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Instrucoes

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrucdes que seguem, pois elas sdo parte integrante das provas e das |
| normas que regem esse certame.
1. ATENTE-SE AOS AVISOS CONTIDOS NO QUADRO DA SALA E AGUARDE O 22 SINAL SONORO PARA ABRIR ESTE |
CADERNO DE QUESTOES E INICIAR A PROVA.
| 2. Seus pertences deverao estar armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo fiscal, permanecendo em |
sua posse somente caneta esferografica de ponta grossa, de material transparente, com tinta preferencialmente preta,
| lanche e agua, se houver. A UTILIZACAO DE QUALQUER MATERIAL NAO PERMITIDO EM EDITAL E EXPRESSAMENTE |
PROIBIDA, ACARRETANDO A SUA IMEDIATA EXCLUSAO DO CERTAME.

| 3. APOS O 2° SINAL, CERTIFIQUE-SE DE QUE: |
- ESTE CADERNO DE QUESTOES CONTEM 40 QUESTOES LEGIVEIS; ‘

| - ESTE CADERNO DE QUESTOES APRESENTA O NUMERO E O CARGO REFERENTES A INSCRICAO REALIZADA; |
- OS FISCAIS INFORMARAM CORRETAMENTE O TEMPO PARA REALIZACAO DE PROVA DE 03 HORAS.

4. Cada questdo oferece 5 alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E, sendo apenas 1 (uma) |
| a resposta correta.
5. O CANDIDATO DEVE ASSINAR A(S) SUA(S) FOLHA(S) DEFINITIVA(S) DE RESPOSTA(S), SOB PENA DE |
| ELIMINAGAO.
6. Sera respeitado o tempo para realizacdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o preenchimento da grade |
de respostas.
| 7. HAVERA O TOQUE DO 32 SINAL SONORO DE ENCERRAMENTO DAS PROVAS, CONFORME CONTROLE DO |
QUADRO DE SALA.
| 8. Os trés ultimos candidatos deverdo retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar a Ata de Prova. |

| 9. A RESPONSABILIDADE REFERENTE A INTERPRETACAO DOS CONTEUDOS DAS QUESTOES E EXCLUSIVA DO
CANDIDATO.

| 10. No caderno de questdes, vocé podera rabiscar, riscar e calcular. |

|

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de Execugdo desse
| certame.
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

QUESTAO 01 - No ambito do Sistema Unico de Salude (SUS), a incorporacdo de politicas voltadas a
equidade tem implicacbes diretas sobre os processos de gestdo, organizagdao do trabalho,
planejamento de servicos e condicOes institucionais que atravessam diferentes areas profissionais.
Nesse contexto, uma diretriz alinhada as iniciativas de promogdo da equidade no SUS consiste em:

A) Estruturar estratégias de equidade centradas em programas especificos, mantendo as demais areas
da gestdo e da organizagao dos servigos regidas por diretrizes gerais de planejamento.

B) Integrar a perspectiva da equidade aos processos de gestdo, planejamento e organizacdo do
trabalho em salde, considerando seus efeitos sobre o acesso, as condicdes de trabalho e a
producao do cuidado.

C) Desenvolver acdes de equidade prioritariamente nos servigos assistenciais, articulando-as de forma
complementar as politicas de gestdo e planejamento institucional.

D) Incorporar acoes de equidade por meio de iniciativas programaticas vinculadas a areas técnicas
especificas, responsaveis por orientar a implementacao dessas estratégias no sistema de saude.

E) Promover estratégias de equidade voltadas principalmente a qualificacdao das praticas profissionais,
sem necessariamente alterar os processos institucionais de organizagao dos servicos.

QUESTAO 02 - A transformacdo digital em satide tem sido apontada como elemento estratégico para
a qualificacdo do cuidado, da gestdo e da producdo de informagdes no SUS. Contudo, sua
implementacdo envolve desafios relacionados a governanca de dados, a organizagdo dos servigos e a
garantia de direitos dos usuarios. Considerando o debate contemporaneo sobre transformacgao digital
em saude no SUS, assinale a alternativa correta.

A) A digitalizacao das informagGes em saude favorece a integragao entre sistemas e servigos, podendo
ampliar a capacidade de planejamento e gestao, desde que associada a mecanismos de governanga
e protecdo de dados.

B) A incorporacdo de tecnologias digitais nos servicos de salde tende a ocorrer de forma
predominantemente técnica, sendo os aspectos éticos e regulatorios definidos posteriormente aos
processos de implementacao.

C) A adocdo de solugdes digitais no SUS esta vinculada principalmente a modernizacdo de sistemas
de registro e armazenamento de informacgdes clinicas.

D) A implementacdo de solugdes digitais no SUS depende prioritariamente da atuacdo de fornecedores
de tecnologia responsaveis pela gestdo e seguranca das informagoes em saulde.

E) O uso de tecnologias digitais em saude se orienta principalmente pela ampliacdo da eficiéncia
administrativa, mantendo relativa autonomia em relagdo as politicas publicas de salde.

QUESTAO 03 - A relacgdo entre educacdo e salide no SUS tem sido compreendida como dimens&o
estratégica para a qualificagdo das praticas profissionais e para o fortalecimento da participacdo social.
Nesse contexto, diferentes abordagens pedagdgicas orientam os processos formativos em saulde.
Assinale a alternativa que indica uma perspectiva coerente com a articulagdo entre ensino e praticas
de saude no SUS.

A) A formacdo em salde deve estruturar-se prioritariamente em torno da consolidagdo de
conhecimentos técnico-cientificos, cabendo as experiéncias de participacdo social um papel
complementar no processo formativo.

B) A qualificacdo da formacdo em saude depende principalmente da ampliacdo de conteudos
especializados e da consolidagdo de competéncias clinicas especificas.

C) As atividades educativas em salide devem concentrar-se em espacos formais de ensino, nos quais
seja possivel garantir maior controle sobre os contetdos e métodos pedagdgicos.

D) Os processos educativos em salde podem contribuir para a construcdo de praticas profissionais
mais criticas e comprometidas com o territério ao promover o didlogo entre diferentes saberes e
experiéncias sociais.

E) A organizacdao do ensino em saude orienta-se prioritariamente pela padronizacdao de conteudos e
metodologias, com o objetivo de garantir uniformidade.

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 04 - A organizacdo da Atengdo Especializada no SUS demanda articulacdio com os demais
niveis de atencdo e integracdao com os processos de regulacdo, gestdo do cuidado e organizacao das
redes de atencdo a saude. Nesse contexto, uma diretriz coerente com a organizagao da atencdo
especializada no SUS consiste em:

A) A Atencgao Especializada organiza-se prioritariamente em servigos de referéncia que atuam com
relativa autonomia em relagdo a Atencdao Primaria, visando maior eficiéncia na oferta de
procedimentos especializados.

B) A ampliacao da oferta de consultas e procedimentos especializados constitui a principal estratégia
para qualificar o acesso da populacao a esse nivel de atencgao.

C) A organizagao da Atengao Especializada orienta-se principalmente pela concentracdo de tecnologias
e profissionais especializados em servigos hospitalares de maior complexidade.

D)A gestdo da Atencao Especializada baseia-se prioritariamente na expansao de servigos
especializados, independentemente das dinamicas regionais de demanda e das estratégias de
coordenacgao do cuidado.

E) A Atencdo Especializada deve integrar-se as redes de atengdo a salde, articulando-se com a
Atencdo Primaria e com mecanismos de regulagdo que favorecam a continuidade do cuidado.

QUESTAO 05 - A ampliacdo do uso de sistemas de informacdo e bases de dados no SUS tem aumentado
as possibilidades de analise epidemioldgica, planejamento e monitoramento das politicas publicas.
Nesse contexto, o uso estratégico das informagbes em saude deve:

A) Priorizar a centralizacdo dos bancos de dados em instituicdes privadas especializadas em tecnologia
da informacgao.

B) Restringir o acesso as informacbes em salde aos profissionais diretamente responsaveis pelo
atendimento clinico.

C) Favorecer a producao e o compartilhamento qualificado de informagdes entre gestores, servicos e
equipes, respeitando os principios de governancga e protecdo de dados.

D) Concentrar a analise das informagdes em salde em areas técnicas especificas, desvinculando-as
dos processos de planejamento e gestao.

E) Utilizar bases de dados apenas para fins administrativos, evitando sua incorporacdo em processos
de avaliacdo e planejamento das politicas de saude.

Execugao: Fundatec )
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 06 - A indugdo e a refutacdo tém papel importante no campo da inferéncia e do raciocinio
causal em epidemiologia e salde publica. Considerado o problema da indugdo, qual pensador do
século XX ficou conhecido por criticar o indutivismo e colocar importancia central na Doutrina da
Refutacao?

A) Austin Bradford Hill.
B) David Hume.

C) Jakob Henle.

D) Karl Popper.

E) Thomas Bayes.

QUESTAO 07 - Em relacdo a situacdes de emergéncia, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Em acidentes por serpentes do género Colubrideos (cobra-cipd, papa-pinto), podem ocorrer
reagdes de hipersensibilidade, hemorragia local ou sistémica.

B) Em acidentes com a aranha-marrom, o veneno tem agdo proteolitica e hemolitica.

C) Os acidentes por lepidépteros decorrem do contato com lagartas urticantes conhecidas como
taturana, bicho-peludo, entre outros nomes.

D) Os acidentes por himendpteros podem provocar uma sindrome do envenenamento por ataques
multiplos de abelhas, exigindo rapida hospitalizacdo.

E) Os acidentes por Tityus bahiensis (escorpidao-preto) provocam o quadro mais grave pela sua agao
proteolitica e hemorragica, sendo mais frequentes em criancas.

QUESTAO 08 - As vacinas atenuadas, compostas por virus vivos, sdo utilizadas para prevenir as
seguintes doencgas, EXCETO:

A) Hepatite A.
B) Rotavirus.
C) Rubéola.
D) Sarampo.
E) Varicela.

QUESTAO 09 - Sobre a sindrome metabdlica em criangas e adolescentes, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) Algumas de suas definicdes, com variados pontos de corte dos critérios utilizados, podem
subestimar sua prevaléncia.

B) Criangas e adolescentes com Indice de Massa Corporal hormal e aumento da adiposidade abdominal
também representam risco para sindrome metabdlica.

C) A doenca hepéatica gordurosa ndo alcodlica é doenca hepatica rara em criancas e adolescentes, e
costuma ser assintomatica na fase de esteatose inicial.

D) A hiperuricemia € um achado frequente em pacientes com sindrome metabdlica. O consumo
elevado de frutose esta associado ao aumento da producdo de acido Urico.

E) Ha varias definicdes de sindrome metabdlica e a maioria ainda considera a presenga de obesidade,
hipertensdo arterial, dislipidemia e alteracdo do metabolismo de carboidratos, embora outros
fatores de risco tém sido associados a essa sindrome.

QUESTAO 10 - Uma mulher de 60 anos, com funcdo renal normal, tem alteracdes dsseas (osteopenia
e osteoporose) e apresenta hipercalcemia acompanhada de concentragdes elevadas de paratormoénio.
Nesse sentido, sobre a hipdtese diagnostica de hiperparatireoidismo primario e suas caracteristicas,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Sintomas classicos estdo relacionados a lesGes em 6rgdos-alvo diretamente ligados ao metabolismo
do calcio, em especial, 0s 0ssos e 0s rins.

B) A densitometria 6ssea pode demonstrar redugdo da densidade mineral mais importante em ossos
corticais, como o fémur e radio.

C) Podem estar presentes sintomas neuromusculares, como fraqueza muscular, fadiga, parestesias e
atrofia muscular proximal.

D) Hipercalcemia e hiperfosfatemia do hiperparatireoidismo primario ocorrem por acdo direta do
paratormonio no tubulo renal.

E) A manifestagcdo renal mais comum do hiperparatireoidismo primario é a nefrolitiase.

Execugado: Fundatec
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QUESTAO 11 - Um paciente de 32 anos queixa-se de dor na fossa cubital, provocada no trajeto do
biceps, exacerbada com a supinagdo contra resisténcia, recordando-se de um evento desencadeante
apos esforco fisico. Como manobra semioldgica para auxiliar o diagndstico de tendinopatia do biceps
distal com possivel ruptura, o examinador tenta inserir seu dedo indicador sob o tenddo, em trajeto
da posicdo lateral para medial, junto ao cotovelo do paciente. Qual é o nome desse teste?

A) Impacto ou de Neer.
B) Gancho ou hook.

C) Jobe.

D) Patte.

E) Roos.

QUESTAO 12 - A respeito de doencas do sistema arterial periférico, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) O uso diagnéstico do Indice Tornozelo-Braquial (ITB) é indicado para avaliacdo da presenca de
claudicacdo intermitente.

B) Um ITB de 0,80 é interpretado como doenca arterial obstrutiva periférica grave.

C) O aneurisma da artéria poplitea apresenta risco de trombose, podendo causar isquemia aguda da
extremidade e ameacar a viabilidade do membro.

D)A doenga ou fendmeno de Raynaud primario apresenta trés fases: palidez (vasoconstrigdo),
cianose (estase capilar) e hiperemia (vasodilatacdo compensatoéria).

E) A acrocianose pode ser uma das manifestacdes cutaneas em pacientes com anticorpos
antifosfolipideos.

QUESTAO 13 - Sobre as medidas de impacto, em uma metanélise sobre prevencdo de determinada
doenca, a Reducdo Absoluta do Risco (RAR), ou seja, a proporcao absoluta de eventos que deixam de
acontecer nos individuos tratados, foi relatada como sendo 4,0/100 pessoas-ano. Nesse caso, O
NUumero Necessario para Tratar (NNT), ou seja, o niumero de individuos a serem tratados por
determinado tempo para evitar um evento, € igual a:

A) 25 pessoas-ano.

B) 100 pessoas por 2,5 anos.
C) 2,5 pessoas-ano.

D) 10 pessoas por 25 anos.
E) 0,5 pessoas-ano.

QUESTAO 14 - Considerando os achados em exames pulmonares, assinale a alternativa em que a
relagdo entre o ruido adventicio pulmonar ou pleural e sua respectiva causa estd INCORRETA.

A) Crepitantes finos - obstrucao parcial da traqueia.
B) Crepitantes bolhosos — pneumonite.

C) Roncos - corpo estranho.

D) Sibilos - asma brénquica.

E) Sopro tubario - consolidagdo pulmonar.

QUESTAO 15 - Sobre a avaliacdo de pacientes, a anamnese e o exame clinico sdo componentes
iniciais do acolhimento. Nesse sentido, com base nas caracteristicas ou achados, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) A hipofonese da primeira bulha cardiaca (B1) pode ocorrer em pacientes obesos com parede
toracica espessa.

B) A hiperfonese da Bl pode ocorrer em pacientes com estados hiperdindmicos, como anemia
e tireotoxicose.

C) A segunda bulha cardiaca (B2) coincide com o inicio da diastole e é formada pela abertura
sequencial de dois componentes, o adrtico e o pulmonar.

D) Desdobramento da B1 pode ser normal, mas pode refletir um achado em pacientes com bloqueio do
ramo direito do feixe de Hiss.

E) Quando ocorre o desdobramento da B1, tem-se o desdobramento do som em componente mitral e
tricuspide.

Execugado: Fundatec
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QUESTAO 16 - Em qual parte da retina acontece a sinapse entre as células bipolares e os
fotorreceptores?

A) Camada plexiforme interna.
B) Camada plexiforme externa.
C) Camada nuclear externa.

D) Zona de interdigitacdo.

E) Zona elipsoide.

QUESTAO 17 - A membrana de Descemet é uma estrutura formada com de células e
sua espessura com a idade.

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

A) monocamada - reduz

B) multicamadas - aumenta
C) multicamadas - reduz

D) auséncia - ndo se altera
E) auséncia - aumenta

QUESTAO 18 - Sobre a origem embriondria das estruturas oculares, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) O cristalino é formado pelo ectoderma superficial.

B) A glandula lacrimal origina-se do ectoderma superficial.

C) A esclera é formada pelo ectoderma superficial e por células da crista neural.
D) As fibras dos musculos extraoculares sdo formadas pelo mesoderma.

E) A retina neurossensorial € o EPR sdao formados pelo neuroectoderma.

QUESTAO 19 - Qual dos seguintes hipotensores NAO deve ser utilizado em criancas abaixo de 2 anos
pelo risco de depressao do sistema nervoso central?

A) Brimonidina.
B) Pilocarpina.

C) Timolol.

D) Acetazolamida.
E) Travoprosta.

QUESTAO 20 - Qual é o defeito campimétrico esperado em um paciente com les&o no trato éptico?

A) Hemianopsia homonima ipsilateral a lesdo.
B) Hemianopsia homonima contralateral a lesdo.
C) Hemianopsia bitemporal.

D) Hemianopsia binasal.

E) Escotoma juncional.

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 21 - O OCT do tipo foi o primeiro disponivel comercialmente, no entanto,
a definicdo da imagem é inferior as tecnologias atuais. Entre todas os tipos de OCT, aquele que adquire
imagens usando luz de comprimento de onda mais longo é o _ e, portanto, é o melhor
para avaliar estruturas profundadas como a coroide. No caso do OCT do tipo , a
visualizacdo da coroide pode ser melhorada com emprego do modo Enhanced-Depth Imaging (EDI).

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

A) swept source - spectral domain - time domain
B) swept source - time domain - spectral domain
C) time domain - spectral domain — swept source
D) time domain - swept source — spectral domain
E) spectral domain - time domain - swept source

QUESTAO 22 - As retinografias podem ser adquiridas utilizando filtros ou luzes monocromaticas que
permitem a melhor visualizacdo de estruturas especificas da retina. Qual dos filtros/luzes
monocromaticas abaixo melhor evidencia a camada de fibras nervosas?

A) Azul.

B) Verde.

C) Vermelho.

D) Amarelo.

E) Infravermelho.

QUESTAO 23 - S3o achados que apresentam aspecto hiperfluorescente em alguma fase de uma
angiografia fluoresceinica, EXCETO:

A) Microaneurisma retiniano.

B) Neovascularizagao de retina.

C) Buraco macular de espessura total.
D) Micro-hemorragia retiniana.

E) Disco 6ptico normal.

QUESTAO 24 - O sinal de Hoyt é um importante sinal observado na avaliacdo de parte dos pacientes
com glaucoma. Assinale a alternativa que apresenta a melhor descricdo do que é esse sinal.

A) Defeito localizado da camada de fibras nervosas.
B) Perda difusa das células ganglionares.

C) Lamina crivosa aparente.

D) Defeito arqueado em campo visual 24:2.

E) Hemorragia em chama de vela peridiscal.

QUESTAO 25 - Analise as assertivas abaixo sobre a biometria ocular:

I. Na biometria ultrassénica de imersdo, o primeiro pico observado é gerado pela superficie posterior
da cérnea.
II. Na biometria ultrassonica de contato, apertar demais a cérnea pode resultar em calculo de lente
intraocular com poder didptrico maior do que o necessario para o paciente.
III. A biometria 6ptica é mais afetada por opacidades de meios do que a ultrassonica.

Quais estao corretas?

A) Apenas I.

B) Apenas III.

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

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 26 - Segundo a orientagdo atual da Sociedade Brasileira de Oftalmologia Pediatrica em
conjunto com a Sociedade Brasileira de Pediatria, presente na colegao atual de ensino do Conselho

Brasileiro de Oftalmologia, quando deve ser feita a primeira avaliagdo com oftalmologista de uma
crianca saudavel?

A) 0 a 3 meses.
B) 3 a 6 meses.
C) 6 a 12 meses.
D) 2 anos.

E) 3 anos.

QUESTAO 27 - O “Ocular Hypertension Treatment Study” (Kass et al., 2002) avaliou pacientes com
hipertensao ocular e descobriu que pacientes com cérnea central mais apresentam maior
risco de desenvolver glaucoma, assim como pacientes mais

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

A) fina - novos

B) fina - velhos

C) espessa — novos
D) espessa - velhos
E) plana - novos

Execugao: Fundatec )
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QUESTAO 28 - Segundo as diretrizes do European Group on Graves Orbitopathy (EUGOGO), qual é
o tratamento de primeira linha para a doenga ocular de Graves ativa moderada a grave?

A) Rituximabe isolado.

B) Teprotumumabe isolado.

C) Metotrexato oral isolado.

D) Glicocorticoides intravenosos combinados com micofenolato.
E) Cirurgia de descompressao orbital imediata.

QUESTAO 29 - Em relacdo a descompressdo orbital na orbitopatia de Graves, qual parede orbital é
geralmente abordada primeiro devido a menor taxa de complicagdes?

A) Parede medial.
B) Parede inferior.
C) Parede lateral.
D) Parede superior.
E) Parede posterior.

QUESTAO 30 - Em relacdo ao teto da oOrbita e seus marcos anatomicos, assinale a alternativa
correta.

A) E formado pela 1dmina papiracea do etmoide e pela asa maior do esfenoide.

B) Mantém relagao anatomica direta com a fossa craniana média e o seio esfenoidal.
C) A fossa da glandula lacrimal contém o lobo orbital da glandula lacrimal.

D) O forame supratroclear transmite o nervo supraorbital e os vasos supraorbitais.
E) A fossa da trdclea localiza-se no quadrante supero-temporal do teto orbitario.

QUESTAO 31 - Em relacdo ao uso de exossomos em pldstica ocular, assinale a alternativa correta.

A) Podem ser utilizados como veiculos para entrega de fatores regenerativos.
B) Sdo utilizados apenas em oncologia orbital.

C) Sao proteinas intracelulares provenientes de células-tronco.

D) Apresentam baixa compatibilidade com tecidos oculares.

E) Substituem completamente os enxertos convencionais.

QUESTAO 32 - Em relacdo as alteracSes periorbitarias associadas a doencas orbitérias, assinale a
alternativa correta.

A) Massa de coloragdo salmdo envolvendo fornice e conjuntiva bulbar é caracteristica de micoses
orbitarias invasivas.

B) Vasos conjuntivais em saca-rolhas sugerem fortemente fistula arteriovenosa, incluindo fistula
caroétido-cavernosa.

C) Retragao palpebral e lid lag sdo achados tipicos de meningioma da asa do esfenoide.

D) Equimose da pele palpebral € mais comumente associada a hemangioma infantil.

E) LesGes eczematosas palpebrais sao achados classicos de linfoma B de baixo grau.

Execucado: Fundatec ; )
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QUESTAO 33 - Em relacdo as anomalias congénitas orbitarias e ao manejo dessas condicoes, assinale
a alternativa INCORRETA.

A) Na microftalmia, a expansdo orbitaria precoce tem papel importante no desenvolvimento ésseo da
orbita e da face média.

B) A presenca de anoftalmia verdadeira deve levantar suspeita de alteracbes genéticas graves,
frequentemente associadas a prognostico sistémico reservado.

C) As fendas craniofaciais podem resultar tanto de falhas primarias do desenvolvimento quanto de
forcas mecanicas que interferem na embriogénese normal.

D) A craniossinostose, quando associada a sindromes genéticas, tende a cursar com menor impacto
orbitario do que nas formas isoladas.

E) O tratamento cirlrgico de cistos dermoides sintomaticos deve priorizar a remocdo completa da
lesdo, evitando ruptura da capsula.

QUESTAO 34 - Em relacdo a doencga ocular da tireoide (DOT), assinale a alternativa INCORRETA.

A) A retracdo palpebral representa o achado clinico mais frequente da DOT e constitui sua causa mais
comum na pratica oftalmoldgica.

B) A gravidade da DOT guarda correlacdo direta com os niveis séricos de T3 e T4, sendo esperada
piora clinica paralela a elevagdo hormonal.

C) O tabagismo esta relacionado tanto ao aumento do risco de desenvolvimento quanto a maior
gravidade da DOT.

D) Embora classicamente associada ao hipertireoidismo, a DOT pode ocorrer em pacientes
eutireoideos.

E) Quando indicada, a abordagem cirlrgica segue, em geral, a sequéncia de descompressao orbitaria,
correcao do estrabismo e reparo da retracao palpebral.

QUESTAO 35 - Em relacdo aos sistemas de pontuacdo inflamatdria VISA e CAS, utilizados na
avaliacdo da orbitopatia associada a doenca tireoidiana, assinale a alternativa INCORRETA.

A) No CAS, a piora da acuidade visual em exames subsequentes tem maior peso pontual do que sinais
inflamatorios conjuntivais iniciais.

B) No sistema VISA, sinais como quemose conjuntival e edema palpebral recebem pontuacao maior
por refletirem atividade inflamatoéria mais intensa.

C) No CAS, dor ocular espontdnea e dor a movimentagcdo ocular sdao considerados critérios
independentes na avaliacao inicial.

D) Pacientes com escore VISA inferior a 4 tendem a ser manejados de forma conservadora na
auséncia de progressao inflamatoria.

E) Um escore CAS superior a 3 na primeira avaliacdo define oftalmopatia ativa e pode indicar
necessidade de tratamento imunomodulador.

QUESTAO 36 - Em relacdo a exenteracdo orbital e & reconstrucdo da cavidade, assinale a alternativa
correta.

A) A escolha do tipo de exenteracdo tem base na extensdo do tumor, independentemente da
preservacao de tecidos saudaveis adjacentes.

B) Apds qualquer tipo de exenteracdo, a cavidade deve receber enxerto de pele total para garantir
cicatrizacao adequada e prevenir complicacoes.

C) Na exenteracdo estendida, os tecidos moles orbitarios sdo removidos, preservando 0S 0SS0S
orbitarios e os seios adjacentes.

D) Na exenteracdao subtotal, todo o conteldo orbitdrio e a periérbita sdo removidos, preservando
apenas a pele das palpebras, sendo indicada para tumores amplamente disseminados.

E) Na exenteracdo total, todos os tecidos intraorbitarios, incluindo a periérbita, sdo removidos; a
remocgdo da pele das palpebras é opcional, dependendo da extensdo da lesdo.
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QUESTAO 37 - Em relagdo a anatomia do musculo orbicular dos olhos, assinale a alternativa correta.

A) A porcdo orbital do orbicular é responsavel principalmente pelos movimentos involuntarios de
piscar, enquanto as porgcoes palpebrais sdo recrutadas apenas na forga voluntaria de fechamento
ocular.

B) A porcao pré-septal orbicular surge exclusivamente da borda lateral da palpebra e ndo participa do
complexo cantal medial.

C) O fechamento forcado da palpebra depende principalmente das porcoes pré-tarsal e pré-septal do
orbicular, enquanto a porgao orbital contribui apenas de forma minima.

D) As porgoes superior e inferior do musculo pré-tarsal permanecem separadas na regido lateral da
palpebra, sem formar insercoes tendineas comuns.

E) O musculo pré-tarsal do orbicular origina-se do tenddo cantal medial, contribuindo com fibras
profundas que formam o musculo de Horner, essencial para a bomba lacrimal.

QUESTAO 38 - Em relacdo & sindrome da frouxiddo palpebral (floppy eyelid syndrome), assinale a
alternativa correta.

A) A frouxiddo da palpebra superior é geralmente acompanhada de perda de fibras coldgenas no tarso,
sendo rara a diminuicao de elastina.

B) O teste classico envolve a eversao da palpebra superior com tragdo lateral; a eversdo espontanea
€ comum, especialmente no canto medial.

C) Esta frequentemente associado a obesidade, apneia obstrutiva do sono, ceratocone e friccdo
crénica da palpebra.

D) O tratamento inicial consiste em corregao cirtrgica, incluindo resseccdo em cunha e encurtamento
horizontal da palpebra.

E) O uso de dispositivos de pressao positiva continua (CPAP) durante o sono ndo influencia na evolugdo
da doencga, sendo indicado apenas para tratar apneia do sono concomitante.

QUESTAO 39 - Em relacdo ao carcinoma basocelular (CBC) das palpebras, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) A palpebra inferior e o canto medial sdo as regides mais frequentemente acometidas, mas a
palpebra superior, embora raramente acometida, € mais frequentemente afetada em pacientes
com pele mais escura.

B) O tabagismo pode aumentar o risco de CBC, mas ndo € considerado um fator tdo significativo
quanto a fotossensibilidade genética e a exposicdo solar.

C) A presenca de cabelos loiros, olhos azuis e pele clara aumenta o risco de CBC, especialmente em
individuos de ascendéncia do norte da Europa.

D) Pacientes com histéria de exposicdo solar intensa nos primeiros 20 anos de vida apresentam risco
aumentado de CBC, mesmo com fotoprotecdo subsequente na vida adulta.

E) Individuos com CBC prévio apresentam maior probabilidade de desenvolver novos carcinomas
cuténeos, sendo necessaria vigilancia dermatoldgica continua.

QUESTAO 40 - Em relacdo a obstrucdo de via lacrimal baixa, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A obstrucdo congénita ocorre principalmente devido a uma membrana na valvula de Hasner;
aproximadamente 90% dos casos sintomaticos se resolvem espontaneamente no primeiro ano de
vida.

B) A obstrucdo adquirida por estenose involucional € mais comum em homens, sendo causada
principalmente por trauma ou infeccdo recorrente do ducto nasolacrimal.

C) Dacridlitos podem causar obstrucdo do ducto nasolacrimal, podendo ser formados por células
epiteliais descamadas, lipidios e detritos amorfos, e sdao geralmente removidos durante a
dacriocistorrinostomia (DCR).

D) Condigbes sinusais ou nasais, como pdlipos, desvio de septo e cirurgias prévias, podem contribuir
para a obstrucdo adquirida, tornando a avaliagdo otorrinolaringoldgica relevante.

E) Doencas inflamatoérias sistémicas, incluindo sarcoidose, granulomatose com poliangiite e linfoma
extranasal, podem resultar em obstrucdo de vias lacrimais; a bidpsia do saco lacrimal durante DCR
pode auxiliar no diagndstico.
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