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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO.

1 Confira atentamente se os seus dados pessoais e se os dados identificadores de seu emprego
transcritos acima coincidem com o que esta registrado em sua folha de respostas. Confira
também o seu emprego e 0 seu home em cada pagina numerada deste caderno de provas. Em
seguida, verifique se este caderno contém a quantidade de itens indicada em sua folha de respostas,
correspondentes as provas objetivas. Caso o0 caderno esteja incompleto, tenha qualquer defeito, ou
haja divergéncia quanto aos seus dados pessoais ou quanto aos dados identificadores de seu
emprego, solicite ao fiscal de sala mais préximo que tome as providéncias cabiveis, pois ndo serdo
aceitas reclamaces posteriores nesse sentido.

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

Bens muito grandes trazem preocupacoes.

3 Na&ose comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizacéo de fiscal de sala.

4 Na duragéo das provas, estd incluido o tempo destinado a identificacdo — que sera feita no decorrer
das provas — e ao preenchimento da folha de respostas.

5 Ao terminar as provas, chame o fiscal de sala mais préximo, devolva-lhe a sua folha de respostas e
deixe olocal de provas.

6 Adesobediéncia a qualquer uma das determinacdes constantes em edital, no presente caderno ou na
folha de respostas podera implicar a anulagéo das suas provas.

OBSERVAGOES

« Naoserdo objeto de conhecimento recursos em desacordo com o estabelecido em edital.

« informagdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet —www.cespe.unb.br.

+  Epermitida a reproducéo deste material apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte.
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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 c¢ddigo E, caso julgue o item ERRADO. Para as devidas
marcagdes, use a folha de respostas, inico documento valido para a corregéo das suas respostas.
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E comum um bebé chorar até trés horas por dia.
Afinal, essa ¢ a tnica forma que ele tem para se comunicar —
informar que estd com sono, fome ou incomodado com o
barulho, por exemplo. No interior de muitos lares, porém, essa
manifestacio é rebatida por adultos com violentas sacudidas.
Um ato condenavel, que acontece com uma frequéncia muito
maior do que se imagina. De tdo recorrente, virou alvo de um
projeto internacional para preveni-lo. A campanha, que teve
inicio na Australia, jd estd em mais de 150 paises ¢ foi lancada
recentemente no Brasil.

O objetivo € chamar a atengdio de pais, babés, outros
cuidadores, educadores e médicos para o problema e suas
consequéncias. No meio cientifico, ele ¢ chamado de sindrome
do bebé sacudido. A violéncia pode provocar danos
neurolégicos, cegueira e até a morte do bebé. “Essa também ¢
a causa mais comum de traumatismo craniano ndo acidental
entre criangas menores de trés anos”, afirma o psicoterapeuta
Jodo Figueiro, presidente do Instituto Zero a Seis, voltado para
a promogdo de a¢des em favor de criangas na faixa etaria de
0 a 6 anos.

Os prejuizos ocorrem principalmente porque, no
primeiro ano de vida, o organismo do bebé estd em pleno
desenvolvimento. Os nervos e vasos sanguineos sfio mais
frageis, por exemplo, assim como as estruturas do pescoco. Até
os neurdnios estdo desprotegidos — a membrana que os
recobre ainda estd em construgdo. “Ao ser chacoalhado, o
cérebro se desloca, ja que tem volume menor do que a caixa
craniana”, explica o terapeuta. “E um dos resultados pode ser
a ruptura de vasos € hemorragia intracraniana.”

Muitos médicos, no Brasil € no mundo todo,
desconhecem a sindrome. “Por isso queremos divulgar mais
informagdes a esses profissionais”, afirma a pediatra Evelyn
Eisenstein. Em relagdo as familias, a campanha pretende
orientar sobre formas de acalmar a crianga durante as crises de
choro. “A mie que tem um vinculo forte com o filho protege.
Queremos criar meios para fortalecer essa relagio e evitar os
maus-tratos”, diz a especialista.

Greice Rodrigues. Mais protecio aos bebés.
Internet: <www.istoe.com.br> {com adaptagdes)

A respeito dos sentidos e das estruturas linguisticas do texto, julgue
0s itens a seguir.

1

A despeito de ser frequente, a sindrome do bebé sacudido ¢
ignorada por um niimero consideravel de médicos.

As oragdes introduzidas por travessfio ({.2 e 25) poderiam ser
postas entre parénteses, sem que isso acarretasse prejuizo para
a corre¢do gramatical do texto.

Os vocabulos findada e recém, por serem, respectivamente,
sindnimos dos vocabulos “rebatida” (0.5) e “recentemente”
(£.10), podem substitui-los no texto, mantendo-se seu sentido
¢ sua corregdo gramatical.

Segundo o texto, em criangas menores de trés anos de idade,
traumatismos cranianos decorrem, quase sempre, da sindrome
do bebé sacudido.

As formas verbais “acontece” (0.6) e “virou” (0.7) tém o
mesmo sujeito.

Criangas acometidas pela sindrome do bebé sacudido sdo
vitimas de abuso fisico cometido por adultos.

8

BASICO

Em cada um dos itens a seguir, ¢ apresentada uma proposta de

reescritura para determinado trecho do texto, indicado entre aspas,

que deve ser julgada quanto & manutencfo do sentido original no

texto e & corre¢do gramatical.

7

“Até os neurdnios estfio desprotegidos — a membrana que
0s recobre ainda estd em construgdo” (0.24-26): Até mesmo
os neurdnios estdo desprotegidos, pois, a membrana que

recobre-os ja esta em formagéo.

“Um ato condenavel, que acontece com uma frequéncia muito
maior do que se imagina. De tdo recorrente, virou alvo de um
projeto internacional para preveni-lo” ((.6-8): Um ato
condenavel que devido a sua frequéncia, virou alvo de um

projeto internacional para preveni-lo.

z

“O objetivo é chamar a atencfio de pais, babds, outros
cuidadores, educadores ¢ médicos para o problema e suas
consequéncias” (£.11-13): O intuito € atentar pais, babas,
outros cuidadores, educadores ¢ médicos para o problema e

para seus efeitos.

Ainda a respeito das ideias e estruturas linguisticas do texto, julgue

o0s itens subsequentes.

10

11

12

13

14

15

Na expressdo “em favor de” (£.19), a substituigdo de “em”

por a preserva a corregfio gramatical e a coeréncia do texto.

Infere-se do texto que a brincadeira de langar um bebé para o
alto, embora ndo seja um ato consciente de violéncia, também

N .

pode ser perigosa, devido a possibilidade de, com esse
movimento, haver deslocamento do cérebro no cranio da

crianga.

Por apontar detalhes da sindrome do bebé sacudido, o texto

caracteriza-se como predominantemente descritivo.

Infere-se do texto que a irritagfo provocada pelo choro do bebé

¢ a principal causa da violéncia praticada contra ele.

Os termos “ele” (£.13) e ‘Essa’ (£.15) apresentam referentes

distintos.

De acordo com o texto, o ato de balangar bebés para acalma-
los pode resultar na sindrome do bebé sacudido e, por isso,

deve ser evitado.
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Com relagio aos aspectos morfossintaticos do texto, julgue os itens
que se seguem.

16 O substantivo ‘maus-tratos’ (£.37) s6 pode ser empregado
no plural.

17 Para manter a corre¢dio gramatical do trecho, caso se
substituisse a expressdo “um bebé” (£.1) por bebés, as formas
verbais do primeiro periodo do texto deveriam ser flexionadas

no plural.

18 Os vocadbulos “recorrente” (0.7) e “presidente” ((.18)
pertencem & mesma classe de palavras.

19 Na linha 18, o vocabulo “para” pode ser omitido se, nesse
caso, a particula “a” que o segue receber sinal indicativo de
crase, para que seja mantida a corre¢fio gramatical do periodo.

20 O periodo ‘A mie que tem um vinculo forte com o filho
protege’ (0.35) contém uma oragdo subordinada adjetiva
explicativa.

Quase duas décadas apdés o inicio do processo de
institucionalizagio do Sistema Unico de Saude (SUS), a
implantagéo e aimplementag&o evoluiram muito, especialmente em
relagdo aos processos de descentralizagdo e municipalizagdo de
acOes e servigos de saude. A respeito do Pacto pela Saide, julgue

0s itens que se seguem.

21 O Pacto pela Vida baseia-se em prioridades que tém impacto
sobre o planejamento do SUS.

22 Asprioridades do Pacto pela Vida podem ser estabelecidas por
meio de metas nacionais, estaduais, regionais ou municipais.

23 As prioridades do Pacto pela Vida incluem a satide do idoso e
a promogio da saude e o fortalecimento da capacidade de
resposta as doengas emergentes e as endemias, com énfase em
dengue, hanseniase, tuberculose, malaria e influenza.

24 Segundo as diretrizes do Pacto pela Vida, pessoa idosa &
aquela com idade a partir de 65 anos.

25 O Pacto pela Saide ¢ constituido pelos Pactos pela Vida, em
Defesa do SUS e de Gestéo.

Julgue os itens de 26 a 31, relativos ao Pacto de Gestio do SUS,
que define as diretrizes e responsabilidades referentes a
descentralizacdo, regionalizagdo e financiamento, entre outras.

26 A descentralizagdo da gestdo do SUS deve ser pactuada por
meio de votacdes nas comissdes intergestores bipartites e
tripartites.

27 A regionalizag8o, como diretriz do SUS e eixo estruturante do
Pacto de Gesto, deve orientar a descentralizagdo de a¢Bes e
servigos de saude e os processos de negociagdo e pactuagéo
entre os gestores.

28 Um dos principios do financiamento para o SUS ¢ a redugdo
das iniquidades macrorregionais, estaduais e regionais, a ser
contemplada na metodologia de alocagdo de recursos,
considerando-se as dimensodes étnico-raciais e sociais.

29 No que se refere ao financiamento das agdes de vigilancia em
saide, o Pacto de Gestdo prevé repasses especificos para
campanhas de vacinagéo.

30 O Pacto de Gestdo prevé, por meio de agdes fortalecedoras,
a participaco e o controle social.

31 Na estruturagio da gestdo do trabalho no SUS, prevista pelo
Pacto de Gestdo, sdo priorizados estados, capitais, Distrito
Federal (DF) e municipios, independentemente do ntimero de
empregos publicos, desde que possuam ou venham a criar
setores de gestdio do trabalho e da educagfio nas secretarias
municipais e estaduais de satde.

A respeito de condigdes para promogdo, protecdo e recuperagio
da saiade e da organizagdo e funcionamento dos
servigos correspondentes, julgue os itens subsequentes a luz da
Lein.® 8.080/1990.

32 A iniciativa privada nfio pode participar do SUS, mesmo que
em carater complementar.

33 Vigilancia epidemioldgica € o conjunto de agSes que visam o
conhecimento, a detecgéo ou a prevengio de qualquer mudanga
nos fatores determinantes e condicionantes de satide coletiva,
nfo individual, objetivando medidas de preven¢éo e controle
das doengas ou agravos.

34 A implementagdo do Sistema Nacional de Sangue,
Componentes e Derivados compete a Unifio, aos estados, ao
DF e aos municipios.

35 A diregdo nacional do SUS compete estabelecer normas e
executar a vigilancia sanitdria de portos, aeroportos e
fronteiras, podendo essa execucdo ser complementada pelos
estados, pelo DF e pelos municipios.

Os determinantes sociais e econbmicos da satde resultam,
principalmente, da interag&o entre determinantes estruturais da vida
cotidiana e as condi¢des em que essa vivéncia ocorre. A esse
respeito, julgue os itens seguintes, considerando os indicadores de
satide no Brasil.

36 O crescimento do espacgo urbano como referéncia de moradia
e delocal de trabalho é considerado determinante de relevancia
sobre o perfil de saide na populagéo brasileira.

37 O grau de escolaridade do individuo e da comunidade néo
constitui variavel a ser considerada para estudo dos
determinantes de desigualdades em saude.

38 O padrdo socioecondmico da populagdo brasileira nos altimos
vinte anos apresenta queda dos niveis de emprego e de
escolarizag8o, apesar de um discreto aumento da renda.

39 O numero de 6bitos por agressdes e por armas de fogo na
populagdo brasileira tem apresentado elevagdo nos ultimos
vinte anos, havendo relagdo com o aumento do consumo de
drogas, principalmente em populag¢des urbanas.

40 A pobreza € considerada um dos principais determinantes do
perfil epidemiologico de uma populagéo.

41 Embora recentemente tenha sido evidenciada tendéncia de
redugdo da pobreza, a proporgdo de pobres na populagio
brasileira atinge niveis elevados em todas as regides do pais,
com excegdo da regifio Sul.
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Indicadores sdo medidas sintese que contém informacdes
relevantes acerca de determinados atributos e dimensdes do
estado de satide, bem como do desempenho do sistema de
satide. No que se refere aos indicadores de saide no Brasil,
julgue os préximos itens.

42 O indice de mortalidade infantil, um dos mais sensiveis
indicadores de condigdo de vida, pouco se alterou nos
ultimos vinte anos.

43 Tem sido observado crescimento da prevaléncia da

esterilizagdo masculina, o que evidencia maior
participagdo masculina na pratica anticoncepcional. Essa
mudanga de comportamento deve-se, ainda, ao aumento da

escolaridade.

44 Nos dltimos vinte anos, a transmissdo sexual do HIV
apresenta-se como forma secundaria de transmissfo, assim
como atransmissdo vertical, que tem apresentado reduggo,
apesar da ampla variagfo regional.

45 O coeficiente de mortalidade por acidentes de trabalho tem
apresentado decréscimo, especialmente para o sexo
masculino.

A Norma Operacional da Assisténcia a Saide (NOAS) n.°
172001 regulamenta a assisténcia, considerando os avangos
obtidos no processo de implantagdo do SUS e enfocando os
desafios a serem

superados na sua consolidagdo e

aprimoramento. A esse respeito, julgue os itens a seguir.

46 O Plano Diretor de Regionalizago deve conter a descrigio
da organizacfio do territério estadual em regides ou
microrregides de saude.

47 Naorganizagio dos servigos de média complexidade, cabe
ao gestor estadual a adogdo de critérios para a organizagéo
regionalizada das ag¢des, desde que considerados a
necessidade de qualificagdo e especializagdo dos
profissionais, a complexidade e o custo dos equipamentos,
além de métodos e técnicas requeridos para a realizagdo
das acdes.

48 A organizagio de fluxos de referéncia e contrarreferéncia
coordenada pelo gestor estadual pode adotar critérios que
permitam a superposi¢do de servigos, de maneira a ampliar
a garantia ao acesso.

49 A organizaciio da assisténcia no dmbito estadual define
como municipio polo aquele que, de acordo com a
defini¢do da estratégia de regionalizagdo de cada estado,
apresenta papel de referéncia para outros municipios, em
qualquer nivel de atencéo.

50 O Plano Diretor de Regionalizacéio constitui instrumento
de ordenamento do processo de regionalizagdo da
assisténcia em cada estado € no DF.

O conceito de morte tem sofrido mudangas ao longo do tempo. Varios

critérios clinicos e laboratoriais sdo utilizados para determinar a morte

encefalica (ME). Na Resolugdon.® 1.480/1997, do Conselho Federal de

Medicina (CFM), ha uma proposta de protocolo para avaliagdes clinicas

¢ laboratoriais com o objetivo de caracterizar a ME. Com respeito a esse

tema e com base em resolugdes do CFM, julgue os itens que se seguem.

51

52

53

54

55

Angiografia encefélica por cateterismo das artérias cardtidas e
vertebrais, avaliacio de potencial evocado, cintilografia cerebral
com tomografia computadorizada por emissdo de pdsitron
simples e a prova da apneia sdo exemplos de exames e testes
complementares que podem ser utilizados para a confirmagéo

de ME.

Em pacientes maiores de 18 anos de idade, aresolugdo do CFM em
tela estabelece um intervalo minimo de 24 horas entre duas
avaliagdes clinico-laboratoriais realizadas necessarias para a

caracterizagdo da ME.

Toda suspeita de ME deve ser obrigatoriamente comunicada pelos
estabelecimentos de saide as centrais de notificagéo, captagdo e

distribui¢do de 6rgdos para transplantes da unidade federada.

E ética e legal a suspenséo de procedimentos de suporte terapéutico
quando estabelecida a ME em nfo doador de 6rgdos, tecidos e
partes do corpo humano para fins de transplante, o que deve ser
precedido de comunicagdo e esclarecimento sobre a ME aos
familiares (ou representante legal), conforme resolugdo do CFM de
2007.

Nos casos de paciente em coma irreversivel por doenca definida,
a presenca de arreatividade supraespinal, pupilas paraliticas,
auséncia de reflexo corneopalpebral e reflexos oculovestibulares

sdo achados sugestivos de ME.

O erro médico resulta de inadequada conduta profissional e pode

decorrer de impericia, negligéncia ou imprudéncia. Acerca do erro

médico, julgue os itens a seguir.

56

57

58

Considera-se erro médico o resultado lesivo que, dentro das
mesmas circunstancias, ndo pode ser previsto ou evitado e que

independe de seu autor.

O erro médico por negligéncia geralmente tem caracteristicas de

omissdo e estd associado ao descaso, ao descuido e a inagio.

Uma agdo médica mal executada, quando deveria ter sido bem

realizada, caracteriza um erro por imprudéncia.
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Segundo dados de hospitais norte-americanos, a incidéncia média de

infecgdo hospitalar ¢ de 5%, sendo que cerca de 10% dessas

infecgdes sdo da corrente sanguinea e estfio associadas a elevadas

taxas de mortalidade. Comrelagdo as infecgdes da corrente sanguinea

e aos cateteres vasculares, julgue os itens subsequentes.

59

60

61

62

As infec¢des primarias da corrente sanguinea (IPCS) sdo aquelas
associadas a consequéncias sistémicas graves, com bacteremia
ou sepse, e que apresentam foco infeccioso primario claramente

identificado, podendo ou nfo estar associadas a cateter central.

Considere que um paciente de 58 anos de idade, internado na
enfermaria de clinica médica para tratamento de crise
hipertensiva grave teve cateter intravascular implantado na veia
subclavia direita ha 72 horas, e passou a apresentar febre
(39 °C), calafrios e hipotensdo. Durante a investigagdo
verificaram-se duas hemoculturas positivas (obtidas com
intervalo de 24 horas) para estafilococos coagulase-negativo.
Nesse caso, essa situagéo clinica pode ser definida como IPCS
laboratorialmente confirmada.

A cultura de cateter, devido a sua alta sensibilidade e
especificidade, € obrigatoria para a confirmagio diagnostica de
infecgfio relacionada a acesso vascular periférico em pacientes

com esse tipo de acesso venoso e sem concomitante [PCS.

Correta higienizagdo das mios, antissepsia com clorexidina e
reavaliacdo didria da necessidade de manuten¢io do cateter
(com remocdo imediata daqueles desnecessarios) sdo medidas
uteis, corroboradas por evidéncias cientificas, para a prevengéo
das JIPCS.

No Brasil, estimativas recentes indicam que cerca de 5% a 15% dos

pacientes internados apresentam algum tipo de infecgdo hospitalar.

Acerca de infecgio hospitalar, julgue os préximos itens.

63

64

65

66

A ocorréncia de crescimento e multiplicagdo de um
microrganismo nas superficies epiteliais do hospedeiro, sem
expressdo clinica ou indugfio de resposta imunolégica
significativa, caracteriza o fendmeno da contaminagao.

Um procedimento cirtrgico que envolva o aparelho digestorio,
realizado em tecidos corporais de dificil descontaminagéo e que
necessite de drenagem aberta pode ser classificado (segundo o
potencial de contaminago) como uma cirurgia potencialmente
contaminada.

No contato com pacientes com diagndstico confirmado de
tuberculose pulmonar ¢ laringea ativas, recomenda-se o uso de
mascara com filtro especial (tipo N95) até que seja constatada
pelo menos uma cultura negativa para o Mycobacterium
tuberculosis.

O escore hematolégico de Rodwell (1988) auxilia no diagnéstico

de sepse em recém-nascidos.

Em relagdo as emergéncias clinicas e cirrgicas, julgue os itens
subsequentes.

67 Para um paciente de 58 anos de idade, atendido
no pronto-socorro com dor epigastrica, que tenha
confirmado o diagndstico de pancreatite alcodlica aguda e
constatado, no momento da internagdo, leucocitose
(18.000 células/mm?®), desidrogenase latica sérica igual a 400
U/dL, glicemia de 210 mg/dL e nivel sérico de aspartato
aminotransferase igual a 95 Ul/dL, ha risco aumentado de
desenvolvimento de necrose pancreatica.

68 Na reanimagfo cardiopulmonar de criangas com menos de
um ano de idade, a compressdo cardiaca deve ser realizadano
terco inferior do esterno por meio da técnica dos dois
polegares ou dos dedos indicador ¢ médio. A primeira
técnica, entretanto, € considerada menos cansativa e mais
eficiente, conforme demonstrado por recentes evidéncias
cientificas.

69 Os reflexos de Bezold-Jarish e dos seios carotidio e adrtico
(barorreflexo) geralmente sfo envolvidos nos processos
etiofisiopatogénicos desencadeantes da sincope
neurocardiogénica.

70 Paciente com intoxicagdo por acetaminofen pode evoluir para
necrose hepatica, e seu tratamento inclui, como antidoto
especifico, o uso (por via oral) de N-acetilcisteina.

71 A detecgdo de nivel sérico de dimero-D abaixo de 500 ng/mL
(pelo método ELIS A quantitativo) em paciente cujo escore de
Wells indique baixa probabilidade pré-teste € util para
descartar o diagndstico de embolia pulmonar.

72 A reposi¢do de hormoénio tireoidiano € a base do tratamento
de pacientes em coma mixedematoso. Essa reposi¢do
somente deve ser iniciada apos a confirmagéo laboratorial
desse diagnostico, pois os efeitos colaterais associados a
essa hormonoterapia s3o mais graves e frequentes
comparativamente as baixas taxas de mortalidade dessa
disfungdo tireoidiana.

73 Se, apos a instalagdo do monitor eletrocardiografico em um
paciente com parada cardiorrespiratdria, for identificada
atividade elétrica sem pulso, a primeira medida a ser tomada
terd de ser a desfibrilagéo elétrica.

74 Em paciente com abdome agudo, a presen¢a de dor intensa
e defesa abdominal & palpacdo do ponto cistico, no
hipocondrio direito, durante a inspiragdo, ¢ um sinal
sugestivo de colecistite aguda.

75 Considere que um paciente com cirrose avancada tenha
apresentado febre, dor abdominal difusa, alteragdo do estado
mental e ascite importante, e que a analise de liquido ascitico,
colhido por paracentese, tenha apresentado: -cultura
positiva para bactérias, contagem absoluta de leucdcitos
polimorfonucleares igual a 300 células/mm’, concentragéo de
proteina total maior que 1 g/dL, concentragdo de glicose
menor que 50 mg/dL e dosagem de lactato desidrogenase
acima do limite superior da normalidade para o plasma.
Nesse quadro clinico, esses achados laboratoriais permitem
confirmar a peritonite bacteriana espontanea.
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Julgue os itens subsequentes, de acordo com a psicologia médica.

76 Essencial na prética clinica, a empatia consiste na capacidade do
terapeuta de sentir em si mesmo aquilo que o outro sente no seu

interior, pelas adequadas identificagBes, projetivas e introjetivas.

77 Os cinco estagios ordenados de sentimentos e comportamentos
que o individuo apresenta em resposta a uma perda, ou a
previsdo da perda, sdo: negacdo, raiva, barganha, depressio e

aceitago.

78 Reacdes como ansiedade, depresso, regressdo, negagdo, raiva
¢ dependéncia sdo mecanismos considerados universais de
enfrentamento predominantes, tanto adaptativos quanto

mal-adaptativos.

79 Os profissionais da area médica devem entender o constructo
hipotético da transferéncia, identificado na teoria psicanalitica,
que descreve o processo em que 0s pacientes conscientemente
atribuem a seus médicos certos aspectos de relacionamentos
passados importantes, na pratica profissional, sentimentos estes
que podem dificultar ou favorecer o relacionamento interpessoal

¢ a obtencgfo de resultados satisfatorios no tratamento.

80 Considere que o seguinte didlogo tenha sido travado em uma
consulta de tratamento terapéutico:
Paciente: — Tenho me sentido muito deprimido nas ultimas
semanas.
Médico: — Por que vocé ndo tenta sair com seus amigos, fazer
coisas divertidas como ir ao cinema, fazer uma caminhada?...
Nessa situacfio, o referido dialogo caracteriza uma escuta

terapéutica, objetiva e solidaria.

Quanto aos aspectos psicologicos darelagdo entre médico e paciente,

julgue os itens de 81 a 85.

81 A proposta da humaniza¢fo da relagdo entre o médico ¢ o
paciente € centrada na concepgdo do modelo biomédico, que
valoriza os aspectos psicossociais da doenga, isto é, a
experiéncia de adoecimento, sintomas, medos e ansiedades, bem

como os aspectos familiares, emocionais, culturais ¢ sociais.

82 A comunica¢do ¢ o atendimento do profissional médico
envolvido com o usuédrio de forma assimétrica, com caréter
informativo e dependente, contribuem para maior cooperagao,

compreensdo e adesdo do paciente s terapéuticas propostas.

83 A experiéncia profissional, a atualizagdo cientifica e
tecnoldgica, o desenvolvimento de habilidades interpessoais
e a considerac@io dos aspectos culturais da doenga na relagio
profissional-paciente sdo fatores associados a uma melhor

qualidade do atendimento.

z

84 O acolhimento ¢ um dos dispositivos da politica de
humanizac¢do para a melhoria da qualidade das acGes de
saide, que tem entre as suas dimensdes a postura e a pratica
nas agdes de atencdo e gestfio nas unidades de satde. Essas
ac¢des favorecem a construgdo de uma relagdo de confianga e
compromisso dos usudrios com as equipes e 0s servi¢os, o
que contribui para a promog@o da cultura de solidariedade e

para a legitimacdo do sistema publico de saide.

85 O vinculo entre profissional e paciente ¢ fundamental para a
atengdo integral em saude. O profissional de saude deve ter
um envolvimento pessoal profissional com o paciente,
construindo, assim, uma relagdo firme, de responsabilizagio

e de investimento afetivo com o paciente.

A asma ¢ uma doenca inflamatéria que cursa com obstrugdo
recorrente das vias aéreas em resposta a estimulos irritantes.
O paciente acometido por essa patologia apresenta crises de
sibilos, falta de ar e, muitas vezes, tosse noturna, sendo
necessario receber tratamento medicamentoso. A respeito dos
farmacos utilizados no tratamento dessa patologia, julgue os

seguintes itens.

86 A aminofilina ¢ uma metilxantina, cujo mecanismo de ac¢do
tem sido atribuido a inibi¢do da fosfodiesterase e ao bloqueio

dos receptores de adenosina.

87 Assim como na doenga pulmonar obstrutiva crdnica, a
obstrug@o observada na asma € completamente revertida por

broncodilatadores.

88 O salbutamol ¢ um broncodilatador de longa duragio que
atua como agonista fisioldgico dos mediadores

espasmogénicos.

89 Os glicocorticoides impedem a progressdo da asma cronica

por meio da diminuig@o da formagdo de citocinas.

90 Os broncodilatadores revertem o broncoespasmo da fase
imediata da asma porque sfo antagonistas dos receptores

[3-2 adrenérgicos presentes nos misculos lisos.
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Apo6s pungio da artéria femoral comum direita, a qual ndo

apresentava pulso palpavel, paciente do género feminino evoluiu

com hematoma na regido inguinal direita, o qual foi aumentando
até se estabilizar.

De acordo com esse caso clinico, julgue os proximos itens.

91

92

93

94

95

E possivel que tenha se formado um pseudoaneurisma, que
pode ser diagnosticado pelo ecoDoppler e tratado por meio de
compressdo com transdutor no local.

Caso o cirurgido endovascular utilizou como marcaradiologica
para puncéo lcm lateral & cortical mais medial da cabeca do
fémur homolateral, ¢ correto afirmar que sua atitude foi
adequada para a situaggo apresentada.

Considerando que, durante exame fisico dessa paciente, tenha
sido observado sopro na regido do hematoma, essa possivel
fistula arteriovenosa iatrogénica tem poucas chances de fechar
espontaneamente, sendo que mais de 90% dos casos
necessitam de cirurgia.

E possivel que essa paciente tenha uma doenca obstrutiva
aorto-iliaca do tipo I (predominio em aorta distal e iliacas
comum), padrdo de doenca raro em mulheres.

Se o caso em questdo se referisse a paciente do género
masculino, para caracteriza-lo como portador de sindrome de
Leriche seriam necessarias, além da falta dos pulsos femorais,
uma historia de impoténcia sexual e claudicagdo em uma ou em
ambas as pernas.

Considerando as possibilidades de tratamento de um paciente com

doenca oclusiva aorto-iliaca, julgue os itens a seguir.

96

97

98

99

100

101

A doenga aorto-iliaca TASC A apresenta bons resultados para
tratamento endovascular, enquanto nas lesdes TASC D, a
melhor opg¢do € a cirurgia convencional.

Em doentes que irdo se submeter a revascularizagfo aorto-ilica
por etiologia aterosclerética, o territorio femoro-popliteo tem
uma prevaléncia de estenoses e oclusdes baixa, por volta de
8% a 10%.

O uso de stents apds angioplastia de lesdes iliacas pode ter sua
indica¢do de forma seletiva, como nos casos em que houver
disseccdo, estenose residual maior que 30% ou gradiente
pressorico significativo.

Se 0 paciente apresentar um risco cirfirgico elevado, a cirurgia
de revascularizagdo serd melhor indicada do que o uso de
técnicas endovasculares ou derivagdes extra-anatdmicas.

Les®es oclusivas aorto-iliacas, associadas com aneurisma de
aorta abdominal, constituem uma lesdo TASC B passivel de
tratamento endovascular com bons resultados.

Ap6s o tratamento cirfirgico escolhido (endovascular ou
convencional), o paciente nfo necessitara mais utilizar
antiagregantes plaquetarios.

) @

Com relagdo ao diagndstico e tratamento dos diferentes aneurismas

arteriais, julgue os itens que se seguem.

102

103

Considere que um paciente de 48 anos de idade tenha dado
entrada no pronto-socorro com dor intensa e sibita na perna
esquerda, associada com palidez e auséncia de pulsos no pé
esquerdo e na regifio poplitea desse lado, embora o pulso
femoral estivesse normal. Durante a cirurgia, realizada com
acesso popliteo, foi evidenciado aneurisma de artéria poplitea.
Nesse caso, existem grandes chances de o paciente ndo

apresentar um run-off adequado.

O diagnostico apenas pela palpagio abdominal de aneurisma
de aorta abdominal depende do tamanho do aneurisma e da

circunferéncia abdominal do examinado.

Sobre o tratamento de doengas venosas e linfaticas, julgue os itens

a seguir.

104

105

106

107

108

109

Na cirurgia de safenectomia da veia safena magna, o ato da
fleboextragdo pode cursar com lesdo do nervo safeno, um

nervo motor, em cerca de 11% das vezes.

O principal motivo do tratamento com trombélise de trombose
venosa profunda em territdrio iliaco-femoral é a reducdo do

risco de embolia pulmonar.

A trombose venosa profunda em veia subclavia pode estar
relacionada com a sindrome do desfiladeiro toracico e ter,
como fator causal principal mais frequente, a presenga de

costela cervical.

A trombocitopenia induzida por heparina ¢ uma complicagéo,
relacionada apenas a heparinas ndo-fracionadas, que deve ser

considerada pelos médicos que tratam trombose venosa.

Os pacientes portadores de tlceras venosas, expressdo maxima
da insuficiéncia venosa crdnica, apresentam, como um dos
fatores perpetuadores, a obesidade. Por isso, aredugéo de peso

esté relacionada a melhora do quadro vascular.

O tratamento do linfedema crdonico tem melhores resultados
com medidas compressivas e fisioterdpicas, principalmente
quando posto em pratica desde a descoberta do diagnostico.
O tratamento cirlirgico esta reservado para grandes linfedemas
que ocasionam problemas funcionais, sobretudo o linfedema

escrotal.
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Paciente de 65 anos de idade queixou-se de ter perdido a

visdo momentaneamente por varias vezes em um dia e, também,

notou diminuigdo de for¢a no membro superior direito. Tudo

aconteceu em apenas 1 dia. Preocupado, esse paciente foi ao

médico, que The encaminhou a um angiologista.

Com relagio ao caso clinico apresentado, julgue os proximos itens.

110

111

112

Nesse caso, o primeiro exame a ser realizado deve ser uma
arteriografia de troncos supra-adrtico, a qual também pode ser

terapéutica.

Considere que uma estenose de 85% em artéria carétida interna
esquerda tenha sido encontrada nesse paciente pelo
ecoDoppler, tendo sido confirmado em arteriografia.
Considere, ainda, que ndo tenha sido realizada terapéutica
endovascular (angioplastia e stenr) por falta de equipamento de
protecio cerebral. O cirurgiio considerou o uso desse
dispositivo (filtros ou baldes oclusores) de extrema
importancia para o procedimento e encaminhou o paciente para
arealizagfo de endarterectomia. Nesse caso, a conduta adotada

pelo cirurgidio € correta.

A taxa de mortalidade aceitivel do procedimento de
endarterectomia carotidea é de 3% em pacientes assintomaticos

¢ 6% em pacientes sintomaticos.

A respeito de cirurgia vascular, julgue os itens de 113 a 119.

113

114

115

Considere que uma mulher de 32 anos de idade, diagnosticada
como hipertensa, teve aumentados tanto a dose quanto o
namero de classes de anti-hipertensivos ao longo dos 2 tltimos
anos. A melhor resposta foi com inibidores da enzima de
conversdo da angiotensina. Nesse caso, se a origem desse
problema for renovascular, ela pode ter uma chance de até

85% de cura da hipertenso ap6s angioplastia sem stent.

A cura espontanea de hemangiomas infantis é rara e, quando ha
crescimento rapido, sobretudo em areas relevantes como as
proximas as vias aéreas ou aos olhos, deve ser tomada uma

conduta ndo expectante.

Suponha que um paciente que foi submetido a uma
duodenopancreatectomia ha alguns anos atras se queixe de
claudicagdo glutea e impoténcia sexual de origem recente.
Apos vasta investigacdo para determinar a causa de dor
abdominal desproporcional com o exame fisico, o resultado de
um ecoDoppler indicou indicios de estenose maior que 50% da
artéria mesentérica superior. Nesse caso, a rede de
colateralizagdo e supléncia mais importante para os intestinos
¢, provavelmente, a arcada de Riolan, e, para 0s membros
inferiores, as anastomoses entre artéria retal superior e a

hipogastrica.

116

117

118

119

Considere que um paciente do género masculino, de 42 anos de
idade, tabagista, que fuma 20 cigarros por dia desde os
12 anos, apresente dor de repouso intensa no pé direito e lesdo
extensa necrotica em regifio do calcanhar direito. Apos ter
consultado informagdes pela Internet, ele proprio chegou a
conclus@o de ser um possivel portador de tromboangeite
obliterante e, desesperado por um alivio de sua dor, solicita ao
seu cirurgidio vascular que realize um procedimento de
simpatectomia lombar laparoscépica. Nesse caso, hd grande
probabilidade de ocorrer a cicatrizagdo dessa leséio que esta
envolvendo o tenddo de Aquiles, se o procedimento sugerido

for realizado.

A indica¢fio do melhor nivel de amputacfo em pacientes que
apresentam multiplos niveis de estenose e oclusdes
femoro-popliteas, com o objetivo de uma cicatrizagio
adequada, € um desafio. Multiplas amputagdes no mesmo
periodo de internagdo sdo comuns e onerosas quanto ao custo
hospitalar e aumentam a ansiedade do paciente pela resolugdo
do quadro. A medicdo da tensfio parcial de oxigénio
transcutdneo é uma boa ferramenta para indicar o nivel e, se
esse for maior que 40 mmHg, ¢ um bom indicador de

cicatrizaco.

A arterite de Takayasu normalmente acomete mulheres com
menos de 40 anos de idade. De forma geral, seu progndstico é
bom, com mais de 80% dos pacientes apresentando sobrevida
de 5 anos a 10 anos. Apesar da dificuldade em aferir a pressio
arterial nesses pacientes, € importante saber se ha a presenga de
hipertensdo arterial, pois, além de indicar acometimento de
artéria a mortalidade desses esta

renal, pacientes

frequentemente relacionada com complicagdes da hipertensio.

Entre os sinais de osteoartropatia de Charcot em fase aguda
estdo o aumento da amplitude dos pulsos no pé e a pele seca e
quente. Nessa fase, a melhor conduta ¢ um programa de

redugdo de carga e repouso.

Paciente vitima de perfuragfo por projétil de arma de fogo

em coxa esquerda hd 8 horas chega ao pronto-socorro com sinais de

isquemia no membro acometido.

Acerca desse quadro clinico, julgue o item abaixo.

120

A reconstrugdo da artéria femoral superficial deve ser feita
preferencialmente com material autélogo. Durante a cirurgia,

pode-se dispensar o uso de cateteres de Folgarty.
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