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

PROVA OBJETIVA

No que diz respeito a obstetricia, julgue os itens que se seguem.

1 O agente mais frequentemente encontrado nos casos de
infec¢do urinaria durante a gravidez é a Escherichia coli.

2 Arelagdo de Smellie na pelvimetria interna é util para se obter
o didmetro conjugado diagonal.

3 A pesquisa de estreptococo do grupo B na vagina e no reto
durante o terceiro trimestre da gestagfo, entre a 35.? e a 37.?
semana, ¢ contraindicada.

4  Oconceito atual de mortalidade materna inclui o 6bito materno
ocorrido no ciclo gravido-puerperal até sessenta dias.

5 Um corddo umbilical é considerado curto quando mede menos
de 32 cm.

6 A vacina contra a coqueluche ndo deve ser aplicada em
gestantes, principalmente no periodo compreendido entre a
27.2 e a36.* semana de gestacdo.

Paciente de quinze anos de idade, primipara, com trinta e
uma semanas de gestacdo, sem nenhuma consulta de pré-natal,
chegou ao pronto-socorro obstétrico com PA de 150 mmHg x 100
mmHg e edemas em membros inferiores e face. Frente a esse
quadro, o clinico solicitou exames de rotina para doenca
hipertensiva especifica da gestacdo (DHEG). Os resultados, que
mostram-se fora da faixa de normalidade para a condicdo da
paciente, sdo os seguintes: transaminase glutdmico-oxalacético
(TGO) de 120 U/L, transaminase glutdmico-piruvica (TGP) de 140
U/L, desidrogenase lactica (DHL) de 1.240 U/L e plaquetas de
50.000 mm’.

Com referéncia ao caso clinico descrito acima e aos multiplos
aspectos que ele suscita, julgue o item a seguir.

7 O diagnostico provavel dessa paciente ¢ sindrome HELLP
parcial.

Com relacdo a sangramento e ecografia na gestacdo, julgue os
proximos itens.

8 O exame 3D n#o se mostra ttil para confirmagéo de auséncia,
hipoplasia ou atraso na calcificag@o dos ossos nasais do feto.

9 Paciente que apresentar diagndstico de descolamento
prematuro da placenta, também apresentara hipertonia uterina.

Com relacdo a pacientes gestantes que necessitam de intervenc¢des
clinicas e cirtirgicas, julgue os itens seguintes.

10 Pacientes com quadro de apendicite aguda devem esperar o
término da gestacdo para serem submetidas a laparotomia
explorada.

11 Pacientes com diagndstico de sifilis latente devem esperar o
término da gestagdo para tratar a doenga.

12 Otratamento indicado para pacientes com insuficiéncia adrenal
primaria consiste na reposi¢do hormonal com glicocorticoide
(preferencialmente hidrocortisona) e mineralocorticoide
(fludocortisona).

13 Pacientes com diagndstico de diabetes gestacional devem,
necessariamente, ser tratadas com insulina.

14 A medicagfo utilizada para pacientes com diagnodstico de
hipertensdo cronica deve ser suspensa em caso de gravidez,
dado que os hipotensores sdo contraindicados na gestago.

15 O fator V de Leiden torna a proteina C ativada resistente a
degradac@o.

A respeito da ginecologia, julgue os itens subsecutivos.

16 Considere que uma mulher de quarenta e nove anos de idade,
com sangramento vaginal, em menopausa havia um ano e dois
meses e com teste do progestogénio negativo, tenha procurado
atendimento médico. Nesse caso clinico, amelhor conduta para
se estabelecer o diagndstico dessa paciente seria submeté-la a
realizag@o de bidpsia endometrial.

17 A 21-hidroxilase ¢ uma enzima responsavel pela converséo da
17-OH- progesterona em 11-deoxicortisol.

18 A melhor conduta para se estabelecer o diagnodstico de paciente
com dismenorreia progressiva e dispareunia de profundidade
seria submeté-la, principalmente na semana que antecede a
menstruacdo, a laparoscopia diagndstica com biopsia dirigida.

19 Considere uma paciente de quatorze anos de idade, com
menarca aos treze anos de idade e ciclos menstruais a cada
quarenta dias. Nesse caso clinico, a conduta correta para
trata-la seria administrar precocemente anticoncepcionais, com
vistas a regularizar o clico menstrual para até trinta e dois dias.

Ainda com relagdo a ginecologia, julgue os itens subsequentes.

20 A doenca inflamatdria pélvica é mais frequente em pacientes
com multiplos parceiros do que em pacientes com parceiro
fixo.

21 O céncer de colo uterino, segundo tipo de cdncer mais comum
em mulheres no mundo, tem maior incidéncia em regides mais
ricas.

22 O acetato de megestrol é o tratamento mais indicado para
hiperplasia atipica de endométrio.

23 Naclassificagdo BIRADS, a categoria trés corresponde a lesdo
provavelmente benigna.

24 Na exérese cirurgica de microcalcificagdes suspeitas, a
radiografia transoperatoria de espécimes ¢ obrigatoria.

Uma paciente de quarenta e um anos de idade, nulipara,
portadora de hipertenséo arterial sistémica, procurou atendimento
médico, queixando-se de sangramento transvaginal aumentado e
sensacdo de nodulagdo saindo da vagina ha trés dias. A paciente
relatou que utiliza hipotensor e que, ha mais ou menos um ano, fez
uma ecografia transvaginal que revelou presenca de imagem
nodular medindo 3 cm x 2,3 cm em parede fundica compativel com
mioma intramural.

No que dizrespeito ao caso clinico apresentado, julgue os itens que
se seguem.
25 O quadro clinico dessa paciente corresponde ao climatério.

26 O diagndstico mais provavel para a paciente em questdo ¢ de
mioma parido.

A respeito de ginecologia, infertilidade e desenvolvimento sexual,
julgue os itens a seguir.

27 A doenga inflamatoria pélvica ndo é causa de infertilidade
feminina.

28 A principal suspeita para casos de amenorreia em pacientes
com vida sexual ativa ¢ a gravidez.

29 Craniofaringioma, meningioma, disgerminoma e glioma sdo
patologias que podem ser causas de hiperprolactinemia.

30 Atualmente, casos de pseudo-hermafroditismo masculino sdo
denominados disturbio do desenvolvimento sexual 46 XY.
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Os distarbios ginecoldgicos diferem, significativamente, em
criangas e adultos. Com relagdo a esse assunto, julgue os itens que
se seguem.

3

32

Entre as causas de vulvovaginites em criancas incluem-se
higiene vulvar precaria, epitélio vulvovaginal ndo
estrogenizado, irritantes quimicos, eczema coexistente, doenga
cronica e abuso sexual.

O tratamento usual para enfermidades provocadas por
estreptococos B-hemoliticos do grupo A— agentes infecciosos
mais comuns nos casos de vulvovaginite infecciosa em
mulheres pré-puberais — consiste no uso de amoxicilina.

Acerca da doenga inflamatdria pélvica, julgue os itens seguintes.

33

34

35

36

Os critérios de especificidade para o diagndstico de doenca
inflamatoria pélvica sdo os seguintes: bidpsia endometrial que
demonstre endometrite, ultrassonografia transvaginal ou
ressondncia magnética que mostre as tubas uterinas
preenchidas por liquido de aspecto espessado ou Doppler que
sugira infec¢do pélvica, bem como anormalidades
laparoscdpicas consistentes com doenga inflamatoria pélvica.

Nas pacientes gestantes, independentemente da idade
gestacional, o tratamento de doencga inflamatdria pélvica deve
ser realizado em ambiente hospitalar.

Pacientes soropositivos com doenga inflamatoria pélvica
apresentam resposta deficitaria para o tratamento tanto oral
quanto parenteral devido & maior prevaléncia nessas pacientes
de microrganismos concomitantes como Micoplasma hominis
e estreptococos.

A Chlamydia trachomatis é o principal agente responsavel por
infec¢des no trato genital superior em pacientes com doenca
inflamatoria pélvica.

Acerca de aspectos gerais relacionados ao trato genital inferior,
julgue os itens subsequentes.

37

38

39

40

O colo uterino é coberto por mucosa de epitélio pavimentoso
estratificado na sua porgfo intravaginal, entretanto no canal
cervical observa-se epitélio cilindrico simples com células
muciparas e ciliadas.

De acordo com a nomenclatura da Federag#o Internacional de
Patologia Cervical e Colposcopia 2011, considera-se achado
colposcdpico anormal grau I o epitélio acetobranco ténue, de
borda irregular, porém com margens demarcadas, associado a
leucoplasia (queratose), orificios glandulares espessados,
mosaico e pontilhado fino.

Na avaliag¢do colposcopica do colo uterino, pode-se delimitar
a zona de transformacdo normal, que consiste na area
correspondente ao espaco compreendido entre a jungdo
escamo-colunar e a ultima glandula e representa
anatomicamente o processo de metaplasia escamosa.

Duas vacinas vém sendo administradas em diversos programas
de prevencgdo de infeccdo pelo papiloma virus humano (HPV):
a vacina bivalente (HPV 6 ¢ 11) e a vacina tetravalente (HPV
6, 11, 16 e 18). No Brasil, as vacinas sdo distribuidas pelo
Sistema Unico de Saude e sdo recomendadas para meninas de
onze a treze anos de idade em trés doses administradas em
esquema de dose inicial, seguida das doses de reforgo apos

seis e vinte e quatro meses da dose inicial.

No que se refere ao uso de contraceptivos, julgue os itens a seguir.

4

42

43

44

O dispositivo uterino com levonorgestrel é recomendado no
tratamento da menorragia, devido a sua atua¢fo na reducéo da
perda sanguinea menstrual, o que, na maior parte dos casos,
acarreta reducgfo da dismenorreia.

A contracepgdo de emergéncia (pilula pds-coito) consiste na
administracdo de 200 pg de etinilestradiol + 1,0 mg de
levonorgestrel, fracionadas em trés doses iguais com intervalo
de vinte e quatro horas entre elas, com inicio em até quarenta
e oito horas apds o coito (Método de Yuzpe).

Considere uma paciente de vinte anos de idade, que seja
tabagista inveterada, obesa e que tenha historia de
pré-eclampsia em gestagdo prévia. Nesse caso, é correto
concluir-se que, de acordo com a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), ela apresenta um risco tedrico que supera as
vantagens de se utilizar anticoncepcionais a base de

progesterona.

Considere uma paciente de quarenta anos de idade, que seja
portadora de enxaqueca com sintomas neurologicos focais,
tabagista, hipertensa e que faca uso de anticoncepcionais orais
combinados de baixa dose. Nesse caso, segundo a OMS, a
referida paciente classifica-se como classe 4, sendo
considerado o uso desses anticoncepcionais um risco
inaceitavel para sua saude.

A endometriose ¢ um processo benigno comum definido pela
presenca de células endometriais fora de sua localizagéo anatomica
habitual. Em relagdo a esse tema, julgue o proximo item.

45

Alteragdes em fatores de crescimento, citocinas, imunidade
celular e imunidade humoral, presentes em tecidos
endometrioticos, estimulam a agéo de macréfagos e células NK
(natural killer) na depuragdo do tecido endometrial que sofre
refluxo retrégrado, promovendo inflamagdo e favorecendo
assim o processo da endometriose.

No que concerne ao emprego do forceps, julgue os itens
subsecutivos.

46

47

48

Deve-se evitar que a tragdo do férceps coincida com as
contragdes uterinas, reduzindo-se, assim, o risco de laceragdes
do canal de parto.

A principal indicagdo do forceps de Simpson-Braun sdo as
variedades obliquas e anteriores, em que se realiza a pega
direta (pubica e sacra).

Durante a preens@o, as colheres do forceps devem ser aplicadas
no sentido do didmetro sagital, dispostas no meridiano lateral,
sendo a pega ideal a parieto malar.

Julgue os itens seguintes, relativos ao abortamento.

49

50

51

52

53

A auséncia de vesicula vitelinica em saco gestacional com
didmetro maior que 8 mm caracteriza gestag@o incipiente com
menos de cinco semanas.

A trissomia autossémica e a monossomia do cromossomo X
s@o as principais alteragdes cromossdmicas relacionadas ao
abortamento.

Considere que o exame de colo uterino de paciente gestante
com sangramento vaginal em pequena quantidade e dor
hipogastrica tipo coélica tenha demonstrado que o utero
encontra-se fechado e que seu tamanho seja compativel com a
idade gestacional de quatorze semanas. Nesse caso, tem-se
como hipdtese diagndstica principal o abortamento em curso.

Considere uma paciente de dezenove anos de idade, com idade
gestacional de onze semanas e dois dias, que apresente dor tipo
colica e sangramento ativo proveniente do canal cervical com
o orificio interno do colo dilatado ao toque vaginal. Nesse
caso, € inevitavel o abortamento.

Em ultrassonografia transvaginal, a auséncia de embrifo em
saco gestacional maior que 16 mm caracteriza gestagdo
anembrionada.
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Com relagdo ao uso de medicamentos e seus potenciais efeitos
teratogénicos, julgue os itens a seguir.

54 Os estudos em modelos animais mostram que o uso das
fluoroquinolonas é toxico durante a gestagdo e, por isso, elas
costumam ser evitadas principalmente pelo risco de
ototoxicidade e nefrotoxicidade fetal.

55 A maioria dos estudos demonstra que o uso de metronidazol
esta associado a alto risco de teratogénese. Na gestaggo, o uso
desse medicamento é contraindicado, devendo-se recorrer a
alternativas farmacologicas mais seguras.

56 O uso do tinidazol em gestantes deve restringir-se a situacdes
especificas, em fungo do risco de toxicidade para a medula.
Como ele atravessa a barreira placentaria, o uso desse
medicamento no primeiro trimestre da gravidez pode
associar-se ao desenvolvimento da sindrome cinzenta do
recém-nato.

57 Mesmo nos casos de infeccdo materna grave, o uso de
aminoglicosideos por gestantes deve ser evitado devido ao
risco de malformagdes cartilaginosas.

A respeito do aleitamento materno e de diversos aspectos a ele
associados, julgue os itens subsequentes.

58 A infec¢do pelo virus linfotréfico humano de células T
(HTLV1 e HTLV2) € epidémica em partes do Brasil, India
oriental, Africa subsaariana e sudeste do Japdo. O contato
sexual, o contato com sangue e derivados e o contato com leite
humano s&o formas comuns de transmiss&o desse tipo de virus.

59 A carbegolina inibe de forma seletiva a secrec¢éo de prolactina,
estimulando, dessa forma, os receptores D2-dopaminérgicos.
Esse farmaco ¢ utilizado na supressdo da lactagdo na dose de
0,25 mg a cada doze horas, por dois dias.

60 O principal agente etioldgico da mastite puerperal é o
Staphylococcus aureus. Entretanto, outros agentes podem estar
envolvidos, como estreptococos dos grupos A e B
beta-hemoliticos, Escherichia coli, bacteroides e bacilos
Gram-negativos.

Acerca das complicacdes obstétricas da gravidez, julgue os
seguintes itens.

61 A medida do colo uterino aferida por via vaginal ou
abdominal, bem como a presenca de afunilamento e herniagéo
das membranas amnidticas pelo orificio interno cervical,
representa um método util de predicdo de parto prematuro.

62 A redugfo da viscosidade sanguinea em fetos anémicos por
isoimunizagdo Rh provoca aumento na resisténcia ao fluxo
sanguineo, representado por aumento da velocidade sistolica
ao Doppler da artéria cerebral média fetal.

63 Considere que uma paciente com diagnostico
anatomopatoldgico de mola hidatiforme, submetida a adequado
esvaziamento uterino, tenha apresentado, apds doze semanas,
o nivel sérico de beta HCG positivo, em torno de 85% do valor
inicial. Nesse caso, ¢ correto afirmar que ha grande
possibilidade de recidiva da doenga.

A respeito das doengas ginecologicas infecciosas, julgue os itens de
64 a 66.

64 Se uma paciente sexualmente ativa apresentar corrimento
amarelado abundante, sem odor caracteristico, e disuria com
compressdo uretral manual resultando em saida de secrecéo
purulenta, o diagnostico mais provavel sera o de infecgdo por
Chlamydia trachomatis.

65 Em caso de crianga de seis meses de idade portadora
de condiloma acuminado vulvar cujo agente etiologico é o
HPV, é necessario investigar, além da possibilidade de abuso
sexual, se a mée era portadora de lesdes condilomatosas no
momento do parto.

66 Entre as atividades realizadas no atual teste da méaezinha
inclui-se a triagem soroldgica materna para o HTLV (human
T-lynphotropc virus), que € importante na profilaxia da
transmissdo vertical desse virus pelo aleitamento materno, ja
que o referido virus ¢ uma das causas de leucemia, paraparesia
espatica e uveites no individuo infectado.

O conceito de ateng@o humanizada é amplo e envolve um
conjunto de conhecimentos, praticas e atitudes que visam
a promogdo do parto e do nascimento saudaveis e a prevengéo
da morbimortalidade materna e perinatal. Inicia-se no pré-natal
e procura garantir que a equipe de saude realize procedimentos
comprovadamente benéficos para a mulher e para o bebé, que evite
as intervengdes desnecessdrias e que preserve sua privacidade
e autonomia.

Parto, aborto e puerpério: assisténcia humanizada a
mulher. Brasilia: Ministério da Satde, 2001 (com adaptagdes)

Tendo como referéncia inicial o texto apresentado, julgue os itens
a seguir, relativos a assisténcia obstétrica adequada e humanizada
durante o trabalho de parto.

67 O segundo estagio do trabalho de parto de uma primipara
podera durar mais de uma hora se a frequéncia cardiaca fetal
estiver adequada, as condigdes maternas permitirem e a
descida da apresentag@o fetal estiver progredindo.

68 A tentativa de parto vaginal ¢ segura em mulheres que ja
realizaram parto cesariano, ainda que fora de ambiente
hospitalar. Nesse caso, é necessario que sejam respeitadas as
boas condigdes obstétricas e que seja feito o monitoramento
fetomaterno adequado, visto que o risco de ruptura uterina
nessa situagdo é extremamente baixo.

69 A monitorizag@o eletronica do parto é um método de alta
especificidade para o diagndstico de sofrimento fetal agudo
que, melhora o progndstico e a redugdo das taxas de partos
operatorios e de obito perinatal.

70 Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), as
manobras relacionadas a prote¢do do perineo no periodo
expulsivo devem ser amplamente recomendadas, pois
evidéncias atuais apontam que essas manobras representam
claros beneficios na manutencdo da integridade perineal

materna.

No que se refere aos riscos da obesidade na satde reprodutiva da
mulher, julgue os itens subsequentes.

71 Se comparadas as gestantes ndo obesas, as gestantes obesas
apresentam maior risco de parto prematuro ou de gestago
prolongada quando atingem o termo. Isso ocorre porque
quanto maior for o indice de massa corporal da gestante,
maiores serfo os riscos.

72 A obesidade afeta a fertilidade da mulher, na medida em que
aumenta os niveis da proteina transportadora dos hormdnios
sexuais, o que promove, entre outros, 0 aumento da conversdo
periférica de androstenediona em testosterona e o aumento da
resisténcia insulinica.

73 Orisco de ocorrer pré-eclampsia em gestantes obesas morbidas
é maior do que em gestantes nfo obesas. A suplementagéo oral
de célcio reduz as taxas de ocorréncia de pré-eclampsia nas
gestantes obesas morbidas.

No que concerne as causas de dor pélvica aguda e cronica, julgue
0s itens subsecutivos.

74 Considere que uma paciente com endometriose severa
apresente dor pélvica anos apos ter sido submetida a
histerectomia total com anexectomia bilateral. Nesse caso,
deve-se suspeitar de sindrome do ovario residual, entre outros.

75 Mais da metade das mulheres com dor pélvica cronica ndo
responsiva aos anti-inflamatorios e a terapia hormonal sdo
portadoras de endometriose.
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A respeito das
0s seguintes itens.

condi¢des ginecoldgicas benignas, julgue

76 Em paciente portadora de cistocele, quando o tecido
prolapsado ultrapassa o introito vaginal, ap6s a manobra de
Valsalva, o prolapso ¢ considerado de terceiro grau.

77 Os cistos mamadrios s@o alteragdes benignas decorrentes
da obstru¢do do ducto terminal do 16bulo, sendo aqueles
com maior relagdo sédio/potassio no seu conteudo os que
apresentam menor chance de recorréncia apds a pungdo
aspirativa.

78  Entre as caracteristicas do transtorno disforico pré-menstrual
incluem-se a ocorréncia desse transtorno na fase folicular
precoce do ciclo e sua correlagdo com a redugéo da serotonina,
o que explica a boa resposta dos sintomas a terapia com
inibidores da recaptacdo da serotonina.

A respeito da fisiologia da reprodugdo, julgue o item abaixo.

79 No periodo pré-ovulatdrio, a ruptura do foliculo ocorre devido
aos picos de hormonio luteinizante (LH), que incrementam os
niveis de prostaglandina no ovério. Esse processo provoca
a contracdo das fibras de musculo liso da parede folicular
e promove a ruptura do foliculo.

Acerca das complicagdes clinicas na gravidez, julgue os itens
subsecutivos.

80 Em gestantes com anticorpos HbeAg presentes na circulagéo,
indica-se a administragio de imunoglobulina humana
anti-hepatite B no recém-nascido, pois esse achado indica
replicagdo viral no figado materno e maior risco de transmisséo
vertical do virus.

81 A descompensagio cardiovascular nas gestantes portadoras de
estenose mitral reumatica leve ¢ mais comum na segunda
metade da gravidez e no periparto, devido ao aumento do
débito cardiaco proprio desses periodos.

82 Entre os fatores que predispdem a gravida a infecgfo urindria,
estdo a redug@o do tonus muscular utereal determinada pela
progesterona e o aumento da excregdo renal de bicarbonato na
gravidez, que aumenta o pH urindrio.

83 Em uma gestante portadora de sifilis latente adequadamente
tratada, a elevagdo dos titulos de VDRL em até seis vezes pode
ser considerada cicatriz soroldgica, visto que tal sorologia
geralmente permanece positiva, mesmo apos tratamento.

84 A corticoterapia, em gestantes lupicas com a doenca inativa,
deve ser iniciada o mais precocemente no curso da gravidez,
a fim de se prevenirem exacerbagdes da doenga, comuns
devido a imunossupressdo materna pelo estado gravidico.

A respeito das alteragdes do ciclo menstrual da mulher, julgue os
itens a seguir.

85 A alteragdo hormonal caracteristica do sangramento uterino
disfuncional (SUD) anovulatorio € a ruptura ou a supressdo
estrogénica, enquanto o SUD ovulatorio pode estar associado
a queda de estrogénios ou de progesterona.

86 O acido tranexdmico pode ser usado em pacientes com
sangramento uterino disfuncional. Entretanto, o uso
prolongado dessa medicagdo deve ser evitado, tendo em vista
os potenciais riscos adversos tromboticos dessa droga.

87 Considere que uma mulher de vinte e trés anos de idade,
portadora de hipotireoidismo, tenha passado a apresentar
amenorreia secundéria associada a fogachos e ressecamento
da mucosa vaginal, com niveis séricos baixos de estrogénios.
Nessa situagdo, o quadro clinico dessa paciente ¢ de
hipogonadismo hipogonadotréfico.

Julgue os itens subsequentes, relativos a oncologia ginecolégica.

88 A neoplasia intraepitelial do colo uterino do tipo NIC III
¢é considerada um tumor estadio I.

89 Em casos de pacientes jovens que serdo submetidas a
tratamento para o cAncer de mama e que desejam preservar a
fertilidade, o tamoxifeno constitui uma opgéo terapéutica para
inducéo da ovulagdo com resultados satisfatorios.

No que concerne & assisténcia pré-natal, julgue o proximo item.

90 Durante o primeiro trimestre de gestagdo, a realizagdo de
raios X da coluna lombar deve ser proscrita, pois esse exame
se correlaciona com alto risco de abortamento.

Com relagdo aos parametros e as medidas fetais realizadas por meio
da ultrassonografia gestacional, julgue os itens que seguem.

91  Existe uma correlagdo bem estabelecida entre os niveis séricos
de B-hCG e apossibilidade de visibilizagdo do saco gestacional
por ultrassonografia gestacional transvaginal no primeiro
trimestre da gestag@o. O saco gestacional deve ser visibilizado
no interior do utero quando os niveis séricos de 3-hCG forem
> 1.000 mUI/mL; a vesicula vitelinica, quando os niveis
séricos de B-hCG forem > 7.200 mUI/mL; € o embrido, com
batimentos cardiacos, quando os niveis séricos de B-hCG
forem > 10.800 mUI/mL.

92 Um resultado do exame B-hCG superior a 6.500 mUI/mL e a
auséncia de saco gestacional intrauterino s@o elementos
conclusivos de gravidez ectopica.

93 A translucéncia nucal (TN) é um acumulo de liquido no nivel
da nuca, observado nos fetos entre dez e quatorze semanas de
gestagdo. A TN ¢ considerada normal quando, no referido
periodo, sua medida for menor que 5 mm.

94 Durante a realizacdo da biometria fetal do fémur, devem-se
mensurar apenas as por¢des ossificadas da diafise e metafise.

Uma mulher de trinta anos de idade, com vida sexual ativa,
buscou atendimento na emergéncia de um hospital, por estar com
intenso ardor genital e disiria. No exame fisico, a paciente
apresentou vermelhiddo intensa das mucosas, edema leve,
corrimento amarelado e bolhoso.

Com referéncia ao caso clinico apresentado acima, julgue os
proximos itens.

95 O tratamento de escolha para esses sintomas, até mesmo
em casos de gravidez, consiste no uso de metronidazol
ou tinidazol.

96 Nesse caso, 0 agente etiologico mais provavel é a Gardnerella
vaginalis.

No que diz respeito a doengas sexualmente transmissiveis,
infecgdes maternas durante a gravidez e diabetes gestacional, julgue
os itens seguintes.

97 O linfogranuloma venéreo, doenca causada pelo Haemophilus
ducrey e caracterizada pelo surgimento dos primeiros sintomas
entre sete e trinta dias apds a exposi¢do a bactéria, é
reconhecido por uma ferida ou um carogo muito pequeno na
pele dos locais que estiveram em contato com essa bactéria.

98 Ictericia, hepatoesplenomegalia, anomalias no sistemanervoso
central e crescimento intrauterino restrito sdo desordens que
podem ocorrer no feto devido a transmissdo

de citomegalovirus pela mée.

99 A diabetes gestacional é geralmente diagnosticada entre a
24* e a 28.* semana de gravidez, quando a resisténcia a
insulina tende a ocorrer. Geralmente, essa doenca se cura logo
apds o parto, mas o seu historico € um importante fator de risco
para o desenvolvimento de diabetes tipo 2 ao longo da vida
adulta e na senilidade.

100 A donovanose, doenga causada por patdégeno Gram-positivo
e anaerdbio, caracteriza-se pela formagdo de lesdes
inicialmente muito dolorosas e de tulceras grandes.
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A respeito do trabalho de parto e da contratilidade uterina, julgue
0s itens subsecutivos.

101 Em caso de pacientes com trinta € uma semanas de gestacdo
que apresentem ruptura prematura de membranas (RPM)
amnidticas ou amniorrexe prematura, a interrupgdo da gestagéo
¢ benéfica depois da administragdo de corticoide. Na auséncia
de corioamnionite e sofrimento fetal, o trabalho de parto
espontdneo pode ser aguardado por um periodo de vinte e
quatro a quarenta e oito horas e, apds esse tempo, deve-se
iniciar a inducdo do trabalho de parto de acordo com as
condi¢des cervicais.

102 A inversdo do triplice gradiente descendente corresponde
a uma discinesia qualitativa.

103 A hipertonia é uma discinesia quantitativa, de hiperatividade,
caracterizada por uma atividade uterina maior que 250
unidades Montevideo.

104 A amniotomia deve ser realizada de rotina em mulheres com
evolugdo anormal do trabalho de parto, porque abrevia essa
intercorréncia em um periodo de uma a duas horas, podendo
até mesmo reduzir esse tempo, se estiver em uso combinado
com ocitocina, devido ao aumento de dilatag&o.

Julgue os itens subsequentes, relativos a fisiologia do ciclo
menstrual, aos métodos contraceptivos, ao aleitamento materno e ao
periodo de climatério.

106 O desaparecimento dos o0d6citos que respondem
as gonadotrofinas do ovario constitui importante mecanismo
para a ocorréncia da menopausa.

106 A presenga de trombose venosa profunda nido é uma
contraindicagdo absoluta para a terapia hormonal
no climatério.

107 O uso de anticoncepcionais constituidos apenas por
progestdgeno deve ser evitado antes dos dezoito anos de idade,
pelo possivel risco de diminuiggo de calcificago ossea.

108 Aspacientes no periodo de amamentagéo, portadoras de cancer
de mama e em vigéncia de tratamento de quimioterapia com
antraciclicos e ciclofosfamidas, devem ser orientadas
a continuar a amamentago naturalmente, pois os beneficios
superam o0s riscos.

109 As duas maiores fungdes do ovario, a enddcrina
e a gametogénica, sdo reguladas por impulsos oriundos do eixo
hipotalamo-hipdfise-ovario. O cérebro participa da fungéo
reprodutiva por meio da liberago, pelo hipotdlamo, de GnRH,
que ¢é liberado de forma pulsatil, assim como as gonadotrofinas
hipofisarias.

110 No periodo de climatério, o aumento na produgdo de estradiol
pelos ovarios estimula o feedback negativo dos estrogenos no
sistema hipotalo-hipofise, o que pode resultar em um gradual
aumento de gonadotrofinas, com a elevaco precoce de FSH
em niveis mais altos que o LH.

111 O FSH exerce influéncia sobre os ovarios, nos quais sdo
desenvolvidos os dvulos, estimulando o crescimento dos
foliculos ovarianos; o LH, por sua vez, é o responsavel por
desencadear a ovulagdo, ou seja, a liberagdo dos dvulos pelos
foliculos ovarianos.

Julgue o seguinte item, acerca da incontinéncia urinaria por
estresse.

112 A incontinéncia urinaria por estresse ¢ um disturbio
de armazenamento da urina, no qual o esfincter uretral esta
enfraquecido, e a contrarreagdo do esfincter ao aumento da
pressdo no abdome ndo ¢ suficiente para prevenir a saida de
urina.

Acercados distirbios hematologicos no periodo gestacional, julgue
os itens a seguir.

113 Mulheres gestantes com tipo sanguineo O que possuem
parceiros com tipo sanguineo A e(ou) B tém baixa
probabilidade de apresentar anemia fetal na primeira gestag@o,
mas esse risco aumenta progressivamente nas proximas
gestacoes.

114 A anticoagulago nfo € necessaria em gestantes portadoras de
deficiéncia de antitrombina ou de homozigose para a mutagéo
no fator V de Leiden, devendo essas pacientes ser tratadas com
medidas mecanicas de prevengdo e controle.

Julgue os itens que se seguem, com relagdo a descolamento
prematuro de placenta (DPP), doenga trofoblastica gestacional
(DTG) e SUD.

115 O SUD, em vigéncia de ciclos ovulatorios, € mais comumente

secundario a insuficiéncia de corpo luteo, a sindrome dos

ovarios policisticos, & hiperprolactinemia, ao
hiperandrogenismo, a queda pré-ovulatéria do estradiol e, mais

raramente, a persisténcia de corpo luteo.

116 Em caso de DTG, apo6s o esvaziamento uterino de mola
hidatiforme ndo complicada, deve-se fazer o seguimento do
paciente da seguinte forma: dosar B-hCG quarenta e oito horas
apds o esvaziamento molar e, depois, semanalmente. Se o
resultado for negativo por trés semanas consecutivas, o B-hCG
devera ser dosado mensalmente por seis meses; apds seis
meses consecutivos de negativagdo do B-hCG, a gravidez
podera ser permitida.

117 Nos casos de DPP grave, pode ocorrer como complicacdo
imediata a morte fetal e o iitero de Couvelaire, situacdo em que
se deve realizar a cesarea, a extragdo do feto morto e, em
seguida, a histerectomia total.

Uma mulher de trinta anos de idade, G1P1 em uso de
anticoncepcional oral e com queixa de fluxo menstrual volumoso
e prolongado por sete a oito dias, levou ao clinico o resultado da
ultrassonografia transvaginal, que era sugestiva de mioma
submucoso com 4,5 cm de didmetro. A paciente relatou que néo
desejava ter mais filhos.

Com referéncia ao caso clinico acima, julgue o préximo item.

118 Nesse caso, deve-se indicar tratamento cirrgico de

histerectomia via laparoscopica, com preservacdo dos ovarios.

Julgue os itens subsecutivos, relativamente as fases do ciclo de
resposta sexual humana a infertilidade conjugal.

119 As fases do ciclo de resposta sexual humana sdo desejo,
excitagdo e platd, orgasmo e resolugéo.

120 Entre as causas da infertilidade feminina, estdo a disfungéo
ovulatédria, os defeitos tubarios e a endometriose.
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