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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

- Uma paciente, com 19 anos de idade, sob tratamento tuberculostatico com rifampicina, isoniazida e pirazinamida, procurou
atendimento porque, apos duas semanas de tratamento, surgiram os sintomas de anorexia, nauseas e vOmitos, que classificou
como de pequena intensidade. O exame fisico realizado encontra-se normal. Nesse caso, o médico responsavel pelo atendimento
deve:

I- Manter os tuberculostaticos.
II- Suspender imediatamente o uso dos tuberculostaticos.
IlI- Solicitar provas de funcéo hepatica.
IV- Identificar e substituir o tuberculostéatico responsavel pelo efeito adverso.
V- Prescrever medicagdo sintomatica.
Assinale a alternativa correta:
a) Todas as afirmacgdes sao falsas. b) Todas as afirmac¢@es séo verdadeiras.
c) As afirmacdes | e IV sdo falsas. d) As afirmag6es I, lll e V sdo verdadeiras.

€) Apenas a afirmacéo IV é falsa.

- Em relacé@o aos aspectos clinicos da doenc¢a pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), assinale a alternativa incorreta:
a) Os dados de historia e exame fisico sdo, em geral, insuficientes para distinguir entre doenca estavel e exacerbada (agudizada).
b) A mudanca do aspecto da expectoragdo demucdide para purulento, sugere infeccao brénquica.
¢) A infeccéo bronquica é a principal causa de exacerbagéo.
d) As alteragGes do exame fisico sdo encontradas nas fases mais avancadas da doenca, com predominio do componente
enfisematoso.

e) Tabagismo continua sendo considerado como a principal causa da DPOC.

- No tratamento inicial da hipertenséo arterial sistémica leve em idosos, devem ser utilizados preferencialmente:
a) Betabloqueadores. b) Antagonistas dos canais lentos de calcio. c) Diuréticos.

d) Inibidores da enzima de converséo. e) Vasodilatadores.

- Os disturbios metabdlicos séo extremamente frequentes na insuficiéncia renal aguda. Assinale a afirmativa correta para os
disturbios habitualmente encontrados nas fases de insuficiéncia renal estabelecida (inicial) e de recuperacao (politrica):
a) Na fase aguda, a hipopotassemia € indicacéo de dialise.
b) As perdas decorrentes da fase polidrica podem causar hipernatremia.
c) Na fase de recuperagao, a hiponatremia é a regra.
d) A hipofosfatemia da fase inicial decorre da baixa filtrag&o glomerular.

e) A acidose metabdlica na fase aguda indica excessiva reposi¢ao de cloro.

- Um jovem de 19 anos, diabético insulino-dependente, é internado em cetoacidose desencadeada por pneumonia. Tratado
com soro fisiolégico a 0.9%, reposicao de potassio, insulinizagdo e antibioticoterapia, os corpos cetdnicos se negativam, mas &
identificada acidose que ja havia sido controlada em exames anteriores. A etiologia mais provavel, dentre as listadas abaixo, é a:

a) Hiperfosfatemia. b) Hipopotassemia refratéaria. c) Deficiéncia de 2,3-DPG.

d) Hipocalcemia. e) Acidose hiperclorémica.

- O parametro gasométrico que caracteriza a acidose metabdlica descompensada é:
a) PaCo2 elevado. b) PaO2 baixo. ¢) Bicarbonato baixo.

d) excesso de base elevado. e) pH elevado.
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- Vocé e chamado pelo ortopedista para avaliar paciente idosa em pds-operatério de cirurgia ortopédica, com histéria de
trombose venosa profunda tratada irregularmente no passado, que apresenta dor toracica subita, cianose, taquicardia, com

murmurio vesicular audivel com broncoespasmo. O ECG evidéncia bloqueio de ramo direito incompleto. A hipdtese diagndstica mais

viavel é:
a) IAM. b) Tromboembolismo pulmonar. ¢) Pneumotérax espontéaneo.
d) Pneumopatia. e) Osteocondrite.
- Qual a conduta inicial no tratamento de paciente com insuficiéncia renal aguda e hipercalemia com manifestagbes
eletrocardiogréficas?
a) Resina de troca. b) Glicoinsulinoterapia. ¢) Hemofiltrag&o.
d) Gluconato de célcio. e) Diurético.

- Dentre os itens abaixo, um se correlaciona com um pior prognéstico do Lupus Eritematoso Sistémico. Marque a alternativa
CORRETA:
a) Elevado nivel sécio-econdmico. b) Homem idoso. c) Poliartrite.
d) Plaquetopenia. e) Melasma de face.

- Em relacado a tuberculose, marque a alternativa CORRETA:

a) Paciente HIV+, quando comunicante de bacilifero, deve ser indicado quimioprofilaxia apenas quando: ndo reator ao PPD,
linfocitos < 1000cel/mm3 ou se CD4 < 350 cel/mm3.

b) A radiografia de térax deve ser indicada nos comunicantes somente quando sintomaticos.

¢) Vacinar obrigatoriamente todos os filhos de mées com AIDS, independente de soropositivas, mesmo que sintométicas.

d) Fazer quimioprofilaxia nos comunicantes assintomaticos, <5 anos, ndo vacinados com BCG, PPD reator, radiografia de térax
normal.

e) Deve-se vacinar recém-nascidos (RNs) s6 apenas 4Kg e sem intercorréncias clinicas.

@ - E caracteristica da asma leve:
a) Sa02 entre 91 e 95%. b) VEF1 > 80%. c) PaO2 < 60 mm Hg.
d) PaCO2 < 60 mm Hg. e) pulso paradoxal >25 mm Hg.

@ - Os agentes etioldgicos mais prevalentes nos quadros de pneumonia de comunidade sao:
a) S. pneumoniae e M. pneumoniae. b) C. pneumoniae e virus sincicial.
¢) H. influenza e bacilos gram negativos. d) Pseudomonas e K. pneumoniae.

e) P. jiroveci e rinovirus.

@ - Entre os fatores de risco cardiovascular em individuos hipertensos, nao se inclui:
a) Tabagismo. b) Dislipidemias. c) Diabetes mielito.
d) Histéria familiar de doencga cardiovascular. e) Relacao cintura-quadril diminuida em individuo maior de 50 anos.

- Paciente apresenta quadro de disenteria de inicio abrupto, com febre, célica abdominal intensa, diarréia sanguinolenta e
tenesmo. Nas fezes, ha muco e leucécitos. Pode-se afirmar que se trata, mais provavelmente, de
a) colera. b) rotavirus. c) Shigella sp.

d) E. coli enterotoxigénica. e) amebiase.
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@ - O anticorpo anti-musculo liso € um marcador da presenga de hepatite auto-imune. Ele esta presente em, aproximadamente,

a) 5% dos casos. b) 10% dos casos. ¢) 30% dos casos. d) 50% dos casos. €) 90% dos casos.

- Paciente, 18 anos de idade, apresenta quadro de sindrome nefrética com progressiva perda de fungdo renal. Pode-se afirmar
gue se trata, mais provavelmente, de quadro de
a) glomerulonefrite membranoproliferativa. b) lesbes minimas. ¢) purpura de Honoch-Schéenlein.

d) amiloidose. e) crioglobulinemia.

@ - A artrite reumatoide afeta, predominantemente,
a) homens, entre 30 e 50 anos. b) homens, entre 50 e 65 anos. ¢) mulheres, entre 20 e 30 anos.

d) mulheres, entre 30 e 50 anos. e) mulheres, entre 60 e 70 anos.

- A microagulinacao é o teste soroldgico considerado padrédo ouro para o diagnostico da leptospirose. Ele deve ser coletado
a) 12 horas ap6s o inicio dos sintomas. b) 24 horas apés o inicio dos sintomas.
¢) 2 dias apds o inicio dos sintomas. d) entre 0 3.° e 0 5.° dia do inicio dos sintomas.

€) ap6s o 7.° dia do inicio dos sintomas.

- Em relacé@o ao paciente que apresenta uma crise asmatica grave, € correto afirmar que
a) antibiético deve ser prescrito de rotina, pois acelera a recuperagéo.
b) corticosteroides devem ser prescritos apenas se 0s sintomas tiverem duragdo maior que 48 horas.
c) diazepam deve ser prescrito, pois ajuda a reduzir a ansiedade provocada pela dispnéia.
d) tolerancia adequada a pequenos esforgos fisicos, intervalo de inalagdo maior que 4 horas, medicacao por via oral e saturagdo de
oxigénio > 95% indicam seguranca na alta hospitalar.

€) uso de agonistas parenterais € a prioridade no tratamento.

- Em relagéo a trombdlise no infarto agudo do miocardio, € correto afirmar que
a) a terapia trombolitica diminui o risco de reestenose e reocluséo aguda nos casos de angioplastia coronaria primaria.
b) o uso de tromboliticos fibrino-especificos aboliu o risco de sangramento significativo.
c) s6 pode ser indicada nos casos de insucesso da angioplastia coronaria.
d) é formalmente contra-indicada nos casos de infarto do ventriculo direito.

e) em geral, ndo se indica trombdlise quimica com infarto de mais de 12 horas de evolugéo.

@ - Homem, 45 anos de idade, com histdria de crises gotosas e de nefrolitiase, procura assisténcia médica preocupado com sua
presséo arterial. Ele traz diversas medidas da pressao referentes aos ultimos seis meses (medidas que variaram de 150 x 100 mm
Hg a 170 x 110 mm Hg). Exames laboratoriais sdo solicitados e mostraram: uréia: 56 mg/dL, creatinina: 2,6 mg/dL, sédio: 138 mEq/
L, potassio: 5,2 mEq/L, calcio sérico total: 9,0 mg/dL; urina de 24 horas: célcidria significativamente aumentada. Nesse momento, 0
anti-hipertensivo correto a ser indicado é
a) clortalidona.

b) furosemida.
¢) enalapril.
d) anlodipino.
e) losartan.
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@ - Homem, 62 anos de idade, obeso, sem quaisquer antecedentes prévios, procura o ambulatorio preocupado com o risco de
ter um infarto do miocéardio. EF: pressao arterial: 190 x 120 mm Hg,pulso: 82 bpm; ausculta cardiaca e pulmonar: normais. Glicemia
capilar em jejum: 268 mg/dL. Exames laboratoriais (jejum de 12 horas): s6dio, potassio, uréia e creatinina: normais; colesterol total:
218 mg/dL, HDL: 34 mg/dL, LDL: 158 mg/dL, triglicérides: 128 mg/dL e urina tipo 1 normal. Nesse momento, além de medidas
dietéticas e exercicio fisico, é correto
a) prescrever aspirina, sinvastatina, metformina, clortalidona e enalapril.

b) prescrever sinvastatina, aspirina, glimepirida e reavaliar a presséo arterial em 3 meses.

c) prescrever rosiglitazona, lisinopril e reavaliar colesterol e presséo arterial em trés meses.

d) prescrever captopril, fibrato e glibenclamida.

e) marcar consultas mensais durante trés meses, reforcando a dieta e a perda de peso. Caso as alteragdes do exame fisico e

laboratoriais persistam, indicar terapia medicamentosa

@ - Homem, 69 anos de idade, portador de insuficiéncia cardiacaclasse funcional Ill, procura assisténcia médica em uma
unidade basica de saude devido a trés episddios de sincope. Nesse momento, é correto
a) retirar da prescri¢cdo as medicac¢6es hipotensoras.
b) solicitar Holter e retorno em 4 semanas.
c) solicitar cineangiocoronariografia e retorno em 4 semanas.
d) solicitar exames de sangue, radiografia e eletrocardiograma e retorno em 7 dias.

e) encaminhar o paciente a uma emergéncia para internagéo

- Em relacéo a ictericia na leptospirose, é correto afirmar que
a) geralmente indica grave lesédo do hepatdcito.
b) raramente se associa a manifestagfes hemorragicas.
¢) quando se associa a urina escura (coldria) mais provavelmente indica aumento de bilirrubina indireta.
d) é um achado marcante na forma ictero-hemorragica.

e) é a mais freqiiente manifestagcao da doenca.

@ - A causa mais comum de hipertireoidismo no Brasil é
a) a doenca de Graves. b) o adenoma toxico. ¢) a hashitoxicose.

d) a tireoidite de Hashimoto. e) a induzida por iodo.

- Homem de 37 anos, procura assisténcia médica devido a dispepsia e anemia ferropriva. Nega uso de antiinflamatdrio nos
ultimos anos. A endoscopia mostrou uma Ulcera extensa em bulbo duodenal ativa e outra cicatrizada. O melhor tratamento
recomendado para esse paciente, no Brasil, é
a) omeprazol. b) ranitidina. ¢) omeprazol, ampicilina e eritromicina.

d) ranitidina, metronidazol e tetraciclina. e) omeprazol, amoxacilina e claritromicina.

@ - Assinale a alternativa que contém parasitoses do trato gastrointestinal que sao adequadamente tratadas com mebendazol.
a) Amebiase e estrongiloidiase. b) Giardiase e ancilostomideo. c¢) Necator americanus e esquistossomose.
d) Estrongiloidiase e giardiase. e) Ancilostomideo e Enterobius vermiculares.




| CONCURSO HUAC 20009

- Homem de 31 anos procura assisténcia médica devido a ictericia ha dois dias. Ele negou relagdo sexual nos Ultimos meses,
negou hemotransfusdo, uso de drogas, medicag8es ou tatuagens. Exames laboratoriais: albumina, tempo de protrombina, eletrélitos
e funcdo renal normais; alanina aminotransferase: 2 230 U/L, aspartato aminotransferase: 1 380 U/L e bilirrubina total: 7,6 mg/dL
(direta: 5,6 mg/dL).O diagnéstico mais provavel é de hepatite
a) alcodlica. b) reativa (transinfecciosa). ¢) fulminante. d) medicamentosa. e) viral aguda.

- Numa mulher de 46 anos que observou aumento da tiredide nas dltimas 6 semanas constituem evidéncias de tireotoxicose,

EXCETO:
a) intolerancia ao calor, ICC moderada. b) ganho de peso, hiportermia. ¢) nervosismo, dor abdominal.

d) sudorese, taquicardia. e) hipertermia marcante.

- As seguintes informacdes sao relevantes e estdo corretas para a definicdo de condutas em pacientes com diarréia aguda,

EXCETO:

a) Em individuos imunocompetentes a evolugdo do quadro clinico da salmonellose é influenciada favoravelmente pela
administracdo de antimicrobianos.

b) O uso de antibidticos contribui para o desenvolvimento de cepas de microorganismos resistentes; implica em risco de iatrogenia e
de colite pseudomembranosa.

¢) As manifestagfes de infeccao pelo campylobacter jejunii sdo abreviadas pela administracao de eritromicina.

d) A probabilidade de infec¢éo por Shigella é expressiva quando ha hematoquesia (sangue nas fezes).

€) A maioria dos epis6dios de diarréia aguda é auto-limitada e a cultura de fezes é positiva em uma minoria de episddios.







