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Prezada banca examinadora,

A questdo 26 versa sobre conceitos em relagdo a sindrome de hipercortisolismo, cujo
gabarito oficial foi a letra E.

Venho por meio deste recurso, requerer a anulagéo da questao.

A justificativa reside no racional de que nas sindromes endocrinoldgicas ditas primarias os
disturbios encontram-se na producao exacerbada ou deficiente do horménio final da cascata. Por
exemplo, por analogia, quando falamos de hipotireoidismo primario o problema esta na tireoide e
nao no eixo hipotadlamo-hipdfise. Ainda, quando falamos de insuficiéncia adrenal primaria, o defeito
reside na adrenal que esta disfuncionante e por isso ndo consegue dar cabo a producgéo de glico e
mineralocorticéides.

Desta forma, o hipercortisolismo primario € definido pela principal instdncia de saude
americana (NIH - National Institutes of Health)[1] como excesso de cortisol devido ao aumento de
sua producao primariamente pelas adrenais, enquanto o hipercortisolismo secundario é definido pelo
aumento na producdo deste hormébnio secundariamente ao excesso de ACTH [2]. Portanto, a
alternativa E, por trazer os conceitos de hipercortisolismo primario e secundario trocados (ou seja,
apontando que o primario seria pelo excesso de ACTH e o secundario pelo consumo) devera ser
considerada incorreta.

Por mais que a intengcdo do autor tenha sido de em sua redacdo separar as causas
endogenas e exdgenas, chamando-as respectivamente de primarias e secundarias, essa forma de
dispor as informagdes pode prejudicar sobremaneira candidatos bem preparados por conflitar com
outras classificagdes e definicbes sobre o mesmo tema.
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