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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

Ao receber este caderno de prova, confira inicialmente se os seus dados
pessoais, transcritos acima, estao corretos e coincidem com os que estdo
registrados em sua folha de respostas da prova objetiva, no seu caderno de
textos definitivos da prova discursiva de respostas curtas e em cada pagina
numerada deste caderno. Confira também o nome do programa de residéncia
para o qual vocé concorre. Em seguida, verifique se ele contém a quantidade de itens
indicada em sua folha de respostas da prova objetiva, correspondentes a prova
objetiva, e dez questdes correspondentes a prova discursiva de respostas curtas,
acompanhadas de espagos para rascunho. Caso o caderno esteja incompleto, tenha
qualquer defeito ou apresente divergéncia quanto aos seus dados pessoais ou quanto
ao nome do programa de residéncia para o qual vocé concorre, solicite ao fiscal de sala
mais proximo que tome as providéncias cabiveis, pois nao serao aceitas reclamacgoes
posteriores nesse sentido.

Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificacdo, escreva no
espaco apropriado da sua folha de respostas da prova objetiva, com a sua caligrafia
usual, a seguinte frase:

Conforme previsto em edital, o descumprimento dessa instrugdo implicara a anulagao
das suas provas e a sua eliminagao do processo seletivo.

Nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizagao de fiscal de
sala.

Nao serao distribuidas folhas suplementares para rascunho nem para texto definitivo da
prova discursiva de respostas curtas.

Na duragao das provas, esta incluido o tempo destinado a identificagdo — que sera feita
no decorrer das provas —, ao preenchimento da folha de respostas da prova objetivae a
transcrigdo dos textos para o caderno de textos definitivos da prova discursiva de
respostas curtas.

Ao terminar as provas, chame o fiscal de sala mais proximo, devolva-lhe a sua folha de
respostas da prova objetiva e o seu caderno de textos definitivos da prova discursiva de
respostas curtas e deixe o local de provas.

Nenhuma folha deste caderno pode ser destacada.

A desobediéncia a qualquer uma das determinagdes constantes em edital, no presente
caderno, na folha de respostas da prova objetiva ou no caderno de textos definitivos da
prova discursiva de respostas curtas poderaimplicar a anulagao das suas provas.
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PROVA OBIJETIVA

De acordo com o comando a que cada um dos itens a seguir se refira, marque, na folha de respostas da prova objetiva, para cada item: o
campo designado com o codigo C, caso julgue o item CERTO; ou o campo designado com o cddigo E, caso julgue o item ERRADO.
A auséncia de marcagdo ou a marcagdo de ambos os campos ndo serdo apenadas, ou seja, ndo receberdo pontuagdo negativa. Para
as devidas marcagdes, use a folha de respostas da prova objetiva, inico documento valido para a corregéo da sua prova objetiva.

A neuropatia ¢ definida como uma doenga ou lesdo dos nervos
periféricos sensitivos, motores ou autondomicos. Com relagéo a

esse assunto, julgue os itens que se seguem.

1 A mononeuropatia multiplex tem como principal
caracteristica o acometimento de nervos diferentes e ndo
relacionados, afetados em diferentes areas. Usualmente
ocorre como parte de um quadro de vasculite ou vasculopatia

e evolui de forma crénica em semanas ou meses.

2 Assim como a sindrome de Guillain-Barré, a
mononeuropatia multiplex pode ser definida como uma
ainda evoluir

emergéncia neurologica e pode com

comprometimento respiratdrio.

3 Um paciente acometido por polirradiculoneuropatia
desmielinizante cronica (CIDP) apresenta como sintoma uma
fraqueza muscular gradual, com evolugdo no periodo de,

pelo menos, dois meses.

4 Na neuropatia motora multifocal o paciente apresenta
fraqueza muscular distal, especialmente nos pés e, além

disso, a proteinorraquia ¢ elevada.

5 A sindrome POEMS, diagnosticada quando se verifica a

presenca de polineuropatia paraproteinémica, ¢ uma

sindrome paraneoplasica.

O termo doenga do neurdnio motor, por convengdo, identifica
enfermidades que afetam predominantemente ou exclusivamente
neur6nios motores superiores, neurdnios motores inferiores ou
ambos. Com relagdo a esse assunto, julgue os itens que se

seguem.

11 A esclerose lateral primaria acomete o neur6nio motor
superior e apresenta quadro de hipertonia, hiperreflexia e

fasciculagdes.

12 A poliomielite e a atrofia espinhal muscular progressiva sio
exemplos de doenca do neurbnio motor adquirida se

apresentarem arreflexia, hipotonia e fasciculagdes.

13 Os principais e mais frequentes diagnosticos diferenciais da
esclerose lateral amiotréfica sdo a esclerose lateral primaria e
a degeneracdo combinada subaguda da medula. As lesdes

estruturais, entre elas a espondilose cervical, sdo

diagndsticos diferenciais secundérios e menos frequentes.

Com relagdo aos efeitos colaterais de algumas drogas e as
doengas sistémicas que afetam o sistema nervoso, julgue os itens

a seguir.

6 Os corticoides e relaxantes musculares sdo drogas usadas no

tratamento preventivo de pacientes com polineuropatia.

7 A sindrome do tunel do carpo ¢ menos comum no
hipotireoidismo que no hipertireoidismo, podendo ocorrer

durante o periodo de gestacéo.

8 A miopatia, a fadiga muscular difusa e a neuropatia
sensitivo-motora de inicio gradual e evolugdo subaguda
podem observadas no

ser hipotireoidismo e no

hipertireoidismo.

9 Neurotoxinas ambientais causam neuropatia periférica,
sendo o alcool um dos agentes causadores. Outros agentes
podem ser os metais pesados, como o arsénico, o mercurio e
o talio.

10 A amiotrofia diabética € uma sindrome neuropatica regional

em que se observam fraqueza e atrofia dos musculos distais.

As doencgas sistémicas, disturbios metabdlicos e deficiéncias
nutricionais sdo causas frequentes de complicagdes neuroldgicas.

Com relagio a esse assunto, julgue os itens a seguir.

14 A encefalopatia, as infecgdes, especialmente meningite
causada pela bactéria Listeria monocytogenes, hematoma
subdural e neuropatia podem ser complicagdes associadas a
dialise.

15 A sindrome do desequilibrio, a deméncia e as

mononeuropatias sdo complica¢des relacionadas diretamente

com insuficiéncia renal crbnica.

16 Constituem o quadro de encefalopatia hepatica a alteragdo
do estado mental, com ou sem asterixis, hipertensdo portal e
edema cerebral com hipertensdo intracraniana em pacientes

com insuficiéncia hepatica aguda.

17 A encefalopatia de Wernicke pode ocorrer como deficiéncia

nutricional da tiamina e como complicaco da dialise.

18 No  hipertireoidismo, no  hiperparatireoidismo, no

hipercortisolismo e na insuficiéncia adrenal, a miopatia pode

estar associada a niveis de creatinoquinase (CK)

frequentemente elevados.
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O sistema nervoso expressa sinais e sintomas que refletem
desequilibrios metabodlicos e da temperatura corporal. Com
relagdo a esse assunto, julgue os itens seguintes.

19 Deméncia, psicose, crises convulsivas, coreia, tremor e
tetania sdo complicagdes que podem ocorrer em quadros de
hipoparatireoidismo.

20 A encefalopatia de graus variados (incluindo coma) ¢ a
complicacdo mais rara associada a variagdes extremas da
temperatura corporal.

21 Estados de hipotermia podem incluir caracteristicas como
rabdomidlise, coagualagdo intravascular disseminada,
faléncia renal aguda e acidente vascular encefélico
isquémico ou hemorragico.

Com relagéo as alteragdes do estado mental causadas por drogas
frequentemente utilizadas na neurologia, julgue os itens que se
seguem.

22 A bupropriona, os antipsicéticos (tipicos e atipicos), a
meperidina e anestésicos locais podem induzir crises focais
ou generalizadas e status epileticus.

23 Contraceptivos orais, simpaticomiméticos, como as
anfetaminas, cocaina, pseudoefedrina, triptanos e ergotamina
podem induzir acidentes vasculares encefalicos.

24 Medicamentos  antipsicéticos  (tipicos e  atipicos),
antidepressivos triciclicos inibidores da recaptagdo de
serotonina, trazodona, antieméticos (metoclopramida) e
antivertiginosos (cinarizina) podem induzir transtornos
extrapiramidais.

33 Na paralisia facial periférica, em sua fase aguda (antes de
uma semana), a eletroneuromiografia ¢ um exame
complementar indicado.

34 Para se estabelecer o diagnostico da doenca de Parkinson é
necessario pelo menos um exame complementar.

36 Para se estabelecer o diagnostico da doenga de Alzheimer os
testes neuropsicologicos sdo secundarios aos exames de
imagem.

36 Para se estabelecer o diagndstico diferencial da esclerose
multipla é necessaria a coleta de liquor.

37 Os potenciais evocados, principalmente o visual, sdo exames
fundamentais para se estabelecer o diagnodstico de esclerose
multipla.

38 O diagnostico de esclerose multipla pode ser estabelecido
com apenas um exame de neuroimagem.

39 A celetroneuromiografia pode auxiliar no diagnostico
diferencial entre doenca de Lyme e doenca de Hansen.

As neuroviroses sdo etiologias importantes que devem ser sempre
consideradas em diagndsticos diferenciais. Com relacdo a esse
assunto, julgue os itens que se seguem.

25 Entre os virus que podem estar associados a mielite estdo o
Epstein-Barr, o citomegalovirus, o virus da varicela zoster, o
herpes virus tipo 1 e tipo 2, o HIV e o virus da dengue.

26 Um dos principais diagndsticos diferenciais da sindrome de
Guillain-Barré é quadro clinico que pode ser causado pelo
virus do Oeste do Nilo.

27 Na mielopatia associada ao HTLV-1, entre os exames
complementares neurofisioldgicos que podem ser indicados
estd a eletromiografia com estudo das ondas F.

28 O virus HIV é causa de polineuropatia.

O estudo do sono é importante para o diagndstico diferencial de
diversas enfermidades, principalmente de enfermidades relativas
ao sistema nervoso. Com relagdo a esse assunto, julgue os itens
seguintes.

40 A narcolepsia é caracterizada por ataques de sono diurnos,
experiéncias alucinatdrias, episddios de fraqueza e letargia
progressivos.

41 A narcolepsia ndo é uma parassonia e tem origem genética.

42 O terror noturno e o transtorno comportamental do sono
REM podem ser classificados no mesmo subgrupo de
doengas.

No diagnéstico diferencial das doengas neuroldgicas, o uso de
exames complementares é frequente. A utilizagdo desses exames,
no entanto, deve ser auxiliar e apropriada. Com relacfio a esse
assunto, julgue os itens que se seguem.

29 Na sindrome de Guillain Barré, em sua fase superaguda, o
liquor pode estar normal.

30 Na sindrome de Guillain Barré, em sua fase superaguda, a
eletroneuromiografia pode estar normal.

31 Na sindrome de Guillain Barré, os pardmetros mais
importantes a serem observados sdo a presenga de bloqueio
de condugdo e a laténcia da onda F.

32 Na paralisia facial periférica, em sua fase aguda (antes de
uma semana), a tomografia computadorizada de cranio ¢ um
exame complementar indicado.

As neuroinfec¢des sdo doengas de ocorréncia frequente. Dentre
os métodos de controle deste tipo de doenga podem ser citados a
notificacdo e estudos epidemiologicos. Com relagdo a esse
assunto, julgue os itens a seguir.

43 A neurocisticercose pode ocorrer em formas variadas, como
a racemosa, que deve ser tratada com dexametasona e
cisticidas, como o albendazol e o praziquantel.

44 A epilepsia é a
neurocisticercose.

complicagdo mais comum da
45 A forma medular da neurocisticercose deve ser tratada
obrigatoriamente de maneira cirurgica.

46 A deméncia ndo estd associada ao quadro clinico causado
pelo virus JC.

47 A epilepsia ndo pode ser considerada uma complicacdo
comum da doenga pridnica.

Com relagdo aos métodos complementares que confirmam
hipoteses diagnosticas ja formuladas na anamnese e no exame
neurologico, julgue os itens seguintes.

48 O eletroencefalograma quantitativo ¢ um exame
complementar que pode ser usado no diagnostico diferencial
do déficit cognitivo leve.

49 A tomografia computadorizada de cranio ¢ um dos métodos
complementares fundamentais no diagnostico diferencial
entre as cefaleias primarias.

50 O doppler transcraniano ¢ um dos métodos complementares
fundamentais no diagnostico de morte encefalica.
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PROVA DISCURSIVA DE RESPOSTAS CURTAS

* Nesta prova, faca o que se pede, usando, caso queira, os espagos para rascunho indicados no presente caderno. Em seguida,
transcreva os textos para as respectivas folhas do CADERNO DE TEXTOS DEFINITIVOS DA PROVA DISCURSIVA DE
RESPOSTAS CURTAS, nos locais apropriados, pois nio serido avaliados fragmentos de texto escritos em locais indevidos.

* Em cada questdo, qualquer fragmento de texto além da extens@o maxima de linhas disponibilizadas sera desconsiderado. Sera
também desconsiderado o texto que ndo for escrito no devido local da folha de texto definitivo correspondente.

* No caderno de textos definitivos, identifique-se apenas no cabegalho da primeira pagina, pois nfo sera avaliada a prova que
tenha qualquer assinatura ou marca identificadora fora do local apropriado.

* Na avaliacdo de cada questdio, ao dominio do contetido serdo atribuidos até 5,00 pontos, dos quais, até¢ 4,50 pontos serdo
atribuidos ao dominio do tema e até¢ 0,50 ponto sera atribuido & capacidade de expressdo na modalidade escrita e ao uso das
normas do registro formal culto da lingua portuguesa.

Questao 1

Um paciente de cinquenta anos de idade, que aguardava consulta com o endocrinologista, deu
entrada no servico de emergéncia apresentando convulsdo com crises subentrantes. Apds o controle das

crises, o paciente queixou-se de parestesias em extremidades das maos e dos pés.

Com base no quadro clinico acima, faga o que se pede a seguir.
+ Cite a sequéncia de eventos a ser realizada para uma conduta efetiva. [valor: 1,50 ponto]
+ Cite as hipoteses diagndsticas. [valor: 1,50 ponto]

+ Cite os exames complementares a serem recomendados. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n | A W N
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Questao 2 |

Um paciente de cinquenta anos de idade, com histdrico de etilismo, deu entrada no servico de
emergéncia em crise convulsiva. Apds o controle da crise, o quadro clinico do paciente evoluiu,

apresentando confusdo mental, alucinagdes, asterixes e sudorese.

Com relagdo ao caso clinico apresentado acima, faga o que se pede a seguir.
+ Cite os possiveis diagnosticos. [valor 1,50 ponto]
+ Cite a sequéncia de eventos que compdem a conduta nesse caso. [valor 1,50 ponto]

+ Cite os tratamentos e recomendagdes a serem repassados a familia desse paciente apds ele ter recebido alta. [valor 1,50 ponto]

Rascunho

n A (W N

Questao 3 |

Um paciente de cinquenta anos de idade, diabético, compareceu ao ambulatério com queixa de
surgimento de feridas “que ndo fecham” nos pés. Ao exame, foram constatadas lesdes ulceradas em regido

plantar esquerda e primeiro pododactilo direito. O diagndstico inicial foi de sindrome do tunel do tarso.

Diante do caso clinico e do diagnostico mencionados acima, faga o que se pede a seguir.
+ Cite os outros possiveis diagnosticos para esse paciente e comente se o diagndstico mencionado foi correto. [valor: 1,50 ponto]
+ Cite as estruturas anatdmicas envolvidas nesse caso. [valor: 1,50 ponto]

+ Cite o exame complementar indicado e explique como esse paciente deve ser orientado. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n | & W N
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Questao 4 |

Um paciente de vinte anos de idade deu entrada no servico de emergéncia queixando-se de paralisia
facial, havendo sinais de que a paralisita facial poderia estar progredindo para um acidente vascular

encefdlico. Ao exame neuroldgico, constatou-se paralisia facial do tipo periférico.

Considerando o caso clinico acima descrito, faga o que se pede a seguir.
+ Cite o diagnostico a ser repassado ao paciente. [valor: 1,50 ponto]
» Especifique o exame complementar a ser realizado e o tempo considerado para a sua realiza¢do. [valor: 1,50 ponto]

+ Cite um medicamento para cada sintoma. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n A (W N

Questao 5 |

Um paciente de sessenta anos de idade exibe hipocinesia, rigidez e tremor de extremidades. Ao
exame, constatou-se postura arqueada para a frente, micrografia, disartrofonia, rigidez plastica e tremor de

repouso.

Considerando o caso clinico descrito acima, responda aos seguintes questionamentos.
* Qual o possivel diagndstico? [valor: 1,50 ponto]
* Hé necessidade ou ndo de exames complementares? [valor: 1,50 ponto]

* Quais as recomendagdes para o tratamento, o progndstico e a possibilidade de cura? [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n | & W N
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Questio 6 |

Um paciente de sessenta anos de idade exibe hipocinesia, rigidez e tremor de extremidades. Utilizava
medicacdo para labirintite. Ao exame, constatou-se postura arqueada para a frente, micrografia,

disartrofonia, rigidez plastica e tremor de repouso.

Considerando o caso clinico descrito, responda aos seguintes questionamentos.
*  Qual o possivel diagndstico? [valor: 1,50 ponto]
+ Exames complementares sdo necessarios? [valor: 1,50 ponto]

* Quais as recomendagdes para o tratamento e qual progndstico? Ha possibilidade de cura? [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n A (W N

Questao 7 |

Um paciente de sessenta anos de idade exibe hipocinesia, rigidez e tremor de extremidades. Ao
exame, observou-se postura arqueada para a frente, micrografia, disartrofonia, rigidez plastica, tremor de

repouso e incapacidade de olhar para cima.

Com base no caso clinico apresentado, faca o que se pede a seguir.
+ Cite o possivel diagndstico. [valor: 1,50 ponto]
+ Responda se ha exame complementar a ser recomendado e, em caso afirmativo, qual exame seria indicado. [valor: 1,50 ponto]

+ Cite as recomendagdes para o tratamento, para o prognostico e responda se hé possibilidade de cura. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

N A (W N
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Questio 8 |

Um paciente de cinquenta anos de idade apresenta quadro de hipoanestesia em face anterior da coxa

e dor tipo lombociatalgia eventual.

Considerando o caso clinico descrito, faga o que se pede a seguir.
+ Cite os possiveis diagnosticos relacionados. [valor: 1,50 ponto]
+ Cite os exames complementares necessarios e, se for o caso, cite e explique dois exames neurofisioldgicos. [valor: 1,50 ponto]|

+ Cite as recomendagdes para o tratamento, para o progndstico e responda se ha possibilidade de cura. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n | A& W N

Questio 9 |

Considere um paciente de quarenta anos de idade imunocompetente com quadro de clénus patelar e
aquiliano, aumento de area reflexdgena, além de comprometimento esfincteriano e marcha paraparética.
Realizou exames de ressonancia magnética de coluna toracica e de lombossacra com resultados normais. A

evolugdo era de aproximadamente cinco anos.

Considerando o caso clinico descrito acima, faga o que se pede a seguir.
+ Cite os possiveis diagndsticos relacionados. [valor: 1,50 ponto]
+ Cite os exames complementares necessarios e,se for o caso, cite e explique um exame neurofisiologico. [valor: 1,50 ponto]

+ Cite recomendagdo para o tratamento, o prognostico e responda se ha possibilidade de cura. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n | & W N
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Questio | 10 |

Um paciente de vinte anos de idade, com quadro de clénus patelar e aquiliano, aumento de area
reflexdgena, além de comprometimento esfincteriano e marcha paraparética, realizou ressonancia
magnética de coluna toracica e lombossacra com visualizagdo de lesdo intramedular do nivel de T6 a T12. A
evolucdo era de aproximadamente cinco meses. O paciente é imunodeprimido e afastado por neoplasia.

Com base no caso clinico descrito, faca o que se pede a seguir.

+ Cite os possiveis diagnosticos relacionados. [valor: 1,50 ponto]
+ Cite os exames complementares necessarios. [valor: 1,50 ponto]|

+ Cite as recomendagdes para o tratamento, o progndstico e responda se ha possibilidade de cura. [valor: 1,50 ponto]

Rascunho

n (A (W N




