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INSTRUCOES

1. S6 abra este caderno
qguando o fiscal autorizar.

2. Este caderno compde-
se de 30 questdes de
multipla escolha de igual
valor. Em cada questdo,
assinale a alternativa que
vocé considera correta,
preenchendo o circulo
correspondente na folha
6ptica de respostas,
utilizando necessariamente
caneta esferografica de
tinta azul ou preta.

3. Preencha a folha éptica
de respostas com cuidado,
pois, em caso de rasura, ela
ndo podera ser substituida
e o uso de corretivo ndo
serd permitido.

QRCEU

pré-reitoria de cultura
e extensao universitaria

COMISSAO DE RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL
COREMU/USP

4. Duragao da prova:

trés horas. Vocé deve
controlar o tempo
disponivel, pois ndo
havera tempo adicional
para transcrigao do
gabarito provisorio para a
folha éptica de respostas.

5. Durante a prova, sao
vedadas a comunicagdao
entre candidatos e a
utilizacdo de qualquer
material de consulta,
eletrénico ou impresso,
e de aparelhos de
telecomunicacao.
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6. O candidato podera
retirar-se do prédio a
partir das 15h30.

7. Ao final da prova, é
obrigatdria a devolugdo
deste caderno e da folha
Optica de respostas.
Podera ser levado
somente o gabarito
provisério.

8. A nota da prova serd
convertida para a escala de
0 (zero) a 10 (dez). Estara
eliminado o candidato que
nao atingir pelo menos
nota 3 (trés).
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CONHECIMENTOS GERAIS

01

De acordo com a Politica de Humanizagdo, a Clinica Ampliada
constitui uma diretriz para o trabalho em equipe no contexto
do Sistema Unico de Satde (SUS).

A Clinica Ampliada busca

a) estabelecer como abordagem principal as consultas
médicas e os exames clinicos.

b) encaminhar para atencdo hospitalar os casos considerados
de menor risco.

c) construir Projetos Terapéuticos Singulares conforme as
necessidades de cada individuo.

d) convencer o individuo a considerar sua doenga e o
respectivo tratamento como temas centrais de sua vida.

e) priorizar as demandas de saude de origem organica e

genética.

02

Em relagdo a proposta de equipes interdisciplinares de
referéncia, sdo caracteristicas de seu processo de trabalho:

a) a centralidade nas necessidades do usuario e a divisdo do
poder gerencial entre os trabalhadores.

b) a divisdo de responsabilidades e a hierarquia entre as
profissdes médica e as ndo médicas.

c) o encaminhamento para especialidades e a referéncia para
uma popula¢do nao adscrita.

d) a comunicagdo de carater vertical e o cumprimento de
protocolos rigidos pelos trabalhadores.

e) a decisdo centralizada no médico e a execugdo das a¢Oes
pelos outros profissionais da equipe.

03

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) pode ser definido como o
processo de construgdo de um plano de agdo baseado na
avaliagdo das condi¢Ges biopsicossociais dos usudrios dos
servicos de saude. Nas estratégias necessarias para a
elaboragdo do PTS,

a) areunido de equipe tem pouco valor, ja que as propostas e
as condutas terapéuticas sdo decididas apenas pelo
profissional médico.

b) a participagdo do usudrio nas decisOes deve ser estimulada,
mas, nos casos considerados de salde mental, recomenda-
se evitar essa estratégia.

c) o diagndstico psicossocial é relevante, mas apenas a
avaliacdo organica permite uma conclusdo sobre os riscos e
as vulnerabilidades dos individuos.

d) adefinicdo de metas deve priorizar as a¢gdes de curto prazo,
tendo em vista que as praticas medicamentosas devem ser
priorizadas pelas equipes.

e) a intersetorialidade é necessaria, na medida em que as
condi¢Ges de vida e de trabalho podem agravar a saude dos
individuos.

04

O Sistema Unico de Salude (SUS) é um programa de
universalizagdo do direito a salde e pela garantia do acesso aos
cuidados e atengdo para toda a populagdo. Sobre o processo de
implantacdo do SUS, assinale a alternativa correta.

a) A Lei 8.080/1990 priorizou a expansdo da assisténcia
médico-hospitalar para os segmentos sociais que
contribuiam ativamente com a Previdéncia Social, bem
como direcionou a Atencdo Basica aos segmentos ndo
contribuintes.

b) A 82 Conferéncia Nacional de Saude definiu a saude como
auséncia de doencas e como objeto de intervengdo
privativo da saude suplementar.

c) A gestdo do SUS passou gradativamente a ser exercida pela
esfera federal, diminuindo o protagonismo e a
responsabilidade das esferas estadual e municipal.

d) A expressdo Reforma Sanitaria surgiu para designar o
movimento social inspirado nos modelos que afirmavam a
diminuicdo da responsabilidade do Estado em relagdo a
promocgao, a protecdo e a recuperacdo da saude.

e) O SUS busca romper com esquemas assistenciais
tradicionalmente direcionados a segmentos populacionais
especificos, quer recortados segundo  critérios
socioeconémicos, quer definidos a partir de fundamentos
nosoldgicos.

05

A bioética utiliza-se de ferramentas, conhecidas como
principios, para o estudo e a tomada de decisdo sobre as
questdes éticas relacionadas a assisténcia em saude. Sobre o

principio ético de beneficéncia/ndo maleficéncia, é correto
afirmar que

a) o beneficio do paciente ndo é a principal razdo do exercicio
das profissGes que envolvem a salde das pessoas.

b) a ndo maleficéncia deve ser aplicada apenas nos casos de
individuos que ndo apresentam quadros psiquiatricos.

c) a dignidade deve ser respeitada e o tratamento deve
reconhecer as necessidades fisicas, sociais e psicoldgicas do
individuo.

d) o profissional deve informar o paciente sobre todos os
aspectos do tratamento apenas na primeira consulta.

e) a equipe de saude deve oferecer o mesmo tratamento a
todos os individuos, independente de suas particularidades.

06

Considerando os principios da descentralizacdo e da
regionalizacdo e a regulamentacdo da Lei 8.080/90 pelo
Decreto n2 7.508 de 28 de Junho de 2011, o protagonismo da
gestdo local no SUS é concentrado

a) na esfera municipal.

b) na esfera estadual.

c) nas organizagOes sociais de saude.
d) na esfera federal.

e) nas regides de saude.
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07

Em relagcdo aos direitos dos usuarios dos servicos de saude, é
correto afirmar:

a) O usudrio ndo precisa saber o nome dos profissionais e do
gestor da unidade de saude na qual realiza tratamento.

b) O acesso ao prontudrio pelo préprio usudrio ou por terceiro
por ele autorizado deve ser negado pela equipe de saude
que o acompanha.

c) A participacdo do segmento dos usudrios nos conselhos
gestores e nas conferéncias de salde ocorre mediante a
indicacdo de nomes pelo secretario de saude do municipio.

d) O usudrio deve ter acesso aos mecanismos de escuta para
apresentar sugestGes ou denuncias aos gestores e as
ouvidorias, sendo respeitados a privacidade, o sigilo e a
confidencialidade.

e) O usuario ndo pode recusar a assisténcia religiosa prestada
por servicos de saude ligados a organizacgdes religiosas.

08

O Acolhimento como dispositivo tecnoassistencial permite
refletir e mudar os modos de operar a assisténcia, pois
questiona as relagdes clinicas no trabalho em satude, os modelos
de atengdo e gestdo e as relagbes de acesso aos servigos.

Brasil, O SUS de A a Z, 2009.

E um objetivo da estratégia de acolhimento no Sistema Unico
de Saude (SUS):

a) a abordagem parcial e procedimental, a partir de
parametros humanitarios de solidariedade e cidadania.

b) a mudanga de objeto do trabalho em satde, do individuo
como um todo para a sua doenca e incapacidade.

c) o aumento da responsabilizacdo dos profissionais de saude
em relacdo aos usuarios com a elevacdo dos graus de
vinculo e confianca entre eles.

d) o aperfeicoamento do trabalho em equipe, com a
fragmentagdo e descontinuidade das atividades exercidas
por cada categoria profissional.

e) a melhoria do acesso dos usudrios aos servigos de saude,
fortalecendo a entrada por meio de filas, com ordem de
chegada e marcacgdo de consultas.

09

As doencas de notificagdo compulséria sdo “doencas ou
agravos a saude que devem ser notificados a autoridade
sanitaria por profissionais de saude ou qualquer cidadao, para
fins de adogdo de medidas de controle pertinentes”.

Brasil, O SUS de A a Z, 2009.
Sdo doengas de notificagdo compulsoria:

a) dengue, sarampo e tuberculose.

b) tétano, depressdo e aids.

c) botulismo, sifilis congénita e sinusite.

d) variola, traumatismo craniano e sindrome respiratoria
aguda grave.

e) meningite, Alzheimer e sindrome do panico.

10

De acordo com a Politica Nacional de Humanizacdo, a reunido
de equipe é

a) o momento de maior pragmatismo, no qual uma pessoa da
equipe com mais experiéncia distribui tarefas aos demais.

b) o espaco em que os usudrios do servico de saude,
organizados no conselho gestor, podem fiscalizar o trabalho
da equipe.

c) um momento de didlogo e de reconhecimento do direito a
voz e a opinido por todos os profissionais da equipe.

d) um espaco de votagdo constituido por um representante de
cada categoria profissional e de cada setor do servico de
saude.

e) o momento de repasse das informacGes e de troca de
plantdo, visando apenas a organizagdo da rotina das
enfermarias.

1

A partir da organizagdo das Redes de Atencdo a Saude, a
Atencdo Basica é ratificada como ordenadora da rede e
coordenadora do cuidado. A Atengdo Basica deve

a) estabelecer critérios de eletividade para procedimentos
cirdrgicos em outros pontos de atengdo.

b) realizar atendimento individual médico especializado
durante as crises agudas das doencas.

c) priorizar a atencdo as condicGes cronicas de agravos a
saude.

d) ser referéncia ao atendimento pré-hospitalar mével.

e) ser a porta de entrada principal para os casos de urgéncia e
emergéncia.

12

A Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB) atualizou
conceitos e introduziu elementos ligados ao papel desejado da
Atencdo Basica na ordenagdo das Redes de Atencdo a Saude.
Nesse sentido, a PNAB

a) determinou que a Estratégia de Salde da Familia deve
atender apenas as regides metropolitanas, excluindo a
expansdo de cobertura para territdrios de dificil acesso.

b) padronizou a composicdo das equipes de saude,
independentemente do perfil das populagGes e das distintas
realidades do Brasil.

c) excluiu algumas de suas estratégias, como o Consultdrio na
Rua, visando dar maior objetividade ao trabalho das
equipes de saude.

d) avancou na afirmacgdo de uma Atencdo Basica acolhedora,
resolutiva na gestdo do cuidado do usuario nas demais
Redes de Atengao.

e) diminuiu o numero de municipios habilitados para
constituirem os Nucleos de Apoio a Saude da Familia, com
vistas a diminuir os gastos na Ateng¢do Basica.
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13

Dentre as diretrizes descritas abaixo, identifique as que
caracterizam a Rede de Atengdo as Urgéncias:

I. Implantacdo de modelo de atencdo multiprofissional e
compartilhado em equipe, instituido por meio de praticas
clinicas cuidadoras na gestdo de linhas de cuidado.

Il. Articulagdo determinada pelo Ministério da Saude, cabendo
aos demais 6rgdos gestores do SUS cumprir de forma
verticalizada as normativas estabelecidas.

Ill. Delegagdo do cuidado das urgéncias exclusivamente para
hospitais com parque tecnoldgico de alta complexidade.

IV. Humanizacdo da atencdo a saude, garantindo efetiva¢do de
um modelo centrado no usudrio e baseado nas suas
necessidades de saude.

V. Atendimento as urgéncias realizado apenas em ambito
hospitalar, sempre seguindo a ordem de chegada.

Estdo corretas apenas as diretrizes indicadas em

a) lell

b) lelv.

c) ILlllelV.
d) IllleV.
e) I,IVeV.
14

Uma das estratégias propostas pela Politica Nacional de
Humanizacdo é o Apoio Matricial, que pode ser definido como

a) o atendimento especializado realizado pela equipe de apoio
matricial de todos os casos encaminhados pelas unidades
de Atengdo Bdsica de uma determinada regido.

b) a segunda opinido de um especialista médico de uma
unidade de alta complexidade, geralmente apresentada por
meio de videoconferéncia.

c) o envolvimento de familias e comunidades para a resolugdo
dos problemas de salde complexos nos municipios em que
nao existe ambulatdrio de especialidades médicas.

d) a capacitagdo dos agentes comunitarios de saude para
atuarem em casos de manejo complexo, minimizando o
volume de trabalho das equipes de apoio matricial.

e) o processo de trabalho no qual um profissional oferece
apoio em sua especialidade para outros profissionais,
funcionando também como referéncia para outras equipes.

15

A organizacdo do acesso universal ao cuidado integral deve
ocorrer por meio das Redes de Aten¢do a Saude. A rede de
atengdao de uma Regido de Saude tem por composi¢ao minima

a) um conjunto de postos de salide, maternidade, centro de
oncologia e ambuldncias bem equipadas para pacientes se
deslocarem para grandes centros urbanos.

b) servicos de atengdo primdria, urgéncia e emergéncia,
atengdo psicossocial, atengdao ambulatorial especializada e
hospitalar e vigilancia em saude.

c) um rol de procedimentos na rede de servicos municipais
gue garanta acesso exclusivo para seus proprios municipes,
contemplando todos os pontos de atencdo.

d) um instrumento de pactuagdo dos gestores municipal e
federal que garanta a referéncia de todos os casos de média
e alta complexidade para hospitais universitarios.

e) a cobertura plena da Estratégia de Saude da Familia, um
hospital com 30 leitos, um hospital psiquidtrico e uma
maternidade voltada ao atendimento de gestantes de alto
risco.
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VETERINARIA

16

A regulagdo dos niveis de glicose no organismo depende de
uma série de fatores, incluindo hormonios, como a insulina,
que facilita a entrada de glicose nas células. A insuficiéncia na
producdo de insulina ou a secrec¢do diminuida, associada ou ndo
aresisténcia periférica a sua atuacdo, leva ao quadro de diabete
melito.

Com relagdo ao metabolismo, atuacdo da insulina e diabete
melito, NAO é correto afirmar:

a) A atuacdo da insulina ocorre nas células musculares, no
figado, no tecido adiposo, dsseo e cartilaginoso, além de
nos leucécitos e, durante a lactacdo, na glandula mamdria,
sendo que, no figado, sua atuagdo possibilita também, pelo
aumento da glicose nas células, a sintese de proteinas.

b) A atuagdo da insulina no tecido adiposo e no metabolismo
de lipideos e carboidratos é fundamental nos carnivoros,
mas ndo nos herbivoros, que utilizam o propionato como
principal fonte de glicose; por isso os carnivoros sdo mais
sensiveis a condi¢des de hipoinsulinemia.

c) As preparagdes comerciais de insulina sdo classificadas com
base em seu tempo de agcdo em rapidas, intermedidrias e
prolongadas, sendo a insulina NPH classificada como de
acdo intermedidria, a PZl de agdo rapida, e a regular, na
dependéncia da dose, como de agdo rapida ou prolongada.

d) Glicocorticoides, hormoénio de crescimento, glucagon e
hormonios tireoidianos sdo antagbnicos a insulina,
impedindo a normalizagdo dos niveis de glicemia em cdes
diabéticos em tratamento e mantendo a hiperglicemia pelo
efeito denominado Somogyi.

e) Os gatos diabéticos, em sua maioria, apresentam diabete do
tipo 2, com resisténcia insulinica e disfuncdo das células
beta, levando a deficiéncia relativa e, depois, absoluta de
insulina; portanto, o inicio precoce do tratamento pode
levar a recuperac¢do, uma vez que haja atividade residual de
células beta pancredticas.

17

Os fios de sutura compostos de poliglactina 910, amplamente
utilizados em medicina veterindria, em diferentes tipos de
tecidos, estdo indicados na sintese

a) muscular, por apresentarem elevada resisténcia,
permitirem facil manipulagdo e ndo serem absorviveis,
prolongando seu tempo de agao.

b) tendinea, por serem absorvidos apds 90 dias por hidrélise,
serem altamente resistentes e induzirem minima reacdo
tecidual.

c) cutdnea, uma vez que ndo sdo absorviveis, sdo pouco
reativos e de facil manipulagado.

d) intestinal, na qual as caracteristicas de absorg¢dao por
hidrélise apds trés semanas, baixa reatividade e facil
manipulagdo sdo fundamentais.

e) vesical, pois seu baixo pH evita a formacdo de célculos, além
de possuirem absorgdo rapida e facil manipulagdo.

18

O figado tem papel central no metabolismo organico e na
detoxificagdo de xenobidticos, sendo sede de afec¢Ges agudas
ou cronicas, de origem inflamatdria, infecciosa, toxica,
degenerativa e neoplasica.

Sobre a avaliacdo do figado, é correto afirmar:

a) Alanina aminotransferase é uma enzima de meia-vida curta,
encontrada no citosol e mitocondrias de hepatdcitos, no
musculo esquelético e também nas hemdcias, sendo
considerada um marcador de necrose hepatocelular em
caes e gatos.

b) A colestase é resultante do comprometimento do fluxo
biliar e pode ser intra ou extra-hepatica.
Independentemente da causa e da espécie, a colestase é
caracterizada pelo aumento de bilirrubina direta e fosfatase
alcalina.

c) Hepatopatias de cardter agressivo e continuado de
qualquer natureza podem levar a cirrose, processo
caracterizado por mudangas na arquitetura hepatica e,
laboratorialmente, pelo evidente aumento das enzimas
alanina aminotransferase em cdes e gatos e de aspartato
aminotransferase em ruminantes e equinos.

d) Hepatites agudas caracterizadas por inflamagdo e necrose
de distribui¢do difusa no figado sdo acompanhadas pelo
aumento acentuado da atividade sérica de enzimas de
vazamento, que regride quando da resolucdo do processo,
enquanto, nas hepatites cronicas, a atividade enzimatica
tem aumento varidvel e continuado e é caracterizada
principalmente por fibrose e infiltrado de células
mononucleares.

e) O figado é um drgdo muito vascularizado e é sede de
neoplasias primdrias e metastdticas. Sabe-se que as
neoplasias primarias sdo trés vezes mais frequentes que as
metastaticas. A distincdo entre neoplasias hepaticas

primarias ou metastaticas é fundamental para se

estabelecer uma proposta de tratamento adequada.

19

Os farmacos que agem nos adrenoreceptores alfa-2 do sistema
nervoso central, levando a sedacdo, a analgesia e ao
relaxamento muscular, sdo:

a) xilazina, romifidina e detomidina.

b) acepromazina, levomepromazina e clorpromazina.
c) xilazina, acepromazina e guaifenesina.

d) diazepan, bromazepam e lorazepam.

e) morfina, clorpromazina e guaifenesina.
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20

Pneumonia é o termo usado para designar inflamagdao do
pulmdo. As pneumonias podem ser classificadas quanto ao
curso, quanto ao tipo de exsudato e quanto ao local de inicio
do processo. Portanto NAO é correto afirmar que

a) broncopneumonia inicia-se na juncdo bronquiolo-alveolar,
acomete as porgdes cranioventrais e os agentes chegam ao
pulmao via aerégena ou broncogénica.

b) pneumonia lobar inicia-se nos septos alveolares, ndo
envolve as vias aéreas e os agentes chegam por via
hematogena.

c) as pneumonias, considerando o tipo de exsudato, podem
ser catarral, fibrinosa, purulenta, hemorragica, necrética e
granulomatosa, ou a combinacdo destes tipos.

d) pneumonia aspirativa ocorre por aspiragdo de material
liguido em diferentes quantidades e, dependendo da
natureza do material, da patogenicidade das bactérias
presentes e da distribuicdo e quantidade do material
inalado, ocasiona diferentes padrdes de lesdo.

e) pneumonia granulomatosa é um processo cronico que se
caracteriza pela presenca de granulomas de diferentes
tamanhos, com ou sem material necrdtico caseoso central,
e com presenca de macréfagos epitelioides, células gigantes
multinucleadas, linfécitos e fibrose em diferentes graus.

21

O figado pode exibir diferentes padrdes de lesdo degenerativa
ou necrose. Sobre os padroes morfoldgicos de degeneracgdo ou
necrose hepatocelular, considere as seguintes afirmacdes:

I. Degeneragdo ou necrose centrolobular caracteriza-se por
lesdo zonal centrolobular e é decorrente de alteragdes
hipdxicas e toxicas.

Il. Necrose macica corresponde a necrose de todo o figado.

lll. Necrose em ponte é aquela que resulta da confluéncia das
areas de necrose e pode interligar as areas centrolobulares,
ou areas centrolobulares as portais ou as areas portais entre
si.

IV. Degeneragdo ou necrose aleatéria pode ser focal ou
multifocal disseminada por todo o figado e esta geralmente
associada a processos infecciosos virais, bacterianos e por
protozoarios.

Esta correto o que se afirma em

a) I, 1lelV, apenas.

b) Ielll, apenas.

c) L lllelV, apenas.
d) 1, lllelV, apenas.
e) LI, NlelV.

22

A avaliagdo das concentracdes das proteinas plasmaticas e
séricas é parte da avaliagdo hematoldgica e bioquimica dos
animais. Alteragdes nas concentragdes de proteinas podem
auxiliar na elucidagdo de diagnodsticos diferenciais. A
eletroforese em tiras de acetato de celulose é uma técnica que
permite a separa¢do dessas proteinas.

Analise os perfis migratérios nos quatro eletroforetogramas em
ordem alfabética e indique a alternativa que melhor representa
as possibilidades diagndsticas.

A B

Albumina o4 o2 B Y Albumina o023 Y

C D

Albumina oy 0Ol

By Albumina o f3 Y

a) resposta de fase aguda, peritonite infecciosa felina, leucose
enzodtica, mieloma multiplo.

b) peritonite infecciosa felina, resposta de fase aguda, bezerro
neonato que ndo ingeriu colostro, mieloma multiplo.

c) bezerro neonato que ndo ingeriu colostro, mieloma
multiplo, peritonite infecciosa felina, leucose enzodtica.

d) leucose enzodtica, bezerro neonato que ndo ingeriu
colostro, peritonite infecciosa felina, resposta de fase
aguda.

e) resposta de fase aguda, mieloma multiplo, peritonite
infecciosa felina, bezerro neonato que ndo ingeriu colostro.

23

As doengas ortopédicas em animais jovens, ainda em
desenvolvimento, podem ter causas comuns, de diferentes
origens. Em equinos, o complexo conhecido como Doenca
Ortopédica do Desenvolvimento (DOD) inclui varias afecgdes,
que podem apresentar-se concomitantemente no mesmo
animal, dentre elas:

a) poliartrite e onfaloflebite.

b) deformidade flexural e desmite proximal.

c) osteocondrite dissecante e deformidade angular.
d) persisténcia de Uraco e artrite séptica.

e) osteodistrofia e osteocondrite dissecante.
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Dentre os disturbios do coragado, estdo as cardiomiopatias. Esta
correto afirmar que

a) cardiomiopatias referem-se a processo inflamatério do
miocardio encontrado em doengas sistémicas.

b) as alteragbes frequentemente encontradas sdo
cardiomegalia com dilatagdo ou hipertrofia de um ou ambos
ventriculos ou das quatro camaras acompanhadas por
varidvel grau de degeneragcdo gordurosa dos
cardiomidcitos.

c) sdo descritos quatro tipos de cardiomiopatias nos animais
domeésticos: dilatada, hipertrdfica, restritiva e fibrosante.

d) é reconhecida, nos gatos, cardiomiopatia hipertrofica,
restritiva e dilatada, sendo a forma hipertréfica a mais
comum, caracterizada por desordem diastdlica e descrita
como um distirbio autossdémico dominante em
determinadas ragas.

e) cardiomiopatia restritiva estd associada a deficiéncia
nutricional de taurina, ao aumento das quatro cameras
cardiacas e a hipertrofia de ventriculos, que diminui o
volume de sangue ejetado nos gatos.

25

O exame fisico minucioso é essencial como parte do correto
diagndstico das enfermidades que acometem os animais.
Quanto a realizacdo do exame fisico, NAO é correto afirmar:

a) Na auscultacdo cardiaca, as localizagGes correspondentes
aos focos das valvulas pulmonar, mitral, tricispide e adrtica
nos equinos sdo, respectivamente: 3° espago intercostal
esquerdo, 4° espago intercostal esquerdo, 5° espago
intercostal direito e 5° espaco intercostal esquerdo.

b) Cianose, enantema, exantema, vibices e equimoses fazem
parte do grupo de lesdes classificadas como alteracbes de
cor no grupo vasculossanguineas.

c) A frequéncia dos movimentos respiratorios por minuto
(mrm) considerada como normal para gatos é de 20 a
40 mrm, para equinos, 8 a 16 mrm e para bovinos, 10 a
30 mrm.

d) A temperatura retal maxima para animais adultos, aferida
em ambiente adequado, considerada como normal para
gatos e bovinos, é 39,5°C, para equinos, 38°C e para
pequenos ruminantes lanados, 40 °C.

e) Os linfonodos jejunais e mediastinicos em cdes podem ser
avaliados por inspecdo indireta por meio de exame
ultrassonografico e radiografico, respectivamente; ja os
linfonodos ileofemorais e da bifurcagdo adrtica podem ser
avaliados por palpacao retal nos bovinos.

26

A Dermatopatologia utiliza vocabulario extenso e especifico,
que o médico veterinario deve conhecer. De acordo com esse
vocabuldrio,

a) hiperqueratose, hiperplasia, espongiose, desmoplasia e
queratose folicular sdo termos empregados para as
alteragdes epidérmicas.

b) hiperqueratose, acantose, acantdlise, espongiose e
degeneragdo balonosa sdo empregados para as alteragOes
epidérmicas.

c) degeneracdo balonosa, acantdlise, exocitose, mucinose e
espongiose sdo termos utilizados para as alteragdes
dérmicas.

d) furunculose, paniculite, fibroplasia, acantdlise e
degeneragdo balonosa sdo vocabulos empregados para as
alteragdes foliculares.

e) displasia, incontinéncia pigmentar, acantose,
hipopigmentagdo e pustula sdo termos utilizados para as
alteragdes dérmicas.

27

Uma vaca leiteira apresentou redugdo na ingestdo do trato
fornecido pela manhd durante a ordenha, associada a
diminui¢cdo na produgdo de leite. Além disso, o funcionario
observou que havia drenagem de saliva e alimento pelas
narinas. O quadro evoluiu rapidamente para apatia e redugao
acentuada na producdo de leite no dia seguinte. O médico
veterinario foi chamado para avaliagdo do animal e constatou,
além dos sinais relatados, elevagdo em temperatura retal,
frequéncia cardiaca e respiratéria, apatia, taquipneia,
estertores a auscultagdo pulmonar e aumento de volume
cervical esquerdo, com elevagdao de temperatura local, edema
e sensibilidade ao toque. Frente aos achados do exame fisico, a
principal suspeita, que requerera exames adicionais para
confirmacao, é:

a) linfadenite cervical em decorréncia de infecgdo respiratodria,
levando a compressao de laringe e esofago.

b) neoformagdo cervical levando a compressdo de eséfago e
laringe.

c) linfoma alimentar, que evolui para formagdes
granulomatosas em cavidade oral, laringe, esb6fago e
intestino.

d) tuberculose, com envolvimento de cadeia linfatica cervical,
levando a linfadenite e compressdo de es6fago cervical.

e) obstrucdo e ruptura esofdgica que evolui para celulite e
flegmao.
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Uma das formas de tratamento de feridas é por segunda
intengdo, particularmente nos casos em que hd contaminagdo
excessiva, necrose e perda tecidual. Outra forma é por primeira
intengdo tardia, caracterizada por

a) aguardar algumas horas para que se inicie a sutura,
permitindo assim a redugdo da hemorragia.

b) instituir plano de tratamento com desbridamento e
controle da infecgdo, seguido se sutura da ferida, parcial ou
total, apds inicio da fase proliferativa da cicatrizagao.

c) realizar suturas em casos de trauma ocorrido ha mais de seis
horas, sendo que apds doze horas a melhor opg¢do de
tratamento é por segunda intencgao.

d) permitir a contracdo e epitelizacdo lenta, associadas a
presenca de tecido de granulagdo recobrindo o leito da
ferida, sem que se lance mao de sutura.

e) permitir a cicatrizagdo da ferida de forma aberta apds a
ocorréncia de deiscéncia da sutura.

29

A esporotricose é uma zoonose que acomete, além do homem,
uma grande variedade de espécies animais, sendo considerada
uma zoonose emergente de grande importancia em saude
publica.

Sobre essa doenga, é correto afirmar:

a) Nos ultimos anos, sdo crescentes os relatos de casos de
esporotricose em S3o Paulo, Rio de Janeiro, Rio Grande do
Sul, Parand e Minas Gerais e destaca-se a alta prevaléncia
em gatos com esporotricose, de Sporothrix braziliensis, em
relagdo ao Sporothrix schenkii.

b) Sporothrix sp, fungo dimérfico, é encontrado na forma
micelial no meio ambiente em temperatura em torno de
37 °C e na forma leveduriforme, em cultivo a 25 °C.

c) O gato doméstico tem papel importante na epidemiologia
da doenca, mas com a disseminagdo da doenga e o aumento
do nimero de casos, nos ultimos trés anos, esse papel vem
sendo suplantado pelos caes.

d) Asformas clinicas da esporotricose sdo a cutanea, localizada
no ponto de inoculacdo (esporotricoma), a cutaneo-linfatica
(mais frequente em equinos) e a forma disseminada. No
homem, a manifestagdo mais frequente é a disseminada.

e) Para o diagnéstico dos animais acometidos, utiliza-se o
cultivo micoldgico e, pela alta sensibilidade, pode ser
indicada também a prova de esporotriquina.

30

Considere as seguintes afirmagGes sobre resposta inflamatodria
e cicatrizagao:

I. O processo cicatricial pode ser dividido em quatro fases:
homeostasia, inflamacdo, proliferagdo e maturacgéo.

Il. A resposta inflamatdria aguda pode ser completamente
resolvida com o retorno do tecido a estrutura e funcgdo
normais ou com reparo por cicatrizagao.

Ill. Nos casos de ndo resolucdo completa do processo
inflamatdrio agudo, pode ocorrer progressao a inflamagao
cronica/granulomatosa; cicatrizacdo por fibrose; formacédo
de abscessos.

Esta correto o que se afirma em

a) |, apenas.
b) lell, apenas.
c) lelll, apenas.
d) llelll, apenas.
e) I, llell.
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