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De acordo com o comando a que cada um dos itens de 1 a 60 se refira, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo
designado com o cédigo C, caso julgue o item CERTO; ou o campo designado com o codigo E, caso julgue o item ERRADO.
A auséncia de marcago ou a marcagdo de ambos os campos néo serdo apenadas, ou seja, ndo receberdo pontuagio negativa. Para as
devidas marcacgdes, use a folha de rascunho e, posteriormente, a folha de respostas, inico documento valido para a corre¢éo da sua

prova.

PROVA OBJETIVA

Um paciente com 28 anos de idade, diabético e portador de
hérnia inguinal esquerda, serd submetido a tratamento cirtirgico.

Considerando o caso descrito e o tratamento da afec¢do mencionada,
julgue os itens que se seguem.

1 Ashérnias inguinais em homens sdo mais freqiientes a esquerda.

2 A técnica cirurgica de Liechtenstein consiste na colocagdo de
prétese na regidio pré-peritoneal.

3 No periodo intra-operatério do paciente descrito, a glicemia
devera ser mantida rigorosamente dentro dos valores normais.

4 No caso descrito, trata-se de operagdo limpa, ndo sendo
necessario o uso de antibidtico profilatico.

5 O canal inguinal contém o corddo espermatico ou o ligamento
redondo do ttero.

6 Na situacdo considerada, durante a operagéo, o canal inguinal,
que comega no anel inguinal interno e termina no anel inguinal
externo, podera ser abordado.

Considerando os procedimentos indicados para o quadro de uma
paciente com 42 anos de idade, hipertensa e portadora de colelitiase
sintomatica, julgue os itens a seguir.

7 A tomografia de abdome ¢ o exame com maior acuracia para o
diagndstico de colelitiase.

8 Durante o exame fisico, a observacdo do sinal de Murphy &
indicativo de colecistite aguda.

9 Durante a colecistectomia, as estruturas do tridngulo de Calot
deverdo ser identificadas, antes da secgdo de estruturas.

10 Se for submetida a tratamento cirirgico, a paciente devera
suspender o uso dos medicamentos anti-hipertensivos, no
minimo, 48 horas antes da operagéo.

Considere que uma paciente com 42 anos de idade, hipertensa e
portadora de colelitiase sintomatica, serd submetida a colecistectomia
videolaparoscépica. Em face dessa consideracdo, julgue os itens
subseqiientes.

11 Durante a colecistectomia videolaparoscdpica, a confec¢do do
pneumoperitonio pode levar a diminuigéo do débito cardiaco e
ao aumento da resisténcia vascular periférica.

12 Se, no primeiro dia apds a operacdo, a paciente apresentar
hiponatremia sintomatica, esta devera ser corrigida lentamente
devido a possibilidade de mielindlise pontina.

13 No primeiro dia pds-operatorio, se a paciente permanecer em
jejum, a glicogendlise hepatica mantera a glicemia, pois as
reservas organicas de glicogénio sdo superiores a 300 g.

14 No quadro considerado, a colecistectomia também poderia ser
realizada por meio de uma incisdo de Kocher.

Com referéncia ao quadro clinico de uma paciente com

31 anos de idade, portadora de nddulo tireoidiano confirmado

por meio de cintilografia de tiredide com laudo de nodulo

frio, julgue os seguintes itens.

15

16

17

O laudo da cintilografia indica que a paciente devera ser

submetida a ressecgdo cirtrgica do nddulo tireoidiano.

Na situacdo descrita, se for feita a ressecg@o cirargica de
um lobo tireoidiano, esse procedimento incluird a
ligadura das artérias tireoidianas superior, média e

inferior.

Caso a paciente apresente uma lesdo maligna, os tipos
histologicos mais provaveis serdo os carcinomas papilar

e folicular.

Um paciente com 56 anos de idade, tabagista hé4 varios anos,

¢ portador de sindrome de estenose pilorica e sera submetido

a tratamento cirurgico. Considerando esse caso e o0s

procedimentos a ele relacionados, julgue os itens que se

seguem.
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23

24

O exame fisico do paciente podera mostrar o “sinal do

vascolejo”.

O tabagismo estd relacionado a complica¢des
respiratdrias graves, mas as complica¢des infecciosas

possiveis no paciente descrito sdo devidas a desnutrig@o.

O preparo pré-operatdrio desse paciente para ressec¢ado

gastrica pode causar alcalose metabolica.

A irrigag@o arterial do estdbmago ¢é feita, na maioria dos
casos, por ramos do tronco celiaco e da artéria

mesentérica superior.

No periodo pds-operatorio, o paciente podera
permanecer com sonda nasogastrica, cujo débito devera

ser reposto com infuséo de coldides.

Nas primeiras horas apo6s a laparotomia, a cicatriz
cirurgica deve encontrar-se exclusivamente na fase

inflamatdria da cicatrizag3o.

A sindrome de dumping ¢ comum apds ressecgdes

géstricas.
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Uma gestante com 19 anos de idade teve parto normal e, em
seguida, permaneceu internada por cinco dias para realizagdo de
exames laboratoriais, pois era provavel que tivesse contraido infec¢do
por Toxoplasma gondii no curso da gestagéo.

Em relagfo a essa situacdo, julgue os itens seguintes.
25 O diagndstico da infeccdo do concepto somente é possivel
apos o parto.

26 A probabilidade de transmissdo da doenga para o feto, por meio
da gestante, aumenta do primeiro para o terceiro trimestre de
gestagdo.

Considere que uma mulher com 30 anos de idade, G,P,C,A |,
na 26. semana de gestagdo, tenha se apresentado no setor de
emergéncia do Hospital Universitario de Brasilia, relatando ter
ocorrido sangramento transvaginal, indolor, com inicio stibito, ha
quatro horas, raz&o por que precisou substituir o absorvente quatro
vezes. Ela ndo apresentava sangramento a admissdo. Os sinais vitais
e hematdcrito estavam dentro dos limites da normalidade e a
freqiiéncia de batimentos cardiofetais era de 140 bpm.

Em relagfo a esse quadro clinico, julgue os itens a seguir.

27 A conduta inicial a que a paciente deveria ser submetida ¢ o
toque vaginal para verificar o comprimento e a dilatagdo do colo
do utero, a altura da apresentagdo fetal e a integridade da
membrana amnidtica.

28 A cesariana ¢ o parto preferencial e, em vista do risco de outro
episddio de sangramento, tem indica¢fo imediata.

29 Apesar de sua ocorréncia ser rara, o acretismo placentario pode
ocorrer nessa gestante pelo fato de ela ter tido um parto cesario
em gestagdo prévia.

Acerca do poliidramnio, julgue os seguintes itens.

30 Pode estar associado ao diabetes materno, a anencefalia e a
atresia de esofago.

31 Entre as complicagdes dele decorrentes estdo o descolamento
prematuro de placenta, apresentacdes anomalas e hemorragia
pOs-parto.

Uma senhora com 33 anos de idade, que apresentou
desenvolvimento puberal normal, queixa-se de auséncia de
menstruacdo nos ultimos quatorze meses e relata sentir ondas de
calor. E nuligravida e deseja engravidar. Um teste de gravidez
resultou negativo e um teste com administragdo de progesterona ndo
resultou em sangramento. A dosagem de FSH e LH identificou niveis
séricos de 94 mUI/mL e 68 mUI/mL, respectivamente.

Em relag8o a esse caso hipotético, seria recomendavel

32 avaliar anticorpos para tiredide e supra-renal.

33 tratar com indutor da ovulagdo, como citrato de clomifeno, e
orientar quanto aos coitos programados visando gestag#o.

Uma senhora com 63 anos de idade, em menopausa
ha 10 anos, apresenta historia de sangramento vaginal
discreto e continuo nos tltimos trés meses. Nunca fez uso de
terapia de reposi¢do hormonal. A historia clinica e o exame
fisico ndo demonstraram nenhuma anormalidade. A citologia
cervical foi negativa para malignidade.

Em relag@o a esse caso, ¢ correto afirmar que

34 a atrofia de endométrio pode ser a etiologia do
sangramento, pois ¢ a causa mais comum desse disturbio

na pos-menopausa.

35 o inicio imediato de terapia de reposi¢cdo hormonal é
recomendado para melhorar ndo s6 o sangramento mas
também os possiveis sintomas de deficiéncia hormonal.

Acerca dos tumores do ovario, julgue os itens que se seguem.
36 A incidéncia de carcinoma epitelial ovariano aumenta
com a idade.

37 Os disgerminomas nZo sdo sensiveis a terapia de
irradiag@o, tampouco a quimioterapia.

38 O teratoma cistico maduro (cisto dermoide) ndo é
comum em mulheres de idade reprodutiva.

A respeito das modificagdes do organismo materno durante
a gestagdo, julgue o proximo item.

39 Durante a gestacdo normal, hd aumento da freqiiéncia do
pulso em repouso e do débito cardiaco, e ha diminuigéo
da resisténcia vascular sistémica e pulmonar.

Uma jovem com 20 anos de idade, quando estava na
35.% semana de gestacdo, foi atendida em emergéncia de
obstetricia, queixando-se de cefaléia e escotomas. Os niveis
tensionais eram de 170 mmHg x 110 mmHg. Os exames de
laboratério tiveram os seguintes resultados:
plaquetas: 99.000 cel./mm?; proteintiria de fita 3+; proteintria
de 24 horas: 600 mg; TGO: 40 mg/dL; TGP: 45 mg/dL;

desidrogenase latica: 300 UI/L; hemoglobina: 10,8 g/dL;

hematoécrito:  35%; bilirrubinas: totais: 0,9 mg/dL;
direta: 0,5 mg/dL; indireta: 0,4 mg/dL; glicemia
de jejum: 95 mg/dL; 4&cido drico: 6,0 mg/dL;

creatinina: 1,2 mg/dL. A cardiotocografia fetal foi reativa.
Com referéncia ao caso acima descrito, julgue o item a seguir.

40 A paciente deveria ter sido tratada inicialmente com

sulfato de magnésio, visando estabilizacdo das
manifestagdes clinicas, e o parto deveria ser programado
para a 37.* semana de gestagfo, ocasido em que o feto ja

apresentaria maturidade pulmonar.
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Julgue os itens subseqtientes, relativos ao diabetes melito gestacional
(DMGQG).

41 O DMG ¢ definido como intolerdncia a carboidratos, de
gravidade variavel, com inicio ou primeiro reconhecimento

durante a gestacdo.

42 O DMG nio esta associado com malformagdes no concepto.

Umajovem com 20 anos de idade queixava-se de corrimento
transvaginal amarelado com inicio ha cinco dias. Tinha intercursos
sexuais com o namorado e usava o método de tabela como
contraceptivo. Associado ao quadro, vinha apresentando discreto
desconforto pélvico durante as relagdes sexuais. Ao exame, além do
corrimento, apresentava o colo discretamente doloroso a mobilizag&o

e com aspecto de cervicite.
Acerca desse quadro clinico, julgue o item que se segue.

43  Chlamydia trachomatis ou Neisseria gonorrhoeae poderiam ser
os agentes causais. O diagnostico pode ser feito por meio do
exame de Papanicolaou, para Chlamydia trachomatis, e de
bacterioscopia, para a Neisseria gonorrhoeae, de material

colhido da endocérvice.

Considere o caso de uma paciente que apresenta uma les@o ulcerada
em vulva, tinica, indolor, fundo limpo, borda endurecida sobrelevada

e acompanhada por linfadenopatia satélite para julgar o item seguinte.

44 Provavelmente, trata-se de cancro mole e a confirmacdo do
diagnostico se faz pela coloragdo de Gram do raspado das

bordas da lesdo, por meio da técnica de PCR ou por cultura.

Uma jovem com 25 anos de idade manifesta preocupag@o na
consulta porque os achados do exame de ultra-som da pelve foram
compativeis com ovarios micropolicisticos. Os intervalos dos seus
ciclos menstruais variam de 26 a 34 dias. A distribuicdo de pélos
terminais estad aumentada em bugo e coxas (pontuagdo 3, segundo

Ferriman e Gallwey).
Acerca dessa situagfo clinica, julgue o item abaixo.

45 Os achados clinicos e laboratoriais descritos ndo permitem

diagnosticar sindrome dos ovarios policisticos.

Julgue o proximo item, referente a achado citologico de ASCUS do

colo do ttero.

46 Segundo o Sistema Bethesda, esse achado € sugestivo de lesdo
escamosa intra-epitelial de alto grau e o tratamento se faz por

meio da conizagdo do colo.

Uma jovem com 20 anos de idade diz nunca ter menstruado.
Os achados clinicos e laboratoriais sdo os seguintes: fendtipo
feminino; 160,0 cm de altura; 55 kg de peso; distribuicdo
normal de pelos terminais; caracteres sexuais secundarios
desenvolvidos; gonadotrofinas normais; estradiol normal;
vagina em fundo cego. Acerca desse caso clinico, ¢ correto

afirmar que

47 a paciente pode ser portadora de agenesia mulleriana.

Julgue o item a seguir, relativo a contracepgdo.

48 As hepatopatias ativas, porfiria, anemia falciforme,
hipertens@o arterial grave e diabetes melito do tipo 1 sdo
algumas das contra-indicac¢des absolutas a contracepcdo

combinados contendo

com métodos hormonais

estrogénio e progestogénio.

Uma senhora com 55 anos de idade, na pos-
menopausa, percebeu nodulo na mama direita ha um més. Ao
exame fisico, palpa-se nddulo indolor, mdvel, medindo
1,5 cm em seu maior eixo, em quadrante supero-lateral.
densas, auséncia de nddulos,

Mamografia: mamas

calcificagdes, distor¢des. Ultra-sonografia: nddulo
hipoecdico, homogéneo, contorno regular e com reforco
acustico posterior, medindo 1,5 cm x 1,3 cm. Realizou-se
bidpsia aspirativa por agulha fina, com citologia positiva para

células neoplasicas malignas. Foi estadiada como TN M,.

Acerca dos procedimentos a serem adotados nesse caso,

julgue o item subseqiiente.

49 Apds confirmagdo diagndstica, a paciente podera ser
submetida apenas a cirurgia conservadora com biopsia

de linfonodo sentinela.

A Dbiodpsia de colo uterino de uma mulher com
28 anos de idade, nulipara, revelou lesdo intra-epitelial de
alto grau e suspeita de invasdo estromal. Apos a paciente ter
sido submetida a conizagdo, o laudo anatomopatolégico
revelou carcinoma escamoso com 5 mm de extensdo e 2 mm
de profundidade de invaséo, auséncia de invasdo de espago

vascular linfatico e margens livres.

Acerca da conduta a ser adotada nesse caso, julgue o seguinte

item.

50 O seguimento colposcdpico e citologico com intervalo

curto é considerada uma conduta adequada.
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Uma paciente obesa, com 58 anos de idade, foi submetida a

histerectomia total abdominal, devido a cancer de endométrio. Dois

meses depois, comegou a queixar-se de saida de flatos e fezes pela

vagina. O exame fisico revelou fistula retovaginal com grande perda

tecidual, dando passagem facil ao dedo indicador do examinador.

Julgue o item que se segue, acerca desse caso.

51

No caso considerado, a conduta adequada seria a correcdo
cirirgica imediata. Para o preparo pré-operatorio, bastaria
realizar a limpeza do reto com lavagens e antibioticoterapia,
pois a correcio ¢é feita por via vaginal, ndo havendo contato

com a cavidade abdominal.

Julgue os itens seguintes.

52

53

54

Considere que uma paciente com 38 anos de idade, em curso de
gestacdo de 18 semanas, apresente tumor de mama de 4 cm,
localizado no QSI da mama direita e que a bidpsia incisional
tenha revelado carcinoma invasor de alto grau. Nesse caso, deve-
se aguardar o término da gestagdo para possibilitar a realiza¢éo
de cirurgia conservadora (quadrantectomia) com esvaziamento

axilar e complementagéo posterior com radioterapia.

Se uma paciente, com 41 anos de idade, negar ter parentes
proximos com cdncer de mama e, ao realizar sua primeira
mamografia, receber o diagndstico de categoria 1l de BI-RADS
(achados mamograficos provavelmente benignos) por apresentar
massa sélida circunscrita ndo calcificada em mama direita, ela
deve realizar nova mamografia de controle apds 6 meses. Caso
o quadro se mantenha inalterado, ela deve realizar controle anual

por 2 ou 3 anos para avaliar a estabilidade da lesdo.

Considere que uma paciente com 21 anos de idade, com mamas
volumosas, vinha sendo acompanhada por apresentar 5 nodulos
palpéveis namama direita, com caracteristicas ultra-sonograficas
de fibroadenoma. Apds ter iniciado o uso de anticoncepcional,
observou aumento de tamanho dos nodulos. Dois deles, com
2 cm de didmetro cada um, estavam situados em QSI, o terceiro,
com 4,5 cm, estava em QIE, o quarto, com 3 cm, era retroareolar
e 0 quinto estava na jun¢io dos QQII e possuia 2 cm. Em face
dessas consideragdes, amelhor abordagem cirtrgica para o caso,

com minimo dano estético, seria a via inframamaria.

55

56

57

58

59

60

Nas sinteses das incisdes de Pfannenstiel, é possivel a
preensdo dos nervos ilioinguinais e(ou) ilioipogastricos,

o que gera desconforto doloroso no baixo ventre.

Para o caso de uma paciente com 33 anos de idade, com
hipermenorréia, nuligesta, que vem tentando engravidar
ha cerca de dois anos e ja teve dois abortamentos
espontaneos, e cuja ultra-sonografia transvaginal mostra
4 noédulos miomatosos, o maior medindo 5 cm de
didmetro, € correto propor a realizagdo de miomectomia
multipla. No caso dessa paciente, tal conduta pode ser

parte indispensavel no tratamento da infertilidade.

Sdo consideradas achados mamograficos benignos —
categoria I (BI-RADS) — as seguintes alteracdes:
presenca de linfonodo intramamario, fibroadenoma,

lipoma, calcificacdes vasculares e densidade assimétrica.

Considere que uma paciente com 45 anos de idade
apresente microcalcificagdes agrupadas suspeitas na
mama esquerda e seja orientada para a realizagdo de
marca¢do mamografica pré-cirirgica para a retirada da
area. Apos a colocacdo do fio guia metélico, foram
realizadas mamografias de controle nas incidéncias
craniocaudal e perfil absoluto, para se certificar da
localizacdo exata da lesdo. O procedimento cirurgico,
nesses casos, sO ¢ considerado adequado se, apds
a retirada da area, a radiografia do espécime
cirurgico no intra-operatdrio revelar a presenca das

microcalcificagdes.

A ginecomastia pode estar associada ao uso de drogas ou
outras doengas. Tumores testiculares e da supra-renal,
assim como o hipertireoidismo, podem também

concorrer para o desenvolvimento dessa afeccéo.

A nocdo da posicdo do ureter feminino ¢ de grande
importancia para o cirurgido pélvico: essa estrutura passa
lateralmente a origem da artéria uterina, continua até o
nivel da espinha isquiatica e 14 ¢ cruzado superiormente
pela artéria uterina; a seguir, atravessa a porcéo lateral
do férnice vaginal, razéo por que se torna suscetivel a
lesdes advindas de

procedimentos cirtrgicos,

principalmente durante histerectomia abdominal.
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