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INSTRUGOES

Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo para o qual vocé esta
inscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

Esta PROVA consta de 25 (vinte e cinco) questdes objetivas.

Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer defeito, solicite ao Fiscal da
sala que o substitua.

Para cada questéo objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova ndo deverao portar armas, malas, livros,
magquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares, pen drives
ou quaisquer aparelhos eletrbnicos similares, nem utilizar veéus, bonés, chapéus, gorros, mantas, lencos,
aparelhos auriculares, proteses auditivas, 6culos escuros, ou qualquer outro adereco que lhes cubra a
cabeca, o pescogo, os olhos, os ouvidos ou parte do rosto, sob pena de serem excluidos do certame. Os
relégios de pulso serao permitidos, desde que permanegam sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a
conclusao da prova. (conforme subitem 7.10 do Edital de Abertura)

E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica, preferencialmente de tinta azul, de escrita grossa, para a adequada realizagao de sua
Prova Escrita. Nao sera permitido o uso de lapis, marca-textos, réguas, lapiseiras/grafites e/ou
borrachas durante arealizagao da prova. (conforme subitem 7.16.2 do Edital de Abertura)

N&o seréa permitida nenhuma espécie de consulta em livros, cédigos, revistas, folhetos ou anotagbes, nem
0 uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos em que forem pré-
estabelecidos no item 13 do Edital. (conforme subitem 7.16.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do nimero 26 serdo desconsideradas.

Aoterminara prova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duracado da prova é de duas horas e trinta minutos (2h30min), ja incluido o tempo destinado ao
preenchimento da FOLHA DE RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHA DE RESPOSTAS sera
imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apds o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questées da Prova Escrita, o candidato somente podera se retirar da sala de
prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O candidato ndao podera anotar/copiar o gabarito de
suas respostas de prova.

Apds concluir a prova e se retirar da sala, o candidato somente podera se utilizar de sanitarios nas
dependéncias do local de prova se for autorizado pela Coordenacdao do Prédio e se estiver
acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.16.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas (Folha
Optica). Se assim nao proceder, sera excluido do Processo Seletivo. (conforme subitem 7.16.8 do Edital de
Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagbes constantes nas presentes instrucbes podera
implicara anulagdo da prova do candidato.

"»  CLINICA Boa prova!
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(F® Homem de 48 anos de idade, com depressdo e histdria

de hipertrofia benigna da prostata (HBP), esta tomando
gabapentina para dor neuropatica. Afirma, no entanto,
que a medicacao deixa-o deprimido. Nesse caso, qual
seria 0 medicamento antidepressivo triciclico (TCA) mais
apropriado a ser receitado para esse paciente?

(A) Amitriptilina.
(B) Doxepin.

(C) Imipramina.
(D) Desipramina.
(E) Fluxoentina.

Paciente, com sindrome de dor regional complexa do
membro superior (CRPS), obteve, com o blogueio do
ganglio estrelado, alivio apenas parcial dessa dor. A
explicacdo para isso pode ser atribuida ao nervo de
Kuntz, que recebe contribuicao de fibras autonémicas
simpaticas da raiz do plexo braquial.

Assinale a alternativa que preenche, corretamente, a
lacuna do paragrafo acima.

(A) C4
(B) C5
() T1
(D) T2
(E) C7

O método mais sensivel para o diagndstico precoce
da necrose avascular da cabeca do fémur, é a

(A) ressondncia magnética.

(B) cintilografia 6ssea com radionuclideo.
(C) tomografia computadorizada.

(D) radiografia do quadril.

(E) ultrassonografia.

Fraqueza sustentada, que surge depois de dois meses
de um Unico episodio de compressdo do nervo, geral-
mente, esta relacionada ao tipo de desmielinizacao:

(A) paranodal isolada, sem blogqueio de condugao.
(B) multifocal, com bloqueio de conducao.

(C) completa, com degeneracao Walleriana.

(D) completa unimodal axonal difusa.

(E) multifocal difusa de fibras do tipo C.

Enquanto cozinhava, jovem queimou a mao. No dia
seguinte, o dedo estava vermelho e inchado e, ao lavar
sua mdo com agua ligeiramente morna (30°C), a area
ao redor da queimadura tornou-se dolorosa. Qual das
seguintes moléculas contribuiu para a vermelhidao,
inchaco e dor?

(A) Glutamato.
(B) Substancia P.
(C) Encefalina.
(D) Norepinefrina.
(E) Acetilcolina.
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Em estudo experimental, em sujeito saudavel, observa-se
que, durante a aplicacdao sucessiva de um estimulo
térmico supralimiar, a intensidade da dor e a respectiva
area sdo ampliadas. Essa manifestacao deve-se ao
fendmeno de somacado, que se relaciona com

(A) aumento do numero de receptores NMDA.

(B) aumento do nimero de receptores AMPA.

(C) reducdo do nimero de receptores NMDA.

(D) diminuigdo na inativacdo dos canais de sddio.
(E) diminuigdo na ativacdo dos canais de potassio.

Paciente feminina, 30 anos de idade, usando oxicodona
ha mais de trés meses, para tratamento de dores difusas,
chega a consulta de revisdo, queixando-se que a dor
esta piorando. Depois de examinar a paciente, o médico
ndo encontrou mudanca na condigdo fisica. O aumento
da dor caracteriza uma condicdo de

(A) dessensibilizagao.
(B) abstinéncia.

(C) tolerancia.

(D) dependéncia.

(E) taquifilaxia.

08.

Considere os itens abaixo sobre hiperalgesia induzida
por opioides.

I - Aumento de receptores purinérgicos do tipo P2X4
e P2X7

IT - Aumento de receptores do tipo Toll 4 (TLR4)
III- Aumento de receptores do tipo NMDA

Quais itens apresentam mecanismos neurobioldgicos
desse tipo de hiperalgesia?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(BE) I, Il e III.

Médico contratado, questionado pelo residente sobre
medidas de efeito que auxiliam na tomada de decisao
para definir a escolha de determinada terapéutica, afirma
ter lido em uma meta-analise sobre a eficacia da
pregabalina e da duloxetina para o tratamento da
fibromialgia, e que ambas as drogas foram liberadas
pela Food and Drug Administration, para tal condicdo.
Sobre a eficacia dessas substancias, assinale a alterna-
tiva que apresenta um fator que permite avaliar o
beneficio absoluto desses medicamentos.

(A) Risco relativo (RR).

(B) Intervalo de confianga (IC).

(C) NUumero necessario para tratar (NNT).
(D) Razao de chances (OR).

(E) Diferenca na média padronizada.
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i) Considere as afirmacdes abaixo sobre o efeito das

técnicas neuromodulatdrias, no cortex motor primario,
para o tratamento da dor.

I - Aumento da excitabilidade com estimulacdo elétrica
transcutdnea (TENS) acima de 90 Hz.

II - O efeito da estimulagdo do cortex motor primario
pode ser revertido pela naloxona.

III- A estimulagdo magnética deve ser com frequéncias
menores do que 5Hz.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) ApenasIell
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

Considere as afirmacOes abaixo sobre o tratamento
de dor oncoldgica, através do dispositivo implantado
intratecal de bomba de infusdo.

I - Resposta aos opioides de administragdo sistémica
¢ indicativo de resposta adequada a infusdo intra-
tecal.

II - A morfina, por ser uma droga lipofilica, tem distri-
buicdo rostral pelo liquor e ndo cruza a barreira
hematoencefalica, mantendo alta concentragdo no
liquor.

III- Em dores neuropaticas, o uso de ziconotide intra-
tecal, associado aos opioides, melhora a resposta
analgésica.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(BE) I, Il e III.

iPY Assinale a afirmacdo INCORRETA, em relacdo a dor

por neuralgia primaria de trigémeo.

(A) Caracteristica em choque ou fisgada.
(B) Os ramos do nervo trigémeo acometidos estdo nesta
ordem: V2>V3>V1.

(C) Carbamazepina é o tratamento farmacoldgico de
primeira escolha.

(D) Esclerose mudltipla pode ser causa associada a
neuralgia do trigémeo bilateral.
(E) Disfungdo motora é mais prevalente com a técnica

intervencionista cirirgica de descompressao vascular
de fossa posterior.
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FEY Considere as afirmagdes abaixo sobre bloqueio peridural

com corticoide em tratamento da dor lombar cronica.

I - O uso de corticoide ndo particulado, como a
dexametasona, aumenta o risco de isquemia
medular por embolizacdo arterial.

II - A dor por radiculopatia de hérnia discal apresenta
maior evidéncia de resposta a curto prazo do que
a estenose de canal medular.

III- O uso de corticoide peridural ndo aumenta o risco de
descompensacdo dos niveis glicémicos e da pressao
arterial, como ocorre na administragdo sistémica.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il eIII.

Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,
associando os analgésicos adjuvantes utilizados em dor
crOnica aos seus principais efeitos colaterais.

(1) Clorpromazina
(2) Amitriptilina
(3) Venlafaxina
(4) Carbamazepina
(5) Pregabalina

( ) Arritmia por distdrbio de conducdo cardiaca
( ) Edema periférico

( ) Aumento da pressao arterial

( ) Sintomas extrapiramidais

( ) Sindrome de Stevens Johnson

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

(A) 1-5-2-3-4.
(B) 2-3-1-4-5.
(C)3-4-2-1-5.
(D)2-5-3-1-4.
(E) 3-4-1-2-5.

I Assinale a alternativa cujo critério NAO é indicador

IS

para qualificagdo de paises em relagdo as agdes em
cuidados paliativos.

(A) Disponibilidade de analgésicos opioides para
manejo da dor.

(B) Avaliacao da qualidade em assisténcia a pacientes
oncoldgicos.

(C) Investimento na formacdao em cuidados paliativos
de profissionais da area de saude.

(D) Estruturacdo de assisténcia em cuidados paliativos
em todos os niveis de atendimento.

(E) Implementagao de politicas publicas de incentivo
para os cuidados paliativos.
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A O uso de hemoderivados em pacientes em cuidados

paliativos gera, constantemente, controvérsia. Qual,
dentre as alternativas abaixo, NAO apresenta indicagao
do uso de hemoderivados para pacientes que se
encontram nessa condigdo e que tém prognostico de
sobrevida maior do que seis meses?

(A) Plaguetopenia e sangramento ativo.

(B) Anemia com nivel de hemoglobina igual ou menor
do que 8g/dL, sem evidéncia de sangramento.

(C) Plaquetas abaixo de 10.000U/pl.

(D) Em pré-operatério e com plaquetas abaixo de
50.000U/ul.

(E) Anemia severa e doenca isquémica coronariana
sintomatica.

Assinale a afirmacdo INCORRETA, em relacdo a

dispneia em cuidados paliativos.

(A) A correlacdao entre dispneia e hipoxemia é
preditora de mortalidade em 30 dias.

(B) Dispneia sem causa reversivel estabelece prognos-
tico reservado em cuidados paliativos oncoldgicos.

(C) Receptores para a dispneia existem no nivel das
vias aéreas, da parede toracica, dos vasos e do
sistema nervoso central.

(D) Independente dos fatores desencadeantes da
dispneia, os opioides sao as principais drogas com
evidéncia de resposta em reduzir esse sintoma.

(E) Para reduzir a dispneia em paciente sem hipoxemia,
a administragdo de oxigénio ndo é superior a
administragdo de ar ambiente.

Considere as afirmacdes abaixo sobre o uso de estimu-
lacdo medular por dispositivo implantado para manejo
de dor cronica.

I - Angina refrataria, sindrome complexa de dor regional
tipo I e dor isquémica de membros inferiores sdo
indicacdes de utilizacao do estimulador medular.

II - Na indicacdo para o uso dessa técnica, o posicio-
namento dos eletrodos de estimulagdo medular
nao interfere na resposta a dor ou aos efeitos
colaterais.

III- No tratamento da dor, comorbidades psiquiatricas
graves tém contraindicacdo relativa no uso dessa
técnica.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il eIII.
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IEY Os analgésicos opioides sdo drogas fundamentais no

manejo da dor em cuidados paliativos, sendo que o
conhecimento de suas caracteristicas farmacodinamicas
permite maior eficacia no controle desse sintoma.

Assinale a alternativa correta em relacdo aos opioides.

(A) A via de excregdo da metadona é 90% renal.

(B) Depressdo respiratoria estd relacionada a agao
sobre receptores miie delta.

(C) Receptores kappa estdo presentes no sistema
nervoso central suprassegmentar e ausentes no
nivel segmentar (medular) e periférico.

(D) Receptores delta estdo relacionados aos efeitos
colaterais sem agao analgésica.

(E) A biodisponibilidade da morfina é de, aproximada-
mente, 70% da dose oral.

Considere as afirmagdes abaixo sobre os bloqueios
neuroliticos em dor oncoldgica.

I - Hipotensao postural, sangramento e diarreia podem
ser complicagOes esperadas pelo blogueio neurolitico
de plexo celiaco.

II - Alcool e fenol sdo as substancias neuroliticas utili-
zadas nesses casos, sendo o fenol, o Unico que
apresenta efeito anestésico local antes da efetivagdo
da neurdlise.

III- Blogueio simpatico lombar nos niveis de L2, L3 e
L4 sdo utilizados para dor isquémica de membro
inferior.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il e III.

Em cuidados paliativos, a via subcutdnea é a via de
escolha para administracdo de farmacos, quando a oral
ndo esta acessivel. Assinale a alternativa cuja medicagdo
NAO deve ser administrada pela via subcutanea.

(A) Furosemida.
(B) Tramadol.
(C) Diazepam.
(D) Dipirona.
(E) Ceftriaxona.
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PPA Em cuidados paliativos, é de fundamental importancia

o controle de sintomas.
Assinale a alternativa que contempla os sintomas da
Escala de Sintomas de Edmonton.

(A) Apetite, ndusea, sonoléncia, dor, falta de ar, ansie-
dade, depressao, sensacao de bem-estar, cansaco.

(B) Apetite, nausea, sonoléncia, dor, falta de ar,
ansiedade, depressdao, sensacao de bem-estar,
constipagao.

(C) Apetite, ndusea, confusdo, dor, falta de ar, ansie-
dade, depressdo, constipacdo, sensacdo de
bem-estar.

(D) Apetite, ndusea, confusdo, dor, falta de ar, ansie-
dade, depressdo, constipacdo, cansaco.

(E) Apetite, ndusea, confusdo, dor, falta de ar, ansie-
dade, depressao, constipacdo, diarreia.

PEX Considere as afirmacdes abaixo sobre o plexo hipogas-

trico superior e sua neurolise por blogueio.

I - Contém nervos somaticos e inerva bexiga, Utero,
colo de Utero, trompas de faldpio, vagina, prostata
e reto.

II - E indicado para alivio de dores pélvicas, refratarias
a tratamento clinico, de origem oncoldgica ou ndo.

I1I- E indicado para dores isquémicas de situacdo distal
em membros inferiores.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

PXA Qual a causa mais importante de dor, em pacientes idosos

demenciados?

(A) Perda da via oral.
(B) Efeitos colaterais graves aos analgésicos.
(C) Subtratamento da dor.

(D) Degeneragao de estruturas envolvidas no circuito
cerebral da dor.

(E) Alteracbes motoras associadas.
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PE Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

o

associando os mecanismos de acdao dos opioides aos
respectivos farmacos.

(1) Opioide agonista

(2) Opioide agonista-antagonista
(3) Opioide agonista parcial

(4) Opioide antagonista

(5) Opioide agonista e inibicao da recaptacao de nora-
drenalina e serotonina

( ) nalbufina

( ) tramadol

( ) oxicodona

( ) buprenorfina

( ) naltrexona

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

(A)2-5-1-4-3
(B) 2-5-1-3-4.
(C)3-1-2-5-4.
(D)3-2-1-4-5
(E)4-1-2-3-5
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