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020. PROVA OBJETIVA

CURSO DE FORMAGAO DE OFICIAIS MEDICOS
ESPECIALIDADE: NEFROLOGIA

« Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 60 questdes objetivas.

¢ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

o Certifique-se de que a letra referente ao modelo de sua prova é igual aquela constante em sua folha de respostas.
 Quando for permitido abrir o caderno, verifique se esta completo ou se apresenta imperfeigoes.

« (Caso haja alguma divergéncia de informagdo, comunique ao fiscal da sala para a devida substituicdo desse caderno.

« Leia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

e Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta azul ou preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
 Aduragéo da prova é de 4 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

¢ S0 serd permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridas 3 horas do inicio da prova.

« Até que vocé saia do prédio, todas as proibigoes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato 1

C ) )

FUNDAGAO y
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01.

02.

CONHECIMENTOS GERAIS

Assinale a alternativa correta sobre o conteudo da Por-
taria n2 1.823/2012.

(A) Uma das estratégias da PNSTT ¢é a integragéo da
Vigilancia em Saude do Trabalhador com a atengéo
especializada.

(B) As agbes em saude do trabalhador e da trabalhadora

nos servigos de urgéncia e emergéncia se restringem

ao preenchimento do laudo e ao exame médico da

Comunicagao de Acidente do Trabalho.

Ela estrutura a Rede Nacional de Atencgao Integral
de Saude do Trabalhador (RENAST) no contexto
da Rede de Atencao a Saude (RAS), dentre outras
estratégias.

O estimulo a participagdo da comunidade se da por
meio de convocagdo de todos os trabalhadores do
mercado formal.

Uma das estratégias da Politica Nacional de Sau-
de do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT) ¢é a
analise do perfil produtivo e da situagao de saude
dos trabalhadores utilizando exclusivamente base
de dados secundarios.

A equipe de saude de uma UBS constata que Joelma
esta gravida em decorréncia de uma situacao de violén-
cia sexual. Assinale a alternativa correta.

(A) Como geralmente ha trauma psicoldgico, detalhes
sobre forma(s) de constrangimento utilizada(s) nao
devem ser solicitados.

(B) A experiéncia mostra que a interrupgéo da gravidez
€ seguida de arrependimento, de forma que a equipe
de saude deve tentar sensibilizar Joelma para outras
opgodes.

Joelma deve ser encaminhada para o atendimento
psicologico logo na primeira consulta, pois o procedi-
mento é obrigatorio.

Joelma deve ser informada quanto as possibilidades
alternativas a interrupgéo da gravidez, como a assis-
téncia pré-natal e entrega da crianga para adogéo.

Joelma deve ser imediatamente encaminhada para
a interrupgédo da gravidez antes que o tempo para
providéncias nesse sentido seja ultrapassado.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

03.

04.

05.

Assinale a alternativa correta sobre a Politica Nacional de
Humanizagéo do SUS.

(A) Todo cidadao tem direito a uma equipe que cuide
dele, de ser informado sobre sua salide e deve com-
partilhar sua dor e alegria com sua rede social como
processo terapéutico.

Cogestao expressa a inclusao dos usuarios nos pro-
cessos de analise, decisdo e responsabilidade iguais
na gestao e divisao de tarefas administrativas de um
servico de saude.

(C) Acolhimento do usuario é identificar sua necessidade
e peculiaridade e deve ser conduzida pelo profissional
médico.

(D) Todas as informagdes da saude entre gestores e tra-
balhadores da saude, pesquisadores, estudantes e
profissionais de diferentes areas devem ser trocadas
presencialmente.

(E) A cogestao é favorecida pelas rodas de conversa
para colocar as diferengas em contato de modo a pro-
duzir movimentos de desestabilizagao que favoregam
mudancas nas praticas de gestao e de atencao.

Um jovem, vitima de um acidente de motocicleta, chega
a um servigo de urgéncia com quadro de queda da pres-
sao arterial, com hemoglobina baixa, dor a palpagao de
abdémen e distensdo abdominal. E encaminhado para
laparotomia e durante a cirurgia tem uma parada cardia-
ca. Verifica-se rompimento de figado e bago. Assinale a a
alternativa correta quanto a causa basica a ser registrada
na declaragao de obito.

(A) Rompimento de visceras.

(B) Motociclista traumatizado em um acidente de trans-
porte.

(C) Anemia aguda.
(D) Parada cardiorrespiratoria.

(E) Hipovolemia.

Assinale a alternativa correta sobre o aleitamento materno
e a alimentagdo complementar saudavel.

(A) Entre os 4 e 6 meses de idade, a crianga deve re-
ceber complementarmente ao aleitamento materno,
alimentos levemente adocicados, mais suaves ao
paladar.

O aleitamento materno exclusivo é preconizado para
todas as criangas até os 4 meses de idade, devendo
ser complementado a partir dessa idade.

O aleitamento materno exclusivo deve ser pratica-
do até os 6 meses e complementado com alimentos
apropriados até os 2 anos ou mais.

A pratica do aleitamento materno depende basica-
mente das orientagdes corretas fornecidas as maes
pela equipe de saude da maternidade.

A promocgao do aleitamento materno exclusivo para
0s bebés de baixo peso e/ou pré-termos deve ser
feita somente quando ha aceitagdo familiar dessa
pratica.
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06.

07.

08.

Assinale a alternativa correta sobre a Politica Nacional de
Atencao Integral a Saude da Mulher (PNAISM).

(A) O cancer de utero so6 atinge mulheres heterossexuais,
que sao dispensadas de exames preventivos.

(B) Segundo a PNAISM, género como elemento consti-
tutivo das relacdes sociais entre homens e mulheres,

€ uma construcao social e histérica.

No Brasil, a satiide da mulher foi incorporada as politicas
nacionais de saude no século XIX, juntamente com a
saude das criangas.

Os primeiros programas materno-infantis tinham
suas metas definidas pelos niveis federal, estadual
€ municipal.

(E) A PNAISM considera que, para as mesmas patolo-
gias, as mulheres negras morrem na mesma faixa
etaria que mulheres e homens brancos, de um modo
geral.

Um jovem de 22 anos programa uma viagem para a
regiao Amazdnica e nao se lembra se tomou a vacina
contra a febre amarela. Assinale a alternativa correta.

(A) O jovem deve receber uma dose da vacina cuja
composicao é de virus inativado e um reforgo a cada
5 anos.

(B) Viagens para a regido Amazobnica ndo requerem
cuidados especiais para febre amarela.

O jovem deve receber uma dose uUnica da vacina,
cuja composigao € de virus atenuado.

Independentemente de qualquer coisa, o jovem
deve receber um reforgo da vacina, obrigatério a
cada 10 anos.

Em caso de nao ter recebido a vacina contra a febre
amarela até essa idade, ndo ha mais indicagao, pois
ele deve ser imune por doenga assintomatica.

Assinale a alternativa correta referente ao acesso aos
servigos e as agdes do SUS.

(A) O atendimento das urgéncias em uma UBS & muito
semelhante ao atendimento em unidades de pronto-
-socorro ou pronto atendimento em todos os aspectos.

(B) Pode-se afirmar que atualmente ndo ha praticas que
resultam em restricdo do acesso da populagéo no
SUS, como filas para o atendimento e distribuicao

de senhas.

O respeito rigoroso da ordem de chegada no acolhi-
mento a demanda espontanea tem se mostrado o
melhor critério para obedecer ao principio de justica
e equidade.

O acesso com equidade deve ser uma preocupa-
¢ao constante no acolhimento a demanda espon-
tanea, entendendo-se equidade como um principio
de justica, de que é preciso tratar diferentemente
os desiguais.

Mesmo em situagbes néo previstas, como um dia em
que a quantidade de atendimentos esta abaixo do
esperado, a demanda esponténea deve ser agen-
dada para atendimento posterior, 0 que faz parte da
educacao sanitaria.
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09. Assinale a alternativa que contenha agravos relacionados

predominantemente a populagao masculina.
(A) Suicidios e mortes por causas externas.
(B) Tabagismo e burnout.

(C) Episodios depressivos e tuberculose.

(D) Tentativas de suicidio e doengas pulmonares obstru-
tivas cronicas.

(E) Violéncia sexual e homicidios.

10. Assinale a alternativa correta sobre o sarampo.

1.

(A) E de notificagdo semanal, e o periodo de transmissi-
bilidade é de mais de duas semanas.

E de notificagdo imediata, e o tratamento conta com
um medicamento especifico para a doenga, que
deve ser administrado via endovenosa.

(B)

E de notificacdo semanal, e o periodo de incubacéo
costuma ser muito curto, de um dia.

E de notificagdo imediata, e a imunidade passiva
conferida por anticorpos transmitidos pela via trans-
placentaria tem duragéo de 10 anos.

E de notificagéo imediata, e recomenda-se a adminis-
tracao da vitamina A em todas as criangas acometidas
pela doenga, para reduzir a ocorréncia de casos gra-
ves e fatais, no mesmo dia do diagnédstico do sarampo.

Assinale a alternativa correta sobre a influenza sazonal.

(A) Os antivirais apresentam de 70 a 90% de eficacia na pre-
vengao da influenza e constituem ferramenta adjuvante
da vacinagéo, mas a quimioprofilaxia indiscriminada nao
€ recomendavel, pois pode promover resisténcia viral.

Os principais reservatérios do virus influenza sao,
além do homem, os animais domésticos, como caes
e gatos.

(C) Atransmissao do virus entre as pessoas ocorre prin-
cipalmente de modo indireto por meio de secrecoes
edoar.

Dentre outros, tem indicagao de tratamento imediato
com fosfato de oseltamivir (Tamiflu) somente gravi-
das com sindrome respiratéria aguda grave (SRAG),
em qualquer idade gestacional, puérperas até duas
semanas apos o parto.

Os virus tipo A, B, e C sofrem igualmente grandes
variagbes antigénicas e merecem a aten¢édo do Mi-
nistério da Saude para que ndo haja risco de ocor-
réncia de epidemias por extensos territorios.
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12.

13.

14.

Assinale a alternativa correta sobre doencgas diarreicas
agudas (DDA).

(A) Os quadros clinicos sao autolimitados e, portanto, ndo
oferecem riscos significativos a vida dos acometidos.

(B) O rotavirus grupo B, um dos virus envolvidos, atinge
adultos e criangas, e a sua transmissao se da por via
fecal-oral, pela agua e de pessoa a pessoa.

(C) Os surtos de DDA deixaram de ser de notificagdo
compulséria no Sistema de Informacao de Agravos
de Notificagado (SINAN).

(D) Os exames parasitolégicos, cultura de bactérias
e pesquisa de virus em amostras de fezes ajudam
pouco na elucidagao dos agentes etioldgicos.

(E) A hidratagado dos pacientes com DDA deve se dar
preferencialmente por via oral.

Jamil tem 46 anos, esta com excesso de peso ha 10 anos
e trabalha como motorista de énibus ha 15 anos. Nao
pratica nenhuma atividade fisica. Seu pai tinha diabetes
do tipo 2 e morreu apods sofrer um infarto aos 65 anos.
Sente-se cansado nos ultimos meses, mas n&o apresen-
ta outros sintomas. Assinale a alternativa correta.

(A) Jamil tem fatores de risco para diabetes do tipo 2
e deve ser encaminhado para consulta na UBS e
rastreamento da doenca.

(B) Jamil deve ser submetido a um check-up completo
para prevengdo de doengas crénico-degenerativas
em geral.

(C) O rastreamento ao qual Jamil deve ser submetido
¢ feito necessariamente por médico endocrinologista
do ambulatério de especialidades.

(D) Jamil deve ser orientado para fazer uma dieta hipo-
caldrica rigorosa para perder peso e, como nao tem
sintomas de diabetes, ficar sob observacgao.

(E) Jamil deve ser observado e se apresentar polidipsia
e poliuria deve ser investigado para ver se tem dia-
betes na UBS.

Um jovem de 23 anos chega ao servigo de urgéncia
de uma grande cidade sem vida. Apresenta ferimentos
em varias partes do corpo, e 0s amigos que o levaram
relatam que ele foi atropelado por um carro. Assinale a
alternativa correta.

(A) O meédico do servigo de urgéncia deve preencher a
declaracao de 6bito.

(B) O médico do paciente deve ser solicitado a preencher
a declaragao de obito.

(C) Qualquer médico pode preencher a declaragdo de
Obito.

(D) O corpo deve ser encaminhado ao Instituto Médico
Legal.

(E) O corpo deve ser encaminhado ao Servigo de Verifi-
cacéo de Obito.
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15. A chikungunya é uma arbovirose causada pelo virus

chikungunya (CHIKV), da familia Togaviridae e do gé-
nero Alphavirus. Assinale a alternativa correta sobre a
doenca.

(A) No Brasil, a transmisséo autéctone foi confirmada no
inicio do século XX.

(B) Nao ha relatos de casos de transmissao vertical.

(C) A transmissao se da através da picada de fémeas
dos mosquitos Aedes aegypti e Aedes albopictus
infectadas pelo CHIKV.

(D) A chikungunya tem carater epidémico com baixa
taxa de morbidade.

(E) Nao ha descrigcao de casos crénicos.

16. Assinale a alternativa que apresenta um dos objetivos

diretos da estratificagdo de risco e a avaliagéo de vulne-
rabilidades.

(A) Aumentar a produtividade de uma unidade de saude.
(B) Comprovar a importancia de uma UBS.

(C) Otimizar o tempo de atendimento de cada profissional
de saude.

(D) Abreviar o tempo de sofrimento de uma pessoa.

(E) Comprovar a importancia do profissional de saude
n&o médico.

17. Assinale a alternativa correta sobre a hipertensao arterial

sistémica (HAS).

(A) O diagnostico nem sempre é facil, e o controle re-
quer medicamentos de alto custo.

(B) O incentivo a mudangas no estilo de vida vem sendo
abandonado pela alta resisténcia dos pacientes.

(C) Apresenta alta morbimortalidade, com perda impor-
tante da qualidade de vida, o que reforga a importan-
cia do diagndstico precoce.

(D) A aferigdo da presséo arterial deve ser feita sempre
pelo profissional médico.

(E) Cada vez mais tem se constatado que o controle da
doenca deve ser feito em ambulatério especializado.
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18.

19.

20.

Assinale a alternativa correta sobre a atengéo integral a
saude de criangas e adolescentes.

(A) Na definicdo das linhas de agéo para o atendimento
da crianga e do adolescente, o Estatuto da Crianga e
do Adolescente destaca as politicas e os programas
de assisténcia e previdéncia social.

As criancas e os adolescentes tém direito a inviolabi-
lidade da integridade fisica, psiquica e moral, abran-
gendo a identidade, autonomia, valores e ideias, o
direito de opinidao e expressao, de buscar refugio,
auxilio e orientagao.

Os adolescentes em conflito com a lei, que cumprem
medidas socioeducativas, tém os mesmos direitos
que os demais, cabendo as suas familias a garantia
de que sejam realmente efetivados.

(D) Apesar da Constituicao Brasileira de 1988 ter como
um de seus principios norteadores a prevaléncia dos
Direitos Humanos, o cumprimento das obrigacdes in-
ternacionais assumidas é facultativo.

Os beneficios assistenciais e politicas compensatoérias
ou inclusivas como estratégias para redugao dos ris-
cos e agravos de saude dos jovens tém se mostrado
ineficazes.

Assinale a alternativa correta sobre a andropausa.

(A) A ginecomastia ocorre em quase todos os homens
na fase na andropausa.

A andropausa ocorre de forma subita e atinge aproxi-
madamente 25% dos homens apds os 50 anos.

Os sintomas clinicos tipicos da andropausa sao: al-
teragbes de humor, com depresséao e irritabilidade;
disturbios do sono; aumento da massa magra, volu-
me e forga muscular.

(B)

(C)

(D) Aandropausa esta frequentemente associada ao au-
mento do antigeno prostatico especifico.

(E) Trata-se da diminui¢gdo gradual dos niveis sanguine-

os da testosterona, que acompanha o envelhecimen-

to e pode estar associada a diminui¢do da libido.

Cinco pessoas sao atendidas em uma unidade de urgén-
cia: um rapaz de 20 anos, vitima de acidente de motoci-
cleta quando entregava uma pizza, sofre uma fratura de
brago; uma moga de 23 anos que ia de carona com o ra-
paz, tem fratura de perna; um senhor de 70 anos, atrope-
lado quando saia de um restaurante com sua esposa; um
policial com fratura de tornozelo ao cair em um buraco na
rua, quando voltava para casa ap6s um dia de trabalho e
um pedreiro com carteira assinada, com fratura de tibia,
decorrente de uma queda de altura, quando trabalhava.
Assinale a alternativa correta quanto a notificagdo com-
pulséria no SINAN.

(A) Nenhum dos casos deve ser notificado.

(B) Apenas o motociclista entregador de pizza deve ser
notificado como acidente de trabalho.

(C) O motociclista entregador de pizza, o pedreiro e o poli-
cial devem ser notificados como acidentes de trabalho.

(D) Apenas o pedreiro e o policial devem ser notificados
como acidente de trabalho.

(E) Apenas o pedreiro deve ser notificado como acidente
de trabalho.
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21.

22.

23.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Nas diretrizes da ISDA (Infections Diseases Society of
America), em relagdo a infecgao do trato urinario para
cistite ndo complicada, na primeira linha de tratamento,
é recomendado:

(A) Levofloxacina — 7 dias.

(B) Sulfametoxazol Trimetoprim — 3 dias.

(C) Aminopenicilina + inibidor de betalactose — 3 dias.
(D) Aminoglicosideo — 7 dias.

(E) Cefalosporina de 32 geragao — 3 dias.

Paciente com quadro de glomerulonefrite (GN) acompa-
nhada de sindrome nefritica aguda apresenta dosagem
de complemento normal.

Sobre esse caso, assinale a alternativa correta.
(A) GN da pupura de Henoch-Schoénlein.

(B) GN da crioglobulinemia mista essencial.
(C) GNdo C3.

(D) GN da endocardite.

(E) GN membranoproliferativa.

Em relacdo as complicagdes do Transplante Renal (TX),
é correto afirmar;

(A) rejeicao aguda celular ocorre em torno de 10% no
TX com resposta insatisfatéria a pulsoterapia com
corticosteroides.

a incidéncia nas neoplasias linfoproliferativas & seme-
Ihante a da populagao geral.

a infec¢do de parede abdominal ou pulmonar atinge
uma frequéncia elevada nos primeiros 3 meses.

necrose tubular aguda esta relacionada as condic¢des
hemodinamicas do doador e ao tempo de isquemia
do d6rgéo.

fistula urinaria € uma complicagao cirurgica frequente
no TX com incidéncia de 15%.
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24. As glomerulonefrites rapidamente progressivas (GNRP)

podem ser classificadas de acordo com os achados de
imunofluorescéncia na biopsia renal.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente a
doenga que apresenta um padréo de depdsitos lineares
semelhante ao da figura a seguir.

(Arquivo pessoal; imagem usada com autorizagao.)

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

GN pos-infecciosas virais.

GN por anticorpos antimembrana basal glomerular.
GN lupica.

D
E

GN da granulomatose com poliangeite (Wegener).

GN da poliangeite microscopica.

25. Assinale a alternativa que apresenta corretamente a

doenca na qual o acometimento renal apresenta micro-
cistos tubulares, inflamacao tubulo-intersticial e glomeru-
loesclerose extensa com aparente dilatacdo da capsula
de Bowman.

(Arquivo pessoal; imagens usadas com autorizagao.)

A
B

(A) Fabry.
(B)
(©)
(D)
(E)

Malacoplaquia.
GESF idiopatica.
Alport.

HIVAN.

D
E
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26.

27.

28.

Em relagdo ao rim na gravidez, assinale a alternativa
correta.

(A) Oxido nitrico (NO) encontra-se diminuido na gravidez.

(B) Os mecanismos adaptativos da microcirculagédo renal
apresentam aumento da pressao hidrostatica intraglo-
merular.

Prostaglandinas urinarias encontram-se aumentadas
na gravidez.

Diminuicao da reabsorcéo de Na e da excregao renal
de acido urico, calcio e magnésio.

Relaxina, horménio secretado pelo corpo luteo, sob
estimulo da gonadotrofina coridnica, atinge seu pico
no final do segundo trimestre.

Amiloidose relacionada a dialise ocorre na doenga renal
terminal e produz manifestagbes reumatolégicas nos
pacientes com longo tempo de dialise.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente o tipo
de amiloidose que esta relacionada a hemodialise.

(A) Amiloidose beta-2M.
(B) Amiloidose AA.
(C) Amiloidose AL.
(D) Amidoidose familiar.

(E) Diabetes insipidus nefrogénico.

A busca por um novo ideal, principalmente do publico
mais jovem, vem dando origem a varias alteragbes na
autoimagem. Esse paciente em questao apresenta hiper-
trofia de paroétidas por vomitos provocados apds alimen-
tagéo e grande ingesta de agua para ndo ganhar peso.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente o(s)
disturbio(s) metabdlico(s) que, provavelmente, sera(ao)
encontrado(s).

(A) Hipernatremia isolada.

(B) Hipercloremia isolada.

(C) Hipernatremia e hipercloremia.
(D) Hiponatremia e hipocloremia.

(E) Hiponatremia e hipercloremia.
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29. Uma vez que nao existem testes diagndsticos especifi-

30.

31.

cos para sindrome hepatorrenal, alguns critérios séo uti-
lizados para afastar insuficiéncia renal aguda de outras
etiologias, utilizando os critérios clinicos da sindrome
hepatorrenal em tipo 1 (SHR1) e tipo 2 (SHR2).

Assinale a alternativa correta a respeito da SHR-1.

(A) Padrao clinico de aparecimento espontaneo associado
a ascite resistente a diuréticos.

(B) O grau de disfungéo renal é doenga renal cronica.
(C) Mortalidade (sobrevida média) em torno de 6 meses.
(D) Creatinina sérica > 1,5 mg/dL em declinio progressivo.

(E) Duplicagao da creatinina sérica para nivel > 2,5 mg/dL,
reducao de 50% da TFG para < 20 mL/min em menos
de 2 semanas.

Na fisiopatologia das doencgas glomerulares, varios meca-
nismos inflamatorios estdo envolvidos. A presenca de fator
de permeabilidade glomerular, hipofungéo celular T, dimi-
nuigao de IgG e elevagéo da IgM esta relacionada a

(A) glomerulonefrite membranosa.

(B) glomerulonefrite Membranoproliferativa.
(C) doencgas de lesbes minimas.

(D) nefrite tubulo intersticial.

(E) nefrite lupica.

Nitritos normalmente néo séo encontrados na urina. Muitas
bactérias uropatogénicas gram negativas sao capazes
de reduzir nitratos em nitritos pela agdo da enzima nitrato
redutase presente nessas bactérias.

Assinale a alternativa que indica corretamente a bactéria
que é incompetente para produzir nitritos.

(A) Escherichia coli.
(B) Enterococcus sp.
(C) Kiebisiella sp.
(D) Pseudomonas.

(E) Staphylococcus aureus.
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Nos ultimos anos, nao houve mudangas expressivas no
tratamento da infecgdo do trato urinario (ITU) na gestagao.
Na gravidez, a ITU é dividida em trés categorias: bacteriuria
assintomatica, cistite e pielonefrite.

A melhor opcao de tratamento na cistite da gravidez é:
(A) Fosfomicina 3 g, VO, dose Unica.

(B) Ampicilina 500 mg, 12/12h, por 7 a 14 dias.

(C) Cefriaxona 1 g, EV, 6/6h, por 7 dias.

(D) Nitrofurantoina 100 mg, VO, 6/6h, por 7 a 14 dias.

(E) Cefuroxima 250 mg, 8/8h, por 7 a 14 dias.

Doencas tubulares transmitidas geneticamente constituem
um grupo de condi¢des nas quais a reabsorgao tubular de
ions, solutos organicos e agua esta comprometida. Quando
0 paciente apresenta poliuria, alcalose metabdlica hiper-
clorémica, hipocalemia, hipomagnesemia e hipocalciuria, o
diagndstico mais provavel é:

(A) Gitelman.
(B) Bartter.
(C) Gordon.
(D) Liddle.
(E) Lowe.

Assinale a alternativa que corretamente apresenta a res-
posta compensatoria esperada nos disturbios simples da
acidose metabdlica.

(A) Aumento de 0,7 mmHg na pCO, para cada aumento
de 1 mEq no HCO,™.

(B) Diminuigao de 2 mEg/L no HCO,™ para aumento de
10 mmHg na pCO,,

(C) Diminuigao de 4 mEq/L no HCO,™ para cada redugéo
de 10 mmHg na pCO,,.

(D) Diminuigéo de 1,2 mmgHg na pCO, para cada 1 mEq/L
de queda no HCO,™.

(E) Aumento de 1 mEg/L no HCO,™ para cada aumento
de 10 mmHg na pCO,,
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36.

37.

38.

Assinale a alternativa correta em relagcdo ao uso de
medicamentos que sao litogénicos na sua composicao
primaria de calculos e a sua apresentacao de imagem
radiologica.

A) Sulfa: oxalato de calcio e radiopaco.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Indinavir: urato amonio acido e radiopaco.
Diuréticos de alga: oxalato de calcio e radiopaco.

D) Acetazolamida: fosfato de calcio e radiolucente.

E) Ciprofloxacina: fosfato de calcio e radiolucente.

Na sindrome nefrética primaria, varios medicamentos
sdo utilizados para tratamento. Assinale a alternativa que
apresenta corretamente a medicagdo que causa hepato-
toxicidade, linfopenia, alteragbes gastrointestinais.

A) Micofenolato Mofetil.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Ciclofosfamida.
Tacrolimus.

D) Clorambucil.

E) Ciclosporina.

No diagnéstico de hipertensao arterial secundaria, com
suspeita de feocromocitoma na investigagcéo, assinale a
alternativa que indica corretamente o exame que apre-
senta especificidade de 100%.

A) Ressonéancia magnética.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Catecolaminas na urina.
Catecolamina no plasma.

D) Tomografia.

E) Cintilografia com metaiodobenzilguanidina (MIGB).

Sobre a tuberculose no Brasil, pode-se falar no seu res-
surgimento nos dias de hoje, principalmente nos pacientes
imunocomprometidos. Com relacdo a tuberculose renal,
assinale a alternativa correta.

(A) Pacientes com tuberculose renal apresentam colica
nefritica em torno de 30%.

(B) A cultura por M. tuberculosis é realizada no meio de
Lowenstein Jensens, sendo bastante confiavel, ape-
sar do crescimento lento da bactéria.

(C) A baciloscopia na urina pode levar a resultado falso
negativo decorrente da contaminagéo da urina por
microbactérias saprofiticas.

Sintomas sistémicos como febre vespertina, sudore-
se noturna e perda de peso sdo comuns em caso de
tuberculose renal.

O acometimento da tuberculose é bilateral em todos
os pacientes, sem apresentar calcificagdes ureterais.
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41.

Na Sindrome Nefrética, a dislipidemia € uma complicagéo
frequente, estando alteradas varias fragdes do colesterol,
lipoproteinas, apoliproteinas e receptores.

A respeito dessas alteracdes, assinale a alternativa correta.
(A) Apo B diminuida.

(B) LPL aumentada.

(C) LCAT aumentada.

(D) Receptor HDL diminuido.

(E) Lp(a) diminuido.

Na alcalose metabdlica por perda de hidrogénio, assinale
a alternativa correta.

(A) Transfusao macica de sangue.

(B) Perdas gastricas em pacientes com acloridria.
(C) Terapia antiacida.

(D) Administragao de bicarbonato.

(E) Perdas por meio de suor nos pacientes com fibrose
cistica.

Aliteratura aponta varias doengas hereditarias associadas
a nefrocalcinose e nefrolitiase por calculos de oxalato de
calcio ou fosfato de calcio, sendo chamadas de doengas
monogénicas. A doenga caracterizada por locus heranga
Xp 11.22/recessiva ligada ao X, com mutagdo no gene
CLCN5 com alteragao na acidificagdo, apresentando
hipercalciuria, hipofosfatemia, proteindria de baixo peso
molecular, nefrolitiase e possivel doenga renal cronica.

O diagndstico correto é:

(A) Sindrome de Dent.

(B) Sindrome de Bartter.

(C) Hiperoxaluria primaria tipo I.

(D) Raquitismo hipofosfatémico com hipercalciuria.

(E) Sindrome de Lowe.
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43.

Nas neoplasias do trato urinario, o tumor de bexiga é o
tumor mais frequente. Assinale a alternativa que corres-
ponde corretamente ao estadiamento T3a.

Tumor que invade qualquer das seguintes estruturas:
prostata, vagina, parede pélvica ou parede abdominal.

Tumor que invade musculo.
Tumor plano.
Tumor que invade o tecido conjuntivo subepitelial.

Tumor que invade tecido perivesical microscopica-
mente.

No transplante renal, tem sido descritas as infecgbes
oportunistas. As imagens a seguir na microscopia Optica
e eletrénica sugerem:

(Arquivo pessoal; imagens usadas com autorizagdo.)
(A) Pneumocistes Jiroveci.
(B) Citomegalovirus.
(C) Cryptococcus.
(D) Polyoma virus.

(E) Aspergillus.
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45,

46.

A anemia na Doencga Renal Crénica (DRC) é multifatorial,
sendo a deficiéncia relativa de eritropoeitina a sua principal
causa. Em relagéo a essa doenga, assinale a alternativa
correta.

(A) Aceritropoeitina é produzida em fibroblastos localizados
proximos aos tubulos renais por estimulo hipoxico.

(B) A hepcidina produzida pelo figado estimula a absorgéao
de ferro no intestino devido a presenca de inflamagéo

na DRC.

De acordo com as novas diretrizes brasileiras, no trata-
mento para anemia na DRC dialitica, quando a satura-
¢ao de transferrina é inferior a 20%, a administragéo de
ferro deve ser suspensa.

A anemia da DRC é normocitica e hipocrémica.

O fator HIF1x encontra-se diminuido no estimulo
hipoxico.

Em relagéo a doencga renal policistica autossémica domi-
nante, assinale a alternativa correta.

(A) Os critérios ultrassonograficos no paciente com idade
entre 40-59 anos s&o 4 ou mais cistos em cada rim.

(B) Estudo recente mostrou que os exames convencionais
para detectar infeccao em cisto apresentam US 25%,
TC 40%, RM 70%.

(C) Deve-se orientar o aumento da ingestao hidrica para
diminuigcao dos niveis de arginina vasopressina.

(D) A relagdo de hematuria é diretamente proporcional
ao numero de cistos.

(E) Os antibioticos lipofilicos sdo contraindicados na
infeccao de cisto por sua baixa penetracao.

Tendo em vista as variedades de alteragbes estruturais
provocadas pela doenga renal do diabetes mellitus (DRD),
foi elaborada pelo Research Commitee of Renal Pathology
(RCRP) uma classificagao histolégica para uniformizagédo
dos critérios.

Assinale a alternativa que corretamente corresponde a
classe 2B da DRD.

(A) Expansdo mesangial leve.

(B) Expanséo mesangial intensa.
(C) Esclerose nodular.

(D) Glomeruloesclerose avangada.

(E) Espessamento da membrana basal.
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49,

Dentre os critérios a seguir, assinale a alternativa que
apresenta corretamente o que pode ser considerado
critério menor para o diagnéstico de esclerose tuberosa.

(A) Tubérculo cortical.

(B) Manchas hipocrémicas.

(C) Placas em couro (shagreen patch).
(D) Noédulo subependimario.

(E) Fibromas gengivais.

Em relagao a fisiologia hormonal que participa da hemo-
din&mica renal, é correto afirmar que

(A) a angiotensina Il exerce complexa influéncia sobre a
hemodinamica glomerular, possuindo um efeito tdnico
sobre a arteriola aferente.

(B) os prostanoides vasodilatadores atuam diminuindo
a sintese de AMPc nas células-alvo, especialmente
nas células da musculatura lisa vascular.

a ligagdo da renina ou da pré-renina dispde de um
receptor préprio, enviando sinais intracelulares
encontrados em processo inflamatdrios, como a via
das MAPquinases.

a diminuicdo de 6xido nitrico (NO) pode favorecer o
desenvolvimento de processos inflamatorios.

a endotelina é da familia de peptideos que sao pro-
duzidas principalmente pelas células endoteliais e
possui agao vasodilatadora.

Em relagédo a Sindrome de Alport, de acordo com o
padrao de mutagao, assinale a alternativa correta.

(A) A perda auditiva na autossGmica recessiva € comum
e acontece na meia-idade.

Na autossdmica recessiva, a mutagdo é no gene
COL4A3 ou COL4A4.

Lenticone na autossdmica recessiva é incomum.
Mais grave em mulheres quando ligada ao X.

Na autossémica recessiva, a mutagao ligada ao X é
no gene COL4A5.
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51.

52.

Em relagédo a Nefropatia por IgA (NIgA), assinale a alter-
nativa correta.

(A) Alto risco: redugéo rapida ou aguda da TFG e hema-
taria. Terapia de suporte.

(B) Alto risco: TGF 30-50 mL/min, proteinuria > 0,5 g/dia.
Terapia de suporte e corticosteroide.

(C) Risco intermediario: com TFG < 30 mL/min e pro-
teinuria < 0,5 g/dia. Continuar terapia de suporte e

corticosteroides, esquema de Pozzi et al.

Risco intermediario: proteinuria > 1g/dia, TFG
50 mL/min. Continuar terapia de suporte e adicionar
6 meses de corticosteroide.

Baixo risco: micro-hematuria, proteinuria > 0,5 g/dia,
hipertensdo. Monitoramento anual.

O tratamento da nefrite lUpica depende nido apenas de
sua classe histolégica, mas também de sua expressao
clinica. Considere a biopsia a seguir:

Hipercelularidade endotelial com 50% do total de glo-
mérulo e acometimento segmentar. IF: full-house, com
IgG, IgA, IgM e tragos do complemento C1q, C4, C3.

A fim de evitar a progressdo da doenga renal cronica,
qual seria o tratamento utilizado?

(A) Na fase de indugéo, usam-se corticosteroide e uma
segunda droga, ciclofosfamida ou micofenolato de
mofetila (MMF) por 3 a 6 meses e, na manutengao,
MMF ou azatioprina.

E discutivel nessa classe o uso de imunossupressor.
Os estudos sugerem que a melhor opgéo seria anti-
proteinuricos.

Antimalaricos, inibidores do sistema renina-angio-
tensina-aldosterona e estatinas sem necessidade de
imunossupressores.

Corticosteroide em pulsos de metilprednisolona, EV
500-1 000 durante 3 dias com conversao para predni-
solona 1mg/kg e desmame a partir do segundo més.

IECA ou BRA e, se nao houver redugao na proteinu-
ria, associar corticosteroide.

A classificacdo das vasculites foi revisada e definida de
acordo com o tamanho do vaso acometido. Nas vascu-
lites de pequenos vasos com ANCA negativo, qual é a
alternativa correta?

(A) Granulomatose eosinofilica com poliangeite (Churg-
-Strauss).

(B) Granulomatose com poliangeite (Wegener).
(C) Crioglobulinemia.
(D) Arterites de células gigantes.

(E) Poliangeite microscépica.
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Em relagdo a hipertensao arterial no paciente idoso,
assinale a alternativa correta.

(A) Em pessoas idosas devido, a maior rigidez das gran-
des artérias, € comum observar valores diminuidos
da PA sistélica e aumento da PA diastolica.

Estudos epidemioldgicos demostram que, a partir da
42 década de vida, os niveis diastdlicos da pressao
arterial comegam a se elevar progressivamente.

A VIl Diretriz Brasileira de Hipertensao Arterial consi-
derou como hipertensao arterial nos idosos os valo-
res de estagio 2 da classificagdo da pressao arterial
para adultos maiores de 18 anos.

A hipotensao ortostatica frequente nos idosos é
definida como: redugéo da presséo sistdlica 10 e na
pressao diastolica 20.

Hipotensédo pés-prandial (HPP) no idoso é decor-
rente da resposta hemodinamica inadequada pela
insuficiéncia autonémica, atenuagao dos barorrecep-
tores e a medicagao hipotensora.

Nos disturbios do metabolismo mineral e ésseo da doenga
renal cronica (DMO-DRC), varios fatores estao envolvidos
na fisiopatologia.

Assinale a alternativa correta.

(A) PGF-23 pode ser considerado um horménio sem
necessidade da presenga de um co-fator para sua
acgao.

(B) O FGF-23 (fator de crescimento do fibroblasto) é
sintetizado principalmente pelos osteoclastos e oste-
Ocitos, e sua produgéo é estimulada pela ingestao de

calcio e fosforo, calcitriol e aumento do PTH.

(C) PGF-23 diminui a excregéao renal de fosforo através

da inibicdo dos co-transportadores renais.

(D) A expressdo da proteina klotho esta aumentada
quando ocorre perda de pequena parte do parénqui-
ma renal.

(E)

Diminuicéo do calcitriol é dependente da perda da
massa renal com aumento funcional da 1ahidroxilase.

A aplicagéo de terapia renal substitutiva (TRS) no trata-
mento das intoxicagbes exdgenas baseia-se na capaci-
dade de aumentar o clearance da substancia toxica.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente a droga
que é sugerida para retirada na hemoperfuséo.

(A) Litio.

(B) Salicilatos.
(C) Metanol.
(D) Paraquat.

(E) Teofilina.
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57.

58.

Em hemodialise convencional, os componentes do banho
padrdo, na sua composi¢ao, sao:

(A) Potassio — 3,5 a 4,5 mEq/L.
(B) Calcio — 3,5 a 4,5 mEq/L.

(C) Cloro —50-80 mEq/L.

(D) Bicarbonato — 15 a 20 mEqg/L.
(E) Magnésio —0,5a 1 mEq/L.

Em relagdo aos agentes bacterianos associados a perito-
nite, qual é o de maior frequéncia?

(A) Staphylococcus epidermides.
B
C
D
E

Enterobacter.
Staphylococcus aureus.
Streptococcus.

Pseudomonas.

(B)
(€)
(D)
(E)

Nas doencas cisticas renais, o provavel diagndstico repre-
sentado pelas figuras a seguir é:

(Arquivo pessoal; imagens usadas com autorizago.)
(A)
(B)
(C)
(D)
(E)

Rim espongiomedular.
Doenca policistica.
Displasia cistica.

D
E

Necrose de papila.

Carcinoma de células transicionais.
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59. Diversas estratégias tém sido desenvolvidas com sucesso
no tratamento da lesédo renal aguda (LRA) experimental,
porém ainda necessitam de comprovagao clinica.

60.

Assinale a alternativa correta em relacéo a LRA.

(A)

(B)

(©)

Inibidores do éxido nitrico (NO) sintase aumentam a
produgao excessiva de NO.

Antagonistas dos receptores de endotelina diminuem
a vasoconstricdo intrarrenal.

Anticorpo antimolécula de ades&o intracelular esti-
mula a adesao de leucéticos ao endotélio vascular.

Superoéxido desmutase e catalase aumentam a leséo
oxidativa.

Peptideos como arginina, glicina e acido aspartico
promovem o agrupamento das células descamadas
e obstruem os tubulos renais.

Na nefropatia obstrutiva, varios fatores estdo envolvidos.
A esse respeito, assinale a alternativa correta.

(A)

(E)

A reabsorcdo de sodio apresenta-se aumentada e
também com aumento da sintese e do transporte das
aquaporinas, contribuindo para os defeitos de con-
centracao.

Estudos experimentais de obstrugao unilateral de-
monstraram a proliferagdo diminuida de fibroblastos
no intersticio renal.

Na persisténcia da obstrugao, ha uma diminuicéo da
resisténcia da arteriola aferente resultando na redu-
¢ao do ritmo de filtragao.

Inicialmente instala-se uma reacado glomerular me-
diada por autacoides vasodilatadores e reflexo mio-
génico direto, com diminuigdo das resisténcias arte-
riolares.

Apresenta diminui¢do do colageno tipos I, II, lll, V e
fibronectina no espaco intersticial.
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