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Instrucoes
Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrugbes que seguem, pois elas sdo parte integrante
das provas e das normas que regem Exame AMRIGS, ACM e AMMS.
1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala.

2. Seus pertences deverdao ser armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo fiscal. Somente
devem permanecer em posse do candidato caneta esferografica de material transparente, com tinta
azul ou preta de ponta grossa, documento de identidade, lanche e agua, se houver. A utilizacdo de
gualquer material ndo permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a imediata exclusdo
do candidato.

3. Certifique-se de que este caderno:
- contém 30 (trinta) questdes;
- refere-se ao(s) pré-requisito(s) da(s) especialidade(s) para o qual realizou a inscrigdo;
4. Cada questao oferece 4 (quatro) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C e D,
sendo apenas 1 (uma) a resposta correta.
5. No caderno de prova, pode-se rabiscar, riscar e calcular.

6. Sera respeitado o tempo para realizagdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o
preenchimento da grade de respostas.

7. Ao terminar a prova, o candidato entregara ao fiscal da sala a Grade de Respostas devidamente
preenchida, a Pesquisa de Satisfagdo e a Prova, caso deixe o local de prova antes das 2h de inicio da
prova.

8. Os candidatos que deixarem o local de provas antes do tempo previsto poderdo levar consigo a
capa da prova, que contém, no verso, um espaco para anotacdao dos gabaritos. Sera disponibilizado no
site da AMRIGS, ACM e AMMS a prova padrao.

9. A responsabilidade referente a interpretacdo dos conteudos das guestdes é exclusiva do candidato.

10. Os dois ultimos candidatos deverao retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar
a Ata de Prova.

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de
Execucdo.
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QUESTAO 01 - Assinale a alternativa correta a respeito do uso de medicagbes antes de cirurgia
nao cardiaca.

A) Pacientes que fazem uso de aspirina como profilaxia secundaria devem, preferencialmente,
manter a medicagao.

B) Agonistas alfa-2 adrenérgicos como a clonidina podem ser indicados com o intuito de prevencao
de eventos cardiovasculares.

C) Em pacientes de alto risco, os betabloqueadores podem ser iniciados no mesmo dia da cirurgia.

D) As estatinas devem ser interrompidas no pré-operatério de procedimentos de grande porte
devido ao risco de rabdomidlise.

QUESTAO 02 - Paciente de 43 anos, hipertensa e obesa apresenta quadro de abdome agudo com
indicacdo de laparotomia exploratoria. Assinale a alternativa que apresente o tipo de inducdo
anestésica mais indicada.

A) Inducao tipo sequéncia-rapida com doses pré-determinadas de indutor, succinilcolina e opioide,
associadas a manobra de Sellick.

B) Inducdo anestésica titulada e lenta para evitar instabilidade hemodinamica.

C) A anestesia regional deveria ser a técnica de escolha devido ao risco de aspiracao pulmonar.

D) Os opioides venosos devem ser evitados por promoverem lentificacdo do esvaziamento gastrico.

QUESTAO 03 - Assinale a alternativa que contém fundamentos dos Programas de Reabilitacdo
Precoce Perioperatorios.

A) Uso de medicacdo pré-anestésica rotineira na noite anterior a cirurgia.

B) Analgesia centrada no uso de opioides venosos.

C) Administracao de solugdes ricas em carboidratos, via oral, 2 horas antes da cirurgia.
D) Reposicao hidrica preferencialmente com coloides.
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QUESTAO 04 - Cirurgias esofagicas, seja por cancer ou doengas esofagicas benignas, apresentam
um maior risco de aspiragdo pulmonar devido a refluxo esofagico durante a indugdo anestésica.
Existem algumas medidas que podem ser tomadas no preparo pré-operatorio desse paciente e na
inducdo anestésica com o objetivo de prevenir essa aspiragdao. Dentre as alternativas abaixo, qual
contém essas medidas?

A) Jejum pré-operatério de 14 horas.
B) Intubacao guiada por broncoscopia.
C) Evitar relaxante muscular na inducdo anestésica.

D) Intubacgao orotraqueal em sequéncia rapida, drenagem nasogastrica e cabeceira elevada durante
intubacao.

QUESTAO 05 - Uma paciente do sexo feminino de 65 anos realizou traqueoplasia para correcdo de
estenose de traqueia. No pds-operatério imediato, apresentou disfonia, e a fibrobroncoscopia de
controle evidenciou paralisia de prega vocal unilateral. O diagndstico mais provavel é:

A) Lesao do nervo laringeo recorrente.
B) Trauma na prega vocal.

C) Lesao do nervo frénico.

D) Lesdo do nervo vago.

QUESTAO 06 - Em relacdo aos tumores nassosinusais, assinale a alternativa correta.

A) Tabagismo e etilismo parecem ter pouco papel no desenvolvimento dos tumores malignos
nasossinusais.

B) A bidpsia esta indicada apods a identificacdo do tumor e pode ser feita ambulatorialmente.

C) A ressondancia nuclear magnética é o exame de escolha na avaliagdo desses tumores.

D) A cirurgia isolada constitui o tratamento de escolha para a grande maioria dos pacientes com
tumores malignos de qualquer tipo histoldgico.
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QUESTAO 07 - Das condig0es abaixo, qual NAO é considerada fator de risco para Cancer de Mama?

A) Ingestdo moderada de alcool (2 a 3 doses/dia).
B) Mutacdo dos genes BRCA1 e BRCA2.

C) Hiperplasia atipica da mama.

D) Amamentacao.

QUESTAO 08 - Uma mulher de 62 anos foi submetida & mastectomia por neoplasia lobular de
mama recém diagnosticada. Um tumor de 4,2 cm de baixo grau, com receptores hormonais
fortemente positivos e HER-2 negativo. Dois linfonodos ressecados foram positivos na resseccao
axilar. Sobre esse caso clinico, assinale a alternativa que melhor descreve o progndstico e as opcdes
terapéuticas.

A) De todos os achados patoldgicos, o tamanho tumoral é o indicador mais importante.

B) Linfonodos positivos € o maior definidor, visto que a paciente necessitard de quimioterapia
adjuvante devido a esses achados.

C) Existe uma associacdo entre o grau de expressdo de receptores hormonais e o beneficio de
terapia endocrina adjuvante.

D) O progndstico de uma mulher com carcinoma lobular é pior que de carcinoma ductal.

QUESTAO 09 - Uma mulher jovem, com 36 anos, apresenta diagnéstico de neoplasia de ovério e
histéria familiar positiva para neoplasia de ovario e mama. A paciente vem em busca de avaliagao
oncoldgica com vistas a pesquisa genética. Qual teste mutacional possui alternativa terapéutica ja
presente e pode condicionar condutas futuras?

A) K-ras.

B) BRAF.

C) BRCA 1 e BRCA 2.
D) Todos os anteriores.

Execucdo: Fundatec
PRE-REQUISITO: ANESTESIOLOGIA/CIRURGIA CABECA E PESCOCO/CIRURGIA ONCOLOGICA/CLINICA

MEDICA/GERIATRIA/MEDICINA DA FAMILIA E COMUNIDADE/MEDICINA INTENSIVA/ONCOLOGIA
CLINICA/PEDIATRIA



476_PR_CM_14/11/201809:32:24

QUESTAO 10 - Uma mulher de 25 anos apresenta quadro de asma parcialmente controlada por
parametros clinicos e de fungcdo pulmonar. Estda em uso inalatério de budesonida 400 mcg duas vezes
ao dia. Nega comorbidades como rinite alérgica, tabagismo ou uso de farmacos indutores de
broncoespasmo. E eutrdfica e sua ausculta pulmonar apresenta sibilos esparsos na avaliagdo no
consultorio. Sobre o tratamento da paciente, assinale a alternativa correta.

A) O parcial controle basta como objetivo terapéutico em paciente asmatico, pela dificuldade em
atingir-se o controle pleno; nao é necessaria modificacdo do tratamento.

B) Caso a paciente esteja gravida, devera suspender o uso do corticoide inalatério - ndo recomendado
para uso na gestagao.

C) Mepolizumabe é a droga de escolha para substituir o corticoide inalatério caso a paciente
desenvolva candidiase oral.

D) A adigdao de formoterol inalatério duas vezes ao dia ao tratamento atual da paciente deve ser
realizada para atingir controle da asma.

QUESTAO 11 - Dos medicamentos listados abaixo, qual NAO causa hipercalcemia?

A) Fenobarbital.

B) Hidroclorotiazida.
C) Litio.

D) Vitamina A.

QUESTAO 12 - O diagndstico de Lupus Eritematoso Sistémico é baseado em critérios clinicos e
autoanticorpos caracteristicos. Em relacdo as manifestacdes clinicas, assinale a alternativa correta.

A) As deformidades articulares se manifestam em mais de 70% dos casos.
B) A manifestacdo cardiaca mais frequente é a miocardite.

C) A neurite Optica pode evoluir para cegueira.

D) A neuropatia periférica ndo é critério diagndstico.

QUESTAO 13 - Em relagdo ao fendmeno de Raynaud primario, assinale a alternativa correta.

A) A idade de inicio dos sintomas é entre 20 e 40 anos e é mais frequente nas mulheres.

B) Ocorre frequentemente em trabalhadores que usam britadeiras.

C) No exame fisico, sdo encontradas pequenas cicatrizes com perda de substédncia nas polpas digitais.
D) Pode ser o Unico sintoma da artrite reumatoide durante muitos anos.
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QUESTAO 14 - Sobre a Sindrome da Fragilidade, € INCORRETO afirmar que:

A) E um importante preditor de desfecho adverso.

B) Existe uma relacdao complexa entre fragilidade e funcao cognitiva.

C) O fendtipo de fragilidade inclui as seguintes caracteristicas: perda de peso ndo intencional, cansaco,
marcha lentificada, exaustdo e reducao de atividades.

D) Uma importante caracteristica do envelhecimento e fragilidade é a presenca de um estado anti-
inflamatorio cronico.

QUESTAO 15 - Sobre Delirium, é correto afirmar que:

A) A causa de Delirium geralmente é multifatorial, e a estratégia de tratamento mais eficaz é identificar
e acessar os fatores predisponentes sempre que possivel.

B) Deméncia é outra sindrome que ndo esta relacionada como fator de risco para Delirium.

C) Letargia e reducao da funcionalidade psicomotora ndo sdo apresentagoes frequentes do Delirium
em idosos.

D) Terapia farmacoldgica é a estratégia de preferéncia para o tratamento de Delirium em idosos.

QUESTAO 16 - Sobre disttrbios do sono, € INCORRETO afirmar que:

A) Pouco sono é frequente em idosos e estd mais associado a comorbidades do que com idade
cronoldgica.

B) Muitos desfechos importantes estdo associados ao pouco sono em idosos, incluindo declinio
cognitivo, aumento do uso de medicagdes e aumento de procura aos servicos de salde.

C) Insonia é comum em idosos, sendo a maioria das terapias farmacoldgicas indicadas sem
contraindicacbes, sendo mais seguras e eficazes do que terapia cognitivo-comportamental.

D) Alteracdes no sono REM podem ser precursoras de doengas neurodegenerativas como a doenga de
Parkinson.
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QUESTAO 17 - A maioria dos casos do Diabetes tipo 2 esta associada a duas condigbes clinicas,
quais sejam:

A) Alcoolismo e dieta rica em carboidratos.
B) Sobrepeso e sedentarismo.

C) Erro alimentar e imunidade.

D) Idade avangada e intoxicacdes.

QUESTAO 18 - Mulher, 20 anos, queixa-se de tosse constante e tem certeza que tem problema
respiratério. Fica surpresa quando, em um programa de televisdo, vé que a tosse pode ter causas
na via digestiva. Foi a consulta com a médica na Unidade de Saude do seu bairro, que confirmou ser
possivel. Como inicia o mecanismo fisiopatoldgico da tosse por causa digestiva?

A) Por estimulo indireto do centro do vomito, que é também o da tosse localizada na glote.

B) Com a inspiracdo de acidos digestivos volateis.

C) Por estimulo direto a receptores no estbmago e es6fago, estimulando a resposta reflexa da
arvore respiratéria.

D) Pela elevagao do PH gastrico e estimulagdo do centro da tosse.

QUESTAO 19 - Homem, 34 anos, chega a consulta com a médica da unidade de salde e reclama
de dores nos cotovelos ao iniciar atividade fisica, mas que melhoram conforme o “sangue esquenta”,
ou prossegue na atividade. Que tipo de diagndstico sindrémico tem essa caracteristica?

A) Artrite.

B) Miosite.

C) Periartrite.
D) Osteoartrite.

QUESTAO 20 - Qual das alteracdes fetais abaixo estd relacionada & Sindrome da Varicela
Congénita que surge em caso de Varicela (Catapora) e Herpes Zoster, ambos causados pelo mesmo
virus (Varicella-Zoster)?

A) Catarata.

B) Microcefalia.

C) Agenesia de bexiga.
D) Artrogripose.
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QUESTAO 21 - Homem de 40 anos chega a sala de emergéncia com quadro de politraumatismo
cranio-encefalico, toracico e abdominal. Apresenta sinais clinicos de hemorragia (pressao arterial
sistélica <90 mmHg e frequéncia cardiaca >110 batimentos por min). Qual a conduta imediata correta
a ser realizada pelo médico da emergéncia com relagao a hemorragia?

A) Reposicao imediata de acido tranexamico.

B) Reposicao imediata de proteina C ativada recombinante.
C) Profilaxia para trombose venosa profunda com heparina.
D) Reposicao imediata de crioprecipitado.

QUESTAO 22 - Qual das causas de acidose metabdlica abaixo NAO cursa com &nion gap aumentado?

I. Intoxicagdao por metanol.
II. Intoxicacdao por manitol.
III. Insuficiéncia renal aguda.

Quais estdo corretas?

A) Apenas L.
B) Apenas II.
C) Apenas III.
D)I, II e III.

QUESTAO 23 - Qual das afirmacdes abaixo é correta com relacdo aos pacientes que apresentam
delirium dentro da Unidade de Tratamento Intensivo?

A) O delirium hiperativo é o mais frequentemente encontrado.

B) Preconiza-se que o diagndstico do delirium seja realizado através de questionarios estruturados
como o RASS (Richmond agitation-sedation scale) ou SAS (Riker sedation agitation scale).

C) Drogas anti-psicoéticas, como haloperidol e quetiapina, sdo altamente eficazes no tratamento do
delirium.

D) Drogas anti-psicéticas, como haloperidol e quetiapina, ndo devem ser administradas de forma
profilatica para os pacientes com alto risco de desenvolvimento de delirium.
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QUESTAO 24 - Segundo dados do Instituto Nacional do Céncer, o Cancer de Pele Nao Melanoma
(CPNM) é o cancer mais incidente no Brasil. Em relacdo ao CPNM e seus subtipos histoldgicos
Carcinoma Basocelular (CBC) e Carcinoma Espinocelular (CEC), analise as seguintes assertivas:

I. A exposigdo cumulativa a luz solar, principalmente ao espectro ultravioleta B (UV-B), é fator de
risco significativo para o desenvolvimento dessas neoplasias.

II. O CBC é uma neoplasia maligna das células epidérmicas queratinizantes. O CBC pode se
apresentar como um nddulo perolado pequeno, de crescimento lento, muitas vezes com
pequenos vasos telangiectasicos em sua superficie (CBC nodular).

III. As ceratoses actinicas e as quelites sao formas pré-malignas de CEC, e a doenga de Bowen,
uma forma in situ de CEC. O tratamento das lesGes pré-malignas, assim como das in situ, reduz
o risco de doenga invasiva.

IV. A medida que a camada de ozbnio da Terra continua a diminuir, é possivel prever futuras
reducdes da incidéncia de cancer de pele.

V. O uso regular de protetores solares e roupas protetoras deve ser estimulado com forma de
prevencdo a CPNM.

Quais estdo corretas?

A) Apenas Il e 1V.

B) Apenas I, Ill e V.
C)Apenas I, II, Ill e V.
D) Apenas II, III, IV e V.

QUESTAO 25 - O Trato Gastrointestinal (TGI) pode ser alvo de neoplasias em toda sua extens3o,
de variadas histologias. Alguns sitios, como o cancer de colon, estdo entre os tumores mais
incidentes e mortais no Brasil e no mundo. Sobre tumores do TGI, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) A Polipose Adenomatosa Familiar (PAF) é uma doenca muito comum. Sua transmissao é
autossdmica dominante e esta relacionada a génese de tumores malignos esofagicos.

B) Os tumores esofagicos podem ser carcinomas epidermoides ou adenocarcinomas. A etiologia do
carcinoma epidermoide esofagico esta associada ao consumo excessivo de alcool e ao fumo.

C) Cerca de 85% dos céanceres gastricos sdao adenocarcinomas e podem ser divididos em duas
categorias: um tipo difuso, em que ndo ha coesdo celular, e as células individuais infiltram e
espessam a parede gastrica sem formar uma massa bem definida; e o tipo intestinal,
caracterizado por células neoplasicas coesas que formam estruturas tubulares semelhantes a
glandulas.

D) Os sintomas relacionados aos canceres esofagicos sdo, na grande maioria dos casos, disfagia
progressiva e perda ponderal.

QUESTAO 26 - O carcinoma de células renais responde por 90 a 95% das neoplasias malignas que
se originam no rim. A incidéncia apresenta um pico entre os 50 e 70 anos de idade, embora essa
neoplasia possa ser diagnosticada em qualquer idade. Sobre essas neoplasias, assinale a alternativa
INCORRETA.

A) A conduta considerada padrdo para tumores localizados de estadio I ou II é radioterapia
concomitante a quimioterapia, chamada terapia combinada.

B) Os carcinomas de células renais representam um grupo heterogéneo de tumores classificados
com base na sua morfologia e histologia, sendo os dois subtipos principais os carcinomas de
células claras e os tumores papilares.

C) Os sinais e sintomas na apresentagdo incluem a triade classica: hematuria, dor abdominal e
massa no flanco ou abdome.

D) Na pratica clinica, qualguer massa renal sdlida deve ser considerada maligna até prova em
contrario, exigindo o estabelecimento de um diagndstico definitivo. Se ndo for demonstrado
metdstase, indica-se cirurgia.
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QUESTAO 27 - Analise as assercgdes a seguir e a relacao proposta entre elas:

I. Crianca portadora de trago de Hb S (resultado FAS positivo no teste do pezinho) apresentara
anemia hemolitica.

PORQUE

II. A Hb S tem uma caracteristica quimica especial que leva a sua polimerizacdo, na auséncia ou
diminuicdo da tensdao de oxigénio, alterando drasticamente a morfologia do eritrocito, que
adquire a forma falciforme.

A respeito dessas assercoes, assinale a alternativa correta.

A) As assergoes I e II sdo proposicoes verdadeiras e a II € uma justificativa correta da 1.

B) As assercdes I e II sdo proposicdes verdadeiras, mas a II ndo € uma justificativa correta da I.
C) A assercao I € uma proposicdo falsa, e a I € uma proposigdo falsa.

D) A assercdo I é uma proposicao falsa, e a II é uma proposicao verdadeira.

QUESTAO 28 - Assinale a alternativa correta em relacdo ao teste de emissdo acustica (teste da
orelhinha) no recém-nascido.

A) Deve ser realizado com sedacao.

B) Deve ser realizado, em todos os recém-nascidos a termo, preferentemente na primeira semana
de vida e, em prematuros, apos atingir 2 Kg.

C) A presenca de secrecdoes no canal auditivo, presentes logo apds o nascimento, pode gerar falso-
negativos.

D) Avalia apenas o sistema auditivo pré-neural.

QUESTAO 29 - Analise as seguintes situacdes de nascimento:

I. Filho de mae diabética.
II. Presenca de eritroblastose fetal.
ITII. Prematuridade.

Em quais situagdes os recém-nascidos irdo apresentar risco de hipoglicemia por aumento da
utilizagdo de glicose (hiperinsulinismo)?

A) Apenas I e II.
B) Apenas I e III.
C) Apenas II e III.
D)I, II e III.

QUESTAO 30 - Como é classificado um recém-nascido com 2,4 Kg e 37 semanas de idade
gestacional?

A) Nascido a termo e peso adequado para a idade gestacional.
B) Nascido pré-termo e peso pequeno para a idade gestacional.
C) Nascido a termo e peso pequeno para a idade gestacional.

D) Nascido pré-termo e peso adequado para a idade gestacional.
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