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031. PROVA OBJETIVA

CURSO DE FORMAGAO DE OFICIAIS MEDICOS
ESPECIALIDADE: PROCTOLOGIA

« 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.

¢ 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.

o 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

vunesp ¢
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. Assinale a alternativa correta sobre o conteudo da Por-

taria n2 1.823/2012.

(A) O estimulo a participagdo da comunidade se da por
meio de convocagado 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 situagdao de saude
dos trabalhadores utilizando exclusivamente base
de dados secundarios.

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

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

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.

02. A equipe de saiude de uma UBS constata que Joelma

esta gravida em decorréncia de uma situacao de violén-
cia sexual. Assinale a alternativa correta.

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

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

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

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

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

Confidencial até o momento da aplicagdo.

03.

04.

05.

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

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

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

(C) Cogestao expressa a inclusao dos usuarios nos pro-

cessos de anadlise, deciséo e responsabilidade iguais

na gestao e divisdo de tarefas administrativas de um
servigo de saude.

(D) A cogestao é favorecida pelas rodas de conversa
para colocar as diferengas em contato de modo a pro-
duzir movimentos de desestabilizagédo que favoregam
mudangas nas praticas de gestao e de atengao.

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

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) Motociclista traumatizado em um acidente de trans-
porte.

(B)
(©)
(D)
(E)

Parada cardiorrespiratoria.
Hipovolemia.
D) Anemia aguda.

E) Rompimento de visceras.

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

(A) A promogao do aleitamento materno exclusivo para
os bebés de baixo peso e/ou pré-termos deve ser
feita somente quando ha aceitagdo familiar dessa
pratica.

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

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

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

O aleitamento materno exclusivo é preconizado para
todas as criancgas até os 4 meses de idade, devendo
ser complementado a partir dessa idade.
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06.

07.

08.

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

(A) 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.

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

Segundo a PNAISM, género como elemento consti-
tutivo das relagées sociais entre homens e mulheres,
€ uma construgao social e histérica.

No Brasil, a satide 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
e municipal.

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

(B) O jovem deve receber uma dose da vacina cuja
composigao é de virus inativado e um reforgo a cada

5 anos.

(C) Viagens para a regido Amazébnica ndo requerem
cuidados especiais para febre amarela.

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.

(D)

(E)

O jovem deve receber uma dose Unica da vacina,
cuja composigao é de virus atenuado.

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

(A) 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.

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.

Mesmo em situagdes néo previstas, como um dia em
que a quantidade de atendimentos esta abaixo do
esperado, a demanda espontanea deve ser agen-
dada para atendimento posterior, o que faz parte da
educacgao sanitaria.

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

Pode-se afirmar que atualmente ndo ha praticas que
resultam em restricdo do acesso da populagdo no
SUS, como filas para o atendimento e distribuicédo
de senhas.
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09. Assinale a alternativa que contenha agravos relacionados

predominantemente a populagao masculina.

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

(B) Tabagismo e burnout.
(C) Suicidios e mortes por causas externas.
(D) Episodios depressivos e tuberculose.

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

(B)

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

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

E de notificagdo semanal, e o periodo de incubagdo
costuma ser muito curto, de um dia.

Assinale a alternativa correta sobre a influenza sazonal.

(A) Os virus tipo A, B, e C sofrem igualmente grandes
variagdes antigénicas e merecem a atengéo do Mi-
nistério da Saude para que n&o haja risco de ocor-
réncia de epidemias por extensos territorios.

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 principais reservatorios do virus influenza séo,
além do homem, os animais domésticos, como caes
e gatos.

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

(E) Atransmissao do virus entre as pessoas ocorre prin-
cipalmente de modo indireto por meio de secrec¢oes
edoar.
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12.

13.

14.

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

(A) 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.

(B) A hidratagdo dos pacientes com DDA deve se dar
preferencialmente por via oral.

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

(D) Os surtos de DDA deixaram de ser de notificagéo
compulsoria no Sistema de Informagéo de Agravos
de Notificacdo (SINAN).

(E) Os exames parasitologicos, cultura de bactérias
e pesquisa de virus em amostras de fezes ajudam
pouco na elucidagao dos agentes etiolégicos.

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

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

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 médico do paciente deve ser solicitado a preencher
a declaracéao de obito.

(B) Qualquer médico pode preencher a declaragéo de
obito.

(C) O meédico do servigo de urgéncia deve preencher a
declaracao de o6bito.

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

(C) Nao ha descrigao de casos crbnicos.

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

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

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 do profissional de saude
n&o médico.

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

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

(E) Comprovar a importancia de uma UBS.

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

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

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

(E) Apresenta alta morbimortalidade, com perda impor-
tante da qualidade de vida, o que reforga a importan-
cia do diagndstico precoce.
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18.

19.

20.

Assinale a alternativa correta sobre a atencéo integral a
saude de criancgas e adolescentes.

(A) As criangas 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 opinido e expressao, de buscar refugio,
auxilio e orientacao.

(B) Apesar da Constituicdo Brasileira de 1988 ter como
um de seus principios norteadores a prevaléncia dos
Direitos Humanos, o cumprimento das obrigacoes 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.

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.

Na definicao das linhas de agao 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.

Assinale a alternativa correta sobre a andropausa.

(A) Os sintomas clinicos tipicos da andropausa s&o: al-
teracbes de humor, com depresséao e irritabilidade;
disturbios do sono; aumento da massa magra, volu-
me e for¢ca muscular.

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

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

(D) Aandropausa ocorre de forma subita e atinge aproxi-
madamente 25% dos homens apds os 50 anos.

(E) Trata-se da diminui¢do 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 mocga 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 apos 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) Apenas o pedreiro e o policial devem ser notificados
como acidente de trabalho.

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

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

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

(E) Nenhum dos casos deve ser notificado.
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21.

22.

23.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

E muito importante o conhecimento anatdémico no tra-
tamento cirdrgico das doengas colorretais. A respeito
desse assunto, é correto afirmar que

(A) o primeiro ramo da artéria mesentérica inferior € a
artéria sigmoideana.

(B) proximalmente a linha pectinea, a inervagao sensi-
tiva do canal anal é somatica.

(C) o ligamento anococcigeo € uma projegao posterior
do esfincter anal externo.

(D) o canal anal é mais extenso nos jovens e nas mulhe-
res, geralmente.

(E) o esfincter anal externo ndo contribui para a pressao
anal de repouso.

Para o tratamento cirurgico adequado dos canceres de
reto, o conhecimento da anatomia e das drenagens linfa-
tica e venosa é de suma importancia. Com relagao a esse
assunto, assinale a alternativa correta.

(A) Adrenagem do reto baixo ocorre principalmente para
os linfonodos inguinais.

(B) A drenagem venosa do canal anal cirdrgico é toda
pelo sistema portal.

(C) A mucosa cloacogénica € encontrada desde a linha
pectinea até a primeira valvula de Houston.

(D) Durante a dissecacéo lateral do reto, deve-se ter cui-
dado para néo lesar os nervos erigentes.

(E) As células colunares encontradas distalmente a
linha pectinea sao responsaveis pelos carcinomas
epidermoides.

Assinale a alternativa correta sobre a fisiologia do célon.

(A) O glucagon tem funcao inibidora da motilidade
intestinal.

(B) Os acidos graxos de cadeia longa produzidos no
célon sao responsaveis pela principal fonte ener-
gética do colondcito.

(C) As células nervosas entéricas sédo: o plexo mioenté-
rico de Meissner e o plexo submucoso de Auerbach.

(D) Movimentos antiperistalticos nédo acontecem no
célon.

(E) O coélon tem papel importante na absorgao de agua e
eletrélitos e nao participa da digestéo.
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24. Quando uma colonoscopia convencional nao foi comple-

25.

26.

ta, seja por colon tortuoso ou por alguma doenca que
cause obstrucéo, podemos langcar mao da colonoscopia
virtual (colonografia por tomografia) ou enema opaco.
No que se refere a esses exames, assinale a alternativa
correta.

(A) Aradiacao da colonoscopia virtual € bem superior ao
do enema opaco.

(B) Ao contrario da colonoscopia convencional, a colo-
noscopia virtual ndo é contraindicada em pacientes
com colite aguda grave.

O enema com contraste hidrossoltvel é inferior na
avaliagdo da mucosa comparado ao enema com
contraste baritado (duplo contraste).

O enema opaco tem maior sensibilidade que a colo-
noscopia virtual no diagnéstico de polipos menores
que 1,0 cm.

(E) Tanto a colonoscopia virtual quanto o enema opaco
nao conseguem diagnosticar lesdes planas menores
que 1,0 cm.

Atualmente ja esta bem estabelecido na literatura médica
que alguns cuidados no periodo peri-operatorio diminuem
signficativamente as complicagdes pds-operatorias. A res-
peito desses cuidados, assinale a alternativa correta.

(A) O objetivo principal da antibioticoprofilaxia endove-
nosa na coloproctologia é diminuir a sepse de origem
abdominal.

(B) Pacientes com perda maior que 10% do peso ou
albumina < 3,0 g/dL devem ser submetidos a tera-

pia nutricional por pelo menos 30 dias.

(C) Pelo fato de toda cirurgia colorretal ser considerada
uma cirurgia contaminada, deve-se realizar antibioti-

coprofilaxia 60 minutos antes da incis&o.

(D) Aheparina de baixo peso molecular € bem superior a
heparina comum na prevengao de trombose venosa
profunda e embolia pulmonar.

(E) A nutricao parenteral, quando indicada no pré-ope-
ratorio, para pacientes desnutridos, pode ser reali-
zada tanto por acesso venoso periférico quanto cen-
tral, mas sabemos que o aporte proteico-calorico é
menor pela via periférica.

As complicac¢des pos-operatdrias nas cirurgias coloproc-
tolégicas sdo temidas, mas a maioria tem boa evolugao.
Sobre este tema, assinale a alternativa correta.

(A) Aestomia de protegao em anastomoses colorretais bai-
xas diminui a incidéncia de deiscéncia da anastomose.

(B) A ejaculagdo precoce pode ocorrer em lesdes nos
nervos hipogastricos proximos ao promontério e a

disfungao erétil ocorre em lesdes do plexo pélvico.

Disfungao sexual em mulheres é mais frequente que
em homens.

Afistula de anastomose ileo-pouch em proctocolecto-
mias é mais frequente que em anastomose coloanal.

E contraindicada a utilizacdo de cola de fibrina em
fistulas de anastomose colorretais.
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27.

28.

29.

30.

Assinale a alternativa correta sobre as disfungdes do
assoalho pélvico e os exames complementares asso-
ciados.

(A) Em pacientes com defecagéo obstruida, a eletroma-
nometria evidencia aumento da presséo de repouso,
traduzindo uma contragao paradoxal da musculatura
esfincteriana estriada.

Pacientes constipados que, no tempo de transito
colénico, ndo eliminam mais de 80% dos marcadores
e estes ficam principalmente no retossigmoide tém
como diagnodstico mais provavel inércia colénica.

(C) A maioria das pacientes constipadas e com retocele
tem contragao paradoxal da musculatura esfincte-

riana lisa.

(D) A defecografia ndo acrescenta informagdes no diag-
noéstico de incontinéncia fecal.

(E) Anismo caracteriza-se por contragdo paradoxal da
musculatura esfincteriana involuntaria.

Devido ao aumento da infecgdo pelo Treponema
pallidum, é de grande importancia o conhecimento da
sifilis e suas caracteristicas. A respeito desse tema,
assinale a alternativa correta.

(A) O tratamento da sifilis primaria em pacientes
com HIV + deve ser com dose dobrada, ou seja,
4800000 Ul de penicilina benzatina.

O cancro duro raramente desaparece sem tratamen-
to adequado.

(B)

A reacao de Jarish-Herxheimer é rara.

Na sifilis secundaria, a minoria dos pacientes de-
senvolve condilomas planos na margem anal e sul-
co intergluteo.

E esperado que o VDRL tenha titulos normais apés
seis meses do tratamento adequado.

Sobre a doenca de Bowen, assinale a alternativa correta.

(A) Deve ser tratado rapidamente devido ao seu cresci-
mento rapido.

Nao tem associagao com HPV.
E um carcinoma espinocelular intraepitelial.
A queixa mais comum do paciente é o sangramento.

A recidiva é rara apds tratamento cirurgico.

O prurido anal é causa comum de atendimento do
coloproctologista e, infelizmente, é de dificil tratamen-
to. Sobre essa afecgao, assinale a alternativa correta.

(A) Em pacientes com prurido idiopatico, a alcoolizagéo
local pode ser feita como tratamento definitivo, sem
necessidade de reaplicagdes.

(B) Ocorre principalmente durante o dia.
(C) A maioria tem doengas anorretais associadas.

(D) A causa mais frequente de prurido anal de etiologia
viral € o herpes simples.

(E) Quando tem causa na uremia, o tratamento de escolha
na falha do tratamento clinico é radiagio ultravioleta.
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32.

33.

Em relagdo a doenga pilonidal sacrococcigea e seu trata-
mento, assinale a alternativa correta.

(A) Atécnica de Bascom consiste na exciséo de cilindros
dos orificios na linha média seguida de incisao lateral
aprofundada em dire¢do ao interior da cavidade da
doenga e fechamento apenas da incisao lateral.

(B) Amarsupializacdo das bordas da ferida apds inciséo e
curetagem acelera a epitelizagédo da ferida operatoria.

(C) Os trajetos que surgem da loja subcutanea até a pele

seguem no sentido caudal.

(D) A técnica de Karydakis consiste na exciséo eliptica
da doenga com fechamento primario lateralmente a
linha média.

(E)

O retalho mais utilizado na doenca recidivada ou
complicada é o romboide.

Para o adequado tratamento da hidroadenite supurativa,
é importante o conhecimento de sua fisiopatologia e seu
tratamento. Em relacao a essa doenca, é correto afirmar:

(A) é muito frequente a associagao com fistulas anorre-
tais na doenga perineal e perianal.

(B)

incialmente ocorre uma foliculite que evoluiu para
celulite.

€ uma doenca inflamatodria croénica que acomete
glandulas sudoriparas écrinas.

o local do corpo mais acometido por essa doenga é
a regido glutea.

a abertura do trajeto fistuloso e a marsupializagao
podem ser utilizadas em areas pequenas, e as re-
cidivas sao raras.

Paciente do sexo feminino, 30 anos, apresenta evacuagdes
liquefeitas pela manha, geralmente 2 ou 3 evacuacgoes.
Geralmente as evacuagdes séo precedidas de dor abdomi-
nal e melhoram apds as evacuagdes. Essa situagao ocorre
2 a 3 vezes por semana ha 1 ano. Nega sangramento nas
fezes e emagrecimento.

Sobre o tratamento dessa paciente com provavel sindro-
me do célon irritavel, assinale a alternativa correta.

(A) Ansioliticos ndo tém funcdo nessa doenga.
(B) Atrimebutina tem fungédo apenas antiespasmadica.

(C) A mebeverina ndo tem agédo pro-cinética, apenas
antiespasmaodica.

(D) Os agonistas de serotonina diminuem o transito
intestinal e tém poucos efeitos colaterais.

(E) O pinavério age regulando a motilidade intestinal.
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36.

Devido a grande prevaléncia de diverticulose em pacien-
tes idosos, é de grande importancia o entendimento des-
ta patologia. A respeito dessa doenca, assinale a alterna-
tiva correta.

(A) Ha associagdo com doengas genéticas que compro-
metem o tecido conjuntivo, como as sindromes de
Marfan e Ehler-Danlos.

(B) O diverticulo hipoténico tem colo estreito e longo.

(C) A maioria dos pacientes desenvolvera sintomas
durante a vida.

(D) Segundo o consenso de Roma, diverticulose signi-
fica diverticulos no colon com sintomas leves e sem
associagado com processo inflamatério e infeccioso.

(E) E importante o seguimento colonoscépico destes
pacientes para prevencéo de complicagdes.

Devido ao envelhecimento da populagdo, a diverticulite
tem crescido de incidéncia. Em sua grande maioria, a
principal apresentacao da doenga é na forma nao compli-
cada, e o tratamento com antibiéticos € bem sucedido em
grande parte dos doentes. Sobre a doenga na sua forma
complicada, assinale a resposta correta.

(A) Abscessos pélvicos entre 2,0 e 4,0 cm devem ser
puncionados, obrigatoriamente, guiados por tomo-
grafia ou ultrassonografia.

A recorréncia de diverticulite aguda apos sigmoidec-
tomia eletiva ocorre em cerca de metade dos pacien-
tes operados.

Pacientes com diverticulite aguda Hinchey IV de-
vem ser submetidos a ressec¢do do segmento in-
testinal doente e lavagem da cavidade, sendo que
a via laparoscépica tem melhores resultados que a
via convencional.

(D)

Recomenda-se cirurgia eletiva apds diverticulite
aguda complicada com drenagem de abcesso.

(E) A diverticulite aguda é a segunda causa de fistula
colovesical, perdendo apenas para as neoplasias.

Sobre as malformagdes anorretais, assinale a alternativa
correta.

(A) Quanto mais baixo o defeito anorretal, maior a chance
de incontinéncia fecal apos o tratamento adequado.

(B) A atresia retal € mais comum no sexo masculino.

(C) Afistula perineal ocorre quando o reto passa através
do aparelho esfincteriano posteriormente.

(D) Em pacientes com Sindrome de Down, a fistula
anorretal mais comum é a fistula retovesical.

(E) Afistula retouretral € a malformagdo mais comum no
sexo masculino.
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37.

38.

39.

A diarreia de origem infecciosa, acompanhada ou n&o de
muco ou sangue, € muito frequente no Brasil, e podem
ser agudas ou crbnicas. Sobre as infecgdes intestinais
e seus principais agentes, assinale a alternativa correta.

(A) A Salmonella pode causar disenteria, mas a maioria
dos pacientes infectados por ela apresentam apenas
diarreia aquosa.

(B) As diarreias crbnicas sao caracterizadas por perma-
néncia dos sintomas por mais de 60 dias.

(C) Yersinia enterocolitica, Entamoeba sp e Giardia
Lamblia sao agentes infecciosos que invadem a

mucosa intestinal podendo causar disenteria.

(D) Os surtos virais s&o mais comuns no verao.

(E) A Escherichia coli enterotoxigénica infecta principal-
mente o delgado e frequentemente causa diarreia
COmM muco e sangue.

A incontinéncia fecal tem grande impacto na populagao,
principalmente na populagéo idosa e mulheres multipa-
ras, na qual essa enfermidade é mais frequente. Assinale
a alternativa correta a respeito dessa condigéo.

(A) Segundo a classificagdo de Browing e Parks, pacien-
tes classificados como grau Il tém incontinéncia para
gases e fezes liquidas.

(B) A maioria das mulheres com lesdes musculares e
neuroldgicas apods parto normal é assintomatica.

(C) A pratica regular de relagédo sexual com penetragéo
anal nao interfere nas pressdes de repouso e de con-
tragao do esfincter anal.

(D) A ressonancia endoanal € superior a ultrassonogra-
fia anorretal para avaliagdo dos esfincteres anais
interno e externo.

Para evitar incontinéncia fecal no tratamento da fis-
sura anal, a dilatagéo anal é preferivel a esfincteroto-
mia lateral interna.

(E)

O prolapso e a procidéncia de reto costumam acometer
principalmente mulheres apds os 50 anos e pode aco-
meter homens mais jovens. Sobre essa patologia, assi-
nale a alternativa correta.

(A) O prolapso é muito raro em nuliparas.

(B) O prolapso retal consiste em exteriorizagéo de todas
as camadas da parede do reto.

(C) Associa-se a prolapso uterino em 50% dos casos em
mulheres.

(D) O tempo de laténcia do pudendo nesses pacientes
geralmente € prolongado.

(E) Acirurgia de Altemeir tem recidiva baixa e é indicada
principalmente em pacientes de alto risco cirurgico.
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41.

42,

A colite isquémica muitas vezes tem sintomas inespe-
cificos e, se 0 médico ndo pensar rapido nesse diag-
nostico, o tratamento pode chegar tarde. Em relagéo a
essa enfermidade e os conhecimentos anatémicos dos
vasos que ajudam a evitar a isquemia intestinal, assina-
le a alternatva correta.

(A) O ponto critico de Giriffts, localizado no &ngulo esplé-
nico, € a regiao da anastomose do ramo esquerdo
da artéria colica média com o ramo ascendente da
artéria colica esquerda.

(B)

O ponto critico de Sudeck € o mais acometido por
isquemia.

(C) A causa mais comum é trombose arterial.

(D) A angiografia é o primeiro exame que fazemos para
diagnostico e possibilidade de tratamento.

(E) Amaioria dos pacientes desenvolve colite segmentar
e estenose.

A confecgao e o fechamento dos estomas ainda causam
varias complicagdes, sendo precoces ou tardias, mesmo
com a evolugdo e o conhecimento das técnicas. Sobre
esse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) O ileo terminal normal costuma ter uma grande
quantidade de microorganismos, como estreptoco-
cos e estafilococos que diminuem significativamente
apos a confecgao de uma ileostomia.

(B) A hérnia paraestomal tem baixo indice de recidiva
apos tratamento cirdrgico.

O aumento da incidéncia de nefrolitiase em ileosto-
mizados deve-se a alcalinizacao da urina.

(€)

(D) Aisquemia, como complicagao precoce, € mais comum
nas ileostomias em relagdo as colostomias.

(E) A obstrucao intestinal € a complicagdo mais comum
na confecc¢ao do estoma.

O abscesso perianal € motivo frequente no atendimen-
to de urgéncia, ja que geralmente a dor é muito intensa
limitando as atividades habituais dos pacientes. No que
se refere a essa patologia, assinale a alternativa correta.

(A) O abscesso pelvirretal é de facil drenagem, ja que
geralmente se localiza abaixo do musculo elevador
do anus.

O abscesso isquiorretal € o mais comum.

No abscesso supra-elevador, se sua origem foi um
abscesso interesfincteriano, a drenagem deve ser
preferencialmente transrretal.

O abscesso pos-anal é considerado um abscesso
profundo porque esta localizado acima do musculo
elevador do anus.

Apos incisdo e drenagem de um abscesso interes-

fincteriano, é rara a recorréncia do abscesso e o
desenvolvimento de fistula.
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44,

45,

Como o tratamento cirdrgico das fistulas perianais tem
risco de incontinéncia fecal, € preciso ter amplo conhe-
cimento da sua fisiopatologia e estudo dos trajetos para
evitar complicagoes.

A respeito desse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) A recorréncia de fistula perianal apos fistulotomia e
curetagem em dois tempos € mais frequente do que
aquelas que podem ser corrigidas em tempo unico.

(B) As fistulas transesfincterianas sao mais comuns.

(C) Alei de Goodsall diz que as fistulas posteriores costu-
mam ter trajeto retilineo para a cripta correspondente.

(D) O orificio fistuloso interno é encontrado com facilida-
de ao exame fisico.

(E) Atomografia € um bom exame para estudar o trajeto
fistuloso.

Sobre as causas e diagndstico de hemorragia digestiva
baixa, assinale a alternativa correta.

(A) A cintilografia necessita de maior volume de sangra-
mento arterial ativo que a arteriografia para fazer o
diagnéstico.

(B) O local mais comum de angiodisplasia no trato
digestivo é o colon, principalmente no ceco e cdlon

ascendente.

(C) A hemorragia decorrente de doenga diverticular dos
colons costuma cessar espontaneamente e muito
raramente ressangra.

(D) Doencga de Crohn é a causa mais comum de hemor-

ragia digestiva com origem no intestino delgado.

(E) A colonoscopia tem maior chance de encontrar a
causa do sangramento quando realizada tardiamen-
te, ou seja, apds 48-72 horas.

Dentre as causas mais comuns de sangramento anal as
evacuacoes, esta a doenca hemorroidaria. Em relacao a
essa patologia, assinale a alternativa correta.

(A) As localizagdes classicas dos mamilos hemorroi-
darios sado: anterior esquerdo, posterior esquerdo e
lateral direito.

(B) A indicagao de ligadura elastica € principalmente
para hemorréidas grau I.

(C) A hemorroida grau lll permanece exteriorizada e é
irredutivel.

(D) A incontinéncia fecal € comum nos pés-operatoérios
de hemorroidectomia.

(E) As hemorroidas externas localizam-se abaixo da linha
pectinea, a partir do plexo hemorroidario inferior, e
sdo recobertas por epitélio escamoso modificado.
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46.

47.

As fissuras anais costumam ter melhora significativa com
o tratamento clinico. Quando ndo ha melhora satisfatéria
dos sintomas, € preciso entender algumas peculiaridades
da doenga para definirmos a conduta. No que se refere a
essa condicdo, assinale a alternativa correta.

(A) Quando indicada a esfincterotomia lateral interna, é
obrigatdrio ressecar o leito da fissura.

(B) Apds mais de trinta dias de sintomas, a fissura passa
a ser denominada de fissura cronica.

(C) As fissuras anais na doenga de Crohn costumam
ser muito dolorosas e em localizagbes fora da linha
média.

(D) A esfincterotomia interna posterior pode causar defor-
magao denominada “anus em buraco de fechadura”.

(E) As fissuras anais secundarias a infiltragéo leucémica
s&o indolores e indicam doenga avangada.

Paciente do sexo masculino, 80 anos, refere distensdo e
desconforto abdominal ha 2 dias associados a nauseas e
parada de eliminagao de flatos e fezes. Nao vomitou. Esta
no 7° dia de pds-operatorio de colocagédo de protese de
quadril a direita e em uso de opioides para controle da dor.
Antecedentes pessoais: hipertenso e diabético. Cirurgias
prévias: laparotomia exploradora devido a Ulcera péptica
perfurada. Ao exame: bom estado geral, corado, eupnei-
co, sinais vitais normais; abdome globoso, RHA + mas di-
minuidos, distendido, pouco doloroso difusamente, sem
sinais de irritagao peritonial. A tomografia de abdome re-
vela: distengao do célon, principalmente em colon direito
e transverso proximal, ceco com diametro de 8,0 cm, sem
pontos de obstrugao visiveis, intestino delgado normal.

Em relagcao ao provavel diagndstico e conduta, assinale
a alternativa correta.

(A) O neostigmine tem altas taxas de sucesso na reso-
lugdo desse caso.

(B) Deve-se passar sonda nasogastrica, hidratar e
observar.

(C) Como é um caso de abdome agudo obstrutivo em
alga fechada, esta indicada laparotomia exploradora.

(D) Ja que ndo tem sinais obstrutivos na tomografia
de abdome, uma opg¢ao diagndstica seria 0 enema
opaco.

(E) Se o paciente nao apresentar melhora com o trata-
mento clinico, a cecostomia € a melhora opgéao.
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49.

50.

Lesdes traumaticas de coélon ocorrem em 0,5% dos
traumas abdominais fechados. Ja no trauma abdominal
perfurativo, o colon é o segundo 6rgao abdominal mais
frequentemente acometido. Sobre esse tema, assinale a
alternativa correta.

(A) Rafia primaria do colon, comparada com ressecgao
e anastomose, tem a mesma taxa de fistulas.

(B) Laceragdo maior que 50% da luz é contraindica-

¢ao absoluta para realizar ressecgédo e anastomose

primaria.

O cdlon esquerdo & o segmento mais acometido no
trauma perfurativo por arma branca.

A maloria das lesdes de colon no trauma abdominal
fechado sao de parede total, ou seja, lesam todas as
camadas do 6rgao, alcangando a luz intestinal.

Laceragdo maior que 50% da luz do célon é classifi-
cada como grau IV.

No que se refere ao volvo de colon, assinale a alternativa
correta.

(A) Tanto no volvo de ceco quanto no volvo de sigmoide,
apos a colectomia e anastomose, as taxas de recidi-
vas sao semelhantes.

O enema é contraindicado para fazer o diagndstico,
mesmo com o uso de contraste hidrossoluvel.

O volvo de sigmoide geralmente sofre a rotagdo no
sentido anti-horario. Ja o volvo de ceco, no sentido
horario.

Os unicos segmentos do célon que podem sofrer o
volvo s&o o ceco e o sigmoide.

Em gestantes com obstrucéo intestinal, o volvo ndo
€ causa frequente.

Se nao tratados, praticamente todos os pacientes com
polipose adenomatosa familiar desenvolverao cancer
colorretal. Sobre essa doenga, assinale a alternativa
correta.

(A) A grande maioria dos pacientes também tem adeno-
mas de duodeno.

(B) Podlipos gastricos sao raros.

(C) A polipose é causada por um defeito autossdmico
recessivo.

(D) Geralmente, a polipose manifesta-se apds os 25 anos.

(E) Todos os pacientes com a polipose tém antecedente
familiar da doenca.
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51.

52,

53.

Em relagao as sindromes polipoides gastrointestinais,
assinale a alternativa correta.

(A) A Sindrome de Cowden é transmitida por heranca
autossOmica recessiva e acomete principalmente
sigmoide e reto.

Na polipose juvenil, os adenomas acometem princi-
palmente o reto e s&o mais comuns em criangas.

Na polipose adenomatosa familiar, manifestages
extracolOGnicas ocorrem na maioria dos pacientes.

(D) A Sindrome de Cronkhite-Canada caracteriza-se
por pdlipos adenomatosos que podem acometer
estdbmago, duodeno e colon, associados a alopécia
e a atrofia ungueal.

Na Sindrome de Peutz-Jeghers, ha maior risco de
desenvolvimento de cancer, sendo o intestino delga-
do o local de maior risco.

O rastreamento do cancer colorretal ja esta bem difundi-
do entre as especialidades clinicas e cirurgicas e o colo-
proctologista deve orientar a conduta quando s&o encon-
trados polipos nas colonoscopias. No que diz respeito a
esse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) O pdlipos serrilhados tém histologia exclusivamente
adenomatosa.

A maioria dos adenomas encontrados em colonosco-
pias € de origem vilosa ou tubulovilosa.

(B)

Pacientes que tiveram um adenoma com displasia
de baixo grau ressecado com margens livres devem
realizar colonoscopias anuais por cinco anos, inde-
pendente do tamanho da leséo.

O adenocarcinoma, quando associado a um adeno-
ma serrilhado, apresenta instabilidade de microssa-
télites e mutagcéo do gene b-RAF.

Nao ha risco de malignidade na polipose hiperpla-
sica.

Sobre o cancer de canal anal, assinale a alternativa
correta.

(A) Tumor de 3,0 cm, invasao de linfonodos iliacos in-
ternos unilateralmente e sem metastases a distancia
sao classificados em: T2N1MO, segundo o estadia-
mento TNM.

(B) O subtipo 16 do HPV é o mais frequentemente
encontrado no carcinoma espinocelular.

(C) O adenocarcinoma € o tipo histolégico mais comum.

(D) A infecgdo por HIV néao interfere na oncogénese
induzida pelo HPV.

(E) As neoplasias intraepiteliais escamosas nao séo pre-
cursoras de carcinoma espinocelular.

EFCE2301/031-CFOSS-Méd-Proctologia



54,

55.

56.

Os mecanismos de oncogénese na evolugdo adenoma-
-carcinoma s&o bem conhecidos atualmente. A respeito
das proteinas envolvidas nesse processo, assinale a al-
ternativa correta.

(A) As mutacdes no gene APC acontecem em adeno-
mas apenas em pacientes com polipose adenoma-
tosa familiar.

(B) A mutacgdo do p53 ocorre nas fases iniciais dos ade-
nomas.

(C) A primeira mutagdo na carcinogénese geralmente
ocorre na proteina DCC.

(D) As proteinas BRCA1 e BRCA2 funcionam como
oncogenes.

(E) Alteragdes na metilacdo do DNA ocorrem na forma-
¢ao do adenoma em fase inicial.

A ressonancia € um dos exames mais ultilizados atual-
mente no estadiamento de tumores de reto. Comparada
a tomografia e ao ultrassom endorretal, pode apresentar
vantagens ou desvantagens em alguns aspectos especi-
ficos. Sobre esse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) Aressonancia é melhor no diagnéstico de linfonodos
pélvicos comprometidos que a tomografia e o ultras-
som endorretal.

(B) Para avaliagdo da margem circunferencial no pré-
-operatorio, a ressonancia e o ultrassom endorretal

sdo semelhantes.

Para diagndstico de recidiva locorregional no pos-
-operatdrio, a ressonancia ndo oferece vantagem em
relacéo a tomografia.

O ultrassom endorretal € melhor no estadiamento de
tumores mais avangados.

Para avaliacao da reflexdo peritonial, o ultrassom
endorretal é superior aos demais exames.

Em adenocarcinomas de reto de baixo risco, é possivel
optar por procedimentos menores, como a ressecgao lo-
cal ao invés de cirurgias maiores. Para isso, sdo neces-
sarias algumas caracteristicas em relacéo a lesdo e ao
estadiamento. Em relagéo a esse tema, assinale a alter-
nativa correta.

(A) Nos tumores de baixo risco submetidos a ressecgao
local, as taxas de sobrevida e de recorréncia local
ainda sao melhores que nos pacientes submetidos a
cirurgia radical.

(B) Tumores T2 sem metastases a distancia sdo consi-
derados de baixo risco.

(C) A profundidade de invasao da parede do reto tem
que ser até SM1.

(D) A extensdo da lesdo transversalmente em rela-
¢ao a circunferéncia da luz do colon nao interfere
no risco de recidiva, apenas o diametro da lesao
menor que 3,0 cm.

(E) Apods resseccéo local de tumores de baixo risco, ndo
ha necessidade de seguimento oncoldgico, apenas
controle endoscépico.
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57. Conhecer as particularidades da Sindrome de Linch

€ importante para o proctologista pelo fato de acome-
ter pessoas mais jovens, e o rastreamento é diferente
do cancer colorretal esporadico. No que diz respeito a
esse assunto, assinale a alternativa correta.

(A) O cancer extraintestinal mais frequente nas mulhe-
res & o cancer de ovario.

(B) As mutagbes mais frequentes dos genes de reparo
de DNA sdo: MLH1e MSH2.

(C) Quase a totalidade dos pacientes pertencentes a Sin-
drome de Muir-Torre desenvolve cancer colorretal.

(D) Todos os pacientes pertencentes a Sindrome de
Linch tém instabilidade de microssatélites.

(E) Trata-se de sindrome autossémica recessiva.

58. A incidéncia das doencgas inflamatdrias intestinais tem

aumentado, sendo importante fazer o diagndstico correto
de cada uma delas para o tratamento adequado. No que
se refere a essas doengas, assinale a alternativa correta.

(A) Adoenca de Crohn causa doenca perianal em cerca
de 30% dos pacientes.

(B) O ASCA tem especificidade muito elevada no diag-

nostico de doenga de Crohn.

Analisando historico clinico, aspectos laboratoriais,
endoscopicos e anatomopatologicos, chega-se ao

diagnodstico especifico em todos os casos.

O tabagismo piora os sintomas de pacientes com
retocolite ulcerativa.

Nem nos casos mais graves a retocolite ulcerativa
torna-se transmural.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



59. Assinale a alternativa correta sobre o tratamento da

60.

doencga de Crohn perianal.

(A) Devemos aguardar até seis meses para avaliar recidi-
va de doenca perianal apds tratamento cirurgico.

(B) Deve-se evitar a abertura do trajeto fistuloso mes-
mo em fistulas baixas.

(C) O tratamento clinico das fissuras anais tem melhores
resultados que o tratamento cirurgico.

(D) A terapia bioldgica tem excelente resultado no tra-
tamento das fistulas perianais com baixas taxas de
recidiva.

(E) E contraindicado ressecar plicomas por causa da di-
ficuldade de cicatrizacao.

As manifestagdes extraintestinais das doengas inflamato-
rias intestinais podem preceder ou suceder os sintomas
intestinais. Em relagéo a esse tema, assinale a alternativa
correta.

(A) A artrite axial € mais comum que a periférica.
(B) As manifestagdes extraintestinais desaparecem
quando o paciente esta em remissdo da doenca

intestinal.

(C) A colangite esclerosante aumenta o risco de cancer
de colon e hepatobiliar.

(D) A manifestagdo cutdnea mais comum € o pioderma
gangrenoso.

(E) Aconjuntivite &€ a manifestacéo ocular mais frequente.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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