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Nome:

Area de concentracao: CLINICA CIRURGICA DE PEQUENOS ANIMAIS

Questoes 1 a 10 de contetido de Satide Publica comuns a todas as areas de concentra¢do do Programa
de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n? 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacao da comunidade
na gestido do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as conferéncias de saude,
reunems-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das acoes e servicos de saude a serem implementados em seus territorios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdo contar com:

a) Comissdo de elaboragdo de custos do territério

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)

d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude

e) Contrato Organizativo de agdo publica em saude

03. A organizacdo e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos de
saude, de acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento préprio de cada um dos 6rgaos

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente

¢) Ministério da Sadde e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente

d) Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (CONASS)

e) Consulta publica aos usuérios do SUS

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Secdo II - Da Saude, em relagao aos artigos 196 a
200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas que
visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as a¢des e
servigos para sua promogao, protecao e recuperacao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, ¢ uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de sadde.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das agdes e servigos publicos de saide.



d) A assisténcia a saude ¢é livre a iniciativa privada.
e) Compete ao Sistema Unico de Satude incrementar na sua drea de atuagdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de Satde
(SUS):

a) Execucdo de ag¢bes de vigilancia sanitaria

b) Execugdo de agbes de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de agbes de saude do trabalhador

e) Execugdo de agdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c) Descentralizagdo politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude

e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servicos de satde

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da direcao Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servicos de satide, bem como controlar
e avaliar sua execu¢do.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n° 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Aten¢do Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragdao a densidade demografica, a composi¢do,
atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populacdo e agdes e servicos de saude a serem realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Bésicas de Saude tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

c) A populagdo adscrita por equipe de Aten¢do Basica (eAB) e de Saide da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.



d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias para
ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populagdo com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacdo ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Atencao Basica (Nasf-AB), assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de profissionais da
saude, complementar as equipes que atuam na Atencdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma horizontal e
interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para livre
acesso da populac¢do para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educagao (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB ¢é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacdo da clinica.

Questodes 11 a 40 de conteudo da drea de Clinica Cirargica de Pequenos Animais.

11) Um animal apresentava cdlculos vesicais e durante a manobra de cistotomia ocorreu o
escape de urina infectada, de acordo com a National Research Council, essa ferida esta
classificada em que classe de contaminac¢ao?

a) Limpa.

b) Limpa-contaminada.
¢) Contaminada.

d) Estéril.

e) Suja (infectada).

12. Sobre a cicatrizacdo da ferida cirurgica em caes e sobre os fatores locais e sistémicos que
afetam a cicatrizacdo na espécie canina, analise as afirmativas, colocando entre parénteses a
letra V, quando se tratar de afirmativa verdadeira, e a letra F, quando se tratar de afirmativa
falsa. A seguir, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

() O espago morto e acimulo de liquido retardam a cicatrizagdo, limitando a migragdo de células e
aumentando o risco de infec¢do.

() As quatro fases da cicatriza¢do do ferimento sdo inflamag¢do, desbridamento, reparo e maturagdo.

() Animais desnutridos e aqueles que apresentam concentra¢do sérica de proteinas abaixo de 1,5-2g/dL
(Hipoproteinemia) podem ter cicatrizagdo atrasada e uma for¢a reduzida do ferimento.

() Os eosinofilos sdo as primeiras células a chegarem ao foco da cirurgia apds a incisdo da pele, sendo
responsaveis pela fagocitose dos microorganismos.

() O uso de radioterapia ou quimioterapia independente do tempo de exposi¢io ou da dose, ndo
inibem a cicatriza¢do do ferimento, portanto estas podem ser realizadas no dia posterior a realiza¢do do
procedimento cirtrgico.

a) V-V-F-V-V
b) V-F-V-V-F
¢) F-V-F-F-V
d) V-V-V-F-F
e) V-V-V-V-F



13. A luxacdo patelar é uma condicdo ortopédica em que ocorre o deslocamento da patela do
sulco trocelar, podendo a mesma ser lateral ou medial. E uma doenca frequente em pequenos
animais, especialmente em caes. Geralmente uma combinac¢ao de técnicas é necessdria para se
atingir a estabilidade intraoperatdria da patela, em relacdo a luxacdo de patela, marque a
técnica que é inadequada para a reparac¢ao da luxacao patelar:

a) Artrotomia.

b) Aprofundamento do sulco troclear.

¢) Transposi¢do da tuberosidade tibial.

d) Imbrica¢do da capsula.

e) Osteotomia de nivelamento do platd tibial.

14. As fraturas fisdrias sdao classificadas de acordo com esquema de Salter-Harris, o qual
identifica a localizacdao da linha de fratura. A respeito da fratura Salter-Harris, assinale a
alternativa incorreta:

a) As Fraturas Salter-Harris Tipo I ocorrem ao longo da propria fise.

b) As fraturas Salter-Harris sdo classificadas em Tipo I, II, III, IV e V. Uma classifica¢do adicional de
Salter-Harris tipo VI tem sido utilizada para descrever fechamentos fisarios parciais.

c) Na fratura Salter-Harris Tipo I ocorrida no fémur distal, a estabilizagdo pode ser realizada com pinos
de Steinmann. Os pinos podem ser colocados a maneira de um pino de Rush, como pinos cruzados.

d) A haste bloqueada pode ser indicada para estabilizagdo de fratura Salter-Harris tipo II.

e) As fraturas Salter-Harris Tipo II ocorrem na fise e em uma por¢do da metéfise.

15. A luxacdao coxofemoral é o deslocamento traumatico da cabec¢a do fémur do acetabulo. Em
relacdo a esta enfermidade, marque com um V, se a alternativa for Verdadeira, e marque com
um F, se a alternativa for Falsa.

( ) Geralmente a luxagdo coxofemoral resulta no deslocamento craniodorsal do fémur em rela¢do ao
acetabulo. Os deslocamentos ventrocaudais ocorrem com menor frequéncia.

() A luxagdo coxofemural deve ser tratada para evitar a lesdo continua dos tecidos moles que
circundam a articulacdo do quadril e a degeneragdo da cartilagem articular.

() A luxagdo do quadril leva a uma discrepancia no comprimento nos membros. As luxa¢des
craniodorsais fazem com que o membro afetado esteja mais curto que o membro normal.

() A Artrodese acetabulo-femoral com placa e parafuso constitui um dos métodos de tratamento
cirargico para estabilizacdo da articulagdo coxofemural.

Destas afirmativas, estdo corretas:

a) V-V-V-F
b) V-V-V-V
¢) F-V-V-V
d) V-V-F-V
e) V-V-F-F

16. A persisténcia do ducto arterioso (PDA) é o defeito cardiaco congénito mais comum em
caes, ocorrendo infrequentemente em gatos. Com relacdo a persisténcia do ducto arterioso,
qual alternativa é incorreta?

a) Na PDA classica com shunt da esquerda para a direita ocorre o desvio de sangue da artéria aorta para
a artéria pulmonar.

b) No PDA reverso com shunt da direita para a esquerda ocorre o desvio de sangue da artéria pulmonar
para a artéria aorta.



c) O achado mais proeminente no PDA com shunt da esquerda para a direita é um sopro continuo
caracteristico (ruido de maquinaria), audivel sobre a base esquerda do coragdo ou na regido axilar
esquerda.

d) A cianose diferencial (mucosa oral normocorada e mucosa vaginal ou prepucial cianotica) podera
apresentar-se tipicamente presente no PDA reverso (shunt da direita para a esquerda). A cianose
ocorre devido a existéncia de uma mistura de sangue ndo oxigenado (proveniente da artéria
pulmonar) com o sangue oxigenado da aorta.

e) Na PDA com desvio da esquerda para a direita, o animal apresenta regurgita¢cdo. Tal fato deve-se
pela compressdo do ducto persistente no esdfago.

17. O esofago transporta alimento, agua e saliva da faringe ao estdmago. Embora menos comum
do que a obstrucao intestinal, pode ocorrer obstrucio esofagica em cdes e gatos relacionada a
corpos estranhos. Com relacdo a obstrucio esofagica e os principios da cirurgia esofagica,
analise as frases a seguir:

I. As camadas da parede do eso6fago incluem mucosa, submucosa, muscular e adventicia

II. A submucosa é a camada de sustenta¢do do es6fago e deve ser incorporada em todas as suturas;

[II.Uma vez que o esdfago ndo tem uma camada serosa, vedacdo de fibrina precoce de sitios de
esofagotomia pode ocorrer de forma mais lenta do que em outras regides do trato gastrointestinal;

IV.O padrdo de sutura de swift é indicado para a sutura do esoéfago;

V. Os corpos estranhos sdo mais comumente encontrados na entrada toracica, na base do corac¢do, ou
na area epifrénica (membrana) porque as estruturas extraesofagicas limitam dilata¢cdes nesses locais.

Esta correto o que se afirma em:

a)1, M elll

b)II, Il e IV
OLILIVeV

d) LI Ol eIV

e) Todas as alternativas

18. O aumento do tamanho do estdmago associado a rotacdo sobre o eixo mesentérico é
referido como Dilatacdao Volvulo-Gastrica (DVG). Sobre esta sindrome, assinale a opgao
INCORRETA.

a) E uma condigio aguda, também chamada de torgio gastrica ou timpanismo, com taxa de
mortalidade de 20 a 45% em animais tratados.

b) A sepse e a peritonite podem ser causadas por perfuracio ou necrose gastrica caso o tecido
desvitalizado ndo tenha sido adequadamente removido.

c) Caes de pequeno porte sdo mais pré-dispostos a essa afec¢do.

d) Cées com grande indice de profundidade/largura tordcica tem maior predisposi¢do para a doencga

e) Para evitar a recidiva de DVG, o estdbmago necessita estar permanentemente aderido a parede
abdominal. A gastropexia deve ser realizada em conjunto com a exploragdo abdominal e desrotagdo
do estdbmago.

19. Em relacdo as patologias do sistema reprodutor feminino, assinale V para a afirmativa
verdadeira e assinale F para a afirmativa Falsa.

() A Piometra é o acimulo de material purulento no interior do ttero. A Escherichia coli é o
microrganismo mais comumente isolado na piometra canina e felina;

() Na sindrome do ovdrio remanescente apds a realizagio da OSH, as fémeas geralmente continuam a
apresentar o cio;



( ) A hiperplasia vaginal se caracteriza pela eversdo e protusdo de uma por¢do do utero pela cérvix para
dentro da vagina durante ou proximo ao parto;

() O prolapso de utero ocorre durante o estro ou o proestro como resultado do aumento edematoso da
mucosa vaginal;

() Para ocorrer o prolapso uterino, a cérvix deve estar dilatada. Um ou dois cornos uterinos podem
sofrer o prolapso e esta normalmente ocorre em partos laboriosos. O tecido evertido tem a forma de
uma rosquinha e perde a cor devido a congestio venosa, trauma e debris.

a) F-V-V-V-V
b) V-V-V-V-V
¢) V-V-F-F-V
d)V-V-F-V-V
e) V-V-V-F-F

20. Neoplasias do sistema reprodutor sio comuns na rotina clinica de animais de pequeno
porte. Tumores de glandula mamaria, testiculo e préstata, em particular, sdo frequentemente
encontrados e podem representar um desafio ao diagnostico e ao tratamento. A respeito destes
tumores, afirma-se:

() Em cdes, os testiculos criptorquidicos apresentam um risco muito maior de desenvolverem tumores
de células de Sertoli do que os normais.

( ) A taxa de malignidade dos tumores mamarios é menor nas cadelas do que nas gatas.

( ) A maioria dos tumores mamarios é prevenida pela OSH no primeiro ano de vida.

( ) Cada massa mamaria pode ser um tumor diferente, portanto todos devem ser removidos.

Destas afirmativas, estdo corretas:

a) V-V-V-V.
b)V-F-V-V
¢) V-V-V-F.
d)F-V-V-V.
e) F-V-V-V.

21. Considerando piometra é falso:

a) Pacientes com piometra podem apresentar azotermia pré-renal devida a fraca perfusdo, desidratacdo
e ao choque. Também pode ocorrer doenca glomerular primdria, capacidade tubular reduzida e doenga
tubular intersticial.

b) O estrogénio aumenta o nimero de receptores uterinos de progesterona, o que pode explicar a
maior incidéncia de piometra apds a administragcdo de estrogénio para evitar a gestagao.

c¢) Os organismos mais frequentemente isolados de cdes com piometra sdo Escherichia coli,
Staphylococcus aureus e Klebsiella spp.

d) Nos casos de piometra aberta a contagem de leucécitos pode ser normal. A leucopenia pode indicar
uma infec¢do muito grave e septicemia ou o sequestro de neutrdfilos pelo ttero.

e) Todas as proposig¢des sdo verdadeiras.

22. Cao, 9 anos, macho, da raca poodle, chega ao hospital com quadro de abdome agudo e
desidratacdo. Durante o exame fisico se verifica distensio da bexiga confirmada pela
ultrassonografia. Na passagem da sonda uretral se observou discreta resisténcia e eliminacao
de pouca quantidade de urina, ficando notavel a bexiga distendida. Como proceder?

a) Tentar a passagem de uma sonda uretral de menor didmetro e fazer a hidropropulsdo retrograda com
solugdo fisiologica.
b) Em caso negativo de desobstrucdo pelo hidropropulsdo retrograda, realizar a cistocentese, hidratar o
paciente e encaminhar de imediato a cirurgia.
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c) Encaminhar para realizar uma radiografia abdominal a fim de visualizar possiveis cdlculos para futura
uretrostomia ou cistotomia.

d) Hidratar o paciente, iniciar antibioticoterapia e cistocentese e monitorar por 48horas.

e) Iniciar o tratamento para o choque provocado pelo abdome agudo e apods estabilizagdo do paciente
solicitar exames complementares para esclarecimento da conduta cirurgica.

23. O entropio pode ser uma condi¢cao oftilmica encontrada em conjunto com ulceras de
cornea e conjuntivite, onde nio se espera nenhuma alteracio no hemograma ou perfil
bioquimico. Assim é correto afirmar que:

a) O entropio espdstico ocorre de maneira frequente em decorréncia da dor e blefaroespasmo
associados a corpos estranhos na cérnea, ulceragdo, conjuntivite crénica, blefarite e ceratite.

b) Os pelos rogam a cdrnea, causando irritacdo, epifora, blefaroespasmo, fotofobia, estrabismo,
conjuntivite, ulcera¢des da corea e vascularizagao.

c) O entropio pode ser de desenvolvimento ou conformacional, espdsstico ou cicatricial.

d) As técnicas cirurgicas recomendadas podem ser o pregueamento palpebral ou os métodos
excisionais, sendo o priemiro mais recomendado para animais idosos.

e) O ectropio cicatricial pode provocar atrito entre os cilios e a cornea e conjuntiva ocasionando a
ceratoconjuntivite.

24. Assinale a alternativa incorreta:

a) Suturas de Wolf e Donatti sdo recomendadas em rafias de pele onde ha tensdo presente na linha do
defeito.

b) Incisdes multiplas de relaxamento sdo usados principalmente em extremidades (membros
posteriores e anteriores) no encerramento de uma lesdo para minimizar tensdo excessiva.

c) As regides consideradas boas doadoras de pele (mais eldsticas) no cdo sdo regido do flanco, axila e
zona dorsal do pescocgo.

d) Técnicas de expansdo de pele tem como finalidade explorar a capacidade de estiramento da pele para
fechamento de defeitos com menor tensdo, podendo ser executadas dias antes ou no momento da
cirurgia.

e) Uma das formas de garantir a microcirculagdo local da pele é divulsiona-la de forma a separar a
derme da musculatura do paniculo. Ndo ha contraindica¢dées na manipulac¢do do "flap" do uso de pingas
anatomicas, dente de rato e/ou Allis.

25. Assinale a questdo errada:

a) Os curativos umidos se mantém em contato com a ferida sem causar irritagio no processo de
cicatrizacao.

b) E impréprio colocar uma bandagem sobre um curativo que cobre uma ferida cirtirgica porque
ocorrera o abafamento da regido ferida com consequente proliferacdo de germes.

c¢) Curativos compressivos podem ser realizados para prevenir o aparecimento de hematomas no pds-
operatorio.

d) Todos os ferimentos por mordidas deverdo ser considerados como infectados e nunca deverdo ser
suturados sem o uso da drenagem.

e) Os drenos estdo indicados quando a formag¢do de seroma pos-operatorio ¢ um problema potencial e
para os ferimentos contaminados.



26. Para se necrosar um pequeno tumor cutaneo com a criocirurgia deve-se atingir no minimo
a temperatura (em graus centigrados) de:

a) o.
b) -5.
) -10.
d) -15.
e) -20.

27. Os fatores de coagulagao sdo sintetizados como proteinas principalmente pelo:

a) Figado.

b) Medula 6ssea.

¢) Endotélio vascular.
d) Plaquetas.

e) Leucdcitos.

28. Para se fazer a sutura de reconstru¢io de um vaso sanguineo o fio mais indicado é:

a) Nailon.

b) Polipropileno.
c) Categute.

d) Poliglactina.
e) Seda.

29. A vitamina K quando dada por via oral demora para fazer efeito e melhorar o tempo de
coagulacao, se afetado por deficiéncia de fatores Vitamina K dependentes:

a) 30 minutos.
b) 2 horas.

¢) 6 horas.

d) 12 horas.

e) 24 horas.

30. Na toracotomia no 9° espaco intercostal devemos incidir o muasculo:

a) Trapézio.

b) Escaleno.

c) Obliquo abdominal externo.
d) Serrato ventral.

e) Transverso abdominal.

31. Em cdes sadios e bem nutridos, a linha alba quando incidida e bem suturada, demora para
recuperar resisténcia funcional apropriada:

a) 15 dias.

b) 30 dias.
C) 45 dias.
d) 60 dias.
e) 9o dias.



32. O melhor fio para suturar a linha alba é o:

a) Poliglactina.
b) Poliglicolico.
c) Polipropileno.
d) Polidioxanona.
e) Poliglicaprone.

33. Em relac¢do a sutura do periténio na celiotomia mediana em caes, é melhor:

a) Usar pontos simples.

b) Usar pontos de sultdo.

c¢) Usar padrdo continuo simples.
d) Usar pontos de Wolf.

e) Ndo suturar.

34. Um dos seguintes fios de sutura vem normalmente de fabrica polifilamentar, mas quando
muito fino para cirurgia oftalmica é monofilamentar:

a) Polidioxanona.

b) Poliglactina.

c) Categute cromado.
d) Poliglicaprone.

e) Poligliconato.

35. E tesoura especificamente desenvolvida para remoc¢ao de pontos cutaneos

a) Mayo.

b) Metzembaum.
c) Lister.

d) Spencer.

e) Castroviejo.

36. Em cdes a estrutura anatomica a ser incidida numa laparotomia apds o musculo transverso
abdominal é:

a) Obliquo abdominal externo.
b) Obliquo abdominal interno.
¢) Peritonio.

d) Reto abdominal.

e) Fascia transversal.

37. O fio de sutura polidioxanona nao tem uma das seguintes caracteristicas:

a) Monofilamentar.

b) Inorganico.

c) Absorvivel.

d) Degradagdo enzimatica.
e) Absor¢do em seis meses.



38. Ndo é caracteristica do sistema placa parafuso do sistema PAX da Securos:

a) Ser de titanio.

b) Possuir rosca na cabega dos parafusos.

c) Ter estrias verticais nos orificios das placas.

d) Ser a placa, de um metal mais mole que o dos parafusos.
e) Angulo fixo na relacio placa parafuso.

39. No sistema de estabilizacdo de fraturas de ossos longos combinando placas e pinos
intramedulares o diametro ideal do pino em relacao ao diametro do canal medular deve ser:
a) 20 a 40 %.

b) 30 a 40%.

) 35a 50 %.

d) 50 a 70 %.

e) 70 a 8o %.

40. A ocorréncia de trombocitopenia se manifesta nas mucosas e pele pela ocorréncia de:

a) Equimoses.

b) Sufusdes.

¢) Hematomas.

d) Hemorragias cavitdrias.
e) Petequias.

BOA PROVA!!



UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentracio: MEDICINA VETERINARIA PREVENTIVA - BACTERIOSES

Nome:

Questodes 1 a 10 de contetido de Satde Publica comuns a todas as dreas de concentragdo do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reanem-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territorios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissado de elaboragdo de custos do territério

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)

d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude

e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizacdo e as normas de funcionamento das conferéncias de saude dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgaos

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente

c) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente

d) Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS)

e) Consulta publica aos usuarios do SUS

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Secao II - Da Saude, em relagdo aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acOes e servicos para sua promoc¢ao, protecao e recuperagao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de
saude.



d) A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.
e) Compete ao Sistema Unico de Satdde incrementar na sua area de atuagao, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n° 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execuc¢do de agbes de vigilancia sanitaria

b) Execugdo de ag¢Ges de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de agbes de saude do trabalhador

e) Execugdo de agdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n°® 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c¢) Descentralizagdo politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude

e) Regionalizagdo e hierarquizacdo da rede de servigos de saude

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da direcdo Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servicos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdao Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a
composic¢do, atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e a¢des e servicos de saude a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga hordria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

¢) A populacdo adscrita por equipe de Aten¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.



d) Cabera a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populacdo com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacdo ao Nacleo Ampliado de Satde da Familia e Atencao Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formagdo em arte e educagdo(arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usudrios do Sistema Unico de Satide (SUS), principalmente, por intermédio da ampliagio da
clinica.

Questdes 11 a 40 de contetido da drea de Medicina Veterinaria Preventiva - Bacterioses.

A tuberculose em bovinos e bubalinos é caracterizada por ser uma doenca
infectocontagiosa de cardter crénico e ocasionar riscos a Saude Publica. Considerando o
impacto que esta enfermidade ocasiona, responda as questées de 11 a 13.

11. Sobre os indicadores epidemiologicos é correto afirmar que:

a) Apresenta morbidade baixa e letalidade alta

b) Apresenta mortalidade baixa e letalidade alta

c) Apresenta morbidade alta e mortalidade baixa
d) Apresenta morbidade alta e mortalidade alta

e) Apresenta morbidade baixa e mortalidade baixa

12. O diagnostico recomendado pelo Programa Nacional de Controle e Erradicacdo da
Brucelose e Tuberculose Animal para bovino de leite é:

a) Ensaio imunoenzimatico (ELISA)
b) Fixa¢do do Complemento (FC)

c) Isolamento do agente

d) Teste da prega caudal

e) Teste Cervical Comparativo

13. Nos casos confirmados da doenc¢a o médico veterindrio habilitado devera:

a) Tratar o animal com antibidtico durante seis meses

b) Encaminhar o animal para o abate em estabelecimento sob servi¢o de inspe¢do municipal
c) Notificar o servigo veterinario oficial em até um dia util

d) Sacrificar o animal na propriedade

e) Nenhuma das respostas anteriores



As clostridioses sdo doencgas infecciosas que ocasionam quadros de intoxica¢do ou
toxinfec¢do e acometem diversas espécies domésticas. Sobre essas doengas responda as
questdées de 14 a 20.

14. O botulismo é ocasionado pela ingestio de toxinas pré-formadas nos alimentos e
apresenta os seguintes indicadores epidemiologicos:

a) Morbidade baixa e mortalidade alta
b) Morbidade varidvel e letalidade alta
¢) Morbidade elevada e mortalidade alta
d) Mortalidade baixa e letalidade alta

e) Nenhuma das alternativas acima

15. O diagnostico do botulismo dever ser confirmado utilizando qual método laboratorial:

a) Ensaio imunoenzimatico indireto
b) Imunohistoquimica

¢) Imunodifusdo em gel de agarose

d) Soroneutraliza¢do

e) Nenhuma das alternativas acima

16. Em relagdo ao tétano é correto afirmar que:

a) E uma intoxica¢ao ocasionada pela ingestdo de alimentos contaminados pela toxina tetanolisina
b) E uma intoxicacdo ocasionada pela perfuracdo na pele por um objeto contaminado por esporos
de Clostridium tetani

c) E uma toxinfeccdo ocasionada pela perfuragdo na pele por um objeto contaminado por esporos
de Clostridium tetani

d) E uma toxinfecgdo ocasionada pela ingestio de alimentos contaminados pela toxina tetanolisina
e) E uma toxinfeccio ocasionada pela ingestio de alimentos contaminados pela toxina
tetanospasmina

17. O diagndstico do tétano deve ser confirmado utilizado quais métodos:

a) Imunodifusdo em gel de agarose
b) Isolamento do agente

c) Fixagdo do complemento

d) Ensaio imunoenzimadtico indireto
e) Nenhuma das alternativas acima

18. A enterotoxemia em ovinos é ocasionada pelas toxinas produzidas por qual espécie de
Clostridium:

a) Clostridium jejuni

b) Clostridium perfringens

c) Clostridium novyi

d) Clostridium chauvoei

e) Nenhuma das alternativas acima

19. O carbunculo sintomatico geralmente acomete bovinos em qual faixa etaria:

a) Entre 3 meses a 2 anos de idade
b) Entre 3 a 5 anos de idade



¢) Entre 6 a 8 anos de idade
d) Acima de 8 anos de idade
e) Nenhuma das alternativas acima

20. Sobre o edema maligno é correto afirmar que:

a) E uma intoxicagio ocasionada pela ingestio de alimentos contaminados por toxinas pré-
formadas

b) E uma intoxicagdo ocasionada pela perfuracio na pele por um objeto contaminado por esporos
de Clostridium septicum

¢) E uma toxinfeccio ocasionada pela perfuracio na pele por um objeto contaminado por esporos
de Clostridium septicum

d) E uma toxinfecgdo ocasionada pela ingestio de alimentos contaminados pela toxina tipo A

e) E uma toxinfeccdo ocasionada pela ingestio de alimentos contaminados pela toxina B

21. A paratuberculose é uma doenca infecto-contagiosa ocasionada pelo Mycobacterium
avium subsp. paratuberculosis (Map) que acomete principalmente bovinos e pequenos
ruminantes e causa um prejuizo estimado em Us$$ 100 milhdes ao ano para industria de
laticinio. Sobre a transmissao do Map é correto afirmar que:

a) Ocorre principalmente pela ingestdo de alimentos contaminados pelo Map
b) Ocorre principalmente por perfura¢ées com objetos contaminados pelo Map
c¢) Ocorre principalmente por aerossdis contaminados

d) Ocorre principalmente pela inseminac¢do artificial com sémen contaminado
e) Todas as alternativas estdo corretas

22. O método laboratorial mais sensivel para o diagnostico da paratuberculose na fase
inicial da doenca é:

a) Isolamento do agente

b) Imunodifusdo em gel de agarose

¢) Ensaio imunoenzimadtico direto

d) Ensaio imunoenzimadtico indireto
e) Todas as alternativas estdo corretas

23. A linfadenite caseosa causada por Corynebacterium pseudotuberculosis, é uma
enfermidade muito frequente em pequenos ruminantes, sobre o diagndstico desta
enfermidade é correto afirmar:

a) O diagndstico é realizado por meio do isolamento bacteriano dos abscessos em agar seletivo para
enterobactérias

b) O diagndstico é realizado por meio do isolamento bacteriano dos abscessos em agar sangue

¢) O diagnostico é realizado por meio do teste sorologico de imunodifusdo em gel de agarose

d) O diagnostico é realizado por meio do teste sorologico de interferon gama

e) O diagnostico é realizado por meio do isolamento bacteriano dos abscessos em dgar Miiller
Hinton

A Mastite é um processo inflamatéria da glindula mamadria de origem multifatorial
e plurietiolégica. Esta enfermidade ocasiona prejuizos para a cadeia produtiva do leite e
riscos a Saude Publica. Considerando os aspectos epidemioldgicos, métodos de diagndstico
e profilaxia, responda as questées de 24 a 27.



24. Em relacao a etiologia é correto afirmar que:

a) Em bovinos, o principal agente etioldgico responsavel pelos casos subclinicos é Streptococcus
uberis

b) Em bovinos, o principal agente etioldgico responsavel pelos casos subclinicos é Staphylococcus
aureus

c¢) Em bovinos, o principal agente etiologico responsavel pelos casos clinicos é Staphylococcus
aureus

d) Em bovinos, o principal agente etiologico responsavel pelos casos clinicos é Staphylococcus
epidermidis

e) Em bovinos, o principal agente etioldgico responsavel pelos casos clinicos é Salmonella spp.

25. Em relagao a classifica¢ao epidemiologica é correto afirmar que:

a) A mastite contagiosa apresenta um maior namero de casos clinicos e baixa contagem de células
somaticas no leite

b) A mastite contagiosa apresenta um maior numero de casos subclinicos e alta contagem de
células somaticas no leite

c) A mastite ambiental apresenta um maior nimero de casos subclinicos e baixa contagem de
células somaticas no leite

d) A mastite ambiental ocorre principalmente durante as ordenhas

e) Todas as alternativas estdo corretas

26. Recomenda-se como diagndstico da mastite clinica e subclinica, respectivamente:

a) A realizagio do teste da caneca telada diariamente e California Mastitis Test (CMT)
quinzenalmente

b) A realizacio do teste da caneca telada semanalmente e California Mastitis Test (CMT)
quinzenalmente

c) A realizacio do teste da caneca telada diariamente e California Mastitis Test (CMT)
mensalmente

d) A realizagdo do teste da caneca telada diariamente e California Mastitis Test (CMT) diariamente
e) Nenhuma das alternativas acima

27. Em relacdo a profilaxia das mastites subclinicas, recomenda-se:

a) Realizar o tratamento durante a lactagdo com antinflamatorios

b) Realizar o tratamento durante o periodo seco com antinflamatorios

c) Realizar o tratamento durante a lactagdo com antibioticos de ultima geragdo

d) Realizar o tratamento durante o periodo seco com antibidticos indicados para essa fase
e) Nenhuma das alternativas acima

A brucelose é uma doenca de notificagdo obrigatéria a Organizagdo de Satide Animal
(OIE) e ao Ministério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento (MAPA). Considerando os
aspectos etioldgicos, epidemiolégicos, diagndstico e prevencdo responda questées de 28 a 31.

28. Em relac¢do ao agente etioldgico é correto afirmar que:

a) Sdo bactérias Gram positivas, intracelulares obrigatorias e aerdbias

b) Sdo bactérias Gram positivas, intracelulares facultativas e aerdbias

c) Sdo bactérias Gram positivas, intracelulares facultativas e anaerdbias

d) Sdo bactérias Gram negativas, intracelulares obrigatorias e anaerdbias estritas
e) Sdo bactérias Gram negativas, intracelulares facultativas e microaerofilas



29. A principal forma de transmissao em bovinos é por:

a) Contato direto com exsudatos uterinos contaminados

b) Inseminacgdo artificial com sémen contaminado

c) Ingestdo de alimentos contaminados com restos placentarios
d) Via transplacentdria

e) Todas as alternativas estdo corretas

30. Os métodos de diagnostico utilizados para triagem sao:

a) Antigeno Acidificado Tamponado e Fixa¢do do Complemento

b) 2-Mercaptoetanol/Soroaglutinagdo lenta e Fixagdo do Complemento
c) 2-Mercaptoetanol/Soroaglutinacdo lenta e Polariza¢do Fluorescente
d) Antigeno Acidificado Tamponado e Prova do Anel do Leite

e) Fixacdo do Complemento e Polariza¢do Fluorescente

31. Atualmente no Brasil a vacinacdo é compulsdria, sobre essa medida preventiva é correto
afirmar que:

a) E obrigatéria a vacinacio de todos os bovinos e bubalinos

b) A vacina RBs51 deve ser realizada em fémeas bovinas com idade entre 3 a 8 meses

c) A vacina RBs1 deve ser realizada em fémeas e machos com idade superior a 8 meses
d) A vacina Big deve ser realizada em fémeas bovinas com idade entre 3 a 8 meses

e) A vacina Big deve ser realizada em fémeas e machos com idade entre 3 a 8 meses

32. A leptospirose canina é considerada uma doen¢a enzootica na Regidao Metropolitana do
Recife. O diagnostico desta enfermidade em cdes baseia-se:

a) Hemograma

b) na técnica soroldgica de Fixa¢do do Complemento

c¢) Na técnica soroldgica de Soroaglutinagao Microscdpica

d) Exame direto da urina utilizando microscopia em campo escuro
e) Na técnica sorologica de Imunofluorescéncia Indireta

33. A clamidiose em ovinos é responsavel por graves prejuizos a cadeia produtiva e em
alguns paises estima-se que 40% dos abortos em ovinos ocorre por esta doenca. Em relacao
a esta doenca, sabe-se que é:

a) E uma doenca de notificagdo obrigatéria & Organizacio de Satide Animal, sendo considerada
uma zoonose

b) E uma doenca de notificacdo obrigatdria & Organizacdo de Satiide Animal, mas nio é considerada
uma zoonose

c) Ndo é de notificagdo obrigatéria a Organizacdo de Saide Animal, sendo considerada uma
zoonose

d) Néo é de notificagdo obrigatdria a Organizagdo de Satide Animal, assim como ndo é considerada
Ccomo zoonose

e) Nenhuma das respostas anteriores

34. A agalaxia contagiosa em caprinos e ovinos é ocasionada por bactérias da classe
Mollicutes, sendo Mycoplasma agalactiae a espécie responsavel por ocasionar os seguintes
quadros clinicos:

a) reprodutivo, ocular, digestivo

b) reprodutivo, mamario, digestivo
¢) mamario, articular, respiratorio

d) mamadrio, ocular, nervoso

e) Nenhuma das respostas anteriores



35. A Campilobacteriose Genital Bovina é considerada uma doenca sexualmente
transmissivel. Sobre esta doenca é correto afirmar que:

a) O agente etioldgico é Campylobacter fetus subsp. venerealis
b) O agente etioldgico é Campylobacter fetus subsp. fetus

c) O agente etiologico é Campylobacter jejuni

d) O agente etiologico é Campylobacter coli

e) Nenhuma das respostas anteriores

36. O método preconizado para o diagnostico da Campilocteriose Genital Bovina é:

a) Imunohistoquimica

b) Fixa¢do do Complemento

c) Isolamento do agente

d) Imunodifusdo em gel de agarose
e) Nenhuma das respostas anteriores

37. A bordetelose em cdes é considerada uma das principais doencas respiratorias na
clinica de pequenos animais. Sobre os indicadores epidemiologicos desta enfermidade é
correto afirmar que apresenta:

a) Morbidade baixa e mortalidade alta
b) Morbidade baixa e mortalidade baixa
¢) Morbidade elevada e mortalidade alta
d) Mortalidade baixa e letalidade alta

e) Nenhuma das alternativas acima

38. A listeriose é uma doenca infecciosa que pode ocasionar problemas neurologicos,
reprodutivos e septicémicos. O diagnostico confirmatorio deve ser realizado mediante a:

a) Exame clinico

b) Soroneutraliza¢do

c) Fixagdo do Complemento

d) Isolamento do agente

e) Nenhuma das alternativas acima

39. A rinite atrofica dos suinos ocasiona severos prejuizos a cadeia produtiva da
suinocultura. Esta enfermidade é ocasionada por quais bactérias:

a) Pasteurella multocida + Bordetella bronchiseptica
b) Streptococcus spp. + Bordetella bronchiseptica

c) Streptococcus spp. + Pasteurella multocida

d) Pasteurella multocida + Staphyloccus spp.

e) Nenhuma das alternativas acima

40. O garrotilho é caracterizado por problemas no trato respiratorio superior de equinos.
Sobre os indicadores epidemiologicos, sabe-se:

a) Apresenta morbidade alta e letalidade alta

b) Apresenta morbidade baixa e mortalidade baixa
c) Apresenta morbidade alta e mortalidade alta

d) Apresenta morbidade alta e mortalidade baixa
e) Nenhuma das alternativas acima

BOA PROVA!!!



UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Nome:

Area de concentracdo: ANESTESIOLOGIA VETERINARIA

Questdes 1 a 10 de contetido de Satide Publica comuns a todas as areas de concentracdo do Programa
de Residéncia em Area Profissional de Saude em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispde sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reinem-se:

a) Anualmente.

b) Uma vez a cada dois anos.

¢) Uma vez a cada trés anos.

d) Uma vez a cada quatro anos.
e) Uma vez a cada cinco anos.

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territdrios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverao contar com:

a) Comissao de elaboragdo de custos do territorio.

b) Plano de satide e Fundo de Saude.

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT).
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude.
e) Contrato Organizativo de agdo publica em saude.

03. A organizacdo e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos drgdos.
b) Conselho nacional e municipal de sadde, respectivamente.
¢) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente.

d) Conselho Nacional de Secretarios de Satde (CONASS).
e) Consulta publica aos usudrios do SUS.

04. De acordo com a Constituicido Federal, na Secdo II - Da Satide, em relagdo aos artigos 196
a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saide é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econdmicas
que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
acles e servicos para sua promog¢ao, protecao e recuperagao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢Ges assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.

c) A participacdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servicos publicos de saude.
d) A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.

e) Compete ao Sistema Unico de Satide incrementar na sua area de atuagio, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.



05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execuc¢do de agbes de vigilancia sanitaria.

b) Execucdo de a¢des de vigilancia epidemioldgica.

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental.

d) Execugdo de agoes de saude do trabalhador.

e) Execuc¢do de agGes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade.

b) Integralidade.

c) Descentralizagdo politico-administrativa.

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude.
e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servicos de satde.

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da direcao Nacional do
Sistema Unico de Saude (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitdria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saide, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de satude.

d) Formar consércios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de sadde.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n? 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizacao.
b) Equidade.

c) Territorializagdo.

d) Resolutividade.

e) Ordenacdo da rede.

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdo Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em considera¢do a densidade demografica, a composigdo,
atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e agdes e servicos de saude a serem realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Bdsicas de Sauide tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

c) A populagdo adscrita por equipe de Atengdo Basica (eAB) e de Satde da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pess0as.

d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Satdde (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias para
ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.



e) Em 4reas de grande dispersdo territorial, areas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da popula¢do com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitdrio de
Saude.

10. Em relac¢do ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Aten¢ao Basica (Nasf-AB), assinale
a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de profissionais
da satide, complementar as equipes que atuam na Atencdo Bésica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da popula¢do para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educag¢do (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacdo da clinica.

Questoes 11 a 40 de contetido da 4rea de Anestesiologia.

11. Varios conhecimentos sdo necessarios ao anestesiologista no desempenho de suas
fungdes. Qual (is) a (s) afirmativa (s) esta (30) correta (s).

I - A taxa metabdlica de machos é cerca de 7% mais alta que a das fémeas.

IT - A variagdo da resposta a dose de um farmaco pode ser explicada por fatores genéticos.

III - As taxas metabdlicas aumentam com a atividade, assim, animais mais ativos requerem doses
maiores de agentes anestésicos.

a) Apenas I estd correta.
b) Apenas II esta correta.
c) Apenas III esta correta.
d) Todas estdo corretas.
e) Nenhuma estd correta.

12. Sobre os anestésicos gerais intravenosos, é possivel afirmar que:

I - O sangue é o meio em que o anestésico € distribuido e removido do sitio de agdo.

I - A administracdo intravenosa elimina a fase de absor¢do produzindo laténcia menor se
comparado com outras vias como a intraperitoneal, oral e retal, além de produz uma intensidade de
efeito maior.

III - O efeito final de qualquer farmaco anestésico geral intravenoso depende de sua habilidade para
atravessar a barreira hemato encefalica.

a) Apenas I estd correta.
b) Apenas II estd correta.
c) Apenas III esta correta.
d) Todas estao corretas.
e) Nenhuma estd correta.



13. Das afirmativas abaixo identifique verdadeiro (V) ou falso (F) e assinale a alternativa que
contem a sequéncia correta.

[ - Ao induzir a anestesia geral assume-se que os seguintes componentes ocorrerdo: inconsciéncia,
insensibilidade a dor, relaxamento muscular e auséncia de resposta reflexa

I - Reconhecendo os sinais caracteristicos de profundidade anestésica, acompanhando a
administracdo de um anestésico geral, o anestesiologista deve ser capaz de determinar se a depressdo
do SNC alcancgada é insuficiente ou demasiada.

III - Os niveis de depressdo do SNC induzidos pelos anestésicos gerais sdo divididos em quatro
estagios observados através dos sinais neuromusculares exibidos pelo paciente.

a) V,F,F.
b) F,V, F.
o) F,F,V.
d) V,V, V.
e) F,F,F.

14. Quanto ao preparo pré-anestésico, das afirmativas abaixo identifique verdadeira (V) ou
falsa (F) e assinale a alternativa que contem a sequéncia correta.

I - A determinagdo do paciente de acordo com a classificagdo ASA é realizado rotineiramente pelo
anestesista.

II - Exames complementares podem ser solicitados pelo anestesiologista em fung¢do da avaliagdo
clinica, estado geral e procedimento cirurgico.

III - A monitorizagdo da diurese é um dos protocolos que deve ser realizado pelo anestesiologista
para avaliar o estado hidrico do paciente.

a) V,V, V.
b) F, F, F.
¢) V,F, V.
d) V, F, F.
e) F,V, V.

15. Sobre Anestesia intravenosa total, identifique as alternativas falsas (F) e verdadeiras (V) e
assinale a alternativa que contem a sequéncia correta.

I - Muitos farmacos podem ser utilizados em anestesia intravenosa, porém nenhum deles apresenta
propriedades que permitam seu uso isoladamente para que se produza anestesia adequada. ( )

IT - Devem-se utilizar os farmacos mais indicados para cada situa¢do, por meio de associacdo destes
dentro da mesma técnica, para se estabelecer a anestesia intravenosa total.

III - O propofol, cuja utilizagdo em infusdo continua é vantajosa em fung¢do da rapidez na indugdo,
apresenta-se lento e no periodo de recuperagdo dos pacientes higidos.

a) V,F, V.
b) V, F, F.
¢) F,V,F.
d) F, F,V.
e) V,V,F.



16. O propofol, agente bastante utilizado em anestesia intravenosa total possui
caracteristicas farmacoldgicas clinicas. Dentre as abaixo relacionadas, identifique a(s)
verdadeira(s) e a(s) falsa(s) e assinale a alternativa que contem a sequéncia correta.

I - Os efeitos depressores do propofol sobre o sistema cardiorrespiratorio, podem ser minimizados
pela redu¢do da dose desse agente anestésico. ( )

IT - Utilizagdo de analgésicos como componentes da anestesia balanceada ¢é justificada pela
possibilidade da obtencdo de melhor qualidade anestésica em rela¢do ao uso isolado do propofol
considerando-se que este possui fraca ou nenhuma agdo analgésica. ( )

I1I - A infusdo continua de propofol associada a fairmacos com potencial analgésico, como opioides e
cetamina para obtengdo de anestesia cirtrgica, com minimos efeitos adversos tem sido utilizada na
pratica anestesioldgica veterinaria. ( )

a) V,F, F.
b) F, F, F.
) V,V, V.
d) V,F, V.
e) F,V, V.

17. Quais das alternativas abaixo esta correta

a) A TIVA é puramente uma técnica anestésica, quando utilizada nos casos em que o tratamento
pos-operatdrio da dor serd necessario, estratégias de gerenciamento de dor multimodais devem ser
aplicadas.,

b) A realizacdo de anestesia regional antes da anestesia intravenosa total para uso pds-operatorio
para melhorar a recupera¢do do paciente ndo promove beneficio algum no que concerne ao conforto
e analgesia do paciente.

c)Além do propofol, o etomidato é um agente anestésico intravenoso bastante eficaz para realizagdo
da anestesia intravenosa total.

d) As alternativas a, b e c estdo corretas.

e) As alternativas a, b e c estdo incorretas.

18. Identifique a alternativa incorreta

a) A escolha da técnica anestésica é parte de um todo durante um procedimento anestésico
cirargico. Essa escolha é feita baseada na experiéncia, tradigdo, avaliagdo clinica e analise de custos
de cada anestesiologista.

b) Cabe ao anestesiologista a avaliagdo e a tomada de decisdo na escolha dos farmacos que melhor
possam preencher as necessidades do paciente.

c) A escolha da técnica anestésica depende de uma avaliagio minuciosa de todos os aspectos que
envolvem a doencga de base e/ou doengas prévias do paciente, estado fisico, procedimento proposto e
repercussdes desejadas e indesejadas decorrentes e relacionadas diretamente com a escolha da
técnica anestésica.

d) As alternativas a, b e ¢ estdo corretas.

e) As alternativas a, b e ¢ estdo incorretas.

19. Em anestesia geral, existem 3 técnicas amplamente difundidas e que sdo as mais
utilizadas, das listadas abaixo, uma esta incorreta.

a) Indugdo venosa e manutencdo inalatéria - anestesia balanceada.
b) Indugdo e manutengdo venosas - anestesia intravenosa total.

c¢) Indugdo e manutencgdo inalatorias - anestesia Inatatoria pura.

d) Indugdo inalatoéria e manutengdo venosa — anestesia balanceada.
e) apenas a alternativa c estd incorreta.



20. Sobre o benzodiazepinico midazolam é correto afirmar:

a) O midazolam pode ser utilizado como um co-indutor de anestesia geral ou como um coadjuvante
do propofol pelas suas a¢des sinérgicas.

b) Pacientes debilitados e com baixa reserva cardiovascular podem ter as doses necessdrias de
propofol diminuidas apds a administragdo de midazolam, durante a inducdo de anestesia geral.

c) A principal desvantagem do midazolam, utilizado como co-indutor, é o retardo no tempo de
despertar.

d) As alternativas a, b e ¢ estdo corretas.

e) As alternativas a, b e ¢ estdo incorretas.

21. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cadela 6 anos SRD 15
Kg apresenta fratura no ter¢o distal do aumero, sera submetida a cirurgia para estabilizacao
ossea. Qual o bloqueio regional mais adequado para esta paciente?

a) Anestesia peridural.

b) Anestesia de Bier.

c) Bloqueio do plexo braquial.

d) Anestesia local intravenosa.

e) Todas as alternativas estdo incorretas.

22. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cao, macho Maltés 3
Kg, apos acidente doméstico apresenta intenso prolapso do globo ocular. Sera submetido a
cirurgia para retirada do globo ocular. Tendo em vista a manipula¢do do globo ocular, qual
cuidado deve-se ter:

a) Evitar a bradicardia por estimula¢do do nervo vago.
b) Evitar a bradicardia por depressdo do nervo vago.
c) Evitar a taquicardia por estimulagdo do nervo vago.
d) Evitar a taquicardia por depressdo do nervo vago.
e) Todas as alternativas estdo incorretas.

23. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cao, macho 13 anos

Rottweiller, 26 Kg, hepatopata, sera submetido a cirurgia para descompressio da cauda
equina. Qual o protocolo anestésico/analgésico mais adequado a este caso?

a) Anestesia geral superficial com sevofluorano; epidural; infusdo continua de remifentanil.
b) TIVA com propofol, quetamina, lidocaina e fentanil.

c) Anestesia geral superficial com isofluorano; infusdo continua de fentanil, epidural.

d) As alternativas a e c estio corretas.

e) Nenhuma alternativa esta correta.

24. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Gato, macho, 2 anos,
higido, sera submetido a cirurgia para ablacao do conduto auditivo. Qual o protocolo mais
adequado neste caso:

a) Anestesia geral inalatoria; bloqueio regional.

b) Anestesia geral inalatoria; AINE; opidide; bloqueio regional

c) Anestesia geral inalatdria; AINE; opidide; corticoide; bloqueio regional.
d) Atropina, xilazina, quetamina.

e) Nenhuma das alternativas anteriores estd correta.



25. A nocicepc¢ao envolve quatro processos fisioldgicos basicos, quais sejam:

a) Transdugdo € a transformacdo da energia fisica aplicada ao nociceptor em atividade elétrica.

b) Percepgdo é a integragdo da transmissdo e da modulacdo nos sistemas reticular mesencefalico e
limbico.

c) Transmissdo é a condu¢do dos impulsos nervosos ao sistema nervoso.

d) Modula¢do ¢é a ativagio dos sistemas analgésicos enddgenos para modificar a transmissido
nociceptiva, inibindo a atividade das células do corno dorsal da medula espinhal.

e) Todas sdo incorretas.

26. Em relacao a avaliacao pré-anestésica, podemos afirmar que:

a) O acesso vascular periférico deve ser procedido ainda na preparag¢do do paciente.

b) Os exames complementares incluem, no minimo, hematdcrito, proteina plasmadtica total e
glicemia, especialmente em pacientes neonatos.

c) A anamnese deve incluir diversos sistemas, como cardiovascular, respiratdrio, digestdrio, nervoso,
hematologico.

d) O jejum alimentar recomendado ¢ de 8 a 12 horas e o hidrico de 2 horas, salvo nos pacientes
neonatos e pediatricos.

e) Todas as anteriores.

27. Dentre os fatores que interferem na eficacia de um anestésico local, ndo podemos citar:

a) Utilizacdo de neurolocalizador.

b) Dose, volume e concentragdo do anestésico.
c¢) pH tecidual.

d) Adigdo de hialuronidase.

e) Todas as anteriores.

28. Sobre as escalas de dor em animais:

a) Apesar das diferengas comportamentais, os instrumentos de avaliagdo ndo precisam ser espécie-
especificos.

b) A Escala Analdgica Visual (EAV) consiste em mensuragio de dados fisiologicos objetivos e
respostas comportamentais, com pontuac¢do entre o e 27.

c) A Escala de Dor de Glasgow consiste em uma linha de 10 cm, em que em uma das extremidades se
refere a “auséncia de dor” e a outra extremidade, a “pior dor

possivel”.

d) As escalas unidimensionais sdo mais fidedignas do que as multidimensionais por diminuir a
variacdo entre observadores.

e) As respostas comportamentais a dor podem estar ligadas ao instinto de sobrevivéncia do animal.
29. Sobre a anestesia em pacientes oncoldgicos:

a) A sindrome paraneoplésica, consistindo, entre outros, em caquexia, hipercalcemia, hipoglicemia,
ndo interfere na escolha do protocolo anestésico.

b) A fun¢do do sistema imune é um dos pontos a ser considerado para a anestesia.

c) Nao ha implica¢des para a anestesia o uso concomitante ou prévio de quimioterapicos.

d) A associagdo de técnicas de anestesia regional e a anestesia geral é inocua.

e) O tratamento para a dor deve ser considerado caso a caso, sendo muitas vezes desnecessario.



30. Em relacdo a medicacdo pré-anestésica:

a) Butirofenonas sdo firmacos sedativos.

b) Romifidina e clonidina sdo tranquilizantes menores.

c) A associac¢do de sedativos e opioides favorece o amento das doses de tais farmacos.

d) A associagdo de xilazina e cetamina em doses altas possui efeitos cardiovasculares deletérios.
e) A dexmedetomidina ndo é um farmaco aconselhavel para uso em felinos.

31. Em relacdo as particularidades fisioldgicas dos pacientes neonatos e pediatricos, nao se
pode afirmar que:

a) Esses pacientes possuem pouca susceptibilidade a hipdxia.

b) A taxa de consumo de oxigénio nesses pacientes é 2 a 3 vezes maior do que nos adultos.

c) A frequéncia respiratdria deve ser 2 a 3 vezes maior para aumentar o volume/minuto, ja que a o
volume corrente é semelhante ao dos adultos.

d) A capacidade residual funcional é menor do que no adulto.

e) Os quimiorreceptores apresentam menor sensibilidade a niveis elevados de PaCOz2 e diminuidos
de PaO2.

32. Em relacdo aos pacientes geriatricos:

a) Sdo menos suscetiveis a hipdxia quando comparados aos animais jovens apesar do decréscimo da
fungdo ventilatoria e da elasticidade pulmonar.

b) E salutar a administracdo rdpida de anestésicos devido a incapacidade de compensacio de
alteragdes cardiovasculares.

c¢) Ha redugio da atividade barorreflexa, com consequente diminui¢io de hipotensdo
transoperatoria.

d) A diminuigdo do fluxo sanguineo hepético leva a redu¢do na biotransformacgdo de farmacos, o que
pode ocasionar efeitos mais prolongados.

e) A diminui¢do do fluxo sanguineo renal bem como do niimero de glomérulos tornam o paciente
menos susceptivel a lesdo renal.

33. A piometra é uma afeccao de carater polissistémico, na qual o Gtero gravemente enfermo
gera um “estado téxico”, havendo comprometimento de varios orgaos extragenitais (Fantoni
e Cortopassi, Anestesia em cdes em gatos, 22 Ed, 2009). Nesse sentido, pode-se afirmar que:

a) Anemia, comprometimento hepdtico, disfun¢do renal, desidratagdo, hipoglicemia, arritmias
cardiacas sdo algumas das altera¢cdes encontradas.

b) A estabilizacdo do animal, como corre¢do da volemia, da azotemia pré-renal e dos desequilibrios
acido-basicos, é imprescindivel para redugdo da mortalidade trans e pos-operatdria.

c) Pode ser necessaria a correcdo de potdssio sérico, como forma de evitar o surgimento de arritmias
cardiacas.

d) A monitoragdo do débito urinario, bem como a administragdo de analgésicos, fazem parte do
protocolo de atendimento pré-cirargico.

e) Todas as anteriores.

34. Sobre ventilagao:

a) Anestésicos alteram a resposta de quimioceptores centrais e periféricos ao CO2 e Oz2.

b) Limiar apneico ¢ o valor da PaCO2 em que a ventilagdo se torna nula.

c) Opioides podem causar depressdo respiratoria relevante.

d) Relagdo ventila¢do-perfusdo diz respeito a fluxo sanguineo pulmonar e ventilagdo alveolar.
e) Todas as anteriores.



35. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cio, macho, 10 anos,
25 Kg, bradiarritmia, BAV 2° grau, portador de hérnia perianal. Para a cirurgia de correcio da
hérnia, qual o cuidado pré-anestésico:

a) Administragdo de anticolinérgico.
b) Administragao de efedrina.

¢) Administra¢do de beta bloqueador.
d) Administragdo de catecolamina.

e) Administracdo de epinefrina.

36. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cadela, 7 anos, SRD,
10 Kg. Serd submetida a nefrotomia e durante o procedimento sera necessario monitorar
pH, PaCO, e Pa0.. Qual a monitorizacio adequada para determinar os parametros citados:

a) Capnografia.

b) Oximetria de pulso.

c) Hemogasometria.

d) Ecocardiografia.

e) Nenhuma das alternativas estd correta.

37. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Cadela, 6 anos, SRD,

ASA 111, portadora de tumores mamarios. Sera submetida a mastectomia total bilateral.
Escolha a melhor técnica de bloqueio regional neste caso:

a) Tumescéncia.

b) Tap block.

c) Epidural.

d) Bloqueio dos plexos braquial e femoral.

e) Nenhuma das alternativas anteriores estd correta.

38. Considerando o seguinte caso clinico escolha a alternativa correta. Gato, macho, SRD, 8
meses, apos acidente automobilistico, apresenta hérnia diafragmatica. Sobre a ventilacao
durante a toracotomia deve-se:

a) Manter o esvaziamento completo dos alvéolos pulmonares ao final da expiragdo.
b) Evitar o retorno venoso e com isso aumentar a resisténcia vascular pulmonar.

c) Manter a expansao alveolar ao final da expiracdo.

d) As alternativas b e ¢ estdo corretas.

e) Nenhuma alternativa estd correta.

39. Sobre as caracteristicas dos anestésicos gerais inalatorios podemos afirmar que:

I - Os anestésicos inalatorios por suas caracteristicas farmacologicas permitem o ajuste previsivel e
rapido da profundidade anestésica.

IT - O o6xido nitroso é um agente anestésico inalatério ndo halogenado que apresenta como principal
caracteristica seu potencial analgésico, além de conferir maior seguranca ventilatoria, pois em
qualquer fracdo utilizada disponibiliza oxigénio para o paciente em razdo de sua formulagdo
quimica.

Il - A concentragdo alveolar minima é utilizada para determinar a poténcia do anestésico inalatério
sendo determinada pela imobilidade de 95% dos individuos expostos a um estimulo nocivo
supramaximo.



IV - A captagdo de um anestésico inalatério depende de da solubilidade sangue-gas, do débito
cardiaco e da diferenca das pressdes parciais entre os alvéolos e o sangue venoso que retorna aos
pulmdes. Quais as afirmagoes estdo corretas:

a) IelV.

b) Iell

c) [elll

d) MelV.

e) Todas estdo corretas.

40. A anestesia geral intravenosa ou inalatdria necessita de adjuvantes para incrementar o
relaxamento muscular. Dentre os grupos de farmacos com essa propriedade, utiliza-se os
bloqueadores neuromusculares. Qual a afirmativa correta:

a) Os bloqueadores neuromusculares ou relaxantes musculares de a¢do periférica sdo farmacos que
bloqueiam, de forma parcial ou total, a transmissdo neuromuscular atuando na placa motora
terminal

b) O uso do bloqueador neuromuscular é restrito a intuba¢do orotraqueal tendo em vista a
necessidade de relaxamento para realizacdo desse procedimento em algumas espécies animais.

c) Ha uma sequéncia de instalagio do bloqueio neuromuscular. O dltimo musculo que tem sua
paralizacdo revertida na descurarizagao é o diafragma.

d) Pancurdnio, vecurdnio, rocurdnio e atracario sio exemplos de bloqueadores neuromusculares
adespolarizantes ou ndo competitivos.

e) Os bloqueadores neuromusculares ndo devem ser utilizados como coadjuvantes da anestesia em
medicina veterindria, pois ndo hd controle sobre a mecanica respiratéria de cdes e gatos.

BOA PROVA!!
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Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentra¢io: MEDICINA VETERINARIA PREVENTIVA - VIROSES

Nome:

Questdes 1 a 10 de contetido de Satide Publica comuns a todas as areas de concentragdo do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reinem-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territorios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverao contar com:

a) Comissado de elaboragdo de custos do territdrio

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)

d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude

e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizac¢do e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serado definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgaos

b) Conselho nacional e municipal de satde, respectivamente

¢) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente

d) Conselho Nacional de Secretarios de Satde (CONASS)

e) Consulta publica aos usuérios do SUS

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Sec¢do II - Da Saude, em relagdo aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acOes e servicos para sua promoc¢ao, protecao e recuperacao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.

c) A participacdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servicos publicos de
saude.

d) A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.



e) Compete ao Sistema Unico de Sadde incrementar na sua area de atuacdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n° 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 6°, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execucdo de ag¢bes de vigilancia sanitaria

b) Execugdo de ag¢Ges de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de a¢des de saude do trabalhador

e) Execug¢do de agbes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n? 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c¢) Descentralizag¢do politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude

e) Regionalizagdo e hierarquizagdo da rede de servigos de satde

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢dao Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigildncia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdo Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em considera¢io a densidade demografica, a
composi¢do, atuagdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e a¢des e servicos de saude a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga hordria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

c) A populacdo adscrita por equipe de Aten¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pess0as.



d) Cabera a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populacdo com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacio ao Nacleo Ampliado de Satde da Familia e Atencdao Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educagao (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usudrios do Sistema Unico de Satide (SUS), principalmente, por intermédio da ampliagio da
clinica.

Questoes 11 a 40 de conteudo da area de Medicina Veterinaria Preventiva - Viroses.
11. Os principais drgaos afetados na Doenca de Aujesky sdo os listados abaixo, EXCETO:

a) Sistema nervoso Central

b) Trato Respiratério Superior
c) Sistema Reprodutor

d) Tegumento

e) Laringe

12. Qual das opgoes abaixo NAO é considerada caracteristica de uma boa vacina:

a) Imunogenicidade
b) Seguranca

¢) Sensibilidade

d) Reacdo cruzada
e) Especificidade

13. Qual das doencas abaixo afeta simultaneamente os olhos, o figado e os rins dos caes?

a) Cinomose

b) Parvovirose

c) Hepatite Infecciosa Canina
d) Raiva

e) Nenhuma das alternativas

14. Durante a Patogenia da Raiva o principal alvo do virus para replicacio é?
a) Linfonodos regionais.

b) Terminagdes nervosas.
c) Células epiteliais.



d) Todas as alternativas.
e) Nenhuma das alternativas.

15. A doenca viral de Felinos, imunomediada, que apresenta duas formas clinicas
caracterizadas por vasculite generalizada e presenca de piogranulomas, é a:

a) Imunodeficiéncia viral felina.
b) Peritonite Infecciosa Felina.
¢) Parvovirose Felina.

d) Calicivirose Felina

e) Nenhuma das alternativas.

16. A Peste Suina Cladssica, também chamada doenca vermelha dos suinos, é uma doen¢a
viral que leva ao comprometimento endotelial dos suinos. Qual outra doen¢a, semelhante
a esta é considerada exdtica no Brasil?

a) Erisipela

b) Peste Suina Africana
c) Febre hemorragica
d) Circovirose Suina

e) Doenga de Aujesky

17. A Peste Suina Cldssica é causada por um virus da Familia Flaviviridae, género Pestivirus.
Um grande problema associado a esta patologia é o fato dela a campo, dar reagdo cruzada
com qual outra doen¢a do mesmo género?

a) Diarreia Viral Bovina
b) Erisipela

¢) Salmonelose

d) Leptospirose

e) Circovirose

18. Qual das alternativas abaixo é VERDADEIRA?

a) Além de causar imunossupressao, o virus da FeLV (Leucemia Viral Felina) também pode causa
anemia e neoplasias em gatos.

b) Todos os gatos infectados com o virus da FeLV apresentam oncogénese.

¢) O virus da FeLV ndo causa anemia.

d) O virus da FeLV causa mioclonia em gatos.

e) Nenhuma das alternativas

19. Classifique em VERDADEIRO ou FALSO e assinale a alternativa que possui a sequéncia
correta:

() O Parvovirus felino também pode causar doenga clinica em c3es.
() O Parvovirus canino também pode causar doenga clinica em gatos.
() Existe vacina disponivel no mercado contra o Coronavirus Felino.
() Nao existe vacina disponivel contra o Coronavirus Felino.

() Osvirus da FIV e da FeLV sdo retrovirus que acometem felinos.

a) F-V-F-V-V
b) V-F-F-V-V
¢) V-F-V-F-V



d) F-F-F-V-V
e) V-V-F-V-F

20. Marque a alternativa CORRETA:

a) Existem dois tipos clinicos de Peritonite Infecciosa que acometem felinos: a efusiva (Umida) e a
nao efusiva (seca).

b) A peritonite infecciosa felina também pode acometer caninos.

c) A peritonite infecciosa felina e a Panleucopenia felina sio a mesma doenca.

d) O agente etiologico da Peritonite infecciosa felina é o Clostridium perfringens.

e) Nenhuma das alternativas.

21. Dentro da patogénese do virus da cinomose canina, enumere a sequéncia logica de
acontecimentos e assinale a alternativa que possui a sequéncia correta:

() Sinais de comprometimento nervoso.

() Sinais sistémicos como gastroenterite, vomito, diarréia e conjuntivite.
() Viremia ocasionando Febre.

() Invasdo de linfonodos e tonsilas proximos a porta de entrada.

() Obito do animal ou cronicidade dos sinais.

a) 3-4-21-5

b) 1-4-2-3-5

C) 4-3-2-1-5

d) 3-4-1-2-5

e) 4-3-1-2-5

22. Sobre as principais viroses de cdes e gatos, responda V ou F e assinale a alternativa que
possui a sequéncia correta:

() O corpusculo de inclusdo do virus da cinomose canina é chamado corptsculo de Lentz ou
Singaglia-Lentz.

() A PCR (reacio em cadeia da polimerase) é considerado um 6timo teste para determinar a
quantidade de Anticorpos produzidos por um animal.

( ) A vacina contra cinomose confere prote¢do duradoura contra a doenga.

( )Os principais agentes de enterites virais que acometem cdes jovens (até 6 meses de idade) sdo o
parvovirus, o coronavirus e o rotavirus.

( ) Os principais agentes de enterites virais que acometem cdes jovens (até 6 meses de idade) sdo o
parvovirus, o virus da parainfluenza e o enterovirus.

a) F-F-F-V-F

b) V-F-V-V-F

¢) V-F-V-V-F

d) V-F-F-V-V

e) Nenhuma das alternativas

23. Marque a alternativa CORRETA

a) A imaturidade do sistema imune, a presenca de parasitas intestinais e o0 maior namero de células
em divisdo celular sdo fatores predisponentes de cdes jovens a infeccdo pelo Parvovirus.

b) A parvovirose ndo causa gastroenterite em cdes.

¢) Um cdo com parvovirose apresenta sinal clinico respiratorio.

d) Todas as alternativas.

e) Nenhuma das alternativas.



24. Uma ninhada de gatos é trazida para uma consulta por estar acontecendo mortes entre
os filhotes. Foi observado comprometimento respiratorio e secrecdo nasal e ocular em
todos os animais. Diante deste quadro, qual das op¢des abaixo ndo constitui uma suspeita
clinica plausivel?

a) Calicivirose

b) Rinotraqueite

¢) Clamidiose

d) Micoplasmose

e) Nenhuma das alternativas.

25. Um cdo jovem, apresentando gastroenterite hemorragica é atendido num consultorio
veterindrio. O animal se apresentava desidratado, sem apetite e prostrado. O proprietario
relatou que o animal ndo era vacinado. Qual a principal suspeita clinica neste caso?

a) Verminose

b) Hepatite Infecciosa

c) Erliquiose

d) Parvovirose

e) Nenhuma das alternativas

26. Sobre a raiva, indique a alternativa CORRETA:

a) O virus rabico se multiplica nos tecidos linfoides antes de atingir o sistema nervoso central.
b) O virus rabico causa anemia e trombocitopenia ao causar viremia.

¢) A raiva ndo é considerada fatal em seres humanos.

d) Os sinais clinicos s6 sdo observados apos o virus rabico atingir o sistema nervoso central.
e) Nenhuma das alternativas.

27. Como é classificado o Estado de Pernambuco, segundo o Ministério da Agricultura
Pecuaria e Abastecimento (MAPA) quanto a Peste Suina Classica (PSC)?

a) Livre

b) Livre com vacinagdo

¢) Endémico

d) Erradicada

e) Nenhuma das alternativas

28. Dentro do Plano de Contingéncia de Peste Suina Classica e Doenca de Aujesky, o MAPA
descreve como papel do produtor as seguintes medidas, exceto:

a) Cadastrar-se no orgdo executor e manté-lo informado de qualquer alteragdo cadastral.

b) Dificultar as atividades relacionadas a Legisla¢cdo Sanitdria Federal, Estadual ou Municipal.

¢) Cumprir as normas estabelecidas pelo IBAMA em rela¢do a prote¢do ambiental.

d) Comunicar imediatamente ao servico oficial de defesa animal, qualquer suspeita de
enfermidades dos suideos.

e) Disponibilizar ao servigo veterinario oficial, sempre que solicitado, registro atualizado de
produtividade e sanidade do rebanho.

29. Qual das medidas listadas abaixo ndo é considerada como preventiva e/ou de controle
da Peste Suina no Brasil:

a) Interdicdo da propriedade.



b) Comunicac¢do Oficial da enfermidade.
¢) Controle no transito de animais.

d) Abate e elimina¢do de carcacas.

e) Nenhuma das alternativas.

30. Virus sdo organismos subcelulares com estrutura fisica extremamente simples. Qual
das estruturas listadas abaixo ndo faz parte da particula viral?

a) Envelope
b) Fimbria
c) Capsideo
d) RNA

e) DNA

31. A capacidade de mutacao viral confere habilidades diferenciadas a eles, qual destas nao
se enquadra neste contexto?

a) Resisténcia a diferentes ambientes

b) Adaptagdo a diferentes hospedeiros

c) Capacidade de laténcia

d) Formacdo de esporos

e) Evasdo ao sistema imunologico do hospedeiro

32. Dentre as respostas imunologicas contra os virus listadas abaixo, qual ndo faz parte da
defesa organica?

a) Febre

b) Interferon

c¢) Anticorpos

d) Células T

e) Nenhuma das alternativas

33. Qual das formas de transmissio indicadas abaixo ndo é capaz de transmitir a
Cinomose?

a) Agua

b) Alimento

c¢) Transplacentaria
d) Picada de inseto
e) Saliva

34. Qual dos tecidos abaixo nao é afetado na infec¢do pelo Adenovirus Canino 2 (Hepatite
Infeciosa Canina)?

a) Intestinos

b) Figado

¢) Rins

d) Olhos

e) Nenhuma das alternativas



35. Qual das doengas listadas abaixo é considerada uma zoonose?

a) Hepatite Infecciosa Canina
b) Peste Suina Cldssica

¢) Raiva

d) Cinomose

e) Peritonite Infecciosa Felina

36. Segundo a Organiza¢io Mundial de Sanidade Animal (OIE), o diagnostico laboratorial
de Peste Suina Classica NAO inclui:

a) Hemograma

b) Detecgdo viral por imunofluorescéncia
¢) Isolamento em cultivo celular

d) ELISA

e) PCR

37. Como é a Incidéncia de uma virose AGUDA?

a) Alta

b) Baixa

¢) Indefinida

d) Nula

e) Nenhuma das alternativas

38. Como ¢é a prevaléncia de uma virose CRONICA?

a) Alta

b) Baixa

¢) Indefinida

d) Nula

e) Nenhuma das alternativas

39. A capacidade de um teste de identificar os verdadeiros positivos para um patogeno
dentro de uma populag¢ido, diminuindo a probabilidade de falso-negativos, se chama:

a) Especificidade

b) Gradiente

¢) Sensibilidade

d) Parcialidade

e) Nenhuma das alternativas

40. Listados abaixo se encontram técnicas de diagnostico direto de virus, EXCETO:

a) Isolamento em cultivo celular

b) Imunofluorescéncia direta

c) PCR

d) Imunoperoxidase do espécimen clinico
e) Nenhuma das alternativas

Boa Prova!!!



UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentra¢ao: MEDICINA VETERINARIA PREVENTIVA - SAUDE PUBLICA

Nome:

Questodes 1 a 10 de contetido de Satde Publica comuns a todas as dreas de concentra¢do do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reanem-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territorios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissado de elaboragdo de custos do territdrio

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)

d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude

e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizacdo e as normas de funcionamento das conferéncias de saude dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgaos

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente

c) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente

d) Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (CONASS)

e) Consulta publica aos usudrios do SUS

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Secdo II - Da Saude, em relagdao aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acOes e servicos para sua promoc¢ao, protecao e recuperagao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de
saude.



d) A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.
e) Compete ao Sistema Unico de Satide incrementar na sua area de atuagao, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n° 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 6°, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execucdo de ag¢bes de vigilancia sanitaria

b) Execugdo de agGes de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de agbes de saude do trabalhador

e) Execug¢do de agGes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n°® 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c¢) Descentralizagdo politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude

e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servigos de saude

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢do Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servicos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Aten¢do Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a
composic¢do, atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e a¢des e servicos de saude a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga hordria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

¢) A populacdo adscrita por equipe de Aten¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.



d) Cabera a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populacdo com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacdo ao Nucleo Ampliado de Satde da Familia e Aten¢ao Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educagao (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usudrios do Sistema Unico de Satide (SUS), principalmente, por intermédio da ampliagio da
clinica.

Questdes 11 a 40 de conteudo da drea de Medicina Veterindria Preventiva - Satde Publica.

11. Sobre as instancias colegiadas do Sistema Unico de Saide (SUS), segundo a legislagio
especifica da saade, lei 8.142/1990 considere:

I. Conferéncia Nacional de Saude, II. Auditoria em Satde, III. Conselho Local de Vigilancia e IV.
Conselho Municipal de Saude

Sdo instancias colegiadas do SUS:

a) Il elll apenas

b) 1, I eIll apenas
c¢) II Il eIV apenas
d) TelVapenas

e) LILIIelV

12. De acordo com a lei 8142/1990, 0 drgdo colegiado composto por representantes do
governo, prestadores de servico, profissionais de satde e usudrios, que atua na formulagao
de estratégias e no controle da execuc¢do da politica de saude na instincia correspondente,
inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisées sio homologadas pelo
chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo é denominado de:

a) Conselho de Saude

b) Conferéncia de Satdde
c) Colegiado de Saude
d) Gestor da sadade

e) Congresso de Satude



13. Sobre a lei n? 8.080 de 19/09/1990, que dispoe sobre as condi¢ées para promocdo,
protecao e recuperacio da saide, a organizacio e o funcionamento dos servicos
correspondentes e da outras providéncias, assinale a alternativa incorreta:

a) A lei regula, em todo o territorio nacional, as a¢des e servicos de saude, executados isolada ou
conjuntamente, em carater permanente ou eventual, por pessoas naturais ou juridicas de direito
publico ou privado.

b) A saide é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢des
indispensaveis ao seu pleno exercicio.

c) O dever do Estado exclui o das pessoas, da familia e das empresas, mas ndo o da sociedade.

d) A iniciativa privada poderd participar do Sistema Unico de Saide - SUS, em carater
complementar.

e) Um dos objetivos do Sistema Unico de Satide (SUS) ¢é a identificacio e divulgacio dos fatores
condicionantes e determinantes da saude.

14. De acordo com o artigo 62, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, 0 conjunto de ac¢des que
proporcionam o conhecimento, a deteccao ou prevencao de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de satde individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevencdao e controle das doencas ou agravos é
denominado de:

a) Vigilancia sanitdria

b) Vigilancia em saude

c) Vigilancia ambiental

d) Vigilancia situacional

e) Vigilancia epidemioldgica

15. De acordo com o artigo 72, da lei 8.080 de 19/09/1990, que aborda os principios e
diretrizes do SUS, assinale a alternativa incorreta:

a) As agbes e servigos publicos de saude e os servigos privados contratados ou conveniados que
integram o Sistema Unico de Satide - SUS, sio desenvolvidos de acordo com regulamentos proprios
definidos pelos gestores locais de saude.

b) A universalidade de acesso aos servigos de sade em todos os niveis de assisténcia é um dos
principios do Sistema Unico de Satide (SUS).

c) A integralidade de assisténcia é entendida como conjunto articulado e continuo das agdes e
servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis
de complexidade do sistema.

d) A utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocagdo de recursos e a
orientagdo programadtica é um dos principios do Sistema Unico de Satde (SUS).

e) Entre os principios do SUS, verifica-se também a descentraliza¢do politico-administrativa, com
direcdo uinica em cada esfera de governo.

16. De acordo com o artigo 132 da lei n® 8.080, de 19/09/1990, que dispde sobre a articulacao
das politicas e programas, a cargo das comissdes intersetoriais, encontram-se varias
atividades, exceto:

a) Satude do trabalhador

b) Controle de drogas, alcool e tabagismo
c) Alimentag¢do e nutri¢do

d) Saneamento e meio ambiente

e) Ciéncia e tecnologia



17. Sobre a participacio complementar da iniciativa privada no Sistema Unico de Saude,
assinale a alternativa correta, de acordo com o disposto na Lei n° 8.080, de 19/09/1990:

a) A participagdo complementar dos servigos privados sera formalizada mediante contrato ou
convénio, observadas, a respeito, as normas de direito publico.

b) Quando as disponibilidades do SUS forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial a
populagdo de uma determinada drea, as empresas privadas terdo preferéncia para participar do
Sistema Unico de Satude - SUS.

c) Os critérios e valores para a remunera¢do de servigos e os parametros de cobertura assistencial
serdo estabelecidos pela direcio municipal do Sistema Unico de Satide - SUS, aprovados no
Conselho Municipal de Saude.

d) Aos proprietdrios, administradores e dirigentes de entidades ou servigos contratados é permitido
o exercicio de cargo de chefia ou funcio de confianca no Sistema Unico de Satide - SUS.

e) Os servigos contratados submeter-se-d3o as normas técnicas e administrativas das empresas
privadas prestadoras de servigos, mantido o equilibrio econémico e financeiro do contrato com o
SUS.

18. Em que sistema da vigilancia epidemioldgica sao definidos o fluxo, a periodicidade e os
instrumentos utilizados para a realiza¢do da notificacio de doencas/agravos?

a) SINASC
b) SINAN
c) SIAB

d) SINEPI
e) SIM

19. Em relacdo ao modelo de histdria natural das doencas, é correto afirmar que a:

a) prevenc¢do primdria engloba a promog¢do da saude e a protecdo especifica dos hospedeiros
suscetiveis.

b) aplicagdo de medidas preventivas sé pode ocorrer no periodo pré-patogénico da doenga.

c) prevengao secunddria compreende o periodo de pré-patogénese, sendo importante a preven¢do
da doenga.

d) vacinagdo em massa inclui-se entre as medidas de prevencgdo tercidria.

e) prevengdo tercidria é mais importante que a promo¢do da saude no modelo de assisténcia a
saude

20. Dentre os mecanismos de contagio na cadeia epidemioldogica das doengas
transmissiveis, assinale a associa¢do correta:

a) Contdgio indireto - Transmissdo da tuberculose pela inala¢do de aerossdis infecciosos
b) Contégio indireto - Transmissdo venérea da brucelose suina

c) Contdgio indireto — Transmissdo do virus rabico através da mordedura

d) Contégio direto - Ingestdo de alimento contaminado por manipuladores

e) Contagio direto - Ingestdo de carne com formas larvares da Taenia solium

21. Com a cria¢ao do SUS, a participa¢ao da comunidade na fiscaliza¢do e controle das a¢des
de saude passa a ser ampliada a partir da:

a) Criagdo do Conselho de Secretarios de Saude.
b) Criag¢do do Programa de Satde da Familia.

c) Lei 8.142

d) Decreto 7.508

e) Lei 8.080



22. Na cadeia epidemioldgica das doencas, os portadores podem ser definidos como
hospedeiros que:

a) Sdo imunes a doenca, em virtude de uma infec¢do adquirida previamente.

b) Apresentam imunidade passiva, em decorréncia de mecanismos naturais ou artificiais.

c) Apresentam forma aguda de doenga e servem de fonte potencial de infec¢do para suscetiveis.

d) Albergam agentes infecciosos especificos na auséncia de doenca clinicamente discernivel e
servem como potenciais fontes de infecgdo.

e) Tiveram contato com o agente infeccioso, mas ndo se sabe se estdo infectados.

23. Os coeficientes de incidéncia e de prevaléncia sdo representados por: um numerador Xx,
um denominador y, multiplicado por 10 *, para um periodo de tempo especifico em uma
localidade especifica. A diferenca fundamental entre os dois coeficientes esta:

a) Em x

b) Emy

¢) Em 10"

d) No periodo de tempo especifico
e) Na localidade especifica

24. De acordo com o decreto n? 20.786 de 10/08/1998, que aprova o regulamento do codigo
sanitario do Estado de Pernambuco, considera-se autoridade sanitaria, todas as
alternativas abaixo, exceto:

a) Secretério de Saude do Estado

b) Agentes de Endemias

c) Agentes Sanitarios

d) Secretario Adjunto de Satade do Estado
e) Inspetores Sanitarios.

25. Sobre o Decreto n® 20.786, de 10/08/1998, que aprova o Regulamento do Cédigo Sanitario
do Estado de Pernambuco, assinale a alternativa correta, em relacio as atribuicoes do
agente sanitario:

a) Analisar os laudos de inspe¢do e pareceres técnicos.

b) Preencher e assinar os autos de infragdo, intimagdo, apreensao, inutiliza¢do, coleta de amostras e
multa decorrentes da fiscalizacdo.

c) Normatizar procedimentos relativos a fiscalizagdo sanitéria.

d) Apoiar e assessorar os municipios nas atividades de fiscalizagdo.

e) Apoiar administrativamente as atividades de fiscaliza¢do.

26. Sobre o Decreto n® 20.786, de 10/08/1998, que aprova o Regulamento do Cédigo Sanitario
do Estado de Pernambuco, assinale a alternativa incorreta de acordo com o artigo 5342, em
relacdo as infra¢des sanitarias e penalidades:

a) Desrespeitar ou desacatar servidor competente, no exercicio da fiscalizagio da legislacdo
sanitdria, ou na ado¢do de medida sanitdria cautelar - Pena: multa;

b) Cobrar, ou autorizar que terceiros cobrem, indevidamente, dos beneficiarios do Sistema Unico
de Saade-SUS, relativamente aos recursos e servicos utilizados em seu atendimento - Pena:
adverténcia;

c) Instalar ou fazer funcionar, sem licenga sanitaria emitida pelo 6rgdo sanitario competente,
estabelecimento industrial, comercial ou de prestacdo de servigos; - Pena: adverténcia, interdigdo,
rescisdo de contrato e/ou multa



d) Comercializar ou armazenar com finalidade de venda, produtos sujeitos ao controle sanitdrio
destinados exclusivamente a distribui¢do gratuita - Pena: adverténcia, apreensdo do produto,
interdi¢do, cassagdo da licenga sanitaria e/ou multa;

e) Deixar de notificar epidemia de qualquer doenca ou outro agravo a saude mesmo que ndo sejam
de notifica¢do obrigatdria - Pena: adverténcia, pena educativa e/ou multa;

27. De acordo com o Decreto n® 7.508, de 28/06/2011, que regulamenta a Lei no 8.080, de 19
de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacio do Sistema Unico de Saude - SUS, o
planejamento da satude, a assisténcia a saude e a articulacdo interfederativa, e da outras
providéncias, assinale a alternativa correta:

a) O espago geografico continuo constituido por agrupamentos de Municipios limitrofes,
delimitado a partir de identidades culturais, econémicas e sociais e de redes de comunicagdo e
infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a organizagdo, o
planejamento e a execugdo de agdes e servicos de saide é denominado de Mapa da saude.

b) A descrigdo geografica da distribuicdo de recursos humanos e de agdes e servigos de saude
ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada existente, os
investimentos e o desempenho aferido a partir dos indicadores de satde do sistema é denominado
de Regido de saude.

c) Portas de Entrada sdo os registros em sistemas operacionais sobre os dados dos pacientes
atendidos no Sistema Unico de Saude.

d) Rede de Atengdo a Satide constituem em um conjunto de ag¢des e servigos de satide articulados
em niveis de complexidade decrescente, com a finalidade de garantir a equidade da assisténcia a
saude;

e) Servigos Especiais de Acesso Aberto sdo os servi¢os de saude especificos para o atendimento da
pessoa que, em razdo de agravo ou de situagdo laboral, necessita de atendimento especial.

28. De acordo com o Decreto n° 7.508, de 28/06/2011, as Regides de Saude serdo instituidas
pelo Estado, em articulacao com os Municipios, respeitadas as diretrizes gerais pactuadas
na Comissado Intergestores Tripartite - CIT e deverdo conter com todas as a¢des e servicos
listados nas alternativas abaixo, com excecao de:

a) Centros de controle de zoonoses

b) Atenc¢do primadria

c) Urgéncia e emergéncia

d) Aten¢do ambulatorial especializada e hospitalar
e) Atencdo psicossocial

29. Em relacdo ao Decreto n® 7.508 de 28/06/2011, assinale qual das alternativas listadas
abaixo, ndo corresponde a uma das portas de entrada as a¢des e servicos de saude nas
Redes de Atencdo a Saude do Sistema Unico de Satade:

a) Servigos de aten¢do primaria

b) Servigos de vigilancia em satade

c) Servigos de atengdo de urgéncia e emergéncia
d) Servigos de atengdo psicossocial

e) Servigos especiais de acesso aberto

30. As agdes e os servicos de saude voltados para a vigilancia, prevencdo e controle de
zoonoses e acidentes causados por animais peconhentos e venenosos, de relevancia para
satde publica, definidas na Portaria n° 1.138 de 23/05/2014, serdo financiadas com recursos

do:



a) Piso Fixo de Vigilancia em Sadde

b) Piso Fixo de Vigilancia Ambiental

c) Piso Fixo de Vigilancia Sanitaria

d) Piso Fixo da Atenc¢do Primadria a Saade (APS)

e) Piso Fixo da Vigilancia Epidemioldgica e Controle de Doengas

31. As agdes de monitoramento continuo do Pais, Estado, Regido, Municipio ou areas de
abrangéncia de equipes de atencdo a saude, por estudos e andlises que identifiquem e
expliquem problemas de satide e o comportamento dos principais indicadores de saude,
contribuindo para um planejamento de satide mais abrangente, de acordo com o anexo I,
da Portaria n® 3.252, de 22/12/2009, é definido como:

a) Vigilancia Epidemiologica

b) Situagdo de Saude

c¢) Epidemiologia populacional

d) Vigildncia da Situagdo de Saude
e) Promogdo da Sadde

32. O conjunto de intervenc¢des individuais, coletivas e ambientais responsdveis pela
atuacdo sobre os determinantes sociais da satde, de acordo com o anexo I, da Portaria n®
3.252, de 22/12/2009, é definido como:

a) Vigilancia Epidemiologica

b) Situa¢do de Saide

c) Epidemiologia populacional
d) Vigilancia da situagdo de saude
e) Promocao da saude

33. As estruturas integradas de provisao de a¢des e servicos de saude institucionalizados
pela politica publica, em um determinado espa¢o regional, a partir do trabalho
coletivamente planejado e do aprofundamento das relacdes de interdependéncia entre os
atores envolvidos, sio denominadas de:

a) Redes de Atencdo a Saude

b) Aten¢do Primadria a Saude

c¢) Programa de Satde da Familia

d) Nucleos de Apoio a Satde da Familia
e) Centros de Atengdo Psicossocial

34. De acordo com a Portaria n® 3.252, de 22/12/2009, na resposta as emergéncias de saude
publica, qual o drgio que em articulagdo com outros drgaos e entidades federais e demais
esferas de governo e com possibilidade de requisi¢ao administrativa de bens e servicos do
setor privado e do terceiro setor, atuara na ocorréncia de eventos que tenham risco real ou
potencial de disseminagdo no territério nacional ou que supere a capacidade de resposta
da direcao estadual do SUS, de acordo com as especificidades do evento?

a) Organiza¢do Mundial de Satde (OMS)

b) Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS)

c) Secretaria de Vigilancia em Saude do Ministério da Saude (SVS/MS)

d) Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)

e) Centro de Investiga¢do de Emergéncias de Vigilancia em Saide (CIEVS)



35. O conjunto de acoes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem a
promocdo, prevencao, protecio, diagndstico, tratamento, reabilitacdo, reducio de danos,
cuidados paliativos e vigilancia em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado
integrado e gestdo qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a
populacdo em territorio definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade
sanitdria, é definida como:

a) Estratégia de Saude da Familia

b) Programa de Satde da Familia

c) Redes de Atencdo a Saude

d) Atengdo Basica

e) Nucleo de Apoio a Satde da Familia

36. Todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) e
Redes de Atencdo a Saude (RAS), exceto:

a) Integralidade

b) Territorializagdo

¢) Resolutividade

d) Participa¢do da comunidade
e) Coordenacgdo do cuidado

37. A Portaria n® 2.436 de 21/09/2017, recomenda que as Unidades Basicas de Satide tenham
seu funcionamento com carga horaria minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 (cinco)
dias da semana e nos 12 meses do ano, possibilitando acesso facilitado a populacao, além
de uma populagao adscrita por equipe de Atencdo Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF),
de:

a) 500 a 1000 Pessoas

b) 1000 a 2000 pessoas
C) 2000 a 3500 pesso0as
d) 1500 a 3000 pessoas
€) 3000 a 4000 pessoas

38. Sdo consideradas zoonoses de relevancia regional ou local, ou seja, que apresentam
incidéncia e prevaléncia numa determinada area do territorio brasileiro, mas de
magnitude, transcendéncia, severidade, gravidade, vulnerabilidade e potencial de
dissemina¢do também somente em nivel regional ou local, todas as alternativas abaixo,
exceto:

a) Toxoplasmose
b) Esporotricose
¢) Ancilostomiase
d) Histoplasmose
e) Leptospirose



39. A vacinacdo contra a raiva para cdes e gatos é realizada em massa ou por bloqueio de
foco, sendo uma das ferramentas do Programa Nacional de Vigilancia e Controle da Raiva
no Brasil. Em regides em que a variante prevalente seja a AgV1 e/ou AgV2 (raiva canina),
quando houver a ocorréncia de cao ou gato positivo, deve-se realizar o bloqueio do foco,
como medida de controle, em até quantas horas?

a) 12 horas
b) 24 horas
) 48 horas
d) 72 horas
e) 96 horas

40. De acordo com as Normas Técnicas e Operacionais do Ministério da Saude, relativas a
Vigilancia, Prevencao e Controle de Zoonoses, a amostra biolégica encaminhada aos testes
laboratoriais de diagndstico para Leishmaniose Visceral Canina, deve ser:

a) Soro refrigerado ou sangue congelado

b) Soro congelado ou sangue refrigerado

c) Fragmentos de pele em formalina tamponada

d) Fragmentos de ba¢o ou linfonodos em formalina tamponada
e) Fragmentos de ba¢o ou linfonodos em alcool 100%

BOA PROVA!!!
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UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria 2018

Area de concentra¢io: PATOLOGIA CLINICA VETERINARIA

Nome:

Questdes 1 a 10 de contetido de Satide Publica comuns a todas as areas de concentra¢do do Programa
de Residéncia em Area Profissional de Saude em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reanem-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das agdes e servicos de saude a serem implementados em seus territdrios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverao contar com:

a) Comissao de elaboragdo de custos do territdrio

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)

d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude

e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizagdo e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgaos

b) Conselho nacional e municipal de saude, respectivamente

c) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente

d) Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS)

e) Consulta publica aos usuérios do SUS

04. De acordo com a Constituicao Federal, na Secao II - Da Saude, em relacao aos artigos 196
a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acles e servicos para sua promoc¢ao, protecao e recuperagao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de saude.
d) A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.



e) Compete ao Sistema Unico de Saude incrementar na sua area de atuagdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 6°, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execucdo de ag¢des de vigilancia sanitdria

b) Execugdo de ag¢Ges de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de a¢des de saude do trabalhador

e) Execug¢do de agbes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c) Descentralizag¢do politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua satde

e) Regionalizagdo e hierarquizagdo da rede de servigos de satde

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da direcao Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigildncia sanitdria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atengao basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdo Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em considera¢do a densidade demogréfica, a composigao,
atuacdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e agdes e servicos de saude a serem realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Saude tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

c) A populagdo adscrita por equipe de Atengdo Basica (eAB) e de Satde da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.

d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Satide (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessdrias para
ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servigos de suas UBS.



e) Em 4reas de grande dispersdo territorial, areas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da popula¢do com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitdrio de
Saude.

10. Em relac¢do ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Aten¢ao Basica (Nasf-AB), assinale
a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de profissionais
da satide, complementar as equipes que atuam na Atencdo Bésica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educag¢do (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacdo da clinica.

Questdes 11 a 40 de conteuido da drea de Patologia Clinica.
Nas questoes a seguir assinale a MELHOR alternativa:
CASO 1: Avalie o resultado da urinalise e da creatinina sérica de 3 caninos diferentes,

considerando que todas as amostras de urina foram obtidas por cistocentese. A seguir
responda as questdes de1a 6

Urinadlise Cao1 Cao2 Caos
Aparéncia Lev turva Limpida, amarelada limpida
pH 6,5 55 5,0
Densidade 1065 1030 1012
Sangue ++ neg neg
Proteina +++ ++ +
Hemacias 30-40 0-3 0-1
Leucdcitos incontaveis 0-2 0-1
Células Vesicais (3-4) Renais (0-1) Vesicais raras
Outros achados Alguns cristais de Vdrios cilindros Nada digno de
fosfato triplo, inumeras granulosos e nota
bactérias hialinos
Creatinina sérica mg/dl - VR 1,8 0,8 5,5
(0,5-1,5)

11. Interpretando a URINALISE do CAO 1, podemos sugerir que:

a) O animal apresenta uma patologia pré-renal associada a uma doenga hemolitica;

b) O animal apresenta uma patologia renal, com lesdo renal, hemorragia e infec¢do renais
c) O animal apresenta uma patologia pos-renal com hemorragia e infec¢do pds renais
d) Os achados direcionam para uma patologia renal e pds renal com infe¢cdo baceteriana

e) Nenhuma das alternativas



12. Interpretando a URINALISE do CAO 2, podemos sugerir que:

a) O animal apresenta uma patologia renal, com lesdo renal;

b) O animal apresenta uma patologia pds renal, por célculo uretral

c) O animal apresenta uma patologia pré renal com hipertermia e proteintria

d) Os achados direcionam para uma patologia renal e pds renal com provavel urolitiase
e) Nenhuma das alternativas

13. Interpretando a URINALISE do CAO 3, podemos sugerir que:

a) O animal ndo apresenta nenhuma patologia no sistema urindrio

b) O animal apresenta uma patologia p6s renal, por célculo uretral

¢) O animal apresenta uma patologia pré renal com polidipsia

d) O animal apresenta uma patologia renal, com prejuizo na fun¢do renal
e) Nenhuma das alternativas

14. Interpretando a CREATININA SERICA do CAO 1, podemos sugerir:

a) Existe uma azotemia renal, associada a uma insuficiéncia renal;

b) Existe uma azotemia renal, consequéncia de uma obstrugdo uretral;
c) Existe uma azotemia pré-renal, associada a uma desidratagao;

d) Ndo existe azotemia evidente.

e) Nenhuma das alternativas

15. Interpretando a CREATININA SERICA do CAO 2, podemos sugerir:

a) Existe uma azotemia renal, associada a uma insuficiéncia renal;

b) Existe uma azotemia renal, consequéncia de uma obstru¢do uretral;
c) Existe uma azotemia pré-renal, associada a uma desidratagdo;

d) Nio existe azotemia evidente

e) Nenhuma das alternativas

16. Interpretando a CREATININA SERICA do CAO 3, podemos sugerir:

a) Existe uma azotemia renal, associada a uma insuficiéncia renal;

b) Existe uma azotemia renal, consequéncia de uma obstrugdo uretral;
c) Existe uma azotemia pré-renal, associada a uma desidratagao;

d) Ndo existe azotemia evidente

e) Nenhuma das alternativas

CASO 2:

Felino, fémea, 7 anos, apresentando anorexia, emagrecimento acentuado e aumento de
volume abdominal com presenca de liquido.

ANALISE DO LIQUIDO ABDOMINAL:

Amarelado, turvo, proteinas (9% ou g g/dl).

Contagem total de células nucleadas: 40.000 céls/mm>.

Hemacias: 1500 céls/mm3.

Avaliacdo citoldgica: raras células mesoteliais, alguns linfécitos e varios neutrofilos
degenerados. Algumas bactérias.



17. Interpretando a Anadlise do Liquido Abdominal do CASO 2 podemos afirmar que:

a) Trata-se de um transudato simples

b) Trata-se de um transudato modificado
c) Trata-se de um exsudato asséptico

d) Trata-se de um exsudato séptico

e) Trata-se de um liquido neopldsico

18. Interpretando a Andlise do Liquido Abdominal do CASO 2 podemos afirmar que o
principal mecanismo fisiopatoldgico envolvido na formacao do liquido seria:

a) Exsudacgdo, lesdo vascular

b) Diminuigdo da pressdo oncdtica

¢) Obstrugao linfatica, linforragia

d) Aumento da pressdo hidrostatica ou hidraulica
e) Piometra

19. Sobre a indicacdo da Analise do Liquido Abdominal podemos afirmar que:

a) O exame avalia o estado geral do paciente com ascite

b) O exame é considerado de rotina para pacientes idosos

c¢) O exame é imprescindivel para avalia¢do pré-operatoria

d) O exame ajuda a esclarecer a causa do processo

e) O exame é contra-indicado em pacientes com suspeita de neoplasia

20. Sobre a Andlise do Liquido Abdominal na avaliacdo de uma suspeita de uroperitoénio:

a) Quando o liquido apresenta as mesmas caracteristicas da urina, tém-se o diagnostico
b) Quando o liquido é hemorragico, fortalece o diagndstico

c) E impossivel o diagndstico através de exames laboratoriais

d) Quando a creatinina do liquido é bem maior que a sérica, fortalece o diagndstico

e) Quando o odor é caracteristico de urina, tém-se o diagnostico

Leia o CASO 3 com atencao e responda as questdes de 11a 23

CASO 3: Um felino 10 anos, apresentava apatia e anorexia ha alguns dias. Recentemente
apresentou a urina e as fezes escuras. No exame clinico, foi observada ictericia, hipertermia e
desidratacdo leve. Foram solicitados alguns exames:

Hemograma: Bioquimica Sérica:
Hemadcias: 3,0 x 10°/mm? (5,0 - 10,0) TGO/AST: 310 UI/L (6 - 88)
Hemoglobina: 4,0 g/dl (8 - 15) TGP/ALT: 170 Ul/I1 (5 -88)
Hematocrito: 20 % (24 - 45) F.A: 60,0 Ul/l (20 - 156)

GGT: 5,5 UI/L (2 - 10)
VGM: 66,6 fl (37- 49) BT: 2,2 mg/dl (0,1 - 0,6)
CHGM: 20 % (30 - 36) BD (BC): 0,4 mg/dl (0,1 - 0,3)
RDW:19 % (13 - 17) BI (BnaoC): 1,8 mg/dl (0,1 - 0,3)

Leucdcitos: 37.2 x 103/mm3 (5,5 - 19,5)
Bastonetes: 1.250 (0 - 300)

Segmentados: 31.995 (3000-12000) PT: 7,0 g/dl (5,5-7,0)
Linfocitos: 1.455 (1400 - 7000) ALB: 3,5 g/dl (2,5 - 3,0)
Eosinofilos: 250 (1 - 790) GLOB.: 3,5 g/dl (3-4)

Mondcitos: 2.250 (1 - 790)

OBS: Anisocitose, policromasia, corpusculos de Heinz.
Reticulocitos: ponteados: 1% (0-0,5%), agregados: 2,0% (0-,5%).
Plaquetas: 400,0 X 103/mm?3 (170-500)



21. Com relacdo ao eritrograma o animal apresenta:

a) Uma anemia regenerativa devido a uma hemolise

b) Uma anemia ndo regenerativa de causa nutricional

c¢) Uma anemia regenerativa devido a uma hemorragia

d) Uma anemia ndo regenerativa por depressio da eritrogénese
e) Nenhuma das alternativas

22. A presenca de corpusculos de Heinz significa.

a) Eritrocitos jovens

b) Oxida¢do da hemoglobina
c) Estresse

d) Regenerac¢do

e) Nenhuma das alternativas

23. A contagem de reticulocitos pode ser interpretada como:

a) O aumento dos ponteados significa que ocorreu uma altera¢do no processo de matura¢ao medular
b) O aumento dos ponteados e agregados ndo tem significado nos felinos

¢) A melhor interpretacdo é através dos agregados e significa reposi¢do medular

d) O aumento discreto ndo auxilia a interpreta¢do

e) Nenhuma das alternativas

24. Quanto a interpretacio do RDW nos felinos podemos dizer que:

a) Possui pouco ou, muitas vezes, nenhum valor
b) Relaciona-se a policromasia

c) Relaciona-se a anisocitose

d) Relaciona-se ao corputisculo de Heinz

e) Nenhuma das alternativas

25. Quanto a contagem de plaquetas podemos sugerir:

a) O animal ndo apresenta erliquiose ou infec¢do por outro hemoparasito

b) Apesar do processo inflamatorio, ndo ocorreu um desequilibrio entre o consumo e a produgdo das
plaquetas circulantes

c¢) Nao se deve interpretar um resultado dentro dos valores de referéncia

d) Mau prognostico, ja que ndo houve resposta

e) Nenhuma das alternativas

26. Quanto ao leucograma:

a) A leucocitose ocorreu devido a hemolise associada a um processo inflamatdrio

b) A leucocitose ocorreu devido a hemdlise associada a um processo infeccioso grave
c) O desvio a esquerda sugere mau progndstico

d) Trata-se de um leucograma de estresse

e) Nenhuma das alternativas



27. A monocitose relaciona-se provavelmente a:

a) Uma hemorragia

b) Uma resposta antigénica
¢) Uma inflamagdo

d) Uma hemolise

e) Nenhuma das alternativas

28. Quanto a avaliacao das proteinas séricas podemos afirmar que a hiperalbuminemia:

a) Tem a mesma causa da anemia

b) N&o tem significado clinico

c) Relaciona-se a lesdo renal que o animal provavelmente apresenta
d) Relaciona-se a desidrata¢do

e) Nenhuma das alternativas

29. As altera¢des observadas nas enzimas AST e ALT devem-se a:

a) Colestase intra e pos-hepética respectivamente
b) Ambas relacionam-se a colestase intra-hepética
¢) Lesdo hepatocelular ativa e grave

d) Lesdo hepatocelular com cirrose hepdtica

e) Nenhuma das alternativas

30. Quanto a FA:

a) Denota que a lesdo hepatica ndo é grave

b) Provavelmente ndo ha colestase intrahepatica
c) Provavelmente ndo ha lesdo hepatica

d) Tém valor limitado em felinos

e) Nenhuma das alternativas

31. A melhor interpretacio da GGT

a) Denota que a lesdo hepatica ndo é grave

b) Provavelmente ndo ha colestase intrahepatica
¢) Provavelmente ndo hd lesdo hepatica

d) Tém valor limitado em felinos

e) Nenhuma das alternativas

32. As bilirrubinas séricas podem ser interpretadas como:

a) O animal apresenta uma ictericia de causa pré hepatica ou hemolitica

b) O animal apresenta uma ictericia de causa pds hepatica ou colestase pds hepdtica

¢) O animal apresenta uma ictericia de causa intra-hepatica ou colestase intra-hepatica
d) As altera¢des ocorreram devido ao estresse

e) Nenhuma das alternativas

33. Quanto a patologia mais provavel que o animal apresenta:

a) Trata-se de uma lesdo hepdtica cronica associada a uma cirrose

b) Trata-se de uma patologia leve associada a uma anemia nutricional e uma lesdo hepatica

c) Trata-se de uma doen¢a metabdlica crénica, tipica de animal senil, com complica¢bes hepaticas
d) Trata-se de uma intoxicagdo cujo agente relaciona-se a anemia e a lesdo hepatica

e) Nenhuma das alternativas



34. Quando interpretamos o hemograma em ruminantes devemos ficar atentos que:

a) Tem pouco valor

b) A dosagem do fibrinogénio acrescenta importantes informacdes ao leucograma
c) A anemia pode ter como causa um timpanismo

d) As alteragdes eritrocitdrias praticamente ndo ocorrem

e) Nenhuma das alternativas

35. Foi atendido no HOVET um bovino com historico de perda de apetite e sem defecar ha
trés dias. Ao exame clinico o animal apresentava abdomen abaulado bilateralmente, atonia
e aumento do extrato liquido do rumen, taquicardia e taquipnéia. A palpacao retal foi
observada auséncia de fezes na ampola e presenca de grande quantidade de muco. As al¢as
intestinais palpaveis estavam vazias. Suspeitou-se de um quadro de obstruc¢do intestinal.
Qual exame complementar podemos solicitar para confirmar nossa suspeita clinica?

a) Hemograma com dosagem de fibrinogénio

b) Anadlise de Fluido Ruminal com dosagem do teor de Cloretos

c) Dosagens séricas de AST, GGT, Proteina Total e Albumina

d) Anadlise do Fluido Ruminal com Teste de Rothera (avaliagdo de corpos cetonicos)
e) Teste de Rothera (avaliacdo de corpos cet6énicos)

36. Um ovino macho de seis anos, deu entrada no HOVET, com histdrico de, ha dez dias estar
apresentando as orelhas inchadas e feridas nas areas claras da pele. O animal era criado de
maneira extensiva em pasto de capim brachiaria, ndo recebia concentrado e era
mineralizado com sal préprio para a espécie. Nao era vacinado, havia sido vermifugado ha
um més. Ao exame clinico o animal apresentava-se apatico, com feridas na pele,
principalmente nas areas despigmentadas e ao redor dos olhos, orelhas e membros
edemaciados e mucosas ictéricas. Foi diagnosticado um quadro de fotossensibilizacdo
hepatdgena. Quais enzimas seriam mais adequadas para avaliar dano hepatico nesta
espécie?

a) ALT,AST e FA

b) AST e CK

c¢) PT e Albumina

d) GGT, AST, GLDH e SDH
e) GGT, ALT e AST

37. Um equino, da raca Mangalarga, utilizado em competices de vaquejada, deu entrada no
HOVET com queixa de edema nas partes baixas dos membros. Ao exame clinico o animal
apresentava-se apatico, com febre de 40,7 °C, taquicardia, mucosas ictéricas e trato digestivo
levemente hipomotilico. Mic¢do sem alteracdo, porém a urina estava com colorac¢ao
amarelo-escura. Os demais parametros encontravam-se normais. Foi realizado hemograma,
com dosagem de fibrinogénio além de pesquisa de hematozoarios, obtendo-se os seguintes
resultados:

Ht: 20% (32 - 53) Le: 5.100/uL (5.400 - 14.300)

He: 4, o5 x 10%/uL (6,8 - 12,9) Linf.: 37% (7-68) 1,887/l (500 -7700)
Hb: 6, 23g/dL (11 -19,0) Segm.: 49% ®>~7) ___ 2499/uL (2260~ 8580)
VCM: 49, 38 fL. (37 - 58,5) Bast.: 01% ©~2 __ si/ul (-0

CHCM: 31, 15% (31 - 37) Eosin.: 02% ©~1 ___ 102/ul ©~ 1)
PPT: 6, 4 g/dL (5,8 - 8,7) Monéc.: 01% ©-7 __ 561/ul ©-1000)

FP: 300mg/dL (100 - 400)
Plasma ictérico.
Pesquisa de Hematozodarios: positiva para Babesia caballi.



Quanto a este caso e utilizando os valores entre parénteses como referéncia, assinale a (s) alternativa
(s) INCORRETA (S).

I) Ja que o animal estd apresentando anemia, seria importante solicitar uma contagem de
reticuldcitos;

1) A B. caballi gera um quadro de hemolise, principalmente intravascular, sendo esperado o
acumulo de bilirrubina no sangue, e a forma indireta (ou ndo conjugada) a mais elevada.

I1) O fibrinogénio é uma proteina de fase aguda negativa e sua dosagem em equinos é muito util,
sendo bastante sensivel e servindo como principal indicador de doen¢a inflamatdria para esta
espécie.

IV) Os equinos tém uma reserva leucocitdria medular bastante pronunciada, assemelhando-se aos
caninos e felinos, o que implica em uma resposta inflamatdria neutrofilica de alta magnitude.
Neste caso o animal ndo demonstrou altera¢des pronunciadas no leucograma, indicando que a
resposta leucocitdria a babesiose é bastante discreta e/ou inespecifica.

Estdo incorretas a (s) alternativa (s):

a) LILIelV
b) Apenasal
o) I IlelV

d) eV

e) ApenasalV

38. Um bovino, fémea, mestica de Holandesa, com oito anos de idade, foi atendido no HOVET
com historico de que no dia anterior apresentou-se apatica, parou a producao de leite e o
ubere estava inchado e dolorido. O animal era criado de forma semi-intensiva, alimentava-se
a pasto e a noite recebia capim elefante passado em forrageira além de 4Kg de racao
balanceada para bovinos em lactacio. Também era mineralizada com sal préoprio para a
espécie. Foi vacinada contra clostridioses e raiva e vermifugada. Ao exame clinico o animal
apresentava-se em estacdo, apatico, ndo aceitou o alimento oferecido, as mucosas estavam
congestas com vasos episclerais injetados, trato digestivo hipomotilico com fezes amolecidas
e com muco. A temperatura corporal era de 40,8°C. A avaliacdao da glandula mamaria revelou
que o quarto posterior esquerdo estava edemaciado, de consisténcia firme, com aumento de
temperatura e sensivel a palpacdo. A secrecio lactea foi avaliada como F (perda da
caracteristica de leite). O diagnostico foi de um quadro de mastite clinica aguda. Foi realizado
um hemograma com os seguintes resultados:

Ht: 26% (24 - 46) Le: 3.200/uL (4.000 - 12.000)

He: 5, 05 x 10°/uL (5,0 - 10) Linf.: 16% “5-79 __ 512/ul (2500 ~7500)
Hb: 8, 73g/dL (8 -15,0) Segm.: 70% 1549 2240/ul (600 - 4000)
VCM: 51,48 fL. (37 - 58,5) Bast.:12% ©-2 __ 384/uL (©-200
CHCM: 33, 57% (30 - 36) Metamiel.: 02% © ___ 64/uL ©

PPT: 7, 4 g/dL (7,0 - 8,5)
FP: 1000 mg/dL (300 - 700)

Levando em consideragdo o caso apresentado e utilizando os valores entre parénteses como
referéncia, assinale a (s) alternativa (s) CORRETA (S):

I) Em bovinos o fibrinogénio tem uma boa sensibilidade como proteina de fase aguda, muitas
vezes indicando processos inflamatdrios antes mesmo da resposta leucocitaria.
IT) O quadro de leucopenia e desvio a esquerda regenerativo apresentado pelo animal em

questdo, provavelmente é decorrente de uma resposta inflamatoria aguda, uma vez que bovinos tem
uma reserva medular e capacidade de produc¢do neutrofilica menor em relacdo as outras espécies.



I11) O quadro de leucopenia e desvio a esquerda regenerativo apresentado pelo animal em
questdo, indica um prognostico ruim, pois revela falha medular para responder ao processo
inflamatorio.

Estdo CORRETAS as seguintes alternativas:

a) Iell

b) I elll

c) Apenas II

d) Apenas I

e) Todas estdo erradas.

Equino, macho, 5 anos. Apresentou apatia e urina escura

Urinalise (mic¢do espontanea)

Enegrecida, levemente turva. Densidade: 1040, proteina (++++), pH: 6,5, glicose (+), sangue
(++++), cilindros granulosos (5 a 8 p.c.), cilindros hialinos (1 a 2 p.c.). Hemacias (5a 8 p.c.) e
leucdcitos (1a 2 p.c.).

Uréia: 380,0 mg/dl (22 - 40)

Creatinina: 7,0 mg/dl (0,5 - 1,5)

39. Interpretando a URINALISE do caso acima, observamos que:

a) O animal apresenta uma patologia pré renal associada a uma doenca hepatica;

b) O animal apresenta uma patologia pré renal e renal com dano tubular e glomerular;

c) O animal apresenta uma patologia pos renal associada aos achados de proteintria;

d) O animal apresenta uma patologia renal e pos renal, associado aos achados da hematuria;
e) O animal apresenta uma patologia pos renal, uma cistite hemorragica.

40. Interpretando as PROVAS DE FUNCAO RENAL do caso acima, podemos afirmar que:
a) Existe uma azotemia renal, associada a uma lesdo renal aguda;

b) Existe uma azotemia pds-renal, associada a uma obstru¢do uretral;

c) Existe uma azotemia pré-renal, associada a uma desidratagdo;

d) Existe uma azotemia renal, associada a uma doenca renal cronica
e) Existe uma uremia grave, com faléncia renal

BOA PROVA!!!
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Questodes 1 a 10 de contetido de Satde Publica comuns a todas as dreas de concentragdo do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterindria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reanem-se:

a) Anualmente.

b) Uma vez a cada dois anos.

¢) Uma vez a cada trés anos.

d) Uma vez a cada quatro anos.
e) Uma vez a cada cinco anos.

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territdrios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissdo de elaboragdo de custos do territdrio.

b) Plano de satide e Fundo de Saude.

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT).
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude.
e) Contrato Organizativo de agdo publica em saude.

03. A organizacao e as normas de funcionamento das conferéncias de saude dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgdos.

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente.

c) Ministério da Sadde e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente.
d) Conselho Nacional de Secretdrios de Saide (CONASS).

e) Consulta publica aos usudrios do SUS.

04. De acordo com a Constituicao Federal, na Secao II - Da Saude, em relacdo aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acdes e servicos para sua promoc¢ao, protecdo e recuperacao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.



c) A participa¢do da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de
saude.

d) A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.

e) Compete ao Sistema Unico de Saude incrementar na sua area de atuacdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saade (SUS):

a) Execuc¢do de a¢oes de vigilancia sanitaria.

b) Execugdo de ag¢des de vigilancia epidemioldgica.

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental.

d) Execugdo de ag¢oes de saude do trabalhador.

e) Execuc¢do de agbes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

06. De acordo com o artigo 72, da lei n°® 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade.

b) Integralidade.

c) Descentralizagdo politico-administrativa.

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude.
e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servicos de saude.

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢do Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n° 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execugdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saade.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atenc¢do basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizac¢do e hierarquizagdo.
b) Equidade.

c) Territorializagdo.

d) Resolutividade.

e) Ordenacdo da rede.

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdao Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a
composi¢do, atuagdo e tipos de equipes, perfil da populacdo e agdes e servicos de satde a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga hordria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.



c) A populac¢do adscrita por equipe de Atenc¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.

d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territdrio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servigos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da popula¢do com niimero méaximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacdo ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Atencdo Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compoem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educac¢do (arte educador).

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usuarios do Sistema Unico de Satde (SUS), principalmente, por intermédio da ampliagio da
clinica.

Questodes 11 a 40 de conteudo da area de Patologia.

11. Com base na classificacio médico-legal das queimaduras, o 2° grau esta patologicamente
associado a:

a) Hiperemia.

b) Flictenas e necrose.

c) Hiperemia e flictenas.

d) Carbonizacdo.

e) Nenhuma das alternativas.

12. Modalidade de asfixia que ocorre em virtude da restricio dos movimentos toracicos:

a) Estrangulamento.
b) Enforcamento.

c) Sufocagdo direta.
d) Esganadura.

e) Sufocagdo indireta.

13. As lesdes produzidas na pele por substancias causticas sao denominadas perante a
medicina veterindria legal de:

a) Vitriolagem.
b) Mitridatismo.
c¢) Intermacao.
d) Eletroplessao.
e) Bossa.



14. Composto associado a envenenamentos intencionais, cuja a¢ao consiste no bloqueio
competitivo dos receptores pos-sinapticos da glicina no neurénio motor da medula
espinhal:

a) Cumarinico.

b) Organoclorado.

c) Acido monofluoracético.
d) Estricnina.

e) Fluorcitrato.

15. As caracteristicas toxicocinéticas e toxicodinamicas de um agente toxico estdo
diretamente relacionadas ao efeito deste agente no organismo do animal. Em relacdo a
estas caracteristicas assinale a alternativa incorreta:

a) O parametro que descreve a extensdo da absor¢do ¢ a biodisponibilidade.

b) A velocidade de absor¢do de um agente tdxico no organismo independe da sua natureza
quimica.

c) O objetivo da biotransformagao ¢ favorecer a eliminagdo do agente tdxico.

d) Pelo processo de biotransformacdo o agente tdxico é convertido em um metabdlito.

e) Moléculas com peso molecular elevado tém grande probabilidade de serem excretadas pela bile.

16. Um Cadaver encontrado em local quente, seco e arejado tem grande probabilidade de
ter desenvolvido o seguinte fendmeno transformativo conservador:

a) Adipocera.

b) Maceragao.
¢) Mumificacdo.
d) Corifica¢do.
e) Autdlise.

17. As flictenas putrefativas observadas em um cadaver ocorrem na:

a) Fase de desidratagdo cadavérica.
b) Fase coliquativa da putrefa¢do.
c) Fase cromdtica da putrefacdo.

d) Fase enfisematosa da putrefagdo.
e) Fase de rigor mortis.

18. Os processos inflamatdrios da cavidade oral sio denominados estomatites e sao
classificados entre superficiais e profundos. Assinale a alternativa correta.

a) As estomatites erosivas e ulcerativas sdo tipos de estomatites superficiais geralmente associadas
a infec¢des por bactérias Gram-negativas.

b) Estomatites vesiculares caracterizam-se por formac¢do de vesiculas que atingem o epitélio de
revestimento e o tecido conjuntivo abaixo da lamina propria.

c¢) O desenvolvimento de fleimdo é comum nas estomatites gangrenosas e caracteriza-se por
aumento de volume em lingua, bochechas, labios, palato mole e faringe.

d) Em bovinos, as estomatites granulomatosas podem ser causadas pelo Actinobacillus lignieresii,
produzindo lesées profundas na lingua e invadindo os linfonodos regionais.

e) Em gatos, o complexo granuloma eosinofilico felino pode levar ao desenvolvimento de lesdes
erosivas superficiais em lingua, gengiva, bochecha e labios, e também pode se apresentar na forma

de placas.



19. O desenvolvimento de tulceras gastricas deve-se a um desequilibrio entre a acio do
acido cloridrico e da pepsina e a barreia de protecio da mucosa gastrica. Entre os fatores
etiopatogénicos relacionados a hipersecrec¢ao gastrica, podemos incluir:

a) Agentes anti-inflamatorios ndo esteroides, como o dcido salicilico e a fenilbutazona.
b) Niveis elevados de glicocorticoides.

¢) Gastrinomas e mastocitomas.

d) Isquemia da mucosa gastrica.

e) Refluxo duodenal (sais biliares, dlcoois e lisolecitina).

20. Com relagdo a obstrucao intestinal, assinale a alternativa correta:

a) A lesdo macroscopica caracteristica ¢ a distensio do segmento anterior a obstrugdo, com
acumulo de liquido e gds, interferéncia no retorno venoso e desvitalizagdo da parede intestinal.

b) As obstrugdes simples aborais sio mais graves e geralmente agudas, causando acumulo de
liquidos e secrecoes nas porgdes anteriores do intestino.

c) Na hérnia epiploica, as alcas intestinais insinuam-se por rasgaduras no mesentério, podendo
ocorrer encarceramento que leva a obstrugdo intestinal.

d) Na obstru¢do estrangulada, ocorre hipdxia com perda da integridade da mucosa e proliferagdo
de bactérias aerobicas no limen, como a E. coli, que produzem toxinas e causam ruptura da parede
intestinal.

e) As obstrugdes mecanicas provocadas por compressio externa, como no caso de tor¢ao, vélvulo e
intussuscep¢do sdo causadoras de obstrugdes simples.

21. As clostridioses sio causas de importantes afec¢ées intestinais. E correto afirmar:

a) Enterotoxemia em ovinos, caprinos e bovinos é causada pelo Clostridium perfringens tipo A e
caracteriza-se por enterite necrotica com evolugdo aguda.

b) A doenga do “rim pulposo” em ovinos é uma forma cldssica de enterotoxemia causada pelo C.
perfringens tipo D e esta relacionada a mudanga brusca para dieta rica em graos.

c) A evolugdo das enterotoxemias por Clostridium ¢é, geralmente, de 1 a 2 semanas, com sinais
clinicos de diarreia e perda de peso, associado ao quadro de gastroenterite hemorragica.

d) Em cordeiros acometidos pela enterotoxemia por C. perfringens tipo C, as lesdes estdo limitadas
a jejuno e ileo, onde o principal achado é o acimulo de liquido na luz intestinal e enterite
necrohemorragica.

e) O mecanismo de a¢do das enterotoxemias por Clostridios envolve a produ¢do de toxinas que
agem diretamente sobre os enterdcitos, levando a necrose e descamag¢do da mucosa.

22. Lesdo degenerativa em valvulas cardiacas (principalmente mitral) de cdes idosos, de
etiologia desconhecida, caracterizada macroscopicamente pelo espessamento e nodulagio
valvular sem altera¢ées inflamatorias, confirma diagnostico de:

a) Cistos.

b) Endocardite.

¢) Mesotelioma.

d) Endocardiose

e) Nenhuma das alternativas.

23. Infec¢do viral em felinos em que o principal sinal clinico e necroscopico é o grande
acamulo de liquido amarelado, viscoso, apresentando flocos de fibrina na cavidade
abdominal, além de exsudato de aspecto granular nas superficies das serosas do bago e
figado. Arterites e flebites também sdo achados frequentes. Marque a alternativa
correspondente ao diagndstico e ao agente etiologico, respectivamente.



a) Hepatite Infecciosa - Adenovirus.

b) Hepatite Infecciosa - Coronavirus.

¢) Peritonite Infecciosa Felina — Parvovirus.
d) Peritonite Infecciosa Felina — Coronavirus.
e) Nenhuma das alternativas.

24. Quais as lesées pulmonares observadas em um animal que apresentava insuficiéncia
cardiaca decorrente de endocardite da valva atrio ventricular esquerda?

a) Pneumonia por embolia bacteriana.

b) Infarto pulmonar e pneumonia embolica.
c)Hiperemia e infarto pulmonar.

d) Pneumonia gangrenosa.

e) Congestdo e edema pulmonar

25. Vaca mestica de holandesa, apresentou perda rapida de peso, diarreia crénica, falha ao
tratamento com antimicrobianos e reducao na producao de leite. Com o 6bito, os achados
anatomopatologicos mais evidentes consistiam de engrossamento da mucosa e formacao
de pregas transversais que ndo desapareciam ao se tracionar a al¢a intestinal. Os
linfonodos mesentéricos e ileocecais apresentaram-se aumentados e edematosos,
observando-se, também dilatacio dos vasos linfaticos mesentéricos. Também foi
observada perda de depositos de gordura e atrofia serosa. Qual o provavel agente
etiologico que promoveu a morte deste animal:

a) Mycobacterium bovis.

b) Corynebacterium pseudotuberculosis.

¢) Mycobacterim avium subsp. Paratuberculosis.
d) Pythium insidiosum

e) Mycobacterim kansasii.

26. De acordo com a Organizacio Mundial de Saude animal (OIE), da qual o Brasil é
signatdrio, “a doen¢a de Newcastle é uma doenca infecciosa das aves causada por um
Paramyxovirus aviario do sorotipo 1 (APMV-1), e que apresenta um dos seguintes critérios
de viruléncia”:

a) O virus tem um indice de patogenicidade intracerebral (IPIC) em pintos de um dia (Gallus
gallus) igual a 1,2.

b) O virus tem um indice de patogenicidade Intravenosa (IPIV) em pintos de um dia (Gallus
gallus) igual a 1,2.

c) O virus tem um indice de patogenicidade intracerebral (IPIC) em pintos de um dia (Gallus
gallus) igual ou maior que o,7.

d) O virus tem um indice de patogenicidade intracerebral (IPIC) em pintos de um dia (Gallus
gallus) maior do que 1,2.

e) O virus tem um indice de patogenicidade Intravenoso (IPIV) em pintos de um dia (Gallus
gallus) Indice de Patogenicidade Intravenosa (IPIV) igual ou maior que o,7.

27. Sobre a doenca de Newcastle (DN) é correto afirmar que os patotipos velogénicos
viscerotropico; neurotropico do Paramyxovirus aviario do sorotipo 1 (APMV-1) causam:

a) Sinais clinicos respiratdrios e lesGes intestinais hemorrdgicas; sinais clinicos respiratdrios e
Nervosos.

b) Sinais clinicos respiratdrios; sinais clinicos nervosos.

c) Sinais clinicos respiratorios e lesdes hemorragicas respiratoria, sinais clinicos nervosos.

d) Lesdes intestinais hemorragicas; sinais clinicos respiratorios e nervosos.

e) Lesdes hemorragicas intestinais e respiratdrias; sinais clinicos respiratorios e nervosos.



28. O Programa Nacional de Sanidade Avicola (PNSA) foi criado no Brasil em 1994 e
implementado para prevenir e controlar enfermidades nos plantéis avicolas, incluindo as
Micoplasmoses, para que o estabelecimento avicola ou ntucleo que faz parte do PNSA
obtenha o certificado de livre, quais sdo as medidas que devem ser empregadas em aves e
ovos férteis de matrizes (galinhas) importadas ou nascidas no Brasil, quando os exames
laboratoriais apresentarem positividade para Mycoplasma gallisepticum, Mycoplasma
synoviae.

a) Matrizes positivas para Mycoplasma gallisepticum ou Mycoplasma synoviae - sacrificio das aves e
descarte dos ovos.

b) Matrizes positivas para Mycoplasma gallisepticum - sacrificio das aves e descarte dos ovos e
matrizes positivas para Mycoplasma Synoviae - tratamento com drogas antimicrobianas.

c) Matrizes positivas para Mycoplasma Synoviae - sacrificio das aves e descarte dos ovos e matrizes
positivas para Mycoplasma gallisepticum - tratamento com drogas antimicrobianas.

d) Matrizes positivas para Mycoplasma gallisepticum ou Mycoplasma synoviae - tratamento com
drogas antimicrobianas e repeticdo dos exames.

e) Matrizes positivas apenas para Mycoplasma Synoviae - sacrificio das aves e descarte dos ovos.

29. A doen¢a de Marek é ocasionada por um Gallid herpesvirus que pode provocar
neoplasia nas aves, mas tem como medida de prevencdo a vacinacao, é correto afirmar que
é:

a) Facultativa a vacinagdo das aves no primeiro dia de vida no incubatorio.

b) Obrigatoria a vacinagdo das aves no primeiro dia de vida no incubatdrio via ocular.

c) Obrigatoria a vacinacdo das aves até o sétimo dia de vida das aves.

d) Obrigatoria a vacinagdo das aves no primeiro dia de vida no incubatdrio via subcutdnea ou in
ovo

e) Facultativa a vacinagdo das aves até o sétimo dia de vida.

30. Segundo a OIE, a influenza avidria de notificacdo obrigatoria (NAI) é uma infec¢do nas
aves domésticas causada por qualquer virus da influenza aviaria do tipo A, pertencente aos
subtipos Hs ou H7, ou por qualquer virus de influenza aviaria com um indice de
patogenicidade intravenosa (IPIV) superior a 1,2. Em relag¢do a IA é correto afirmar:

a) Doenga exotica no Brasil, ndo é zoonose, aves silvestres principalmente as aquaticas ndo sdo
reservatorios naturais do virus existe no Mercado Brasileiro vacina para serem administradas em
aves de produgdo.

b) Doenga erradicada no Brasil, ndo é zoonose, aves silvestres principalmente as aquaticas sdo
reservatorios naturais do virus e existe no Mercado Brasileiro vacina para serem administradas em
aves de producdo.

¢) Doenca endémica no Brasil, zoonose, aves silvestres sdo reservatorios naturais do virus e no
Mercado Brasileiro existe vacina para serem administradas em aves de producao.

d) Doenca endémica no Brasil, ndo é zoonose, aves silvestres ndo sdo reservatorios naturais do virus
e no Mercado Brasileiro ndo existe vacina para serem administradas em aves de producdo.

e) Doenca exotica no Brasil, zoonose, aves silvestres principalmente as aqudticas sdo reservatorios
naturais do virus e ndo existe no Mercado Brasileiro vacina para serem administradas em aves de
producdo.



31. No caso de suspeita de Influenza aviaria que é considerada doenca de notificacdo
obrigatdria, quando ocorre a comunicacdo ao Servi¢co Veterindrio Oficial (SVO) sao
empregadas varias medidas, e no caso de confirmacdo da suspeita deve-se instituir:

a) Zona de protegao que deve equivaler a 3 Km ao redor do foco e a zona de vigilancia a 7 Km a
partir da zona de protecdo, perfazendo um total de 10 Km.

b) Zona de vigilancia que deve equivaler a 3 Km ao redor do foco e a zona de prote¢do a 7 Km a
partir da zona de protecdo, perfazendo um total de 10 Km.

c) Zona de protecdo que deve equivaler a 7 Km ao redor do foco e a zona de vigilancia a 3 Km a
partir da zona de protecdo, perfazendo um total de 10 Km.

d) Zona de vigilancia que deve equivaler a 7 Km ao redor do foco e a zona de protegdo a 3 Km a
partir da zona de vigilancia, perfazendo um total de 10 Km.

e) Zona de protecdo que deve equivaler a 3 Km ao redor do foco e a zona de vigilancia a 7 Km a
partir do foco, perfazendo um total de 10 Km.

32. Os sorovares de Salmonella enterica subsp. enterica relacionados com surtos
alimentares em humanos sio:

a) Salmonella Enteritidis e Salmonella Typhimurium.

b) Salmonella Heidelberg e Salmonella Typhimurium.
¢) Salmonella Pullorum e Salmonella Gallinarum.

d) Salmonella Enteritidis e Salmonella Gallinarum.

e) Salmonella Typhimurium e Salmonella Heidelberg.

33. As neoplasias podem classificadas segundo o comportamento biologico em benignas e
malignas. Dos critérios abaixos listados, qual representa o melhor indicador para aquele
fim de classificacao:

a) Metaplasia.
b) Displasia.
c¢) Anaplasia.
d) Hiperplasia.
e) Hipoplasia.

34. O achado de tecido 6sseo em uma neoplasia de glindula mamaria permite o
diagndstico.

a) De metaplasia 6ssea desde que o tecido 0sseo esteja dentro dos padrdes da normalidade

b) Displasia mamaria, considerando que a formagdo dssea esta fora de seu local anatémico.

c) Osteossarcoma, considerando que a localizacdo anatomica ndo é compativel com o padrdo de
normalidade.

d) Metastase Ossea, considerando que o aparecimento remoto de células tumorais é achado
habitual nos tumores malignos.

e) Anaplasia, considerando que o aparecimento remoto de células tumorais é achado habitual nos
tumores malignos.

35. Recidiva tem como significado literal “ocorrer de novo”. Tal condicao nas lesdes
tumorais sao relativas:

a) A remogao parcial delas, independentemente do comportamento bioldgico.
b) Disseminac¢do das células que possuem baixa capacidade de adesdo, facilitando a disseminagao
por via linfatica.



c) Disseminag¢do das células que possuem baixa capacidade de adesdo, facilitando a disseminag¢do
por via sanguinea.

d) Ao transplante das células neoplasicas, independentemente do comportamento bioldgico.

e) Nenhuma das alternativas estd correta.

36. A utilizacdo do critério de classificacao de inflamacao exsudativa se justifica

a) pelo predominio da resposta celular mononuclear na lesao.
b) pelo predominio da resposta vascular e celular na lesdo.

c) pela secre¢do de enzimas autoliticas na lesdo.

d) pela deposigdo de fibrina na lesdo.

e) Nenhuma das alternativas estd correta.

37. Assinale a resposta correta, relativa a doencas que cursem com inflamacao
granulomatosa:

a) Garrotilho, Mormo, Gripe equina.

b) Tuberculose Bovina, Linfadenite Caseosa dos Caprinos e Mormo.
c¢) Tuberculose Canina, Cinomose e Ectima Contagioso dos Caprinos.
d) Garrotilho, Cinomose e Pneumonite Felina.

e) Pneumonite Felina, Piobacilose e Onfaloflebite.

38. Os infartos arteriais possuem as seguintes fases:

a) Isquémica e vermelha.

b) Vermelha e isquémica.

c) Isquémica, vermelha e isquémica.

d) Inflamatoria, displasia e de cicatrizagdo.
e) Degenerativa, displasia e de reparagao.

39. As lesoes relativas ao parasitismo por Strongylus vuslgaris em equideos siao:

a) Gastroenterite e colite nos equideos jovens.

b) Broncopneumonia e abscessos hepaticos.

c) Infartos tromboembdlicos pulmonares e hepaticos.
d) Aneurisma da cava e embolia pulmonar.

e) Aneurisma na aorta e tromboembolia mesentérica.

40. As les6es cutaneas nos suinos acometidos por Ruiva sdo do tipo:

a) Necrose de caseificacdo.

b) Gangrena umida.

¢) Infartos trombo-embdlicos.
d) Hemorragias em diapedese.
e) Hemorragia em sufusdo.

BOA PROVA!!!



UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentracio: MEDICINA VETERINARIA PREVENTIVA - DOENCAS PARASITARIAS

Nome:

Questodes 1 a 10 de contetido de Satde Publica comuns a todas as dreas de concentra¢do do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reinem-se:

a) Anualmente.

b) Uma vez a cada dois anos.

¢) Uma vez a cada trés anos.

d) Uma vez a cada quatro anos.
e) Uma vez a cada cinco anos.

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das a¢oes e servicos de saude a serem implementados em seus territdrios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissdo de elaboragdo de custos do territorio.

b) Plano de satide e Fundo de Saude.

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT).
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude.
e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude.

03. A organizac¢do e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento préprio de cada um dos érgdos.

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente.

c) Ministério da Sadde e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente.
d) Conselho Nacional de Secretarios de Satide (CONASS).

e) Consulta publica aos usudrios do SUS.

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Secdo II - Da Saude, em relagdo aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econdmicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
agdes e servigos para sua promoc¢ao, protecdo e recuperagao.



b) O atendimento integral, com prioridade para as agdes assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de sadde.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de
saude.

d) A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.

e) Compete ao Sistema Unico de Satde incrementar na sua area de atuacio, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n° 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execucgdo de agdes de vigilancia sanitaria.

b) Execugdo de ag¢bes de vigilancia epidemioldgica.

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental.

d) Execugdo de a¢des de saude do trabalhador.

e) Execuc¢do de agdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade.

b) Integralidade.

c) Descentralizagdo politico-administrativa.

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude.
e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servigos de satde.

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢dao Nacional do
Sistema Unico de Sauide (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execugdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais.

e) Promover a descentralizagdo para os municipios dos servigos e das a¢gdes de satude.

08. Sobre a politica nacional de ateng¢ao basica, disposta na Portaria n? 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizac¢do e hierarquizagao.
b) Equidade.

c) Territorializa¢do.

d) Resolutividade.

e) Ordenacdo da rede.



09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdo Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a
composi¢do, atuagdo e tipos de equipes, perfil da populacdo e agdes e servicos de saide a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

c) A populagdo adscrita por equipe de Atenc¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pess0as.

d) Cabera a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servigos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, areas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populagdo com nimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitdrio de
Saude.

10. Em relacdo ao Nuacleo Ampliado de Satde da Familia e Atencdao Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da satde, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compoem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educac¢do (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacio da
clinica.

Questoes 1 a 40 de contetido da darea de Medicina Veterindria Preventiva — Doengas Parasitarias.
11) Miase cavitaria é causada por?

a) Cochliomyia hominivorx, Gasterophilus nasalis e Gasterophilus intestinalis.
b) Lynxacarus radovski, Gasterophilus haemorroidalis e Cochliomyia macellaria.
c) Gasterophilus nasalis, Gasterophilus intestinalis e Oestrus ovis.

d) Gasterophilus intestinalis, Oestrus ovis e Chrysomyia spp.

e) Todas as alternativas erradas.

12) Marque a (s) alternativa (s) ERRADA (s)

a) A leishmaniose visceral canina é uma doenga de aspecto clinico variado.
b) A leishmaniose visceral canina é uma doenga de aspecto agudo.

c) A leishmaniose visceral canina é uma doenca de aspecto cronico.

d) A leishmaniose visceral canina é uma doenca assintomatica.

e) Todas as alternativas estdo erradas.



13) Marque a (s) alternativa (s) ERRADA (s)

a) A fase mais importante para o diagndstico seguro da durina é a fase inicial da doenga.
b) A teniase e cisticercose constituem problemas em paises subdesenvolvidos.

c¢) O diagnostico seguro da dirofilariose é realizado pelo método de Knott.

d) A cdlica em equinos pode ser causada por ciatostomineos.

e) Apenas uma alternativa esta errada.

14) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) A eimeriose ¢ uma doenga oportunista.

b) A premuni¢do é um meio eficiente no controle apenas da anaplasmose.
c) A toxoplasmose canina é uma doenca associada a parvovirose.

d) Tritrichomonas foetus infecta bovinos e felinos.

e) todas as alternativas erradas.

15) Marque a alternativa CORRETA: No Brasil, os agentes envolvidos na transmissdo da
anaplasmose bovina, habronemose eqiiina e babesiose/erliquiose canina,
respectivamente, sio:

a) Boophilus microplus, Amblyomma cajennense e Dermacentor nitens.

b) Amblyomma cajennense, Dermacentor nitens e Rhipicephalus sanguineus.

¢) Rhipicephalus sanguineus, Ctenocephalides felis e Boophilus microplus.

d) Riphicephalus (Boophilus) microplus, Stomoxys calcitrans e Rhipicephalus sanguineus.
e) todas as alternativas erradas.

16) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) A ruptura de aorta é sinal patognomonico da dirofilariose.
b) A ruptura de aorta é sinal patognoménico da espirocercose.
c) A ruptura de aorta é sinal patognoménico da ancilostomose.
d) A ruptura de aorta é sinal patognomonico da toxocariase.

e) nenhuma das respostas anteriores.

17) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) Gasterophilus sp. quando atinge o estdbmago e causa gastrite.

b) Cochliomyia macellaria ¢ uma mosca necrofoga que causa miiase cavitaria.

¢) Dermatobia hominis acomete apenas tecidos lesionados.

d) Oestrus ovis faz a postura de seus ovos na cavidade nasal dos animais.

e) Musca domestica é uma mosca saprofita e hospedeiro intermediario da Dirofilaria sp.

18) Marque a alternativa CORRETA: No Brasil, os agentes envolvidos na transmissio da
Tritrichomonas foetus, Trypanosoma caninum e Trypanosoma evansi sdo:

a) Riphicephalus (Boophilus) microplus, Amblyomma cajennense e Dermacentor nitens.
b) Amblyomma cajennens, Dermacentor nitens e Rhipicephalus sanguineus.

¢) Rhipicephalus sanguineus, Ctenocephalides felis e Riphicephalus (Boophilus) microplus.
d) Stomoxys calcitrans, Riphicephalus (Boophilus) microplus e Amblyomma cajenense.

e) Todas as alternativas erradas.

19) Nas helmintose gastrintestinais dos ruminantes é sensato tratar os animais com:

a) Benzimidazois, selamectinas, melarsomina.
b) Benzimidazéis, Pro-benzimidazois, Imidotiazois.



c) Organofosforados, selamectinas, piretroides.
d) Organofosforados, selamectinas, tetraciclinas.
e) nenhuma das respostas anteriores.

20) Nas helmintose gastrintestinais dos felinos é sensato tratar os animais com:

a) Organofosforados.

b) Benzimidazdis.

¢) Tetraciclinas.

d) Permetrina.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

21) Na helmintose gastro intestinal de equinos é CORRETO afirmar que:

a) A fase larval dos ciatostomideos causam quadros de colica.

b) A fase larval dos ciatostomideos causam quadros de gastrite.

c) A fase larval dos ciatostomideos causam quadros de pneumonia.
d) A fase adulta dos ciatostomideos causam quadros de colica.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

22) Na dirofilariose canina é CORRETO afirmar que:

a) A microfilariemia é importante para o diagndstico da infec¢do aguda.
b) A microfilariemia ndo é importante para o diagnostico da infec¢do.
¢) A microfilariemia ndo ¢é indicativo da infec¢do cronica.

d) A microfilariemia pode ser indicativo da infecgdo.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

23) Na helmintose gastro intestinal de bovinos é CORRETO afirmar que:

a) O OPG é o exame menos especifico para o diagnostico da helmintose gastro intestinal.
b) O OPG é o exame mais especifico para o diagnostico da helmintose gastro intestinal.
c) O OOPG ¢ o especifico para o diagndstico da helmintose gastro intestinal.

d) O OOPG é o especifico para o diagnostico da helmintose gastro intestinal.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

24) Na helmintose equina é CORRETO afirmar que:

a) A Pascaridiose ocorre particularmente em animais adultos.
b) A Pascaridiose ocorre particularmente em fémeas paridas.

¢) A Pascaridiose ndo ocorre em animais jovens.

d) A Pascaridiose ocorre particularmente em animais jovens.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

25) Porque ocorre gamaglobulina na LVC

a) Auséncia na produgdo de anticorpos.

b) Diminui¢do na produgao de anticorpos.
c) Excesso na produgdo de anticorpos.

d) Parada brusca na produc¢ao de anticorpos.
e) Nenhuma das respostas anteriores.



26) Miiase intestinal pode ser causada por?

a) Cochliomyia hominivorx, Gasterophilus nasalis e Gasterophilus intestinalis.
b) Lynxacarus radovski, Gasterophilus haemorroidalis e Cochliomyia macellaria.
c¢) Gasterophilus nasalis e Musca domestica.

d) Gasterophilus intestinalis, Oestrus ovis e Chrysomyia spp.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

27) Porque ocorre crescimento de unha na Leishmaniose Visceral Canina?

a) Estimulag¢do do parasito na epiderme.

b) Estimulagdo do parasito na derme.

c¢) Estimulacdo do parasito na matriz ungueal.

d) Estimulagdo do parasito na matriz cicatricial.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

28) Marque a (s) alternativa (s) mais coerente (s)

a) A anaplasmose canina é uma doenga de aspecto subaguda.

b) A premuni¢do é um meio eficiente de tratamento na anaplasmose canina.

c) A anaplasmose é uma doenca autolimitante.

d) A anaplasmose canina encontra-se associada com a infec¢do de outros hematozodrios.
e) Todas as alternativas estdo corretas.

29) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) A eimeriose é importante em aves imunodeprimidos.

b) A eimeriose é espécie especifica.

c) A fase mais importante para o diagnostico seguro da eimeriose ¢é a fase inicial da doenca.
d) A Eimeria arloingi causa transtornos hepaticos.

e) Na eimeriose bovina pode ocorrer transmissdo pelo leite em animais recém-nascidos.

30) Premunicdo significa:

a) Previsdo do futuro surto de Babesia sp.

b) Sensibilizacdo de animais com antigenos de Trypanosoma sp.
c) Sensibilizagdo de animais com antigenos de Babesia sp.

d) Previsdo do futuro surto de Toxoplasma sp.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

31) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) A sindrome da veia cava ¢ a forma aguda da dirofilariose.
b) A miiase é causada por Tunga sp.

c) A resisténcia aos anti-helminticos ocorre fenotipicamente.
d) Cisticercose ndo €é uma zoonose.

e) Todas as alternativas erradas.

32) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA (s)

a) A criptosporidiose é importante em bovinos mestigos.

b) A criptosporidiose é importante em bovinos adultos.

c) A criptosporidiose é importante em bovinos neonatos.

d) A criptosporidiose é importante em bovinos de ra¢a europeia.
e) Nenhuma das respostas anteriores.



33) Porque ocorre hemoglobinuria na babesiose canina?

a) Parasitismo na hemdcia.

b) Parasitismo nos leucdcitos.

¢) Diminui¢do na produc¢do de hemdcias.
d) Aumento na produgdo de hemoglobina.
e) Nenhuma das respostas anteriores.

34) Nas helmintose broncopulmonares é sensato tratar os animais com

a) Predinisona, Pro-benzimidazdis, Imidotiazois, Avermectinas e antibioticoterapia.
b) Benzimidazdis, selamectinas, Imidotiazdis e antimicoticos.

c¢) Organofosforados, selamectinas, Imidotiazodis e antimicoticos.

d) Organofosforados, selamectinas, piretroides e antibioticoterapia.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

35) Marque a (s) alternativa (s) CORRETA

a) Musca domestica é um importante vetor mecanico de Cryptosporidium spp.
b) Dermatobia hominis causa miiase cavitaria.

c) Dermatobia hominis acomete apenas tecidos lesionados.

d) Dictyocaulus arnifiled parasita bovinos.

e) Musca domestica é hospedeiro intermedidrio de Draschia sp.

36) Marque a (s) alternativa (s) ERRADAC(s)

a) A leishmaniose é uma doenca de cardter zoonotico.

b) A premuni¢do é um meio eficiente de tratamento na babesiose bovina.
c) A eimeriose é uma doenca autolimitante.

d) A doenga de chagas encontra-se erradicada no Brasil.

e) Todas as alternativas estdo corretas.

37)Por que nao ocorre prurido na demodicose canina?

a) Nao ha destruig¢do de foliculo piloso.

b) Ndo hd destruigdo do tecido queratinizado.
c) Presenca de infecgdo bacteriana secundaria.
d) Presenca do acaro nos tecidos profundos.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

38)Por que ocorre prurido na escabiose canina?

a) Destruigdo de foliculo piloso

b) Destrui¢do do tecido queratinizado

c) Presenca do acaro nos tecidos ungueais
d) Presenca do acaro nos tecidos cutaneos
e) Nenhuma das respostas anteriores

39) Porque ocorre anemia na babesiose canina?

a) Parasitismo na hemadcia

b) Parasitismo nos leucécitos

¢) Diminuigdo na produ¢do de hemacias

d) Diminuigdo na produ¢do de hemoglobina
e) Quatro respostas corretas



40) Sarcocystis. neurona tem como hospedeiro definitivo

a) Gambas
b) Equinos
c) Roedores
d) Caes

e) Suinos



UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentracio: DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Nome:

Questodes 1 a 10 de contetido de Satde Publica comuns a todas as dreas de concentragdo do
Programa de Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterindria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reanem-se:

a) Anualmente.

b) Uma vez a cada dois anos.

¢) Uma vez a cada trés anos.

d) Uma vez a cada quatro anos.
e) Uma vez a cada cinco anos.

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das ag¢des e servicos de saude a serem implementados em seus territorios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissdo de elaboragdo de custos do territdrio.

b) Plano de satide e Fundo de Saude.

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT).
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude.
e) Contrato Organizativo de agdo publica em saude.

03. A organizacao e as normas de funcionamento das conferéncias de saude dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos érgaos.

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente.

c) Ministério da Sadde e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente.
d) Conselho Nacional de Secretdrios de Saide (CONASS).

e) Consulta publica aos usudrios do SUS.

04. De acordo com a Constituicio Federal, na Secao II - Da Saude, em relacdo aos artigos
196 a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econémicas
que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
acdes e servicos para sua promoc¢ao, protecdo e recuperacao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de saade.



c) A participa¢do da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de
saude.

d) A assisténcia a saude ¢ livre a iniciativa privada.

e) Compete ao Sistema Unico de Saude incrementar na sua area de atuacdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saade (SUS):

a) Execuc¢do de a¢oes de vigilancia sanitaria.

b) Execugdo de ag¢des de vigilancia epidemioldgica.

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental.

d) Execugdo de ag¢oes de saude do trabalhador.

e) Execuc¢do de agdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

06. De acordo com o artigo 72, da lei n°® 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade.

b) Integralidade.

c) Descentralizagdo politico-administrativa.

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude.
e) Regionalizag¢do e hierarquizacdo da rede de servicos de saude.

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢do Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n° 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execugdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saade.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢gdes de saude.

08. Sobre a politica nacional de atenc¢do basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizac¢do e hierarquizagao.
b) Equidade.

c) Territorializagdo.

d) Resolutividade.

e) Ordenacdo da rede.

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencdao Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a
composi¢do, atuagdo e tipos de equipes, perfil da populacdo e agdes e servicos de satde a serem
realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satide tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.



c) A populac¢do adscrita por equipe de Atenc¢do Basica (eAB) e de Saude da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 PeSS0as.

d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territdrio e ofertas das Unidades
Basicas de Saude (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias
para ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servigcos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da popula¢do com niimero méaximo de 750 pessoas por Agente Comunitario de
Saude.

10. Em relacio ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Aten¢dao Basica (Nasf-AB),
assinale a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de
profissionais da saude, complementar as equipes que atuam na Atengdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educag¢do (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacio da
clinica.

Questdes 11 a 40 de conteudo da 4rea de Diagndstico por Imagem.

11. A displasia coxo-femural pode ser classificada através do angulo de Norberg fazendo uso
da projecdo e posicionamento:

a) Dorsoventral com os membros tracionados, distendidos e deslocados cranialmente, em dectibito
ventral.

b) Ventrodorsal com os membros tracionados, distendidos e rotacionados lateralmente, em
decubito dorsal.

¢) Dorsoventral com os membros tracionados, distendidos e rotacionados medialmente, em
decubito ventral.

d) Ventrodorsal com os membros tracionados, distendidos e rotacionados medialmente, em
decubito dorsal.

e) Ventrodorsal com os membros tracionados, distendidos e rotacionados lateralmente, em
decubito ventral.

12. Considera-se um dos sinais radiograficos da hérnia diafragmatica:

a) Perda de visibiliza¢do da carina.

b) Visibilizagdo de aumento de radiopacidade dos lobos pulmonares.
c) Perda de visibilizagdo do apice cardiaco.

d) Visibilizagdo de contraste intratoracico.

e) Nenhuma das resposta.



13. Na confirmacao radiografica de espondilomiopatia cervical, pode-se observar:

a) Diminuic¢do de espago articular intervertebral; aumento de radiopacidade do disco
intervertebral; fratura das facetas articulares.

b) Ruptura de medula (na mielografia); diminui¢do de espago articular intervertebral; protrusdo do
disco intervertebral.

c¢) Subluxagdo articular de vértebra cervical; ma formagdo vertebral; compressdo medular local.

d) Ma formagdo vertebral; calcificagdo do disco intervertebral; osteomielite.

e) Todas as respostas estdo corretas.

14. A rotacdo da terceira falange é radiodiagnosticada pelos sinais radiograficos:

a) Aumento de radiopacidade da terceira falange e tecidos adjacentes com perda de paralelismo do
estojo podal.

b) Diminui¢do de radiodensidade da terceira falange e aumento de radiopacidade dos tecidos
adjacentes e paralelismo da terceira falange com a muralha do casco.

c) Aumento de radiodensidade da muralha do casco e da terceira falange e aumento de paralelismo
da terceira falange com a muralha do casco.

d) Diminuig¢do de radiodensidade da muralha do casco e aumento de radiodensidade da terceira
falange.

e) Manutencdo da radiodencidade e perda de paralelismo da terceira falange com a muralha do
casco.

15. Um cdo atropelado foi radiografado na regido abdominal, na projecao latero-lateral,
dois dias depois de ser acidentado e pdde-se observar que havia aumento de radiopacidade
da cavidade abdominal, com perda de visibilizacio de estruturas abdominais. O
procedimento inicial correto do radiologista a partir dessa observagao seria:

a) Realizar gastroenterografia.
b) Realizar cistografia.

¢) Realizar enema baritado.

d) Realizar colecistografia.

e) Realizar gastrografia.

16. Fraturas intra-articulares podem ocorrer em equinos em crescimento; sao tipos de
fraturas intra-articulares:

a) Codman s por deslizamento e impactagao.
b) Morgan Tipo A e Tipo B.

c) Rontgen Tipo 11 e Tipo III.

d) Morgan Tipo I, Tipo II e tipo III.

e) Todas estdo incorretas.

17. A necrose asséptica da cabeca do fémur se caracteriza radiograficamente:

a) Pela presenca de achatamento do colo do fémur e sub-luxag¢do articular.

b) Por apresentar esclerose subcondral da cabeca do fémur e luxa¢do coxo-femural.

c) Pela presenca da Linha de Morgan e achatamento da cabega do fémur.

d) Por apresentar areas de lise 6ssea na cabec¢a do fémur, com diminuigdo da sua radiopacidade.
e) Pela imagem de lesdo cistica subcondral e dreas de lise dssea.



18. A intussuscepcao intestinal pode ser radiodiagnosticada pela visibilizacao dos sinais:

a) Dilatagdo de al¢a intestinal por gas e aumento de radiopacidade da cavidade abdominal.
b) Presenca de massa salsichiforme na luz intestinal e dilatacdo de al¢a intestinal por gas.

¢) Ruptura de al¢a intestinal e aumento de radiopacidade da cavidade abdominal.

d) Presenca de massa radiolucente na luz intestinal e dilatacdo de al¢a intestinal por liquido.
e) Dilatagdo do duodeno e dilatagdo gastrica.

19. O broncograma aéreo e o padrao intersticial sdo sinais radiogrificos que indicam
alteracdo; eles podem ser descritos como:

a) Melhor visibilizagdo da arvore bronquica pela maior radiolucéncia da mesma e maior
radiopacidade do parénquima pulmonar com imagem semelhante a serrilhado, respectivamente.

b) Melhor visibilizacdo da arvore bronquica pela maior radiopacidade da mesma e menor
radiopacidade do parénquima pulmonar com imagem semelhante a serrilhado, respectivamente.

¢) Melhor visibilizagdo da &rvore bronquica pela maior radiopacidade da mesma e maior
radiopacidade do parénquima pulmonar com imagem semelhante a rendilhado.

d) Menor visibilizagio da darvore bronquica pela maior radiolucéncia da mesma e maior
radiopacidade do parénquima pulmonar com imagem semelhante a serrilhado.

e) Melhor visibilizagdo da &rvore bronquica pela maior radiolucéncia da mesma e maior
radiopacidade do parénquima pulmonar com imagem semelhante a rendilhado.

20. Um gato foi radiodiagnosticado com edema pulmonar cardiogénico; na radiografia
poOde-se observar:

a) Dilatagdo cardiaca direita e diminui¢do da radiodensidade do parénquima pulmonar.
b) Diminui¢do do corag¢do e da radiodensidade do parénquima pulmonar.

c) Dilatagdo cardiaca esquerda e presenca do padrdo alveolar no lobo diafragmatico.

d) Aumento de radiodensidade cardiaca e padrao bronqueal no lobo diafragmatico.

e) Dilatacao cardiaca esquerda e congestdo vascular.

21. Identifique a afeccdo observada na imagem ao lado

a) Artrite.

b) Microfratura intra articular.
¢) Sesamoidite.

d) Entesdfito.

e) Todas incorretas.

22. Identifique a afec¢do observada na imagem ao lado

a) Osteite da 32 falange.

b) Rotac¢do da 32 falange.

c) Mineralizagdo da cartilagem alar.
d) Doenga do navicular.

e) Mineralizagdo de tecidos moles.




23. Identifique a afec¢ao observada na imagem ao lado

a) Desmineraliza¢do do 22 metacarpo.

b) Artrite comprometendo a articulagdo carpometacrpica.
¢) Subluxagdo do carpo acessorio.

d) Epifisite distal do radio.

e) Fratura do carpo radial.

24. Identifique a afeccdo observada na imagem ao lado

a) Intussuscepgdo intestinal.

b) Peritonite.

c) Tor¢do gastrica.

d) Pneumoperitonio.

e) Corpo estranho radiolucente.

25. Identifique a afeccdo observada na imagem ao lado

a) Neoplasia na regido cranioventral da bexiga.

b) Hidroureter e peritonite.

c) Cistite e calculo radiopaco.

d) Célculo radiolucente na regido cranioventral da bexiga.
e) Ureter ectdpico e dilatagdo de ureter.




26. A tomografia computadorizada (TC) é uma técnica de imagem que permite a avaliagao
de estruturas especificas a partir de cortes transversais por meio da radiacio X.
Considerando esta ferramenta diagnostica, marque a alternativa correta:

I. O equipamento de TC é constituido basicamente por um gantry e uma mesa de exame, onde o
estudo é propriamente realizado, uma mesa de comando, e um computador que processa as
informacdes transformando-as em imagem.

II. Quando um feixe de raio X atravessa o paciente, ele sofre maior ou menor atenuacdo,
dependendo da constitui¢do dos tecidos em que ele incide. Estruturas mais densas sofrem mais
atenuacdo, sendo consideradas hiperatenuantes.

III. Cada estrutura do corpo do paciente tem uma densidade diferente, determinando atenuagoes
diversas de raio X. Os coeficientes de atenuag¢do na TC sdo medidos em Uidades Hounsfield (UH).
IV. Cada quadrado na imagem formada pelo tomografo é chamado de pixel, sendo a menor
unidade da imagem. Em contrapartida, a espessura da imagem, isto é, a profundidade da mesma é
chamada de voxel.

a) Apenas as alternativas I,II e III estdo corretas.
b) Apenas a alternativa II estd incorreta.

c) Apenas a alternativa IV esta incorreta.

d) Apenas as alterativas I, IT e IV estdo corretas.
e) Todas as alternativas estdo corretas.

27. A glomerulonefropatia pode ser um achado ultrassonografico em um exame de rotina,
porém muitas vezes os pacientes possuem sinais clinicos, variando de acordo com o grau
de lesdo renal. Considerando o exame ultrassonografico uma ferramenta diagnostica para
avaliacao renal, qual desses achados ndo esta comumente associado a glomerulonefropatia
cronica em gatos?

a) Presenca de cistos corticais

b) Perda de definigdo da arquitetura interna.
c) Irregularidade da capsula renal.

d) Aumento do volume renal.

e) Altera¢do na relagao corticomedular.

28. A endoscopia digestiva alta permite a avaliacio da mucosa de porg¢des do trato
gastrointestinal na rotina de pequenos animais, sendo usado como ferramenta diagndstica
e em alguns casos terapéutica. Com relacdo a esta técnica de exame, marque a alternativa
correta:

I. Neste exame podemos avaliar a mucosa esofdgica, gastrica, duodenal e jejunal dos animais,
avaliando a regularidade e presenca de lesdes na regido.

I1. A endoscopia permite o diagndstico de prolongamento de palato mole e paralisia de cartilagem
laringea.

I1I. A infecgdo por Helicobacter spp. no estdbmago pode ser diagnosticada pela endoscopia, uma vez
que esta bactéria provoca lesdes patognomonicas em regido de fundo gastrico.

IV. A estenose esofdgica pode ser diagnosticada e tratada através endoscopia.

a) Apenas as alternativas I, e III estdo incorretas.
b) Apenas as alterativas II, Il e IV estdo corretas.
c) Apenas a alternativa III estd incorreta.

d) Apenas a alternativa IV esta incorreta.

e) Todas as alternativas estdo corretas.



29. Cistos prostaticos sio um achado incidental comum, e deve ser associado com a
hiperplasia prostatica benigna ou outras afec¢des prostaticas. Com relacido as afec¢oes de
prostata em caes é falso afirmar que:

a) A ocorréncia de compressao uretral é mais comum que compressdo de célon.

b) Comprometimento de corpos vertebrais em regido lombossacral podem estar presentes em
neoplasias prostaticas malignas.

c) Prostatomegalia pode desencadear retencdo vesical e hérnia perianal.

d) O megacolon secunddrio a prostatomegalia é melhor identificado ao exame radiografico.

e) Calcificagbes prostaticas e manutencdo do padrdo bilobulado ao exame ultrassonografico
sugerem neoplasia prostatica maligna.

30. Com relagdo as técnicas imaginologicas e condutas relacionadas as neoplasias gastricas em cdes é
incorreto afirmar que:

a) Biopsia cirurgica é ideal para diagndstico de lesdes intramurais.

b) Perda de estratificacdo parietal é sinal caracteristico na ocorréncia de neoplasia gastrica.
c) Espessamento géstrico focal ndo é patognomonico de neoplasia

d) Biopsia endoscopica pode ser utilizada quando a lesdo ocorre na mucosa gastrica

e) A presenca de gas facilita a avalia¢do ultrassonografica em suspeita de neoplasia.

31. Uma congestao hepatica em decorréncia de insuficiéncia cardiaca congestiva direita, os principais
sinais ultrassonograficos sao:

a) Hepatomegalia, congestdo vascular e aumento da ecogenicidade.

b) Hepatomegalia, congestdo vascular e diminui¢do da ecogenicidade.

c) Microhepatia, vasos de calibre aumentado e diminui¢do de ecogenicidade.
d) Hepatomegalia, vasos de calibre normal e aumento da ecogenicidade.

e) Microhepatia, vasos de calibre normal e aumento da ecogenicidade

32. Com relacao a Impedancia Acustica, é correto afirmar que:

a) Os valores de Impedancia acustica do figado e do cortex renal de um cdo higido sdo muito
proximos.

b) A impedancia acustica do osso é menor do que a do figado.

¢) A impedancia acustica do ar é maior que a da agua.

d) A Impedancia acustica da gordura é maior do que a da agua.

e) O tecido dsseo e o ar tém impedancias acusticas muito proximas.

33. O exame ultrassonografico permite a avaliacdo da parede da vesicula urinaria, assim
como de seu contetdo. Sobre a avaliacao da bexiga, marca a alternativa incorreta:

a) Na cistite a imagem ultrassonografica mais comum é o aumento da espessura e irregularidade de
apice vesical.

b) A cistite pode estar associada a litiases e sedimentos.

c) A cistite polipoide é uma forma incomum de cistite em cdes, podendo se apresentar como
polipos pedunculares ou espessamento difuso de parede vesical em alguns casos.

d) Polipos na bexiga sdo confundidos com neoplasia, uma vez que na neoplasia o local da massa se
encontra em topografia de colo vesical.

e) A cistite enfisematosa é caracterizada pela mineralizacdo da parede vesical, sendo mais comum
em cdes diabéticos e animais com glicosuria.



34. Durante sua escala no setor de ultrassonografia do HOVET/UFRPE, um de seus colegas
residente de clinica médica, te entrega uma solicitacio para realizacio de ultrassom
abdominal, com suspeita de pancreatite. O paciente é macho, 14 anos, poodle e apresenta
vOmito, inapeténcia e perda de peso. Qual alternativa contém os achados mais provaveis
vocé esperaria ao exame ultrassonografico?

a) Dilatagdo de ducto pancredtico, aumento de dimensdes pancredticas, peritonite focal, dilatagao
de ducto biliar, enterite.

b) Dilatagdo de ducto pancredtico, dimensdes pancredticas normais, peritonite focal, dilatagdo de
ducto biliar, colite.

c) Dilatacdo de ducto pancreatico, atrofia pancredtica, peritonite focal, dilatacdo de ducto biliar,
enterite.

d) Ruptura de ducto pancreatico, irregularidade de bordos pancreaticos, peritonite focal, congestdo
de veia porta-hepatica, enterite.

e) Ruptura de ducto pancredtico, atrofia pancredtica, peritonite focal, dilatagdo de ducto biliar,
enterocolite.

35. Caso clinico: Cdo, sem raca definida (srd), 6 meses, historico de diarreia aguda,
inapeténcia e vomitos. Com base no caso clinico, na imagem e video projetado, marque a
alternativa correta. Pode ser identificado:

a) Aumento de peristaltismo intestinal, associado a
dilatacdo de al¢a com contetido anecdico em seu interior.

b) Obstrugdo intestinal por quadro de intussuscepgdo
intestinal.

c) Dilatacdo de al¢a intestinal, liquido livre cavitdrio
associado a corpo estranho linear subsequente.

d) Neoplasia intestinal com presenca de dreas de
mineralizagdo intramural, formando sombreamento
acustico distal.

e) Glomerulonefropatia crénica com perda de defini¢dao de
arquitetura renal interna.

36. Caso clinico: Felino, srd, 03 anos, historico de hematoquesia e tenesmo. Com base no
caso clinico e na imagem projetada, marque a alternativa correta:

a) Nota-se grande espessamento de parede de cdlon, com
perda de definicdo de estratificagdo parietal compativel
com quadro de enterite.

b) Pelas alteragdes ultrassonograficas verificadas em c6lon,
o diagndstico provavel é colite linfoplasmocitaria.

c) Neste caso a colonoscopia poderia ser indicado, para
uma melhor avaliagdo da mucosa e coleta de material
para andlise histopatologica e classificagdo da colite.

d) Nesse caso, deve-se considerar neoplasia gastrica como
diagnostico diferencial.

e) Pode-se observar estruturas filamentares, ecogénicas em
limen de célon, sugestivo de parasitos.




37. Caso clinico: Canina, fémea (Aninha), chihuahua, o2 anos, historico de hematuria e
estranguria. Com base no caso clinico, na imagem e video projetado, marque a alternativa
correta. Pode ser identificado:

a)

b)

d)

e)

Espessamento difuso da parede de bexiga, com
presenca de estrutura circunscrita formadora de
sombreamento acustico distal - litiase.
Espessamento da parede de bexiga em 4apice,
com presenca de estrutura circunscrita
formadora de sombreamento actstico distal -
litiase.

Espessamento difuso da parede de bexiga, com
presenca de estrutura circunscrita, ecogénica e
heterogénea- litiase.

Imagem cicunscrita refere-se a célon com
conteudo fecal de alta densidade, podendo estar
associado a fecaloma. Recomedaria neste vaso
radiografia abdominal para auxilio diagnostico.
Imagem circunscrita refere-se a coto uterino,
com sinais de neoplasia em regido,
possivelmente com invasdo uretral.

38. Caso clinico: Canina, macho (Thor), pinscher, o5 anos, histdrico de tosse seca, cansaco
ao exercicio. Tutor percebeu sinais clinicos ap6s mudar para Itamaraca (litoral
pernambucano). Com base no caso clinico, na imagem e video projetado, marque a
alternativa correta. Pode ser identificado:

a)

Aumento de cdmara ventricular e atrial
esquerda, com espessamento valvar mitral
compativel com endocardiose.

b) Aumento de atrio direito compensatério a

estenose pulmonar evidente no video.

c) Aumento de tronco/artéria pulmonar e &trio

direito associado a presenga de parasitos
(Dirofilaria immitis).

d) Sinais de insuficiéncia cardiaca congestiva

e)

esquerda, levando a possivel edema pulmonar
no paciente.

Dilatagdo generalizada de cdmaras cardiacas,
compativel com miocardiopatia dilatada.
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39. Caso clinico: canino, macho, Fox Terrier, 06 anos. Historico de ataxia vestibular a dois
meses. Com base no caso clinico e na
imagem projetada, marque a alternativa
correta:

a) TC de cranio demostrando presenca de
conteudo  hiperatenuante em  bula
timpanica esquerda.

b) TC de cranio demostra espessamento de
porgdo ossea de bula timpdnica esquerda.

c) Bula timpdanica direita hipoatenuante e
irregular.

d) Calota craniana com sinais de lesio Ossea
ventral em imagem avaliada.

e) Todas as alternativas estdo corretas.

40. O eletrocardiograma é com grande frequéncia solicitado ao setor de imagem como
exame complementar para pacientes que serdo submetidos a procedimentos anestésicos
ou quando se suspeita de cardiopatias. Considerando parte deste tracado (D2) de um
paciente canino, marque a alternativa correta:

a) O tragado possui episodio de sinus arrest.

b) Observa-se sinais de onda P pulmonale.

c) O tragado sugere sobrecarga biatrial.

d) Existe infradesnivelamento do segmento ST.
e) O tragado sugere taquicardia ventricular.

BOA PROVA!!!
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UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DE PERNAMBUCO
DEPARTAMENTO DE MEDICINA VETERINARIA

Prova de Selecio do Programa de Residéncia em Area Profissional de
Saude em Medicina Veterinaria - 2018

Area de concentracio: CLINICA MEDICA DE PEQUENOS ANIMAIS

Nome:

Questdes 1 a 10 de contetido de Saide Publica comuns a todas as areas de concentra¢do do Programa de
Residéncia em Area Profissional de Satide em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, que dispoe sobre a participacao da comunidade na
gestdo do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as conferéncias de saude, reunem-se:

a) Anualmente.

b) Uma vez a cada dois anos.

¢) Uma vez a cada trés anos.

d) Uma vez a cada quatro anos.
e) Uma vez a cada cinco anos.

02. De acordo com a lei n? 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a cobertura
das a¢des e servicos de satide a serem implementados em seus territorios, os municipios, os
Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissado de elaboragdo de custos do territdrio.

b) Plano de satide e Fundo de Saude.

¢) Representa¢do na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT).
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude..
e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizacdo e as normas de funcionamento das conferéncias de saude dos conselhos de
saude, de acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos drgdos.
b) Conselho nacional e municipal de saide, respectivamente.
¢) Ministério da Saude e Secretaria Estaduais de Satde, respectivamente.

d) Conselho Nacional de Secretérios de Saude (CONASS).
e) Consulta publica aos usuarios do SUS.

04. De acordo com a Constituicao Federal, na Secdo II - Da Saude, em relagdo aos artigos 196 a 200,
assinale a alternativa incorreta:

a) A saude é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econdmicas que visem
a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servicos para
sua promoc¢ao, protecao e recuperac¢ao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as ag¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema tnico de
saude.

¢) A participa¢do da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servicos publicos de saude.

d) A assisténcia a sadde é livre a iniciativa privada.

e) Compete ao Sistema Unico de Satide incrementar na sua area de atuacio, o desenvolvimento cientifico e
tecnologico.



05. Sobre o disposto na lei n° 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 62, qual das alternativas
listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de Satde (SUS):

a) Execucdo de agbes de vigilancia sanitaria.

b) Execugdo de agGes de vigildncia epidemioldgica.

¢) Execugdo de a¢des de vigilancia ambiental.

d) Execucdo de agbes de saude do trabalhador.

e) Execuc¢do de agbes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS, todas as
alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade.

b) Integralidade.

¢) Descentralizagdo politico-administrativa.

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saide.
e) Regionalizagdo e hierarquiza¢do da rede de servigos de saude.

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da direcao Nacional do Sistema
Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n° 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigilincia sanitdria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execugdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servicos de saude, bem como controlar e
avaliar sua execugao.

¢) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude.

d) Formar consdrcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentralizacdo para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atenc¢do basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017, todas as
alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo.
b) Equidade.

¢) Territorializagdo.

d) Resolutividade.

e) Ordenagdo da rede.

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Atencao Basica, assinale a alternativa
incorreta, de acordo com a Portaria n?® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragio a densidade demogréfica, a composicdo,
atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e agdes e servicos de saude a serem realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Bésicas de Saide tenham seu funcionamento com carga horaria minima
de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

¢) A populagdo adscrita por equipe de Atencdo Basica (eAB) e de Saide da Familia (eSF) deve estar entre
2.500 a 4.500 Pessoas.

d) Cabera a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades Basicas
de Satde (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias para ampliar o
acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servigos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a cobertura
de 100% da populagdo com numero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitdrio de Saude.



10. Em relacdo ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Atenc¢dao Basica (Nasf-AB), assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de profissionais da
saude, complementar as equipes que atuam na Atenc¢do Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma horizontal e
interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servi¢os em unidades fisicas independentes ou especiais, para livre
acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e profissionais
com formagdo em arte e educagdo (arte educador).

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos usudrios
do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, por intermédio da ampliagdo da clinica.

Questdes 11 a 40 de contetdo da drea de Clinica Médica de Pequenos Animais.

11. Um gato adulto da raca Maine Coon, 8 anos de idade, apresentou, inicialmente, historico de
anorexia, perda de peso seguida de letargia, respiracao laboriosa, engasgos e surgimento abrupto
de dispneia e claudicacio de membro pélvico, com posterior paralisia destes. Ao exame clinico
vocé observa arritmia cardiaca e presenca de murmaurios, extremidades frias de membros pélvicos
e animal apresentando dor a manipulacdo desta regido. Baseado neste quadro clinico seu provavel
diagnostico seria:

a) Cardiomiopatia hipertrofica.

b) Doenga pulmonar obstrutiva crénica.
¢) Cardiomiopatia dilatada.

d) Edema pulmonar.

e) Efusdo pleural.

12. Um felino Siamés com 3 anos de idade chega ao consultério com histdrico de normodipsia,
normuria, normoquezia, imunizacdo e desparasitacido atualizadas, e auséncia de traumas; mas
apresentando alopecia de regidao pélvica dorsal e lateral, irritabilidade ao toque em regido dorsal
caudal, inquietacao de cauda; assim como alteracdo comportamental caracterizada por episodios
de olhar fixo no espaco e dilatagao pupilar, ondula¢des de pele no dorso (rippling), agressividade
repentina e auto limpeza a ponto de mutilacio (arrancamento de pelos) e, ocasionalmente,
convulsdo apos episodio de prurido dorsal. Vocé suspeitaria de:

a) Dermatite alérgica a picada de parasitas.
b) Epilepsia idiopatica felina.

¢) Dermatite atopica felina.

d) Sindrome de hiperestesia felina.

e) Piodermatite secundaria a alergia.

13. Um Pug com 5 anos de idade, sobrepeso, portador de palato mole alongado, residente em area
industrial e com tutor fumante, tem apresentado tosse, taquipnéia, engasgos intermitentes,
chiados na respiracdo, febre, anorexia, depressio e episodios de vomito. A tosse esta presente em
varios momentos do dia e durante exercicios, quando o animal sai para caminhar, podendo exibir
cianose. A ausculta, o coracio encontra-se normal. Este quadro clinico é sugestivo de:

a) Insuficiéncia pulmonar aguda.

b) Doenga pulmonar obstrutiva cronica.
¢) Cardiopatia.

d) Edema pulmonar.

e) Hemotorax.



14. Qual das afirmacgdes a seguir melhor caracterizam uma conjuntivite?

a) Exsudato mucopurulento espesso no canto medial, epifora, dermatite eritematosa no canto medial do
olho, abscedac¢do do saco lacrimal.

b) Eritema e hiperemia conjuntival, quemose, secrecdo, blefaroespasmo.

c) Blefaroespasmo, secregdo mucoide, ulceragdo corneana, vascularizagdo corneana e pigmentagao.

d) Blefaroespasmo, epifora, fotofobia, opacidade corneana, erosdo corneana.

e) Eritema e hiperemia, quemose, opacidade corneana, erosio corneana, pigmentagdo.

15. Um cdo Boxer, macho com 4 anos de idade, totalmente domiciliado, é atendido no hospital
veterinario com quadro de diarreia gordurosa com presenca de alimento mal digerido, polifagia e
perda de peso progressiva ha 1 ano. Sdo notaveis sua caquexia e impaciéncia. Vacinas e vermifugos
atualizados, e alimento adequado para a espécie e porte, sio dados da anamnese. Tutor ndo tem
condi¢des de financiar nenhum tipo de exame. Qual sua suspeita diagnostica?

a) Hepatite infecciosa.

b) Doenca inflamatoria intestinal.

¢) Parvovirose.

d) Insuficiéncia pancreatica exocrina.
e) Colite infecciosa.

16. Um cdo Dobermann de 6 anos de idade chega a sua clinica com histdrico de estar ha alguns
meses apresentando progressiva dificuldade em caminhar. O animal esta em dia com a imunizacao
e desparasitacdo, ndo ha histdrico de trauma, e hemograma nao tem alteragées. Ao exame fisico
neuroldgico vocé observa dor cervical, hipermetria, propriocepcio deficiente dos membros
pélvicos, atrofia dos musculos dos membros toracicos com marcha rigida dos mesmos. Sua suspeita
clinica inicial seria:

a) Encefalopatia hepatica.

b) Encefalite pelo virus da cinomose.
¢) Meningite bacteriana.

d) Meningoencefalite granulomatosa.
e) Sindrome de Wobbler.

17. Um felino macho jovem apresenta estado alterado de consciéncia e funcdo neurologica
prejudicada com sinais clinicos contemplando histeria, surtos imprevisiveis de agressividade e
caminhar cambaleante/compulsivo em circulo, é provavel portador de:

a) Eplepsia idiopatica.

b) Deficiéncia de vitaminas do complexo B.
¢) Encefalopatia hepatica.

d) Cegueira neuroldgica idiopatica.

e) Otite bacteriana externa.

18. Um cdao SRD de 2 anos de idade, vacinado e desparasitado, que vive em apartamento sem
contactantes caninos e ainda nao frequenta a rua, sem altera¢des ao exame fisico, hematoldgico e
neuroldgico, apresentou um unico episodio de crise convulsiva. Diante histdrico, qual seria seu
procedimento inicial para este caso?

a) Solicitaria urindlise, exame hematoldgico e bioquimica sérica, em busca de possiveis causas metabdlicas.
b) Solicitaria isolamento do animal e posterior pesquisa para verificar enfermidade infectocontagiosa.

) Solicitaria eletroencefalograma e radiografias do cranio, em busca de lesdes.

d) Solicitaria ressondncia magnética e coletaria liquor cefalorraquidiano para descartar lesdo cerebral.

e) Prescreveria tratamento com fenobarbital e benzodiazepinico para evitar possiveis crises.



19. Um canino SRD, porte grande, com 7 anos de idade é portador de dirofilariose e ja apresenta
sintomas clinicos de insuficiéncia cardiaca congestiva direita. Esta doenca, hoje ja bem
diagnosticada na cardiologia veterindria, leva a danos nos pulmoées. Qual é a lesio primaria
consequente dos danos causados pela presenca do parasita no organismo?

a) Ascite.

b) Hipertensdo pulmonar.

¢) Edema pulmonar.

d) Insuficiéncia da valva tricuspide.
e) Derrame pleural.

20. Vocé atende uma gata tricolor, ndo castrada de quase 3 anos de idade; com histdrico agudo de
regurgitacio; raramente voOmito; e dispneia intensa associada a uma broncopneumonia,
possivelmente devido a aspiracdo de alimentos. Nos exames de imagem é observado um pulmao
dorsal delimitado e espaco que se destaca, com dilatacio moderada em toda extensdo esofageal.
No estdmago gas, resultado da degluticdo de ar por esfor¢o respiratorio. Ao exame fisico observa-se
nariz seco e crostoso, perda de reflexo de luz pupilar, auséncia de producao de lagrimas e perda
moderada de propriocepc¢ao. Do que poderia se tratar, este caso?

a) Disautonomia Felina.

b) Sindrome Urémico.

¢) Sindrome de Key-Gaskell.
d) Megaesofago Felino.

e) A e C estdo corretas.

21. Um felino mestico de 5 anos de idade e 6Kg de peso, residente em abrigo, iniciou um quadro de
anorexia seguida de perda de peso progressiva. O animal apresenta-se, atualmente, com visivel e
acentuada caquexia; muita ndusea, mas vOmitos esporadicos; ictericia visivel; sensibilidade
abdominal a palpag¢do; dor acentuada com automutila¢ao (animal tenta morder regiio abdominal)
e vocalizacao, febre intermitente e fezes pastosas a diarreicas com melena e odor fétido. A imagem
ultrassonografica exibiu alteracées em parénquimas hepdtico e pancreatico, bastante contetdo
gasoso em alcas intestinais e espessamento de parede, hepatomegalia visivel e efusdo peritoneal. O
perfil bioquimico e hematologico apresentou, além de outras altera¢des, enzimas hepaticas
bastante alteradas e anormalidades na coagula¢do sanguinea. Estes achados sugerem um provavel
quadro de:

a) Triade felina.

b) Congestdo hepatica.

¢) Pancreatite supurativa.

d) Insuficiéncia hepatica.

e) Doenca Intestinal Inflamatdria.

22. Chega ao seu consultorio um felino SRD com 4 meses de idade, adotado ha 6 dias, apresentando
dispneia, conjuntivite com secreciao ocular mucopurulenta, rouquiddo, sialorreia, anorexia ha 2
dias, leve desidratacdo e ao exame fisico apresenta pirexia e “dftas” na boca. De que diagndstico
poderia se suspeitar, a principio?

a) Complexo granuloma.
b) Rinite alérgica.

¢) Clamidiose.

d) Bronquite alérgica.

e) Rinotraqueite.



23. Um proprietario de criatorio de felinos lhe procura com um gato de 5 meses de idade, SRD,
apresentando alopecia em face e crostas aderentes, que sangram ao menor atrito, na extremidade
das pinas auditivas (contornando as orelhas), de prurido intenso e historico de reducio de
atividade fisica, leve inapeténcia alimentar e presenca de outros gatos com o mesmo problema,
inclusive com areas alopécicas em membros toracicos e pequenas crostas/papulas espalhadas pela
regido cervical. Este quadro é diagnostico sugestivo de:

a) Dermatofitose.
b) Otocariase.

¢) Sarna notoédrica..
d) Malasseziose.

e) Esporotricose.

24. Um felino Siamés macho de 3 anos de idade chega ao seu consultorio com histdrico de
polacitria e polidipsia ha 15 dias, hematuria e disuria ha 6 dias, e adipsia ha 24h. Esta com o mesmo
tutor desde os 3 meses de idade; a dieta, apesar de variada, é a mesma desde os 6 meses de idade;
imunizacdo e vermifugacdo estido atualizadas, e houve mudanca de residéncia ha 30 dias,
aproximadamente. Ao exame fisico vocé observa mucosas congestas, vesicula urinaria levemente
distendida, desidratacdo e sensibilidade a palpa¢io da regidao abdominal caudal. De que
enfermidade vocé suspeitaria?

a) Infecgdo urinéria.

b) Urolitiase.

¢) FLUTD obstrutiva.

d) FLUTD idiopatica/Cistite intersticial.
e) DTUIF obstrutiva.

25. Um filhote de gato, SRD, branco de olhos azuis, macho, 4 meses de idade, imunizagdo e vermifugacdo
atualizadas, apresentando claudicacdo parcial no membro pélvico direito hd 15 dias, fraqueza muscular,
articulagbes dos membros levemente aumentadas de volume, andar descoordenado, dor a palpacdo dos
membros e relutdncia em levantar-se e caminhar. Ha histéria de que ele pertence a uma ninhada de 8
filhotes, afastado da mée aos 40 dias de nascido e é alimentado com arroz, carne e visceras desde entdo. O
diagnostico provavel desta patologia seria:

a) Raquitismo.

b) Hiperparatireoidismo nutricional secundario.
¢) Inanigdo.

d) Desmineraliza¢do 0ssea por hiperfosfatemia.
e) Respostas B e D estdo corretas.

26. Um gato Persa, 12 anos, foi levado a uma clinica veterinaria para exames de rotina. O médico
veterindrio que o atendeu solicitou, dentre outros exames, uma urinalise que demonstrou
presenca de cilindros e alta relacdo proteina:creatinina urinaria. Também foi realizada uma
ultrassonografia que demonstrou presenca de cistos em parénquima renal bilateral. As dosagens
séricas de ureia e creatinina estavam dentro dos parametros fisiologicos. Diante do relato, qual das
condutas clinicas abaixo nao seria adequada ao paciente?

a) Instituir uma alimenta¢do com proteina de alta digestibilidade e em menor quantidade, além de baixo
teor de sodio.

b) Promover hidratacdo do paciente, distribuindo mais bebedouros em casa e realizando fluidoterapia
sempre que possivel.

¢) Fazer remogdo dos cistos através de pun¢do guiada por ultrassonografia com prévia sedac¢do do paciente,
evitando maiores danos renais.



d) Monitorar pressdo arterial e avaliar a necessidade da administragdo de drogas inibidoras da enzima
conversora da angiotensina (ECA).
e) Realizar dosagens séricas de cdlcio e potassio, repondo esses eletrolitos conforme necessidade.

27. Um cdo macho de 8 anos de idade foi atendido em uma clinica veterinaria apresentando
emagrecimento progressivo. Durante a anamnese, o tutor informou que o problema tem evoluc¢ao
de mais de 6 meses. No exame fisico, o médico veterindrio observou caquexia severa, seborreia seca
generalizada, porém concentrando-se em regido de face e uveite bilateral. O animal tinha feito
sucessivos hemogramas que registravam sempre anemia e trombocitopenia e estava sendo tratado
ha 2 meses com doxiciclina, sem melhora do quadro. Baseado nessas informacdes, qual seria o
diagnostico mais provavel?

a) Erliquiose crénica.

b) Lapus eritematoso sistémico.
¢) Demodiciose.

d) Desnutrigdo.

e) Leishmaniose visceral.

28. Uma cadela de 3 anos de idade, da ra¢a Dachshund, foi atendida durante um plantdo noturno
apresentando paralisia de membros posteriores e desconforto apds ter pulado do sofa. Durante o
exame fisico, a paciente apresentou déficit de propriocepcio dos membros acometidos, dor a
palpacao da regido lombar, taquicardia e midriase. Qual a conduta clinica imediata mais indicada
para este caso?

a) Sedagdo e exame radiografico da regido lombar.

b) Fluidoterapia e internagdo.

¢) Repouso, controle da dor e aplicagdo de glicocorticoide.
d) Sedagdo e mielograma.

e) Aplicagdo de anti-inflamatorio ndo-esteroide e tramadol.

29. Quais drogas abaixo podem ser utilizadas em felinos?

a) Meloxican, xampu a base de clorexidina, tramadol.
b) Diclofenaco, cetoprofeno e tramadol.

¢) Paracetamol, dipirona e ranitidina.

d) Paracetamol, ibuprofeno e enrofloxacina.

e) Cetoprofeno, xampu a base de alcatrdo, ranitidina.

30. Sobre as enfermidades que podem acometer os filhotes, assinale a alternativa correta.

I. A celulite juvenil é uma doencga cutdnea piogranulomatosa exclusiva dos filhotes de cdes.

II. Os filhotes de cdes e gatos sempre desenvolvem gastroenterite com troca de alimenta¢do se ndo forem
previamente adaptados a nova dieta.

I1I. As helmintoses podem ser um grande problema para pacientes pediatricos uma vez que a transmissio
pode ocorrer precocemente através do leite materno.

IV. A hipoglicemia estd listada como uma das principais causas de convulsées de cdes e gatos filhotes.

a) I eIV estdo corretas.
b) II, III e IV estdo corretas.
¢) I, III e IV estdo corretas.
d) II e III estdo corretas.
e) Il e IV estdo corretas.



31. Sobre a dermatite atopica, assinale a alternativa incorreta:

a) E um distrbio imunomediado, de carater crénico, cujo diagnéstico baseia-se na eliminacio de outras
causas de prurido, como a dermatite alérgica a picada de pulgas e a dermatite trofoalérgica.

b) O oclacitinib é uma das op¢des terapéuticas que podem auxiliar no controle do prurido.

c) As infec¢des bacterianas e fungicas dificilmente sio um problema em cdes atdpicos.

d) Terapias com xampus hidratantes auxiliam no controle da pele seca, diminuindo a irritabilidade.

e) A imunoterapia ¢ uma maneira de tratar a doenca de base e consiste em aplica¢des sucessivas de baixas
doses de alérgenos, baseada em testes alérgicos prévios.

32. As infestacdes por acaros na pele de cies e gatos resultam no surgimento das sarnas que
possuem carater clinico-epidemioldgico distinto a depender do agente etiolégico envolvido. Sendo
assim, todas as alternativas abaixo estdo verdadeiras, exceto:

a) A otoacariase é causada por acaros Otodectis cynotis que podem infestar condutos auditivos de cdes em
gatos, resultando em otites ceruminosas de prurido variavel.

b) Notoedres cati e Sarcoptes scabiei sio os agentes etiologicos da escabiose felina e canina,
respectivamente. Esses dcaros costumam causar uma dermatite pruriginosa com exsudag¢do e formacgdo de
crostas.

¢) A sarna demodécica, apesar da sua complexidade, é uma dermatite parasitaria que pode ser tratada com
lactonas macrociclicas ou isoxazolinas.

d) A linxacariase raramente se torna um problema dermatologico grave quando acomete cdes e gatos.

e) Acaros do género Cheyletiella representam importancia na satide ptblica, uma vez que exibem potencial
zoonotico e podem parasitar seres humanos.

33. Um cdo idoso, Poodle, macho, foi resgatado apresentando quadro de tosse e foi levado a uma
clinica particular. O médico veterinario que o atendeu percebeu que as tosses eram improdutivas e
que nao havia dados de anamnese que pudessem auxiliar no diagnostico. Desta forma, quais das
alternativas abaixo NAO seria um diagnéstico diferencial?

a) Corpo estranho esofagico.

b) Insuficiéncia cardiaca congestiva.
¢) Traqueobronquite infecciosa.

d) Colapso de traqueia.

e) Nenhuma das alternativas.

34. Um cdo braquicefdlico submetido a altas temperaturas pode desenvolver intermag¢do e suas
consequéncias clinicas. Qual seria a conduta terapéutica imediata para um animal com esse
diagnostico?

a) Aplicar drogas anticonvulsivantes, uma vez que crises convulsivas sdo bem frequentes.

b) Realizar fluidoterapia e dipirona o mais rapido possivel.

¢) Suporte de oxigénio, fluidoterapia e procedimentos de resfriamento corporal.

d) Aplicagdo em “bolus” de lidocaina para corrigir a provavel arritmia cardiaca.

e) Uso de manitol e furosemida para a corre¢io do edema cerebral e insuficiéncia renal aguda,
respectivamente.

35. Um felino macho, SRD, 5 anos de idade, 6,5Kg, apresenta quadro de alopecia simétrica ha
aproximadamente 6 meses. A tutora relata que os sinais clinicos vém se intensificando. Nunca foi
realizada terapia prévia. O animal vive em apartamento, ndo frequenta Pet Shop e ndo vai a rua.
Come racdo Super Premium. Nao é muito sociavel e convive com mais um felino de 8 meses de
idade que foi resgatado pela tutora. No exame fisico, o paciente apresenta alopecia simétrica



dorsal, ventral e em base da cauda, estando a pele integra e sem sinais de eritema ou descamacao.
Quais dos possiveis diagndsticos abaixo estaria descartado como diagnostico diferencial?

a) Dermatite alérgica.

b) Dermatofitose.

¢) Alopecia psicogénica.
d) Escabiose felina.

e) Hiperadrenocorticismo.

36. Sobre os linfomas em caes e gatos, é incorreto afirmar que:

a) Pode ser induzido pelo virus da leucemia felina.

b) A quimioterapia é o tratamento de elei¢do, uma vez que tratamento cirdrgico s6 é indicado nos estagios
iniciais ou para nodulos solitarios.

¢) Em cdes, podem ser classificados em multicéntrico, mediastinal, alimentar, cutdneo ou extra-nodal.

d) O linfoma multicéntrico pode induzir sindrome da veia cava cranial por compressio pelos linfonodos
mediastinais e toracicos.

e) O linfoma alimentar ocorre em mucosa gastrica, sendo o intestino um 6rgdo raramente afetado.

37. A otopatia é um problema bem comum na clinica médica e pode estar relacionada a diversos
fatores predisponentes, dentre eles:

a) Orelhas pendulares.

b) Dermatites alérgicas.

¢) Otoacariase.

d) Neoplasias de condutos auditivos.
e) Todas as alternativas estdo corretas.

38. Um dalmata, macho, tem historico de cistite de repeticdo. Ha 3 dias, encontra-se com anorexia,
prostracao, distria e hemataria. No exame fisico, foram identificados febre e dor a palpacao
abdominal/lombar, além de mucosas congestas. O hemograma demonstrou leucocitose por
neutrofilia com leve desvio a esquerda. Sobre a conduta deste paciente, é correto afirmar que:

a) Uma ultrassonografia abdominal revelara possivel comprometimento renal como pielonefrite e/ou
calculos renais.

b) E uma provavel cistite recorrente e é necessaria a solicitacdo da urinalise para diagndstico.

¢) A urocultura de urina colhida por cistocentese é essencial para a escolha da antibioticoterapia.

d) A solicitagdo de um exame radiografico da pelve ira diagnosticar possiveis calculos vesicais.

e) Os sinais clinicos sdo compativeis com obstrug¢do total da uretra peniana por urolitos.

39. Quais das alternativas abaixo NAO contempla clinicamente um quadro de megaesofago
congénito em cao?

a) Pneumonia por aspira¢do secundaria.

b) V6émitos sucessivos.

¢) Dilatagao esofagica visualizadas em radiografias contrastadas.
d) Emagrecimento.

e) Nenhuma das alternativas.



40. Um felino, SRD, macho, 3 anos de idade foi levado ao hospital veterinario por apresentar
sialorreia, halitose e disfagia. Durante o exame fisico foi possivel diagnosticar se tratar do
complexo estomatite-gengivite. Sobre esta doenca, é correto afirmar que:

[- Sdo lesdes que surgem em cavidade oral, podendo estar presente na regido posterior da faringe e gengivas.
II- Doencas como a imunodeficiéncia felina ou leucemia felina podem agravar a doenga e piorar o
progndstico.

III- A antibioticoterapia é o tratamento de escolha e drogas como metronidazol e espiramicina a longo
prazo, em geral, costumam solucionar.

IV- Sendo um distarbio de origem bacteriana, uso de glicocorticoides é contra-indicado.

V- A dentigdo pode ser acometida e a extracdo dos dentes mais gravemente acometidos devera ser realizada.

a) I e Il estdo corretas.

b) I, Il e III estdo corretas.
¢) IV e V estdo corretas.

d) III, IV e V estdo corretas.
e) Todas estdo corretas.

BOA PROVA !!!
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Questodes 1 a 10 de contetido de Satide Publica comuns a todas as dreas de concentragdo do Programa
de Residéncia em Area Profissional de Saude em Medicina Veterinaria do DMV/UFRPE.

o1. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, que dispée sobre a participacio da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude, entre outras providéncias, as
conferéncias de saude, reinem-se:

a) Anualmente

b) Uma vez a cada dois anos

¢) Uma vez a cada trés anos

d) Uma vez a cada quatro anos
e) Uma vez a cada cinco anos

02. De acordo com a lei n® 8.142, de 28/12/1990, para receberem os recursos destinados a
cobertura das agdes e servicos de saude a serem implementados em seus territdrios, os
municipios, os Estados e o Distrito Federal, deverdao contar com:

a) Comissdo de elaboragdo de custos do territorio

b) Plano de satide e Fundo de Saude

c) Representagdo na Comissdo Gestora Tri-partite (CGT)
d) Colegiado municipal de recursos para gestdo em saude
e) Contrato Organizativo de a¢do publica em saude

03. A organizac¢do e as normas de funcionamento das conferéncias de satide dos conselhos
de saude, de acordo com a lei n° 8.142, de 28/12/1990, serdo definidas por:

a) Regimento proprio de cada um dos 6rgaos

b) Conselho nacional e municipal de satude, respectivamente

¢) Ministério da Satde e Secretaria Estaduais de Saude, respectivamente
d) Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (CONASS)

e) Consulta puablica aos usudrios do SUS

04. De acordo com a Constituicdo Federal, na Secdo II - Da Satide, em relacao aos artigos 196
a 200, assinale a alternativa incorreta:

a) A saude é direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econdmicas
que visem a redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitdrio as
acdes e servicos para sua promoc¢ao, protecao e recuperacao.

b) O atendimento integral, com prioridade para as a¢des assistenciais, sem prejuizo das atividades
preventivas, é uma das diretrizes que integram a rede regionalizada e hierarquizada de um sistema
unico de sadde.

c) A participagdo da comunidade constitui uma das diretrizes das a¢des e servigos publicos de saide.
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d) A assisténcia a saude é livre a iniciativa privada.
e) Compete ao Sistema Unico de Saude incrementar na sua area de atuagdo, o desenvolvimento
cientifico e tecnoldgico.

05. Sobre o disposto na lei n® 8.080 de 19/09/1990, de acordo com o artigo 6°, qual das
alternativas listadas abaixo NAO esta incluida no campo de atuacio do Sistema Unico de
Saude (SUS):

a) Execucdo de agbes de vigilancia sanitaria

b) Execugdo de ag¢Ges de vigilancia epidemioldgica

c) Execugdo de agoes de vigilancia ambiental

d) Execugdo de agbes de saude do trabalhador

e) Execugdo de agdes de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica

06. De acordo com o artigo 72, da lei n° 8.080 de 19/09/1990, constituem principios do SUS,
todas as alternativas abaixo, EXCETO:

a) Universalidade

b) Integralidade

c) Descentralizagdo politico-administrativa

d) Sigilo das informagdes, as pessoas assistidas, sobre a sua saude

e) Regionalizagdo e hierarquizacdo da rede de servigos de satde

07. Assinale a alternativa abaixo que trata da competéncia exclusiva da dire¢dao Nacional do
Sistema Unico de Satde (SUS), de acordo com o artigo 162, da lei n2 8.080 de 19/09/1990:

a) Estabelecer normas e executar a vigildncia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras, podendo a
execuc¢do ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e Municipios.

b) Celebrar contratos e convénios com entidades prestadoras de servigos de saude, bem como
controlar e avaliar sua execugdo.

c) Fiscalizar os procedimentos dos servigos privados de saude.

d) Formar consorcios administrativos intermunicipais

e) Promover a descentraliza¢do para os municipios dos servigos e das a¢des de saude.

08. Sobre a politica nacional de atencdo basica, disposta na Portaria n® 2.436, de 21/09/2017,
todas as alternativas abaixo, constituem diretrizes da mesma, EXCETO:

a) Regionalizag¢do e hierarquizagdo
b) Equidade

c) Territorializagdo

d) Resolutividade

e) Ordenacdo da rede

09. Sobre a infraestrutura, ambiéncia e funcionamento da Aten¢do Basica, assinale a
alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Os parametros de estrutura devem levar em consideragdo a densidade demografica, a composigao,
atuacgdo e tipos de equipes, perfil da populagdo e agdes e servicos de saude a serem realizados.

b) Recomenda-se que as Unidades Basicas de Satde tenham seu funcionamento com carga horaria
minima de 40 horas/semanais, no minimo 5 dias da semana e nos 12 meses do ano.

¢) A populagdo adscrita por equipe de Atengdo Basica (eAB) e de Satde da Familia (eSF) deve estar
entre 2.500 a 4.500 Pessoas.



d) Caberd a cada gestor municipal realizar andlise de demanda do territorio e ofertas das Unidades
Basicas de Satide (UBS) para mensurar sua capacidade resolutiva, adotando medidas necessarias para
ampliar o acesso, qualidade e resolutividade das equipes e servicos de suas UBS.

e) Em dreas de grande dispersdo territorial, dreas de risco e vulnerabilidade social, recomenda-se a
cobertura de 100% da populacdo com ntimero maximo de 750 pessoas por Agente Comunitdrio de
Saude.

10. Em relacdo ao Nucleo Ampliado de Satide da Familia e Aten¢do Basica (Nasf-AB), assinale
a alternativa incorreta, de acordo com a Portaria n® 2.436, de 21/09/2017:

a) Constitui uma equipe multiprofissional e interdisciplinar composta por categorias de profissionais
da saude, complementar as equipes que atuam na Atencdo Basica.

b) Os membros do Nasf-AB vivem integralmente o dia a dia nas UBS e trabalham de forma
horizontal e interdisciplinar com os demais profissionais.

¢) Os Nasf-AB se constituem como servigos em unidades fisicas independentes ou especiais, para
livre acesso da populagdo para atendimentos individuais ou coletivos.

d) Entre todos os profissionais que compdem os Nasf-AB, estdo inclusos médicos veterindrios e
profissionais com formag¢do em arte e educagao (arte educador)

e) Uma das competéncias especificas do Nasf-AB é contribuir para a integralidade do cuidado aos
usudrios do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, por intermédio da ampliacdo da clinica.

Questodes 11 a 40 de conteudo da area de Clinica, Cirurgia e Reprodugdo de Grandes Animais.

1m.Analise as afirmativas abaixo sobre a osteocondrose nos suinos e MARQUE A
ALTERNATIVA CORRETA.

a) Trata-se de um problema de origem nutricional que afeta os suinos em fase creche, sendo
desencadeada por um distturbio no processo de formacdo da cartilagem, gerando éreas de fragilidade
nos ossos e predispondo o animal a doengas articulares e miopatias.

b) Trata-se de uma enfermidade ndo infecciosa que afeta suinos em fase de crescimento, sendo
desencadeada por um disturbio no processo de formagdo do esqueleto, gerando areas de fragilidade
nas cartilagens do osso e predispondo o animal a doengas articulares e fraturas.

c) Trata-se de uma enfermidade infecciosa que afeta suinos em todas as fases de produgao, sendo
desencadeada por um distarbio no processo de formagdo esqueleto Osseo, gerando &areas de
fragilidade nas cartilagens e predispondo o animal a artrites.

d) Trata-se de problema de origem congénita que afeta os leitdes na fase de maternidade e creche,
sendo desencadeada por um disturbio no processo de formag¢do do esqueleto causando fragilidade
nos ossos e cartilagens.

e) Trata-se de uma enfermidade de origem congénita que afeta suinos com idade inferior a 4
semanas, sendo desencadeada por um distarbio do esqueleto e predispondo o animal a faturas e
miopatias.

12. Para as Granjas de Reprodutores Suideos Certificada - GRSC, conforme legislacao
(Instru¢do Normativa 19 de 15 de fevereiro de 2002) da Secretaria de Defesa Agropecuaria do
Ministério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento (MAPA) define que toda granja de
suideos podera ter certificagdo opcional para as seguintes doencas que acometem os suinos.
ANALISAR AS ALTERNATIVAS E MARQUE A ALTERNATIVA CORRETA.

a) Doenca de Aujeszky, pneumonia micoplasmica, disenteria e sarna.

b) Rinite atrdfica progressiva, pneumonia micoplasmica e disenteria suina.

¢) Pneumonia micopldsmica, disenteria suina, brucelose e sarna.

d) Peste suina cldssica, tuberculose, sarna, doenca de Aujeszky e leptospirose.

e) Tuberculose, peste suina africana, brucelose, sarna e pneumonia micoplasmica.



13. A acidose ruminal em ovinos é uma enfermidade associada a ingestio de dietas que
contém alto percentual de carboidratos fermentaveis, a exemplo dos agucares, alimentos
ricos em amido (grdaos de cereais, trigo, aveia, milho e sorgo) e ricos em acido lactico, como é
o caso das silagens. De modo geral, observa-se um maior naumero de casos de acidose em
sistemas intensivos de criacio (confinamentos) ou durante a preparacao de animais-elite
para a participacdo em feiras ou exposicoes. Considerando os dados expostos no texto
assinale a alternativa que contém as afirmacdes corretas.

I. O acido lactico é agente irritante para o epitélio ruminal, e a exposi¢do a altas concentragdes dessa
substancia ocasiona a chamada ruminite.

II. Uma dieta rica em concentrados, equivalente a 2,5% do peso corporal, deve ser introduzida
gradativamente em um periodo de até 21 dias, para a adaptagao dos micro-organismos

ruminais.

III. Ao primeiro sinal da ocorréncia da enfermidade, deve-se aumentar a concentragdo de
carboidratos ndo estruturais e diminuir a quantidade de fibra na dieta, devendo ser observada, nos
casos mais leves, a recuperacdo completa dos animais em 3 ou 4 dias.

IV. Na acidose ruminal grave, deve-se realizar sondagem e (ou) ruminotomia com esvaziamento do
rumen, corregdio do pH ruminal, reposicio de eletrélitos e estabelecimento de terapia
antimicrobiana para o controle da prolifera¢cdo dos lactobacilos.

a)1, 1l eIL

b) I, MMelV.

o)L T elV.

d) Apenas alternativa III.

e) Apenas alternativa Il e IV.

14. A intoxicacdo por cobre é uma doenc¢a importante na criacdo de ovinos, uma vez que
estes sdo sensiveis e apresentam tendéncia a acumular esse mineral no figado. Sobre o tema,
identifique a alternativa CORRETA:

a) Entre os sinais clinicos estdo presentes: ictericia, hemoglobinuria, andar cambaleante e depressao.
b) Durante a ingestdo de cobre, em niveis acima dos normais, e sua posterior deposi¢do no figado, os
sinais clinicos da doenca sao claros e perceptiveis.

c) Uma crise hemolitica promovida pela intoxicagdo tem manifestacdo geralmente cronica. D) O
molibdato de amoénia é o unico tratamento recomendado para animais em crise hemolitica, uma vez
que pode reduzir os niveis hepaticos de cobre.

d) Deve-se realizar o diagnostico diferencial da intoxicagdo por cobre com a babesiose dos ovinos. Na
babesiose de qualquer espécie ndo ha hemoglobinuria.

e) Nenhuma das alternativas

15. Assinale alternativa INCORRETA quanto a ataxia enzodtica dos ovinos:

a) a ataxia enzodtica é caracterizada por paralisia flicida dos membros posteriores que leva os
animais a desenvolverem certa incoordena¢do motora, porém, o reflexo de sucgdo continua integro.
b) a manifesta¢do de ataxia enzodtica em sua forma tardia ocorre até a 32 semana pos-parto devido a
desmielinizacdo em tratos motores da medula espinhal.

c) o processo de mielinizacdo do Sistema Nervoso Central pode ocorrer a partir do ter¢o final de
gestacdo, ou seja, dos 9o dias de prenhez e é um processo dependente da quantidade de Cobre
estocada no organismo.

d) a manifestacdo de ataxia enzootica em sua forma tardia ocorre a partir do terco final de gestacdo,
ou seja, dos 9o dias de prenhez e o individuo passa a mostrar sinais clinicos logo apos o parto devido
ao processo de mieliniza¢do inadequado durante desenvolvimento no terco final de gestagdo.



e) a ataxia enzodtica é caracterizada por paralisia flaicida dos membros posteriores que pode evoluir
para paralisia espdstica e mais adiante pode afetar membros tordcicos da mesma forma.

16. Cegueira, opistotono, edema cerebral, herniacdo cerebelar e necrose do cortex cerebral
em bovinos sdo sinais clinicos e achados patologicos que caracterizam a:

a) Raiva.

b) Listeriose.

¢) Leucoencefalomaldcia.
d) Babesiose cerebral.

e) Polioencefalomaldcia.

17) Em relagdes as dilatagdes gastricas dos ruminantes, marque V nas afirmag¢des verdadeiras
ou F nas falsas e assinale a alternativa que contem a sequéncia correta.

() A fungdo da goteira esofagica é direcionar o leite da boca ao abomaso, sendo o reflexo se sua
formagdo relacionada a receptores localizados na base da lingua e faringe.

() Trés (3) estimulos interferem no desenvolvimento das dilatagdes gastricas: estimula¢do mecanica
(ingestdo de fibras), ingestdo de microorganismos (E. coli, estreptococos, lactobacilos) e estimulagdo
quimica (decomposi¢do dos carboidratos).

() Constatou-se no exame clinico de uma vaca: abdugdo, tensdo abdominal e edema de peito e
barbela. Solicitado o leucograma, observou-se intensa leucocitose por neutrofilia, com presenga
significativa de bastonetes. O provavel diagnostico é Indigestdao Vagal.

() A pun¢do abdominal (abdominocentese) é um importante exame auxiliar no diagndstico da
reticulo-peritonite traumatica em bovinos.

() A Alcalose Rumenal ocorre em bovinos pela ingestdo excessiva de alimentos nitrogenados
proteicos, como a cama de frango (agdo de bactérias proteoliticas), ou ndo proteicos, como a ureia
(inobservancia de adaptagdo da microbiota rumenal), podendo do acarretar a intoxica¢do pela
amonia.

a)V,V,F,V,F.
b)F,V,F,V,V.
¢)V,F,V,F V.
d)V,V,V,F,F.
e)F,F,V,V,V.

18. Sobre Mastite Bovina, avalie a afirmativas quanto V (verdadeiro) ou F (falso) e assinale a
alternativa que contem a sequéncia correta:

() As principais vias de infec¢do do ubere sdo: via ascendente e via descendente; sdo causadas,
respectivamente, por bactérias especificas (mamites tuberculosas - M. bovis; brucélica — Brucella ssp)
e inespecificas (mamites estafilococicas - Staphylococcus sp; estreptocdcicas - Streptococcus sp).

() Clinicamente, as configuragdes da Mastite Bovina sdo: Mastite Catarral, Mastite Flegmonosa e
Mastite Apostematosa.

() Embora tenham a origem embriondria nos Sistemas Endocrino e Tegumentar, as glandulas
mamadrias surgem pela projegdo e espessamento da epiderme, entre o 74 e 140? dias da gesta¢do; os
ductos lactiferos e as tetas sdo resultantes da multiplica¢do, agregacdo e diferenciacdo celular e os
alvéolos mamarios pela formagdo de parénquima de células epiteliais secretoras.

() Os formatos do ubere e dos tetos interferem no aparecimento das mastites nos rebanhos;

() Hiperqueratose é o espessamento exagerado de queratina circunda o exterior do orificio do teto,
mas que ndo acarreta grandes prejuizos a pecudria leiteira.



a)F,V,F,V,F.
b)F,F,F,F,V.
o) F V,FV,V.
d)F,V,FV,F.
e)F,F,V,F V.

19. Sobre as doencas da boca e estruturas anexas, pode-se afirmar que é verdadeira (V) ou falsa
(F) cada uma das seguintes afirmacdes:

() As Estomatites dos Ruminantes, quanto a a¢do do agente etioldgico na mucosa bucal, podem ser
classificadas em Primarias e Secundarias;

() Estomatites Primdrias sdo aquelas em que o agente causador age diretamente na mucosa bucal,
como ocorre na Febre Catarral Maligna;

() Estomatites Secundarias sdo aquelas em que o agente causa lesdes na boca a partir de uma reagdo
sistémica, a exemplo do ocorre nas Glossites Traumaticas e na Febre Aftosa;

() A ocorréncia de anormalidade dentdrias nos ruminantes, tais como fraturas, extrusdo e auséncia de
dentes, podem estar associadas a deficiéncia multipla de minerais;

() Todas as respostas anteriores sdo falsas.

a)F,F,F,F V.
b)V,F,F,F, V.
<) V,V,V,F V.
d)V,V,F,V,V.
e)V,F,F,V,F.

20. Em caso de Indigestiao Vagal em bovinos diagnosticados com estenose funcional
posterior podemos observar:

I) Deficiéncia do fluxo transpildrico resultando na impactagdo do abomaso com grandes particulas
II) Hipocloremia e hipocalcemia metabdlica.

ITI) Significativa incidéncia de casos ocorrendo em bovinos nas ultimas fases da prenhes e manifesta-
se por anorexia e redu¢do do volume das fezes que se apresentam pastosas

IV) Concentra¢do ruminal de cloretos com niveis acima de 40 mmol/I

a) Todas as alternativas estdo corretas.
b) As alternativas I, II e III.

¢) As alternativas [, Il e IV.

d) As alternativas II, IIT e IV.

e) As alternativas I, Il e IV.

21. Em relacdo a um bovino leiteiro da rac¢a Jersey com quadro de artrite da articulagao
interfalangiana distal da unha medial do membro posterior esquerdo indicativo de
procedimento de amputacdo superior de digito. Qual osso da unha medial do membro
posterior esquerdo deve ser seccionado com o fio de serra para que se evite problemas de
osteomielite e/ou falta de pele para a cicatrizacdo por segunda intencio ou sutura com
aplicaciao de dreno?

a) Primeira falange ou falange proximal.
b) Segunda falange ou falange medial.
c) Terceira falange ou falange distal.

d) Sesamoide.

e) Tarso ou Carpo.



22. Sobre a descorna cosmética em bovinos assinale sequéncia de V (verdadeiro) e F (falso)
correta em relagdo as afirmacdes abaixo:

() A descorna deve ser realizada em animais com menos de um ano de idade; pois nos mais velhos
pode ndo haver pele suficiente para proceder a dermorrafia.

() A técnica operatdria compreende incisdes cutaneas frontais, ventrais e circulares, exteriorizando
a base do corno para a posterior amputagdo da apdfise dssea.

() Os fios inabsorviveis sdo os mais utilizados na sutura da pele, principalmente, o fio de algodao;
que possui a vantagem de ser capilar, diminuindo assim a possibilidade de rea¢des corporais do tipo
“corpo estranho”.

() A manobra cirdrgica de serrar o chifre e depois fraturd-lo, utilizando-o como alavanca para o
descolamento da pele reduz o tempo cirtrgico e facilita a divulsdo da pele.

a) V,F,F, V.
b) V,V,F, V.
¢ V,V,F F.
d) F,V,V,V.
e) Nenhuma das alternativas.

23. Um ovino macho de seis anos, deu entrada no HOVET, com historico de, ha dez dias estar
apresentando as orelhas inchadas e feridas nas dreas claras da pele. O animal era criado de
maneira extensiva em pasto de capim brachiaria, nio recebia concentrado e era
mineralizado com sal préprio para a espécie. Nao era vacinado, havia sido vermifugado ha
um més. Ao exame clinico o animal apresentava-se apatico, com feridas na pele,
principalmente nas areas despigmentadas e ao redor dos olhos, orelhas e membros
edemaciados e mucosas ictéricas. Foi diagnosticado um quadro de fotossensibilizacao
hepatdgena. Quais enzimas seriam mais adequadas para avaliar dano hepatico nesta
espécie?

a) ALT, AST e FA.

b) AST e CK.

¢) PT e Albumina.

d) GGT, AST, GLDH e SDH.
e) GGT, ALT e AST.

24. Um equino, da raca Mangalarga, utilizado em competi¢cdes de vaquejada, deu entrada no
HOVET com queixa de edema nas partes baixas dos membros. Ao exame clinico o animal
apresentava-se apatico, com febre de 40,7 °C, taquicardia, mucosas ictéricas e trato digestivo
levemente hipomotilico. Mic¢io sem alteracio, porém a urina estava com coloracao
amarelo-escura. Os demais parametros encontravam-se normais. Foi realizado hemograma,
com dosagem de fibrinogénio além de pesquisa de hematozoarios, obtendo-se os seguintes
resultados:

Ht: 20% (32 - 53) Le: 5.100/uL (5.400 - 14.300)

He: 4, 05 x 10°/uL (6,8 - 12,9) Linf.: 37% (7-6® _ 1.887/ul (500-77%0)
Hb: 6, 23g/dL (1 -19,0) Segm.: 49% @°7 ___ 2499/ulL (2260 - 8580)
VCM: 49, 38 fl. (37 - 58,5) Bast.:01% ©-? ___ 51/ul (-0

CHCM: 31,15% (31 - 37) Eosin.: 02% ©~ __ 102/ul ©-10%)
PPT: 6, 4 g/dL (5,8 - 8,7) Monéc.: 01% ©-7 __ 561/ul. © 100

FP: 300mg/dL (100 - 400)
Plasma ictérico.
Pesquisa de Hematozoarios: positiva para Babesia caballi.



Quanto a este caso e utilizando os valores entre parénteses como referéncia, assinale a (s) alternativa
(s) incorreta (s).

[. J& que o animal estd apresentando anemia, seria importante solicitar uma contagem de
reticuldcitos;

II. A B. caballi gera um quadro de hemolise, principalmente intravascular, ocasionando acimulo de
bilirrubina no sangue, sendo a forma indireta a mais elevada.

III. O fibrinogénio é uma proteina de fase aguda positiva e sua dosagem em equinos é muito util,
sendo bastante sensivel e servindo como principal indicador de doenca inflamatéria para esta
espécie. O parasitismo pela B. caballi e outras espécies de babesia ndo gera resposta de fibrinogénio.
IV. Os equinos tém uma reserva leucocitaria medular bastante pronunciada, assemelhando-se aos
caninos e felinos, o que implica em uma resposta inflamatodria neutrofilica de alta magnitude. Neste
caso o animal ndo demonstrou altera¢ées pronunciadas no leucograma, indicando que a resposta
leucocitaria a babesiose é bastante discreta e/ou inespecifica.

Estdo incorretas a (s) alternativa (s):

a) LILIIelV.
b) Apenasa L.
o) L lelV.

d) elV.

e) ApenasaIV.

25. A Clinica cirargica na espécie equina pode apresentar alguns desafios para o Médico
veterindrio, entre estes as complicagées pos cirurgicas. Assinale a alternativa que contém
todas as possiveis complica¢des pos cirurgicas que podem acometer os pacientes equinos:

a) Rabdomidlise pos cirtrgica, Salmonelose pds cirurgica e infecgdes do Trato Respiratdrio.

b) Infec¢des nosocomiais, Laminite pds-operatoria, Salmonelose pos-operatoria, Rabdomidlise pos-
operatoria e infec¢do pds-operatoria de feridas cirurgicas.

c) Rabdomiolise pos-anestésica, Salmonelose pds-operatoria, Laminite pos-operatdria e infecgdes
pos-operatdrias do Trato Respiratorio.

d) Infec¢des nosocomiais, Miosite pods-anestésica, Salmonelose pds-operatoria, Laminite pos-
operatoria, contaminagdes pos-operatorias de feridas cirtrgicas e infecgdes pos-operatdrias do
Trato Respiratorio.

e) Infecgbes hospitalares, Miosite pods-anestésica, Salmonelose, Laminite, contaminag¢des
hospitalares e infec¢gdes nasocomiais.

26. Em relacdo a laminite em equinos a prevenciao deve ser uma constante entre os
criadores, treinadores e médicos veterinarios. Assinale a alternativa abaixo que contém as
situacdes em que o risco do desenvolvimento da laminite se torna maior:

a) Obesidade, ingestdo em excesso de dietas ricas em carboidratos ou fibras que fermentam com
facilidade, afec¢des nas quais a toxemia possui papel importante, sobrecarga de peso em um dos
membros locomotores, concussdo por atividade prolongada em superficies duras, problemas
hormonais, situagdes que causem estresse e aplicagdo de drogas que podem induzir a laminite.

b) Ingestdo de dgua gelada apds atividade fisica, gestacdo, afec¢bes nas quais a toxemia possui papel
importante, sobrecarga de peso em um dos membros locomotores, concussio por atividade
prolongada em superficies duras, problemas hormonais, situagdes que causem estresse e aplicagdo de
drogas que podem induzir a laminite.

c) Afecgdes alérgicas, ingestdo de dgua fria apds atividade fisica, cio, obesidade e ingestdo em excesso
de dietas ricas em carboidratos ou fibras que fermentam com facilidade.



d) Obesidade, ingestdo em excesso de dietas ricas em carboidratos ou fibras que fermentam com
facilidade, afec¢des nas quais a toxemia possui papel importante, sobrecarga de peso em um dos
membros locomotores, concussdo por atividade prolongada em superficies duras, ingestdo de dgua
gelada apds atividade fisica e predisposicdo hereditdria.

e) Sobrecarga de peso em um dos membros locomotores, concussdo por atividade prolongada em
superficies duras, problemas hormonais, situagdes que causem estresse e aplicacdo de drogas que
podem induzir a laminite, ingestio de 4gua fria apos realizacdo de atividade fisica extenuante,
presenca de cio e periodo gestacional.

27. Leia o texto abaixo e assinale a alternativa que contém o nome da afeccao descrita no
mesmo:

“Responsavel por alta taxa de mortalidade em equideos, a doenca ocorre em diferentes
partes do mundo, tendo sido descrita no Iraque, no Egito e em certas partes da Africa, na
Italia, na India, na China e na Russia. A doenca foi erradicada nos Estados Unidos, na
Inglaterra e na Australia. Provavelmente, a principal forma de contagio ocorre através da
ingestao de agua e alimentos contaminados, com descarga nasal eliminada por animais
doentes e infec¢do por inala¢do. O tipo de manejo utilizado nas propriedades visitadas, com
confinamento dos animais em estabulos para alimentagdo, provavelmente estd associado a
disseminac¢do do agente no ambiente, facilitando a infeccao entre os animais. A alimentac¢ao
pobre, a movimentacdo de animais e o excesso de trabalho podem predispor a infeccdo.
Com relacgdo a ocorréncia da doenca, nao ha relacao entre a estacdo do ano e o aumento do
numero de casos nas propriedades onde a doenca assume carater cronico, ocorrendo mortes
durante todo o ano. De fato, os efeitos da concentra¢do de animais em estabulos coletivos
tém grande impacto na epidemiologia da infec¢do, sendo incriminado como o grande
responsavel pela disseminacdo da doenca. Os animais assintomaticos, na fase aguda da
doenca ou em estagios de convalescenca, desempenham importante papel na transmissao
direta e indireta do agente, pois apresentam o agente nas secre¢des cutdneas e
respiratorias.”

a) Influenza.

b) Infec¢do pelo Herpes virus equino.
¢) Rodococose.

d) Mormo.

e) Sindrome Asma equina.

28. Entre as alternativas abaixo assinale aquela que contém palavras e/ ou expressdes que
preenchem corretamente os espa¢os em branco no texto a seguir:

“A continua a ser uma importante doenca neurologica dos
cavalos. Nao ha sinais clinicos patognomoénicos para a doenga. Os cavalos afetados podem
ter a doenca focal ou multifocal do sistema nervoso central (CNS). Esta afeccdo pode ser
dificil de diagnosticar antes da morte. E causada pelos , e
, sendo este tltimo ainda pouco conhecido. Embora os fatores de risco, como
o e as correlacoes de raca e idade, tenham sido identificados, fatores
biolégicos como de animais individuais e fatores especificos dos
, COMO sua , permanecem em grande parte indeterminados.

a) Mieloencefalite protozodria equina; protozodrios; Sarcocystis neurona e Neospora hughesi; estresse
do transporte; predisposicdo genética; protozodrios; viruléncia.

b) Encefalomielite equina venezuelana; virus do género Alphavirus; familia Togaviridae; mosquito
transmissor; suscetibilidade; agentes; viruléncia.



c) Encefalite equina do Leste; virus; género Alphavirus; vetores sdo mosquitos; criadouro de
mosquitos; suscetibilidade; virus; viruléncia.

d) Encefalite equina do Oeste; virus; género Alphavirus; vetores sio mosquitos; criadouro de
mosquitos; suscetibilidade; virus; viruléncia.

e) Mieloencefalite protozodria equina; protozodrios; Sarcocystis neurona e Neospora hughesi; vetor
presente; predisposicdo racial; protozoarios; viruléncia.

29. Em relac¢do a enterolitiase, assinale a alternativa incorreta:

a) Equinos de todas as ragas podem ser acometidos, mas os animais da raca arabe sdo os mais
comumente acometidos por Enterolitiase.

b) O formato dos enterdlitos pode variar entre irregular, esférico, eliptico e nodular. A textura dos
enterolitos varia de acordo com a transformacgdo da estruvita em vivianita, resultando em porosidade
na arquitetura interna do enterolito.

c) A palpagdo do enterdlito via transretal (sempre possivel) é um forte indicador das enterolitiases.
Deve-se lembrar que os pontos de localizagdo dos enterélitos sdo palpaveis por via transretal.

d) No tratamento das enterolitiase o acesso pelo flanco pode ser algumas vezes limitado, como nos
casos de enterolitos localizados no colon transverso; este segmento esta firmemente aderido a
parede abdominal dorsal, podendo resultar em dificuldade em exposi¢do da al¢a e contaminag¢do da
incisdo pelo flanco.

e) O progndstico pos cirurgico pode ser alterado de acordo com o estado do animal e da area
intestinal no momento da cirurgia, bem como se é necessaria realizacdo de enterectomia.

30. Vocé é chamado para atender uma potra que nasceu a 36 horas e, segundo o proprietario,
nio esta mamando direito. Ao examinar a potra vocé observa que a mesma apresenta
sonoléncia, letargia, hipotonia e rigidez nos tenddes extensores. Ao prosseguir com o exame
clinico, vocé observa que o animal também apresenta bruxismo, midriase, anisocoria,
inclinacao da cabeca e perda do reflexo de suc¢dao. Durante a realizacio do exame fisico,
vocé observou também a ocorréncia de eventos paroxisticos (movimentos de pedalagem,
nistagmo, protusdo intermitente da lingua). Segundo o proprietario este nao foi o primeiro
parto da égua e o potro nascido no ano passado ndo apresentou nenhum problema médico-
clinico. Ainda segundo o responsavel pelo animal, o parto foi normal e a placenta pesou 8
kg, sendo o peso da potra registrado logo apds o nascimento de 50,4 kg, peso considerado
normal ao nascimento para a raca Puro Sangue Inglés. Os exames de sangue mostraram
azotemia, hiponatremia, hipocloremia, hipercapnia, acidose metabdlica,
hiperbilirrubenimia e eleva¢do das enzimas aspartato aminotransferase (AST) e gama-
glutamiltransferase (GGT). Com base nestas informacdes assinale a alternativa que contém
o diagndstico e tratamentos para esta afec¢do:

a) Babesiose congénita; aplicar Dipropionato de Imidocarb, dose 4 mg/kg, IM, repetir apos 24 horas;
Fluidoterapia IV com Ringer Lactato para correcdo da desidrata¢do e manuten¢do da volemia;
sondagem nasogastrica para fornecimento da alimentag¢do (leite da made ordenhado a cada 3 horas);
manter o animal em local com piso macio e seco e ambiente aquecido.

b) Isoeritrolise neonatal; suspender a ingestdo do colostro por 48 horas e alimentar com leite
artificial ou de vaca por sonda até recuperar o reflexo de succdo; fluidoterapia para corre¢do da
desidratacdo e manuteng¢do da volemia com Ringer Lactato; caso hematdcrito esteja mito baixo,
realizar transfusdo de sangue; antibioticoterapia preventiva com produto de largo espectro.

¢) Sindrome da Asfixia Perinatal; controle das convulsdes (diazepan ou fenobarbital); manter o
animal em local macio e aquecido, protegendo cabeca e membros; aplicacdo de cafeina ou doxapram
para estimulo do centro respiratorio; fluidoterapia IV. com 50 - 120 ml/kg/dia, sendo inicialmente
usados fluidos isotonicos até a corre¢io da desidratacio e depois fluidos pobres em sodio
(manuten¢do); sondagem nasogastrica para fornecimento de leite materno a cada trés horas com os
cuidados devidos ou caso apresente problemas intestinais, alimentagdo por via enteral até solugdo
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dos problemas intestinais; manter o animal em decubito esternal, observando a produgdo de urina e
fezes.

d) Septicemia neonatal; antibioticoterapia com agentes de largo espectro ou associagdes que
assegurem a maior cobertura possivel; anti-inflamatoérios ndo esteroidais IM.; fluidoterapia com
Ringer Lactato até correcdo da desidratagcdo e para manutenc¢do da volemia pelo periodo necessario;
manter o animal em local seco, aquecido e limpo e com cama macia; se necessario colocar sonda
nasogastrica para fornecimento de leite materno até que consiga se alimentar sozinho.

e) Uroperiténio; medidas para estabilizagdo do quadro clinico (fluidoterapia IV. para correcdo dos
desequilibrios eletroliticos e hidricos; aplicagdo de anti-inflamatérios ndo esteroidais; aplicacdo de
antibioticos de largo espectro; drenagem da urina intra-abdominal); cistorrafia.

31. O tratamento de um equino na fase aguda da laminite visa, fundamentalmente:

a) Tratar a acidose metabolica e repor liquidos organicos.

b) Diminuir a irrigagdo sanguinea dos cascos e a a¢do de prostaglandinas locais.

c) Prevenir o aparecimento de desordens imunoldgicas e os edemas, pela utilizagdo de diuréticos a
base de furosemida.

d) Prevenir infec¢des secunddrias com o uso de antibioticos sistémicos e utilizar diuréticos a base de
furosemida.

e) Caminhadas leves para melhorar a circulagdo local.

32. De acordo com as doencas de pele dos equideos, assinale a alternativa correta.

a) Grandes quantidades de moscas predispdem a infecgdo de feridas pelo Phitium insidiosum.

b) Formagdo granulomatosa com fistulas que drenam secre¢do viscosa abundante e dreas de massas
necroticas amareladas sdo caracteristicas indicativas de sarcoide.

c¢) O tratamento imunoterapico pode ser instituido nos casos de habronemose.

d) As “feridas de verdo” apresentam evolucdo lenta, porém atingem grandes didmetros, ndo
respondendo aos tratamentos convencionais de ferimentos cutdneos.

e) A dermatofitose causa lesdes umidas de pele com formag¢do crostosa formando tufos de pelo que
se destacam facilmente evidenciando tecido vivo logo abaixo.

33. Conforme estudo das doencas infecciosas do sistema respiratdrio de equideos, assinale a
alternativa correta:

a) Nodulos ao longo dos vasos linfaticos e focos purulentos capsulados em pulmdes, figado e bago
sdo sugestivos de infeccdo pelo Streptococcus equi

b) O principal diagnostico diferencial da gripe eqiiina é o garrotilho, sendo o exsudato nasal ou o
lavado das narinas o material indicado para a indentificagdo do agente.

c) Lesdo nervosa caracterizada por incoordenacdo pode ser observada em animais adultos infectados
pelo Herpesvirus equi-2

d) Pneumonias, sinusites, empiema das bolsas guturais, hemiplegia e purpura hemorragica podem
estar relacionadas as complicagbes da Influenza eqiiina.

e) A doenca causada pela Burkholderia mallei pode ser tratada através de antibioticoterapia
especifica, antiinflamatorios ndo esterdides e melhores condi¢Ges de alimentagdo e ambiente.

34. Sobre diagndstico de claudicacdo em equinos responda verdadeiro (V) ou falso (F) para
as afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta:

() Lesdes nos ossos, articulagdes, ligamentos colaterais, nervos motores e na pata propriamente dita
sdo consideradas causas de claudicagio de apoio nos equinos.

() No exame visual do animal em movimento, a identificagdo de assimetria na elevagdo dos gluteos,
com menor duragdo, indica claudicacdo de membros anteriores.
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() Na maioria dos casos a avalia¢do de claudica¢do é melhor realizada em superficies macias e para
cavalos com suspeita de lesdo de sola ou ranilha recomenda-se andlise em solo duro para acentuar a
claudicacao.

() Causas importantes de encurtamento da fase caudal do passo incluem constrigdao de ligamentos
anulares, tendinites e tendossinovites dos flexores.

() No grau II de claudicagdo ja identificamos a alteragdo tanto no passo quanto no trote e a elevagao
de cabeca e pesco¢o durante a fase de apoio do membro afetado é uma caracteristica marcante dos
membros anteriores.

a) FEFV,V.
b) V,V, V, F, F.
¢) V,F,V,F,F.
d) F,V,F,V,V.
e) V,F,F,V,F.

35. Uma patologia ovariana que acomete com certa frequéncia vacas de alta producao
leiteira, como vacas Holandesas, sdo os cistos ovarianos. Em relacao a esta patologia analise
as assertivas abaixo, colocando V nas verdadeiras e F nas falsas.

() Durante a forma¢do do cisto folicular induzida pelo tratamento com ACTH, a onda pré-
ovulatoria de LH e FSH é bloqueada e a supressdo da liberacdo de FSH e LH deve ser causada pela
diminuicdo na secre¢do de cortisol e progesterona, e pelo aumento na secrecdo de 17B-estradiol.

() A aplicacdo exdgena de progestagenos no proestro, como frequentemente se faz para sincronizar
os ciclos para IATF, pode também causar cistos ovarianos.

() O tratamento com GnRH ou seus andlogos seguido da aplicacdo de PGF2a tem o objetivo de
induzir ovulagdo e/ou latinizagdo de foliculos cisticos seguido de lutedlise para reestabelecimento do
ciclo estral normal.

() Duas possiveis consequéncia da deficiéncia na liberagdo de GnRH ou de LH: a alta concentra¢do
plasmatica de progesterona ou a baixa concentragdo sérica de cortisol.

() Em fémeas bovinas que apresentam cistos ovarianos, a concentra¢do sérica de LH é menor que
naquelas sem esta patologia, enquanto que a concentragdo sérica de (FSH) é mais alta em fémeas
bovinas com cistos em comparagdo com os animais que ndo apresentam esta patologia.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é:

a)F,F,V,V,F.
b)F,V,F,F,V.
¢)F,V,V,F, V.
d)V,V,F,F,V.
e)V,V,V,F, V.

36. Analisando os eventos fisiologicos que ocorrem durante o desenvolvimento folicular e
ovulacdo é FALSO afirmar.

a) Na formagdo do estigma, a PGF2q, atua para liberagdo de enzimas lisossémicas.

b) A enzima p-450 aromatase é a responsavel pela conversio dos substratos androgénicos em 17f3-
estradiol principalmente.

c) As células da teca no processo da esteroidogénese produzem androgéno a partir de moléculas de
colesterol.

d) As células da teca sdo responsaveis pela biotransformagdo dos substratos androgénicos
produzidos pelas células da granulosa em 17f3-estradiol.

e) A membrana basal separa as células da teca e da granulosa, porém permite a passagem de
nutrientes entre essas duas camadas celulares.
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37. Em relacdo ao tipo de placenta e a retencao de placenta, analise as assertivas abaixo e
identifique a FALSA.

a) A retengdo de placenta nas vacas contribui para maior incidéncia de laminite puerperal quando
comparada as éguas.

b) Comparando a ocorréncia desta patologia entre éguas e vacas, as vacas apresentam maior numero
de casos.

c) Tanto as fémeas equideas quanto as fémeas ruminantes apresentam uma placenta do tipo
epiteliocorial.

d) A placenta de ruminantes leva um maior tempo para a liberagdao quando comparada a placenta
dos equideos.

e) O parto distocico é uns dos fatores que pode predispor esta patologia.

38. A sazonalidade reprodutiva controla o ciclo reprodutivo de alguns animais como bufalas,
éguas e pequenos ruminantes, principalmente, quando esses animais se encontram em altas
latitudes. Sendo assim, a funcao reprodutiva sazonal é controlada tanto pela melatonina
quanto por alteracoes de feedback do estrogeno. Em relacdo a sazonalidade reprodutiva
analise as assertivas abaixo, colocando V nas verdadeiras e F nas falsas.

() Os ovinos durante sua estagdo de acasalamento sofrem a¢do negativa da melatonina e estrégeno
() Durante o periodo de anestro sazonal o feedback negativo do estrégeno sobre o GnRH estd
aumentado.

() Nos animais sazonais de dias curtos a melatonina realiza feedback positivo com o GnRH.

() Os equideos e bubalinos sdo sazonais de dias longos, enquanto os pequenos ruminantes sio
sazonais de dias curtos.

() A melatonina inibe a liberagdo de GnRH, LH e FSH em animais sazonais de dias longos.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é:

39. A inseminac¢do Artificial em Tempo Fixo (IATF) é uma biotecnologia amplamente
utilizada nos rebanhos bovinos. A utilizacido dos horménios nos protocolos tem funcoes
distintas com o objetivo controlar o desenvolvimento folicular. Analise as assertivas abaixo
e identifique a FALSA.

a) O estrogeno utilizado no Do do protocolo juntamente com dispositivo de progesterona sincroniza
a emergéncia da onda folicular induzindo a ovula¢do do foliculo dominante.

b) O protocolo Ovsynch necessita da aplicagdo de duas doses de GnRH, uma para sincronizar a
emergéncia da onda folicular e a outra para induzir ovulagdo.

c) Em protocolos que utilizam GnRH no Do juntamente com a progesterona o objetivo é provocar
ovulagdo ou luteinizagdo de um foliculo dominante.

d) Os protocolos que utilizam implantes com progestageno e/ou progesterona e a administragdo de
estradiol exdgeno no inicio do tratamento visam encurtar a fase folicular, provocando atresia de
foliculos presentes.

e) Nos protocolos de IATF o eCG pode ser utilizado com objetivo de promover maior
desenvolvimento folicular.
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40. Varias sdao as agdes hormonais que controlam a espermatogénese. Assinale as assertivas
abaixo colocando V nas verdadeiras e F nas falsas:

() As gonadotrofinas controlam a espermatogénese as quais sdo produzidas sobre o estimulo do
GnRH na hipdfise posterior.

() O LH, hormonio luteinizante tem como célula alvo as células de Sertoli e ao se ligarem a essas
células estimulam a produgdo de andogeno.

() A inibina produzida pela células de Sertoli controla a libera¢do de FSH a partir da hipdfise.

() A testosterona produzida pelas células de Leydig é responsavel pela manutencdo da
espermatogénese e também pela libido dos machos.

() O horménio ABP produzido pelas células de Leydig eleva os niveis de testosterona no interior
dos tabulos seminiferos.

A alternativa que contém a sequéncia correta, de cima para baixo, é:
a)F,F,V,V,F.
b)F,V,V,F F.
¢ V,F,V,V,F.

d)F,FV,F V.
e)F,V,V,F, V.

BOA PROVA !!!
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