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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

Questéo 01

Sabe-se que o Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores e mais complexos sistemas de satde plblica do
mundo, abrangendo desde o simples atendimento para avaliacdo da pressdo arterial, por meio da Atengdo
Basica, até mesmo o transplante de 6rgdos, garantindo acesso gratuito para toda a populacdo do pais. Com a sua
criacdo, 0 SUS proporcionou acesso da populacdo ao sistema publico de saude, sem discriminagdo. Antes, a
saude ndo era considerada um direito social. Qual das assertivas abaixo que se refere a institucionalizacédo do
SUS no Brasil?

a)
b)
c)
d)
€)

Constituicdo Federal de 1967.
Constituicdo Federal de 1988.
Declaracéo de Alma-Ata de 1978.
Lei n. 8.080 de setembro de 1990.
Lei n. 8.142 de dezembro de 1990.

Questao 02

Com a Lei 8.080/1990, as acOes de salde passaram a ser regulamentadas em todo ©territério nacional. A
descentralizacdo politico-administrativa é reforcada na forma, da.municipalizacdo dos,servigos e das acdes de
satde, com redistribuicio de atribuicdes e recursos em diregéo aos municipios. Addirecdo municipal do Sistema
Unico de Satide compete:

l.
.
M.
V.
V.

Colaborar na fiscalizacdo das agressdes ao meio ambiente que repercutam sobre a saude.
Participar da execucdo, controle e avaliagéo das.acoes referentes as condi¢bes de trabalho.
Estabelecer normas para a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e fronteiras.

Formar consorcios administrativos intermunicipais.

Gerir laboratérios publicos de salide e hemocentros.

Sobre as assertivas acima é correto afirmar:

a) Somente I, I, IV e V estdo‘corretas:
b) Somente I, II, 1l e IV estéo corretas.
c) Somente II, Il e IV estao corretas.
d) Somente II, IV e V estdo corretas.

e) Somente Il1, 1V e Vaestao corretas.
Questao 03

A Politica Nacional de Aten¢éde Basica, em sua ultima revisdo, validada pela Portaria n® 2.436, de 21 de
setembro de 2017, estabeleceu novas diretrizes para a organizacao da Atengdo Basica, no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS):ANo que diz respeito a equipe Salude da Familia, ¢ CORRETO afirmar:

a)

b)
c)
d)

e)

A existéncia. de equipe multiprofissional (equipe salde da familia) composta por, no minimo, médico
especialista,em ‘satde da familia, enfermeiro especialista em saide da familia, auxiliar ou técnico de
enfermagem:

Cada equipetde saude da familia deve ter como clientela adscrita, no méximo, 4.000 pessoas, sendo a
média recomendada de 3.000 pessoas, respeitando criterios de equidade para esta definigéo.

Carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais para todos os profissionais de salde membros da equipe de
saude da familia, a excecédo dos profissionais médicos.

Em municipios ou territérios com menos de 2.000 habitantes, uma equipe de Saude da Familia (eSF) ou de
Atencéo Basica (eAB) sera responsavel por toda a populacéo.

O ntmero de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da populagdo cadastrada, com um maximo de 750
pessoas por ACS e de 12 ACS por equipe de Saude da Familia, ndo ultrapassando o limite maximo
recomendado de pessoas por equipe.
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Questao 04

Em 21 de setembro de 2017 foram aprovadas mudancas na Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB),
estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacio da Atencdo Basica no dmbito do Sistema Unico de
Salde, mediante a Portaria n. 2.436. No que se refere ao numero de Agentes Comunitarios de Saude (ACS) por
equipe de atencédo basica (eAB), qual é o nimero recomendado?

a) No minimo 4 ACS por equipe.

b) No maximo 8 ACS por equipe.

c) De4al2 ACS por equipe.

d) De 6 a15 ACS por equipe.

e) N&o estabelece quantidade numérica de ACS especifica.

Questéao 05

A Educacio Permanente em Sadde (EPS) é uma proposta de agdo estratégica do Sistema Unico de Satide\(SUS)
capaz de contribuir para a transformacéo dos processos formativos, das praticas pedagdgicas e de satde, e'para
a organizacdo dos servicos, empreendendo um trabalho articulado entre<o Sistema de salude € as instituicdes
formadoras. O fortalecimento das préticas de educacdo permanente em Satde noiSistema Unico. de Satde (PRO
EPS-SUS) (Portaria n® 3.194, 28/11/2017) tem os seguintes objetivos especificos:

I.  Promover a formacdo e desenvolvimento dos trabalhadores no.SUS, a partiridos problemas cotidianos
referentes a atencdo a salde e a organizacdo do trabalho.em satde.

Il.  Fortalecer as praticas de Educacdo Permanente em Salde nos estados, Distrito Federal e municipios, em
consonancia com as necessidades para qualificagao dos trabalhadores:e profissionais de salde.

1. Promover a articulagdo intra e interinstitucional, de modo a criar compromissos entre as diferentes redes
de gestdo, de servigos de saude e educacdo e do controle social, com @ desenvolvimento de atividades
educacionais e de atencdo a saude integral, possibilitando o enfrentamento criativo dos problemas e uma
maior efetividade das agdes de salide.e educacao.

IV. Estimular o planejamento, execugao e avaliacdo dos processos formativos, compartilhados entre
instituicdes de ensino, programas de residéncia em saude.e servicos de saude.

V. Prevé que as demandas para,a capacitacdo na Educacao Permanente em Salde se definam somente a
partir de uma lista de necessidades individuais de atualizacéo, ou das orientacfes dos niveis centrais.

Sobre as assertivas acima, é'correto afirmar:

a) Somente I, II, 11l e IV estao corretas.
b) Somente I, I, I\/.e,V estao corretas.
c) Somente II, Il e IV estdo corretas.

d) Somente II, IV e Vgstdo corretas.
e) Somente Il e V estéo corretas

Questéao 06
Na perspectiva de superar.asidificuldades apontadas, os gestores do Sistema Unico de Sadde (SUS) assumiram
0 compromisso publico’da construcdo do Pacto Pela Saude 2006 e as prioridades foram expressas em objetivos
e metas no Termo_de Compromisso de Gestdo e detalhadas no documento Diretrizes Operacionais do Pacto
pela Saude 2006.¢A Portaria n° 399, de 22 de fevereiro de 2006, que divulga o Pacto pela Saude, determina, em
seu componenté'em Defesa do Sistema Unico de satde (SUS), que as acdes devem contemplar:
I.  Estabelecimento de dialogo com a sociedade, além dos limites institucionais do SUS.
Il.  Regulamentacdo da EC n° 29 pelo Congresso Nacional, com aprovacdo do PL n° 01/03, j& aprovado e
aprimorado em trés comissdes da Camara dos Deputados.
I1l.  Desarticular mobilizacGes sociais, que estejam em desacordo com 0 que preconiza a organizagdo
publica municipal.
IV.  Ampliacdo e fortalecimento das relagdes com os movimentos sociais, em especial os que lutam pelos
direitos da saude e cidadania e Elaboracéo e publicacdo da Carta dos Direitos dos Usuarios do SUS.
V.  Aprovacdo do orcamento do SUS, composto pelos orgcamentos das trés esferas de gestdo, explicitando o
compromisso de cada uma delas em aces e servicos de satde de acordo com a Constituicdo Federal.
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Sobre as assertivas acima, € correto afirmar:
a) Somente IV e V estdo corretas.
b) Somente I, IV e V estdo corretas.

c) Somente I, Il e IV estdo corretas.
d) Somente I, Il e IV estéo corretas.

e) Somente I, I, IV e V estdo corretas.
Questao 07

A participacio popular no d&mbito do Sistema Unico de Satide (SUS) € histérica para o desenvolvimento das
politicas publicas colegiadas, e a representatividade da populacdo esta presente no SUS atraves dos Conselhos
de Saude, regulamentado em lei desde de 1990. Sobre os Conselhos de Saude, pode-se afirmar:

a) Tem caréater temporéario e deliberativo e suas decisfes serdo homologadas pela Conferéncia de Saude:

b) Atua no controle da execucdo da politica de salde na instancia correspondente, com exce¢do des.aspectos
economicos e financeiros.

c) E um 6rgdo colegiado composto por representantes do governo, prestadores de servicos, profissionais de
salde e usuarios.

d) Reune-se a cada dois anos a fim de propor as diretrizes para a.formulagao da politica de saude nos niveis
correspondentes.

e) Reune-se a cada trés anos para avaliar a situacao de saude, sendo.convocado pelo Poder Executivo.

Questéao 08

Um homem com 74 anos de idade chega ao Pronto Socorro de um hospital, acompanhado da esposa,
apresentando dispneia, esta consciente e queixas<se de fortes dores no‘peito. e barriga. Recebe, no acolhimento,
classificacdo de risco e é levado a sala de emergéncia. Durante o aténdimento, a esposa entrega os resultados de
exames ja realizados e uma tomografia computadorizada com o diagndstico de carcinoma brénquico em estagio
avancado, com metastases dsseas e hepaticas. Tenta argumentar coma equipe de salde, sem sucesso, a respeito
da decisdo do esposo de "ndo receber.nenhuma medida invasiva®, de ndo ficar sozinho e de ter ciéncia de sua
terminalidade. Entretanto, ndo é permitida a sua presenga durante o atendimento do marido, que € intubado e
encaminhado a unidade de terdpia intensiva (UTI).«Trés.horas mais tarde, no horério de visitas, que dura 30
minutos, esposa e filhos nde conseguem interagdo .com 0 paciente, que Se encontra em estado comatoso
induzido por medicamentos. /Atesposa conversa'com o'médico e a enfermeira de plantdo, relatando a vontade
do esposo e recebe a orientacdo de voltar nodia seguinte para conversar com o médico responsavel. Solicita
permanecer junto ao espeso, pedido que lhe € negado em razdo das rotinas da UTI. Mais tarde, no mesmo dia, a
enfermeira e a equipe medica comunicam-Ibe 0 6bito do paciente.

Considerando a Politica Nacional. de Humanizacdo, a Carta dos Direitos dos Usuarios da Saude e os Principios
da Boa Morte, presentes no Caderno de Humanizacdo na Atencdo Hospitalar, avalie as afirmacGes a seguir,
acerca da assisténcia a ser prestada a esse paciente e a sua familia.

I.  Dado o quadroclinico do paciente, deve-se priorizar a realizagdo dos procedimentos de suporte de vida,
a despeito.da vontade anteriormente expressa pelo paciente a familia.

Il. Ao paciente deveria ter sido assegurado o direito a escolha de alternativa de tratamento e & recusa do
tratamentoproposto.

I1l.  Com basenos Principios da Boa Morte, a equipe de saude deveria ter assegurado ao paciente o controle
sobre quem estaria com ele em seu final de vida para ter tempo de se despedir.

IV. Na assisténcia ao paciente e & sua familia deveriam ter sido respeitados os principios da Politica
Nacional de Humanizacdo, que tem como proposta, dentre outras, o reconhecimento dos limites dos
saberes e a afirmacdo de que o sujeito é sempre maior que os diagndsticos propostos.

V. No caso do atendimento ao paciente, ndo foi possivel considerar seus desejos e os de sua familia, pois
ele ndo tinha condicGes de opinar, em razdo do quadro clinico respiratorio, sendo o estabelecimento de
uma respiracao efetiva e a sedagéo para alivio da dor prioridades na tomada de decisdo dos profissionais
da saude.
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Sobre as assertivas acima, € correto afirmar:
a) Somente I, Il e IV estéo corretas.
b) Somente IlI, IV e V estdo corretas.

c) Somente I, Il e V estéo corretas.
d) Somente II, Il e IV estdo corretas.
e) Somente II, Il e V estdo corretas.
Questéo 09

No que se refere as normas regulamentadoras (NRs) relativas a seguranca e medicina do trabalho, julgue os
itens seguintes:

I. O uso de luvas substitui o processo de lavagem das mé&os.
Il.  De acordo com a NR 32, trabalhadores com feridas ou lesdes nos membros superiores serdo liberados a
executarem suas atividades laborais diarias apds permisséo concedida pelo seu superior.
I1l.  Em toda ocorréncia de acidente envolvendo riscos biologicos, comou,.sem afastamentodo trabalbador,
deve ser emitida a Comunicacgéo de Acidente de Trabalho — CAT:
IV.  Se implicar em reducdo de riscos bioldgicos e se estiver prevista no,Programa de Prevencao de Riscos
Ambientais, a reutilizacdo de embalagens de produtos quimicos nos servicos de'salide sera permitida.
V. Quanto ao gerenciamento de residuos solidos produzidos.ne ambiente haspitalar, as agulhas e as
laminas devem ser acondicionadas em coletores estariques, rigidos e resistentes a ruptura e os materiais
radioativos devem ser encaminhados para incineracao, pois apresentam.elevado.risco biologico.

Sobre as assertivas acima, € correto afirmar:
a) Somente Il e 11l estdo corretas.

b) Somente Il e V estdo corretas.

c) Somente Il esta correta.

d) Somente I, Il e 11l estdo corretas.

e) Somente IlI, IV e V estdo corretas:

Questao 10

No ambito do Sistema Unico de,Satde” (SUS), resgatar ou construir a cultura de planejamento €, a0 mesmo
tempo, um avanco e um desafio. © Sistema de Planejamento do SUS é objeto do item 4 do anexo da Portaria N°
399/2006, estando nele gontidos 0 seu conceito, prineipios e objetivos principais, na conformidade do presente
documento. Destaquey.também, que o Pacto estabelece pontos prioritarios de pactuacdo para o planejamento.
Sobre esses pontos, analise as proposi¢des abaixo.e marque V (Verdadeiro) ou F (Falso):

() A adocdo das necessidades,de satde da populacdo como critério para o processo de planejamento no
ambito do SUS.

() A integracdo dos instrumentos de planejamento, tanto no contexto de cada esfera de gestdo, quanto
do SUS como um tedo.

() A institucionalizagéo e o fortalecimento do PlanejaSUS, com adocdo do processo de planejamento,
neste incluido.o/monitoramento e a avaliacdo, como instrumento estratégico de gestdo do SUS.

() A revisdo‘e a.adogao de um elenco de instrumentos de planejamento — tais como planos, relatorios e
programagoes.— a serem adotados pelas trés esferas de gestdo, com adequacdo dos instrumentos
legais doxSUS no tocante a este processo e instrumentos dele resultantes.

() A"cooperacao entre somente as esferas federal e estadual de gestdo para o fortalecimento e a
equidade do processo de planejamento no SUS, principalmente no que norteia aspectos financeiros
paracada municipio.

A alternativa que corresponde a sequéncia correta de informacdes verdadeiras e/ou falsas é:

¢) V-F-V-F-V
d) F-V-V-V-V
&) F-F-F-V-V



unesc Caderno de questdes

MEDICINA VETERINARIA

Questado 11

Os distarbios da medula espinal podem ser secundarios a processos degenerativos, neoplasicos, inflamatérios,

traumaticos, anomalias congénitas, hemorragias ou infartos. O exame neuroldgico € imprescindivel e pode

fornecer informac@es quanto a identificacdo do local acometido e gravidade da lesdo medular.

Foi atendido no Hospital Veterinario, um cédo, Basset hound, macho, 3 anos de idade, com lesdo medular no

seguimento T13-L1. Considerando o local da lesdo, o que esse animal ir4 apresentar no exame neurolégico?

a) Paraparesia, reflexo patelar e de retirada ausentes, déficit proprioceptivo dos membros pélvicos e auséncia
de alteragdes neuroldgicas nos membros toracicos.

b) Paraplegia, déficit proprioceptivo dos membros pélvicos, paralisia do esfincter anal e da cauda“e
hiperreflexia predominantes nos membros toracicos.

c) Tetraplegia, déficit proprioceptivo e aumento do tdnus muscular extensor nos membrosspélvicos,
hiperreflexia nos quatro membros e, ocasionalmente, sindrome de Horner.

d) Paraparesia, aumento do reflexo patelar, maior tébnus muscular extensor e déficit proprioceptivo dos
membros pélvicos e auséncia de alteracdes neurolégicas nos membros.toracicos.

e) Postura de Schiff-Sherrington, reflexo patelar ausente, nocicepgdo.e propriocepcao presentes.nos membros
pélvicos e hiperreflexia nos membros toracicos.

Questao 12

Um gato, macho, 10 anos, SRD, foi atendido em umaclinica.veterinaria com o histérico de polilria, polidipsia,

perda de peso, polifagia e postura plantigrada. Os exames laboratoriais revelaram: hipercolesterolemia (422

mg/dL), hipocalemia (2,6 mEg/L), hiperglicemia, (530, micromol/L){ elevacao da alanina aminotransferase —

ALT (340 UI/L) e aspartato aminotransferase —AST (280 UI/L). €onsiderando os achados acima, a principal

suspeita foi de Diabetes Mellitus. Assinale/@a opcdo INCORRETA acerca dessa enfermidade em felinos:

a) Gatos diagnosticados e tratados précocemente podem ter. remissao da doenca, geralmente entre quatro e
seis semanas, e o tratamento com insulina pode ser intérrompido nesses casos.

b) Para confirmar o diagnostico; deve ser identificado glicesuria, realizada curva glicémica e a dosagem de
frutosamina sérica, uma vez,que 0$,gatos podemsapresentar hiperglicemia por estresse.

c) Arresisténcia insulinicamne Diabetes Mellitus pode ser'secundaria ao Hiperadrenocorticismo em felinos.

d) O tratamento da cetoacidose diabética consiste nha administracdo de insulina NPH por via intramuscular, a
cada hora, até ser obtida uma glicemia ao redor de 250 mg/dL.

e) A neuropatia diabética € uma das complicacoes cronicas comuns na doenca e 0s sinais clinicos podem ser
revertidos com o adequado controle glicémico.

Questédo 13

O hipotireoidismo primario é a farma mais comum da doenca em cées e € decorrente de alteracdes dentro da

glandula tireoide. Dentre as causas, esta a tireoidite linfocitica, uma doenca autoimune caracterizada pela

infiltracdo de linfdcitos, plasmacitos e macréfagos na glandula tireoide. A destruicdo glandular é progressiva e

0s sinais clinicos séo observados ap6s um acometimento de pelo menos 75% do parénquima da tireoide.

Os sinais clinices esperados nos caes com hipotireoidismo sdo:

a) Letargiay déficit mental, ganho de peso sem aumento de apetite, auséncia de polidria e polidipsia, alopecia
do tronco‘naapruriginosa, simétrica e bilateral.

b) ExcCitagao,perda de peso com aumento do apetite, taquicardia, auséncia de poliuria e polidipsia e alopecia
da cauda (“cauda de rato™).

c) Letargia, ganho de peso com aumento do apetite, bradicardia, mixedema, presenca de poliuria e polidipsia,
seborreia seca e pioderma.

d) Ataxia, convulsdo, taquicardia, presenca de poliuria e polidipsia, alopecia pruriginosa em face e membros.

e) Letargia, ganho de peso com aumento do apetite, taquicardia, mixedema, alopecia do tronco néo
pruriginosa, simetrica e bilateral.
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Questao 14

A dermatologia veterindria € uma das especialidades de maior crescimento na Medicina Veterinéria. As

doencas que acometem a pele e seus anexos sdo responsaveis pela maior casuistica na clinica médica de cées e

gatos. O conhecimento dos padr@es lesionais dermatoldgicos, das possibilidades diagnosticas e dos exames

complementares sdo de extrema importancia para a correta conducao e diagnostico do caso clinico. Diante do

exposto, assinale a alternativa INCORRETA:

a) O parasitologico direto do raspado cutaneo profundo € o exame de eleicdo para o diagnostico do acaro
Demodex canis em cées.

b) O Pénfigo Foliaceo ¢ uma doenca autoimune, caracterizada por lesdes pustulares e presenca de
queratindcitos acantoliticos.

c) O diagndstico de Dermatite Atdpica canina é realizado atraves dos testes alérgicos intradérmicos, ou
soroldgicos.

d) A piodermite canina pode ser secundaria as doencas alérgicas, endocrinopatias e foliculopatias.

e) O diagnostico de Alopecia X s6 pode ser realizado ap6s a exclusdo de outras dermatoses ‘de origem
enddcrina mais comuns, como o hiperadrenocorticismo, o hipotireoidismo e as dermatosesassociadas as
neoplasias gonadais.

Questao 15

A dificuldade respiratoria (dispneia) pode estar associada. a ‘diversos processos patoldgicos. E de grande

importancia o diagnostico precoce da afeccdo para a instituicdo do tratamento’e prevencao de novos episodios

de doenca. Assinale a alternativa INCORRETA sobreq@s afecgdes da cavidade toracica nos felinos:

a) O linfoma mediastinal pode causar efusdo pleural.e consequente padrdo respiratorio dispneico nos felinos.

b) Nos felinos com Peritonite Infecciosa Felina (PIF), o liquido da efusdo pleural é frequentemente
classificado como transudato asseptico, com baixaconcentracao de proteinas.

c) O tratamento com glicocorticoides, com,ou sem broncodilatadores, € indicado na maioria dos casos de
bronquite felina idiopatica.

d) Hipoalbuminemia, insuficiénciatcardiaca esquerda €\sepse. estdo entre as possiveis causas de edema
pulmonar nos felinos.

e) A dispneia expiratoria € ngrmalmente associadaa,doengas das vias aereas inferiores, como em quadros de
bronquite alérgica, pneumonias.e enfisema pulmonar.

Questao 16

Foi atendido no Hospital Veterinario do WUnesc um felino, macho, com 2 anos de idade, e histérico de andria ha
cerca de 24 horas. De acordo come0 tutor, © animal apresentou quadros de disUria, hematiria e polacilria na
altima semana. Ao exame fisico@presentou sensibilidade moderada em abddmen caudal, e durante inspe¢édo do
pénis, observou-se a presencade um tampao uretral.

Considerando o caso ¢linico:apresentado, avalie as afirmagdes a seguir:

I.  Os tampGes uretrais' ou plugs, sdo compostos por matriz proteica (muco, células, etc.) e cristais
(principalmente estruvita). Geralmente estdo associados com processos inflamatérios da bexiga.
Il. A obstrugéoe uretral € uma das complicacdes da doenca do trato urinario inferior dos felinos (DTUIF),
principalmente em gatos machos, castrados, obesos e que vivem confinados no interior das residéncias.
I1l.  Osfelinos podem apresentar disuria, hematuria, vocalizacéo, letargia, dor e/ou agressividade. A bexiga
esta sempre cheia e dolorida a palpacéo; e os animais podem estar desidratados e bradicardicos devido a
hipocalemia. Desse modo a avaliagédo de eletrdlitos € sempre importante.
IV.  No geral, verifica-se alcalose metabdlica e azotemia pds-renal.
V. Em relacdo aos urolitos de oxalato de calcio, o uso de alimentacdo terapéutica de dissolucdo e/ou
aumento de ingestdo hidrica s&o suficientes para a resolu¢do do quadro clinico.
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Assinale a op¢do que apresenta os itens corretos:

a) Somente as afirmativas I, Il e I11 estdo corretas.
b) Somente as afirmativas Il e IV estdo corretas.

c) Somente as afirmativas Il, IV e V estdo corretas.
d) Somente as afirmativas Ill, IV e V estdo corretas.
e) Somente as afirmativas | e Il estdo corretas.

Questao 17

Um gato macho, orquiectomizado, com 5 anos de idade, de cor branca, sem raca definida e que ndo possuia
acesso a rua, foi levado ao Hospital Veterinario do Unesc com histérico de paralisia subita e dor moderada ao
se tocar nos membros pélvicos. Ao exame fisico observou-se hipotermia e cianose de leitos ungueais,nestes
membros, além de pulso femoral fraco. A ausculta cardiaca, observou-se ritmo de galope e sopro sistélico de
grau I1/VI em bordo esternal esquerdo. Sem alteragdes em membros toracicos. Foi solicitada radiografia de
membros pélvicos e ndo foram observadas alteracdes sugestivas de traumas

Considerando o caso clinico apresentado, avalie as afirmac6es a seguir:

I. O provavel diagndstico é tromboembolismo arterial sistémico. As .manifestacOes clinicas do
tromboembolismo dependem do grau de obstrucédo do. leito vascular.

Il.  Paresia/paralisia subita, acompanhada de dor aguda, sem:historico destrauma, sao grandes indicadores
da afeccdo.

I1l.  Entre as cardiopatias, a mais comum relacionada aes quadros de‘tromboembolismo é a cardiomiopatia
hipertrofica, visto ser a doencga cardiaca, mais. comum na _especie. Nesses casos € de fundamental
importancia a avaliacao radiografica dosanimais acometidos.

IV. A cardiomiopatia hipertrofica é a principal causadora de insuficiéncia cardiaca congestiva em felinos,
porém, qualquer cardiopatia que cause insuficiéncia eardiaca congestiva pode provocar efusdo pleural
em gatos.

V. Se caso esse mesmo paciente apresentasse uma aneémia ndo regenerativa severa associada ao quadro
clinico descrito, o composto/derivado sanguineoindicado para transfundir, nesse paciente, seria sangue
total.

Assinale a opcdo que representa as afirmativas corretas:

a) Somente as afirmativas I, Il e 111 estéo corretas.

b) Somente as afirmativas I, 111 e 4V estdo corretas.
c) Somente as afirmativas Ill, IV e Voestao corretas.
d) Somente as afirmativas 1/ 1\, e V estdo corretas.

e) Somente as afirmativas |, Il efl\V/'estdo corretas.

Questdo 18

Um felino, Persa, 7 anos de idade, foi atendido no Hospital Veterinario Unesc com histdrico de prostracéo,
anorexia e paresia,dos quatro membros ha 5 dias. O exame fisico revelou mucosas ictéricas, desidratacao
moderada, nistagmo vertical, opistotono, cegueira, ventroflexdo do pescoco, incoordenagdo motora e petéquias
nos membros<toracicos. Foi solicitado hemograma, bioquimica sérica, andlise coproparasitoldgica e
ultrassonografia abdominal. No hemograma havia neutrofilia relativa, linfopenia e eosinopenia absolutas, além
da presenca de neutrofilos toxicos. O perfil bioquimico mostrou aumento sérico significativo dos valores de
ALT, FA e GGT, e das concentracdes de bilirrubinas totais, direta e indireta, além da glicemia. No exame
coproparasitologico havia a presenca de Platinosomum concinnum. A ultrassonografia revelou alteragdes
compativeis com hepatopatia grave e vesicula biliar com parede espessada, sugestivo de colangite. Além disso,
foi observada a presenca de material ecogénico em suspensao, provocando sombra acustica (lama biliar).



Caderno de questdes

Considerando o caso clinico apresentado, avalie as afirmagdes a seguir:

O Platinosomum concinnum é considerado o parasita hepatico mais importante dos gatos domésticos.
Os trematodeos infectantes migram até o ducto colédoco, a vesicula biliar e aos ductos biliares e
estimulam um processo inflamatorio que pode induzir fibrose do ducto biliar e & hiperplasia do epitélio
biliar.

O quadro apresentado de encefalopatia hepéatica é uma afeccdo metabdlica complexa, causada por
alteracBes da neurotransmissdo no sistema nervoso central, secundarias a agentes toxicos que foram
absorvidos a partir do estbmago para a circulacéo portal.

Em felinos as causas mais comuns de encefalopatia hepatica séo o desvio portossistémico congénito e as
insuficiéncias hepética aguda e cronica. Os sinais clinicos, comumente, sdo alteracfes de consciéncia;
comportamentais e motoras.

O objetivo do tratamento da encefalopatia hepética é reduzir a manifestacdo de convulsdes.

O protocolo de tratamento para o felino em questdo deve ser com antiparasitario como o praziquantel e
tratamento de suporte: fluidoterapia, antieméticos, suporte nutricional com reducéo dos niveis proteicos,
acido ursodesoxicolico, lactulose por via oral e via enema.

Assinale a opcdo que indica as afirmativas corretas:

a) Somente as afirmativas | e 1l estdo corretas.

b) Somente as afirmativas I, 1l e Il estdo corretas.
c) Somente as afirmativas I, 1l e V estdo corretas.
d) Somente as afirmativas 1l e IV estéo corretas.

e) Somente as afirmativas Ill, IV e V estdo corretas:

Questao 19
Foi atendido no Hospital Veterinario®@o Unesc um felino, fémea; SRD, 6 meses de idade, apresentando quadro

clinico

de disorexia e aumento de/volume abdominal ha cerca.de dez dias. A gatinha foi adquirida em um gatil

comercial e havia sido vacinada. paratherpesvirus, calicivirus, panleucopenia e raiva ha cerca de dois meses
antes do inicio dos sinais clinices. /Ao exame fisico a paciente apresentava-se prostrada e com temperatura de
39,8°C. O exame fisico de percussao abdominal foi compativel com acimulo de liquido, o qual foi confirmado
atraves da ultrassonografia..Foi‘realizada abdominocentese e foi drenado liquido viscoso e amarelado.

Considerando o caso clinico apresentado;avalie as afirmacdes a seguir:

Os principais diagndsticos diferencias para aumento de volume abdominal em gatas sdo prenhez, ascite,
piometra, organomegaliagactmulo de gas nas alcas intestinais ou cavidade peritoneal e neoplasias.

A ascite é a causa maiS'eomum de aumento de volume abdominal em gatos jovens, podendo ocorrer o
transudato puro, transudato modificado, exsudato séptico ou asséptico, efusdo quilosa, sanguinolenta,
biliar ou acimuloe dewrina.

O teste de Rivalta é um teste que visa aumentar o indice de suspeita de peritonite infecciosa felina em
animais com efus@o abdominal, embora o diagnostico definitivo se dé por meio de analise
histopatelogica.de orgdos acometidos e imuno-histoquimica ou imunocitoquimica.

Assinale a opgao‘que indica as afirmativas corretas:

a) Somentea afirmativa | esta correta.

b) As afirmativas I, Il e 111 estdo corretas.

c) Somente a afirmativa Il esta correta.

d) Somente a afirmativa Il esta correta.

e) Somente as afirmativas | e Il estdo corretas.
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Questao 20

As cardiopatias correspondem a cerca de 10% dos atendimentos na clinica veterinaria de pequenos animais.
Independentemente de sua causa, a principal consequéncia de uma cardiopatia pode ser a insuficiéncia cardiaca.
Sobre as manifestagdes das cardiopatias em pequenos animais, analise as afirmacoes a seguir:

O aumento da pressdo de enchimento na cardiopatia esquerda grave pode levar ao aparecimento de
insuficiéncia cardiaca congestiva direita.

Sinais clinicos como fraqueza e intoleréncia ao exercicio sdo consequéncias da méa perfusdo do musculo
esquelético e queda abrupta do debito cardiaco provocadas por arritmias.

Na insuficiéncia cardiaca congestiva esquerda ha o aumento da pressdao de enchimento do lade
esquerdo, associado ao aumento de volume ou pressao sistélica, transmitindo, assim, uma sobrecarga a
circulagéo pulmonar, evidenciando sinais de congestéo venosa, como pulso jugular.

A modulacdo de vasoconstricdo arterial com substancias vasodilatadoras piora o quadro.clinico, do
paciente.

Os sopros cardiacos diastolicos sdo, geralmente, causados por<insuficiéncia da valvula adrtica ou
pulmonar.

Assinale a alternativa que indica as afirmativas corretas:

a) Somente as afirmativas I, Il e V estdo corretas.

b) Somente as afirmativas I, 1l e Il estdo corretas.

c) Somente as afirmativas I, I11 e IV estdo corretas.
d) Somente as afirmativas Ill, IV e V estdo corretas:
e) Somente as afirmativas I, 11, IV e V estdo corretas.
Questéao 21

Um paciente canino, de 3 anos de idade, pesando 2.kg e sem raca definida, foi atendido, em um plantéo
emergencial, com intensa dispreia inspiratoria e relato de briga com outro cdo ha cerca de trinta minutos. Ao
exame fisico, o animal apresentavamucosas cianéticas,auscultacdo cardiopulmonar com sons abafados, pulso
forte e cheio, e abdome sem tensao a palpacdo.Diante desse quadro clinico, a conduta adequada é:

a)

b)

c)
d)

A imediata toracocentese diagnostica deve ser realizada se ocorrer progressiva distensao toracica que pode
indicar pneumotdrax fechado que‘requer colocacdo de dreno ou toracotomia para corre¢do cirargica do
ponto de vazamento.

O exame radiografico imediato pade revelar hérnias diafragmaticas, fraturas de costelas e efusdes toracicas
que determinam a toracOtomia para reduzir conteldos herniados, reparar fraturas ou colocar drenos
toracicos.

A obtencdo da imagem radiografica para avaliar a extensdo da laceracdo pulmonar, bronquial ou traqueal
pode indicar perda da integridade da parede toracica.

A obtencdo da imagem radiografica é determinante para o diagnostico, porque os achados do exame fisico
sugerem hérnia peritbneopericardica, embora a idade elimine essa possibilidade, visto se tratar de afeccdo
congeénita.

Realizar «toracocentese ap0s oxigenioterapia e analgesia (sob constante monitorizacdo) pode revelar
hemotorax® hepatizacdo de lobos pulmonares, que sofrerdo pneumonectomia.
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Questao 22

Um paciente canino com 8 anos de idade, SRD e pesando 30 kg, apresentou impoténcia funcional do membro
pélvico esquerdo (MPE) hé 15 dias e do membro contralateral ha dois dias. Nao foram relatadas alteracfes nos
demais sistemas. O paciente vive com outros cédes e dois humanos em um sitio. Devido a agressividade do
animal o exame clinico ortopédico e o exame radiografico foram feitos sob sedacdo. Diante desse quadro
clinico, assinale a alternativa correta:

a) O aprofundamento do sulco troclear e a imbricacdo da capsula articular, o uso de anti-inflamatorios e
regeneradores de cartilagem para progressiva deposicdo de cartilagem hialina na superficie articular séo
protocolos de tratamento para este paciente com luxacéo de patela grau IV.

b) A obtencdo do teste de Movimento de gaveta positivo no MPE indica ruptura do ligamento colateral lateral
que é tratado por remocdo do fragmento articular, e a orquiectomia, que € indicada porque pode haver
componente genético.

c) As alteracdes radiograficas sao compativeis com o sinal de ortolani positivo, caracterizande. necrose
asséptica da cabeca do fémur, cuja evolucdo culmina com fratura multipla da cabeca e colo femorais, sendo
que a abordagem cirurgica envolve amputacdo da cabeca e colo femorais.

d) A ndo unido do processo ancdneo gera instabilidade umero-radiosulnar, sebrecarregando. articulacdes do
membro pélvico, culminado com a luxacao da cabeca femoral que tem- indicacdo cirurgica.

e) Doenca articular degenerativa pode ser deflagrada por evento mecénico ou por.evento inflamatorio,
envolvendo o menisco e gerando dor, instabilidade e destruicdo progressiva_da cartilagem articular, que
pode ter a meniscectomia como uma das abordagens terapéuticas.

Questéao 23

Abdome agudo é uma ocorréncia frequente no.atendimento de pequenas animais, e com alto indice de

mortalidade, devido & rapidez na evolucdo do_.quadro.e, por vezes ao despreparo da equipe multidisciplinar.

Sobre abdome agudo, assinale a alternativa correta:

a) O lactato sérico € usado como fator jprognostico para quadres de sepse como intussuscepcdo intestinal,
determinando a extensdo do segmento a ser ressecado ea manutencao ou troca de solucdes de reposicao
volémica.

b) Na dilatacdo e volvulo-gastrico, a estabilizacdo envolve gastrocentese, oxigenioterapia, anti-inflamatorio,
antibiotico, manutencdo de‘via venesa para reposi¢a0.volémica ou correcdo hidroeletrolitica.

c) Torcdo mesentérica leva, a congestdo venosa e arterial, com quebra da barreira protetora da mucosa
intestinal, diminuicdo ‘do“retorno venoso, congestdo cardiaca, ascite e quadros de edema pulmonar
manejados com furosemida.

d) Drenagem peritoneal aberta é indicada nos casos de peritonite quando o procedimento cirlrgico precisou
ser acelerado, impessibilitando a total drenagem do fluido usado para a lavagem abdominal.

e) Ruptura esplénica pode levar ao.quadro de choque hipovolémico, que pode ser revertido por reposi¢cdo com
solucdo salina hipertdnica,¢acreseida de uma substancia coldide e dobutamina para manter a pressdo
arterial.

Questéao 24
Um felino de 8 anos, macho, ndo castrado, apresentou massa de 4 cm de didmetro em regido abdominal lateral
ha 3 meses. Nesse €ontexto, assinale a alternativa correta sobre um paciente oncologico:

a) A Sindreme Paraneoplasica ndo é reconhecida em felinos por interferir na farmacocinética dos farmacos
quimioterapicos sem, no entanto, prejudicar a reparacdo tecidual e reservas corporais.

b) A sindrome anorexia-caquexia esta associada ao cancer e inicia-se com a ndo ingestdo de alimento, o que
leva a perda das reservas lipidicas e proteicas, apesar do metabolismo ndo apresentar alteragdes.

c) Coagulacéo intravascular disseminada (CID) pode apresentar-se na fase hemorragica quando os fatores de
coagulacdo estdo aprisionados nos coagulos de fibrina formando microtrombos.

d) A alimentacdo enteral serd sempre a primeira Oopgdo para pacientes em caquexia, porque o trato
gastrointestinal precisa manter seu tropismo e funcéao, além de diminuir o risco de translocagdo bacteriana.

e) Bidpsia incisional, excisional, citologia aspirativa com agulha fina (CAAF) ou ndo, sdo métodos de
diagnoéstico que permitem distinguir o tipo neoplasico com 100% de especificidade.
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Questao 25

Um paciente felino foi encontrado na rua por uma ONG de prote¢do animal, com uma ferida, e foi tratado com
pomada cicatrizante por 10 dias. N&do havendo cicatrizacdo, esse animal foi trazido ao Hospital Veterinario
apresentando ferida lacerada em membro pélvico esquerdo, na face lateral, com extensa exposi¢do muscular. O
paciente esta ativo e em bom estado nutricional. Diante desse quadro clinico, a conduta adequada é:

a) O tratamento por segunda intencdo com agentes promotores de formacdo de tecido de granulacdo esta
descartado devido ao risco de cicatrizacdo com retracdo que impeca o animal de usar 0 membro.

b) A condicdo de positividade para o virus da Leucemia Felina ou Imunodeficiéncia felina implicard em
retardo na cicatrizag@o por segunda intencdo e impossibilita sutura o que torna a amputagcdo uma opgao.

c) Essa ferida, devido a sua extensdo, sera corrigida por primeira intencdo, com a possibilidade do use do
dreno ativo, feito com vacuo e, que, por esse motivo, oclui menos com fibrina ou coégulo.

d) A viabilidade do membro precisa ser avaliada porque, se a ferida for Umida, o uso de substancias
cauterizantes (DMSO) sdo necessarias antes da sutura.

e) Se tecido de granulacdo ja estiver presente, deve ser retirado com solug¢ao de iodo para que @ pele possa ser
suturada, ou este servird de fonte de contaminag&o.



