CE_12_NS_DM_03/11/2022 15:15:10
QUESTAO 29 - Relacione a Coluna 1 a Coluna 2, associando a caracteristica da Ulcera com seu
diagnodstico diferencial mais provavel.

Coluna 1

1. Ulcera venosa.

2. Ulcera arterial.

3. Ulcera neuropatica.

Coluna 2

( ) Localizagdo no maléolo medial.

( ) Borda regular, associada a auséncia de tecido de granulacéo.

( ) Leito profundo, com calosidade circunjacente e secregao purulenta.
( ) Borda irregular, associada a tecido de granulacao.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

QUESTAO 30 - Mulher de 42 anos, DM, HAS, obesa e tabagista, vem a emergéncia com hemiparesia
no hemicorpo esquerdo, fora da janela trombolitica. Ao exame fisico, observou-se diferenca na
afericdo da pressao, sendo a esquerda com menores valores. Foram realizados os exames abaixo:

e Ecodoppler arterial de MSE: estenose segmentar maior do que 70% na transicdo axilobraquial a
esquerda.

e Ecodoppler arterial de membros inferiores: padrdao de fluxo proximal compativel com obstrucées
e/ou lesGes estenosantes significativas no territorio arterial iliaco a direita.

e Ecocardiografia transtoracica: FE 75%, dentro dos limites da normalidade.

e TC de cranio: hipodensidades na regido frontal direita.

e Angiorressonancia magnética: oclusdo da artéria carétida interna direita desde o segmento cervical
com recirculacao a partir do segmento comunicante.

e Ecodoppler de cardtidas e vertebrais: obstrucdo de artéria cardtida interna direita.

Em relacdo a esse caso, assinale a alternativa correta.

A) O TOAST 2 (cardioembdlico) é a classificacdo mais provavel dessa paciente.

B) Perda visual bilateral e indiferenca aos estimulos no hemicorpo direito sdo sintomas classicos de
AVC causado por obstrugdo da artéria carétida interna direita.

C) Uma tomografia computadorizada de cranio negativa na chegada do paciente a emergéncia
descarta o diagndstico de hemorragia intracerebral ou de areas isquémicas, descartando a hipodtese
de AVC.

D)AIT e estenose carotidea assintomatica representam fatores de risco significativo para o
desenvolvimento do AVC.

E) O tratamento medicamentoso 6timo inclui o uso de estatinas, controle pressoérico rigoroso, uso de
digitalicos e antiagregantes plaquetarios.
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Para responder as questoes 31 e 32, considere o seguinte caso clinico.

Homem de 67 anos, ex-tabagista, interna com pré-sincope e perda de forca em membro superior
esquerdo. Realizada TC de cranio, com hipodensidade em giro pré-central a direita e areas isquémicas
em zona de transigdo da ACM e ACA a direita. Ecodoppler com imagens conforme segue:

ACIE
QUESTAO 31 - Em relagdo ao exame ecografico do caso acima, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Conforme classificagdo morfoldgica das placas segundo a classificacdo de Gray-Weale, modificada
por Geroulakos, a placa tipo IV é uniformemente ecogénica.

B) Espera-se encontrar fluxo de alta resisténcia na artéria carétida comum direita e fluxo “thud flow”
- fluxo com velocidade muito reduzida e de altissima resisténcia — no ponto da oclusdo ou pré-
oclusdo.

C) Os critérios anatdomicos devem ser priorizados na avaliacdo da artéria carétida interna esquerda,
pois havera discrepancia entre as relagdes de velocidades e as dos critérios baseados nas
velocidades de pico sistélico e diastélico final.

D) Na realizacao do doppler transcraniano para avaliacdo da obstrucdo da artéria carétida interna
direita, espera-se observar amortecimento e queda da velocidade na cardtida interna distal,
inversdo do fluxo na artéria oftalmica e/ou inversdo do fluxo na artéria cerebral anterior
contralateral.

E) A avaliagdo do fluxo pés-estenédtico pode auxiliar na identificacdo da severidade da estenose em
situac0es como placas calcificadas.

QUESTAO 32 - Em relacdo ao tratamento do caso supracitado, assinale a alternativa correta.

A) Ndo ha estudos que associam o uso de estatinas com a reducdo da espessura carotidea médio-
intimal.

B) O tratamento endovascular com stent é preferivel a endarterectomia convencional em pacientes
com estenose severa de artéria carétida interna assintomatica e oclusdo contralateral.

C) Uma das desvantagens da endarterectomia por eversdo é que a anastomose tem maior tendéncia
a reestenose, sendo necessario, muitas vezes, o uso de patching.

D) A lesdo do nervo hipoglosso durante a endarterectomia carotidea pode ocasionar paralisia de corda
vocal ipsilateral, rouquidao e perda do mecanismo da tosse.

E) Estudos com doppler transcraniano durante a cirurgia endovascular com stent da doenga carotidea
mostrou taxas variaveis e as vezes altas de embolizacdo, sendo que a maioria desses sinais estava
associado a consequéncias clinicas agudas.
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Para responder as questoes 33 e 34, considere o caso clinico abaixo:

Homem de 36 anos, vitima de acidente de moto contra carro ha 6 horas, da entrada na emergéncia
do hospital. O paciente esta consciente, hipotenso, com alteracdo de sensibilidade e motricidade no
membro inferior esquerdo. Ao exame, apresenta deformidade 6ssea desse membro, com palidez e
cianose ndo fixa dos pododactilos, pulso femoral presente, pulso popliteo de dificil palpacdo e pulsos
distais ausentes, conforme imagem abaixo:

QUESTAO 33 - Em relacdo a esse caso, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Realizar, inicialmente, arteriografia e correcdo de lesdo vascular definitiva e, apos, fixacdao da
fratura.

B) Shunt vascular é excelente opcdo temporaria se necessario.

C) Tromboses venosas e torniquetes podem acarretar ou piorar a sindrome compartimental de
extremidades pelo aumento do contelldo do compartimento.

D) Em casos de fratura exposta, € imperativa a lavagem exaustiva do local antes da abordagem da
lesdo.

E) Em areas urbanas, o trauma contuso € a causa mais comum de lesdo das artérias poplitea e tibiais.

QUESTAO 34 - A sindrome compartimental é uma complicacdo que pode influir no prognéstico e na
gualidade de vida dos pacientes. A fasciotomia se consolidou como a melhor terapéutica cirdrgica para
a resolucdo dessa complicagdo. Em relagdo a sindrome compartimental traumatica do caso acima,
assinale a alternativa correta.

A) O paciente ndo apresenta fatores de risco para sindrome compartimental, mas deve ser observada
a evolugdo nas préoximas horas.

B) Uma pressao compartimental considerada normal no membro inferior € em torno de 25 a 35 mmHg.

C) A perna possui quatro compartimentos — anterior, lateral, posterior superficial e posterior profundo
- sendo o compartimento anterior o mais comumente envolvido.

D) O compartimento posterior profundo da perna contém os musculos tibial posterior, flexor longo dos
dedos e flexor longo do halux, sendo que nenhum vaso importante se aloja nesse compartimento.

E) A indicacdo para a realizacao de fasciotomia do membro deve incluir todos os seguintes critérios:
dor ao movimento passivo dos grupos musculares atingidos, edema, tensdao compartimental,
alteracoes neuroldgicas.

QUESTAO 35 - Quanto ao tratamento de pacientes com doenca renovascular através de angioplastia
renal transluminal percutdnea, assinale a alternativa que apresenta indicacdo rotineira para colocagao
de stent.

A) Recanalizagdo de oclusdo arterial renal.

B) Primeiro tratamento de estenose de artéria renal por displasia fibromuscular.
C) LesOes aterosclerdticas distais de artéria renal.

D) Estenose residual de 20% apds angioplastia de artéria renal.

E) Qualquer dissecgdo arterial apds angioplastia com baldo.
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QUESTAO 36 - Paciente procura atendimento por dor abdominal e traz ecodoppler de aorta e iliacas
com a seguinte imagem (diametros da aorta na imagem):

ART MESENTERICA SUPERIOR

Diam 6,2 cm

AORTA TORACICA
Diam 2,0 cm

B
O{ . F (‘:
. AORTA ABDOMINAL

Diam 5,8 cm ’

Foi solicitada angiotomografia de térax, que mostrou diametros normais da aorta toracica ascendente
e do arco aortico e aneurisma de toda a aorta toracica descendente. Com base na imagem e nos dados
tomograficos, qual é a mais provavel classificacdo de Crawford (I a V) desse aneurisma
toracoabdominal:

A) Tipo 1.
B) Tipo II.
C) Tipo III.
D) Tipo 1IV.
E) Tipo V.

QUESTAO 37 - Homem de 70 anos vem encaminhado da UBS ao ambulatério vascular queixando-
se de dor tipo cdlica logo apds as refeigdes, na regido epigastrica, com duracdo de cerca de 2 horas.
Tem apresentado perda de peso importante ao longo dos Ultimos meses. Realizou investigagdo com
o clinico geral e traz exames mostrando calcificagdes em vasos viscerais abdominais. Em relagdo a
esse caso e provavel diagnodstico vascular, assinale a alternativa correta.

A) Essa sindrome clinica aterosclerdtica tem como populacdo principal homens entre 40 e 70 anos e
cerca de 2/3 apresentam doenca vascular aterosclerdtica associada (claudicacdo de membros
inferiores, AVC ou AIT, IMA...).

B) A doenca assintomatica ndo € um achado comum em idosos.

C) O tratamento endovascular deve ser a terapia de escolha para pacientes de alto risco. Entretanto,
em pacientes de baixo risco e bons candidatos ao tratamento cirlirgico convencional, a vantagem
ainda ndo é tao clara.

D) As lesdes tipicas estdo localizadas nos tercos médio-distal das artérias mesentéricas superior e
inferior.

E) O tratamento conservador nesses pacientes é uma solucdo permanente, sendo a indicagdo cirdrgica
restrita a infarto intestinal.
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QUESTAO 38 - Relacione a Coluna 1 a Coluna 2, associando os sintomas com a vasculite.

Coluna 1

1. Poliarterite nodosa.

2. Doencga de Behget.

3. Sindrome de Churg-Strauss.
4. Arterite de Takayasu.

5. Arterite de células gigantes.

Coluna 2

( ) Jovem com Ulceras orais e genitais, eritema nodoso e flebite superficial.

() Hipersensibilidade do couro cabeludo, amaurose e claudicagao mandibular.

( ) Claudicacdo e assimetria de pressao em membro superior € aneurisma de aorta.
( ) Caibras nas pernas, febre elevada, asma, eosinofilia.

( ) Hepatite B, polineuropatia e dores abdominais.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)5-3-4-2-1
B)1-2-3-4-5
C)2-4-5-1-3

D)3-5-4-1-2
E)2-5-4-3-1

QUESTAO 39 - S3o critérios para suspeicdo diagndstica de fendmeno de Raynaud priméario, EXCETO:

A) Velocidade de hemossedimentacao normal.

B) Pulsos periféricos ausentes ou anormais.

C) Auséncia de anticorpos fator antinuclear.

D) Auséncia de Ulceras ou gangrenas digitais.

E) ManifestacGes iniciais geralmente entre a 22 e 32 décadas de vida.

QUESTAO 40 - Em relagdo aos riscos e protecdo radioldgica, assinale a alternativa correta.

A) Quanto maior a distadncia, menor sera a dose, e esta relacao obedece a lei do inverso do quadrado
da distancia (o dobro da distancia permite uma reducao de 4 vezes a exposigdo).

B) Para estimar o risco causado por uma determinada exposicdo radioldgica, é suficiente a informacao
da dose absorvida.

C) A dose efetiva tipica na radiografia abdominal é menor do que na radiografia de térax (PA).

D) Para o publico em geral, cerca de 80% da exposicdo a radiacdo ao longo da vida vem de fontes
artificiais de radiagdo. O restante vem de fontes naturais.

E) A fluoroscopia € uma modalidade radiografica que ndao permite imagens do paciente em tempo real,
produzindo apenas imagens estaticas.
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