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ATENCAO: transcreva no espaco apropriado da
sua FOLHA DE RESPOSTAS, com sua caligrafia usual,
considerando as letras mailsculas e minusculas, a seguinte frase:

Deus ajuda a quem cedo madruga.

/ SISTEMA DE \ / SISTEMA DE \
GESTAO DE QUALIDADE GESTAO DE SEGURANCA

DA INFORMACAQ

| A RG S (ﬁfﬁ#ﬁ%‘;) X s
F U I1SO ISO

Fundacdo de Apoio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul \ 9001:2015 / \ 27001:2013 /

[@@M@cﬂ@m

DIREITOS AUTORAIS RESERVADOS. PROIBIDA AREPRODUGAO, AINDA QUE PARCIAL, SEM A PREVIA AUTORIZAGAO DA FAURGS E DO HCPA.

Nome do Candidato:

Inscrigao n°: —




® 06 00

® 80606 © ©

®

.FAURGS

da de Apaio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul

UN@T@@@@E@

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 40 (quarenta) questdes objetivas.

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

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

Os candidatos que comparecerem para realizar a prova nao deverao portar armas, malas, livros,
magquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers, notebooks, telefones celulares, pen drives
ou quaisquer aparelhos eletrdnicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapéus, gorros, mantas, lencos,
aparelhos auriculares, proteses auditivas, 6culos escuros, ou qualquer outro adereco que Ihes cubra a
cabega, o0 pescogo, os olhos, os ouvidos ou parte do rosto, exceto em situagdes previamente autorizadas
pela Comissdo do Concurso efou em situacdes determinadas em lei (como o caso presente do uso
obrigatério de mascara, em virtude da pandemia do Coronavirus). Os relégios de pulso serdo
permitidos, desde que permanegam sobre a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusdo 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 7.15.2 do Edital de Abertura)

Nao sera permitida nenhuma espécie de consulta em livros, cédigos, revistas, folhetos ou anotagdes, nem
o uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos em que forem pré-
estabelecidos no item 13 do Edital. (conforme subitem 7.15.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partirdo numero 41 seréo desconsideradas.

Ao terminar a prova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duragéo da prova é de trés horas (3h), ja incluido o tempo destinado ao preenchimento da FOLHA DE
RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHADE 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 Questdes da Prova Escrita, o candidato somente podera se retirar da sala de
prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O candidato ndo podera anotar/copiar o gabarito de
suas respostas de prova.

Apos 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 Coordenagdao do Prédio e se estiver
acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 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 7.15.8 do Edital de
Abertura)

A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes instrucbes podera
implicara anulagdo da prova do candidato.
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GF® Com relacdo ao diagndstico de meningite tuberculosa,

assinale a alternativa correta.

(A) Uma pesquisa de BAAR negativa permite a exclusao
da possibilidade dessa doenga.

(B) A sensibilidade do PCR para Mycobacterium tuber-
culosis no liquor é cerca de 3 a 4 vezes maior do
gue a pesquisa direta do bacilo em coloracdes para
BAAR.

(C) Um resultado positivo de PCR para Mycobacterium
tuberculosis no liquor permite a exclusdo de outros
diagnosticos de meningite.

(D) A analise de mais amostras de liquor para pesquisa
de bacilos de Koch ndo aumenta significativamente
a sensibilidade do teste.

(E) A cultura para o Mycobacterium tuberculosis é
muito Util no diagndstico da meningite tuberculosa
por sua agilidade e pela confiabilidade dos seus
resultados.

X FAURGS

P2 A tuberculose é um problema global de satde publica,

e estima-se que um terco da populacdo mundial esteja
infectada. A infecgdo latente por tuberculose (ILTB) é
definida como o estado de resposta imune persistente
ao antigeno Mycobacterium tuberculosis, sem tubercu-
lose ativa manifesta. Sobre os métodos diagndsticos
para ILTB, assinale a alternativa correta.

(A) A reagao de Mantoux consiste na leitura da endu-
racdo gerada na pele, 96 horas apos a aplicagdo
intradérmica de 2 UT de PPD (Purified Protein
Derivative).

(B) O teste de Mantoux € raramente Util e ndo esta
indicado na avaliacdo de infeccao latente por
Mycobacterium tuberculosis.

(C) O teste IGRA ou teste de liberacao de /nterferon
gamma avalia a ILTB, medindo os niveis de /inter-
feron gamma liberados pela estimulagao /in vitro
das células B.

(D) Nao existe exame “padrao-ouro” para o diagnos-
tico dessa condicao.

(E) A cultura em meio especifico € um dos testes

indicados para o diagndstico de ILTB, mas é de
dificil execucdo.

FAURGS - HCPA - Edital 03/2021

BEX A hepatite E (HEV) é uma infeccdo causada pelo virus
E da hepatite. Geralmente, causa hepatite aguda de
curta duracdo e autolimitada. Entretanto, pode ser
grave em gestantes e imunodeficientes. Sobre os testes
diagndsticos para HEV, considere a frase abaixo.

Diante da suspeita de HEV, um algoritmo de testagem
deve incluir a dosagem de na populagao
de ede na populagao de

em fase aguda.

Assinale a alternativa que completa, correta e respec-
tivamente, as lacunas do paragrafo acima.

(A) anticorpos IgM e anti-IgG anti-HEV — imunocom-
petentes — RT-PCR HEV — imunocomprometidos

(B) anticorpos IgM anti-HEV — imunocompetentes —
RT-PCR — imunocomprometidos

(C) anticorpos IgG anti-HEV — imunocompetentes —
anticorpos IgG anti-HEV — imunocomprometidos

(D) anticorpos IgM anti-HEV — imunocomprometidos —
anticorpos IgG anti-HEV — imunocompetentes

(E) anticorpos IgG anti-HEV — imunocompetentes —
RT-PCR HEV — imunocomprometidos

P8 Um paciente de 48 anos com Diabetes mellitus Tipo 2
(DM 2) comparece a consulta de rotina com seu médico
assistente. Entre os exames solicitados, esta um pedido
de cultura urinaria por jato médio. Esse paciente retorna
uma semana depois, apresentando um resultado com
crescimento de Escherichia coli >210° UFC/mL. O paciente
mantém-se assintomatico em todo o periodo. O médico
inicia antibidticos.

Considere a situacao acima descrita e assinale a
afirmativa correta.

(A) O procedimento ndo foi correto, pois o rastreio de
bacterilria assintomatica é indicado em pacientes
com DM 2.

(B) O procedimento ndo foi correto, pois o paciente
esta infectado e necessita tratamento, mas o
rastreio ndo seria necessario.

(C) O procedimento ndo foi correto, pois o antibidtico
s0 estaria indicado em caso de presenca de sintomas,
apesar de o rastreio estar indicado.

(D) O procedimento nao foi correto, pois o rastreio e o
tratamento ndo estariam indicados nessa situacao
clinica.

(E) O procedimento nao foi correto, pois, embora o
rastreio estivesse indicado, o tratamento s6 deveria
ser iniciado se houvesse febre.

I
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E} Considere os seguintes interferentes em andlise labo-

ratorial.

I - Temperatura do paciente
II - Volume de amostra

III- Transcricao de laudo

IV - Anticorpos heterofilicos
V - Tempo de garrote

Quais podem ser considerados fatores pré-analiticos?

(A) Apenas IV.

(B) ApenasIell.
(C) Apenas I e III.
(D) ApenasIVe V.
(E) ApenasI, Il e V.

X FAURGS

InUmeros fatores estdo envolvidos na escolha do melhor
teste diagndstico para determinadas doencas. Esses
fatores influenciam a decisdo em diversos niveis de
Atengdo a Saude. No que diz respeito a uma doenga
com moderada prevaléncia, assinale a alternativa que
apresenta o teste de screening populacional mais
adequado.

(A) Teste altamente especifico e pouco sensivel, pois o
diagndstico deve evitar falsos-positivos.

(B) Teste altamente sensivel, com o maior valor predi-
tivo positivo possivel.

(C) Teste moderadamente sensivel e moderadamente
especifico, pois trard seguranca aos resultados.

(D) Teste altamente sensivel, pois a probabilidade de
resultados falsos-negativos sera bem menor.

(E) Teste moderadamente especifico, pois ndo existe
teste 100% sensivel.

FAURGS - HCPA - Edital 03/2021

Para a utilizacdo racional de testes laboratoriais e a
interpretagao dos resultados, consideram-se diversos
principios basicos. Assinale a alternativa que descreve
um desses principios corretamente.

(A) O médico deve considerar que resultados erro-
neos podem ocorrer e que a condigdo clinica do
paciente deve sempre ser levada em conta na
interpretagao dos resultados, uma vez que a prin-
cipal fonte desses erros esta associada a qualidade
analitica do laboratdrio.

(B) As tabelas de valores de referéncia, em geral,
levam em consideracdo os valores encontrados em
95% da populagao normal, e valores fora dessa
variacdo sao invariavelmente indicadores de
doenca.

(C) O grau de anormalidade do resultado esta direta-
mente relacionado a probabilidade dessa alteragdo
significar uma doenca.

(D) A repeticdo rotineira de testes € um gasto neces-
sario, pois essa conduta diminui a chance de erros
médicos.

(E) A probabilidade de um resultado falso-positivo
diminui a medida que sdo solicitados mais testes
para um mesmo paciente saudavel.

GFY Considere os testes laboratoriais abaixo.

I - Lactato

IT - Fosfatase alcalina
ITI- Triglicerideos

IV - Acido Urico

V - Potassio

Quais podem ter seus resultados influenciados pelo
consumo agudo de alcool?

(A) Apenas L.

(B) Apenas I e III.

(C) Apenas IV e V.
(D) Apenas I, Ill e V.
(E) Apenas III, IV e V.

GFX A lactato desidrogenase (LDH) é uma enzima da rota
glicolitica que catalisa a conversdo de lactato em
piruvato. E liberada quando ocorre dano celular, como
hipéxia e necrose. Em diversas situagBes clinicas, ha um
aumento dessa enzima. Qual das condicdes abaixo NAO
é relacionada ao paciente e pode gerar resultados falsa-
mente elevados de LDH?

(A) Lesao por anoxia em musculo estriado.
(B) Queimadura elétrica.

(C) Insuficiéncia cardiaca.

(D) Sindrome nefrotica.

(E) Hemdlise durante a coleta.

I
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i) A monitorizagdo terapéutica de farmacos é a pratica

clinica de dosar laboratorialmente farmacos com o
objetivo de manté-los em concentracoes adequadas
para terapéutica e, assim, evitar subdosagens e intoxi-
cacdes. A dosagem de farmacos NAO é indicada
quando

(A) aabsorcao do farmaco é fortemente influenciada por
outras medicagdes em uso pelo paciente.

(B) a droga pode alterar a funcao renal do paciente,
modificando sua excregao e, consequentemente,
causando dano.

(C) ha suspeita de ndo adesao ao tratamento.
(D) ha suspeita de intoxicacao.
(E) o farmaco possui intervalo terapéutico largo.

X FAURGS

Para a investigacdo soroldgica de Doenca Celiaca, a
melhor estratégia diagndstica, considerando as limita-
¢Oes de cada teste e principios de custo-efetividade,
seria:

(A) em série, através da dosagem de IgA, seguida da
dosagem de anticorpos antitransglutaminase IgA
e/ou IgG.

(B) em paralelo, através da dosagem de IgA, anticorpos
antitransglutaminase IgA e IgG.

(C) em paralelo, através da dosagem de anticorpos
antitransglutaminase IgA e antigliadina deaminada
IgA.

(D) em série, através da dosagem de anticorpos antiglia-
dina deaminada IgG, seguido de antitransglutami-
nase IgG.

(E) em paralelo, através da dosagem de anticorpos

antitransglutaminase IgG, antigliadina deaminada
IgA e IgG.

FEX Qual das alteragdes morfoldgicas abaixo é mais comu-
mente encontrada em hemogramas de pacientes com
Sindrome de May-Hegglin?

(A) Anomalia de Alder-Reilly.
(B) Plaquetas gigantes.

(C) Corpusculo de Dohle.
(D) Bastdes de Auer.

(E) Granulacao tdxica.

F0 Sobre as alteracdes laboratoriais relacionadas aos
tumores de pancreas e de vias biliares, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) Nao ha diferenca de sensibilidade do CA 19.9 com
relagdo a doenca local ou metastatica.

(B) CA 19.9 pode ser utilizado no seguimento desses
pacientes.

(C) Di-hidrotestosterona é mais especifica para cancer
de pancreas do que o marcador CA 19.9.

(D) Amilase e lipase podem estar alteradas.

(E) CA 19.9 ndo esta elevado em tumores de vias
biliares.

iPA A calprotectina é uma proteina encontrada nos granulos

citoplasmaticos dos neutrdfilos. Geralmente, observa-se
aumento dessa proteina nas fezes de individuos com
doencas inflamatdrias intestinais (DII). Sobre a inter-
pretacao dos resultados da dosagem de calprotectina,
¢ INCORRETO afirmar que

(A) pode ser utilizada no acompanhamento de pacientes
com diagnéstico estabelecido de DII, ja que essas
doencas tém periodos de remissdo e atividade.

(B) é um marcador mais especifico do que VSG e PCR.

(C) esta indicada para auxiliar a diferenciar retocolite
ulcerativa de sindrome do intestino irritavel.

(D) esta indicada para auxiliar no diagnostico de
doenca de Chrohn.

(E) é o exame padrdo-ouro para o diagndstico de DII.

FAURGS - HCPA - Edital 03/2021

i Sobre os marcadores laboratoriais de pancreatite
aguda, assinale a alternativa correta.

(A) Lipase tem normalizacdo dos seus niveis mais
rapidamente do que amilase.

(B) A taxa de normalizacdo dos niveis de amilase esta
diretamente relacionada a melhora clinica.

(C) Amilase é mais sensivel, porém menos especifica
do que lipase.

(D) A dosagem seriada de lipase esta indicada no
acompanhamento do paciente com pancreatite
aguda.

(E) A dosagem de isoamilase salivar e pancredtica é
util para o diagndstico de pancreatite aguda.

A Considere as variaveis abaixo.

I - Falta de observacao do jejum.

II - Uso concomitante de ferro.

III- Uso concomitante de inibidor da bomba de prétons.
IV - Doenca celiaca.

V - Uso de estrdgenos.

Quais podem ser consideradas causas de variacao nos
resultados de TSH em um mesmo individuo em reposicao
de tiroxina?

(A) Apenas I.

(B) ApenasIe Il

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

I

ﬂ@ PS 14 — MEDICO | (Diagnéstico Laboratorial)

Pag. 5



Assinale a alternativa que contém marcadores de funcdo

hepatica.

(A) TGO e TGP.

(B) GGT e FA.

(C) TGO e FA.

(D) Fator V e albumina.
(E) GGT e albumina.

X FAURGS

Sobre Diabetes mellitus, assinale a alternativa INCOR-
RETA.

(A) Corresponde a um grupo de desordens que
possuem em comum o achado de hiperglicemia.

(B) Pode estar associada ao uso de corticoides.

(C) Deve ser avaliada em pacientes com desidratagao,
confusdo mental e coma.

(D) Valores superiores a 6,5% de hemoglobina glicada,
certificada pela NGSP (National Glycohemoglobin
Standardization Program), é um critério diagnds-
tico aceitavel.

(E) A hemoglobina glicada pode estar falsamente
elevada em pacientes gestantes.

iEY Na avaliacdo de um incidentaloma adrenal em um

paciente adulto, assinale a alternativa INCORRETA.

(A) Aproximadamente 3% dos incidentalomas de adrenal
sao feocromocitomas, e a investigacdo laboratorial
tem maior chance de detectar alteragdes em tumores
maiores do que 1,5cm.

(B) A dosagem de metanefrinas em urina de 24h pode
ser utilizada na detecgdo de produgao de catecola-
minas.

(C) A dosagem de acido vanilmandélico é superior em
sensibilidade com relacao a dosagem de metane-
frinas em urina de 24h na investigagao de tumor
produtor de catecolaminas.

(D) Além da dosagem de metanefrinas urinarias, podem
ser utilizados, na investigacdo de incidentaloma
adrenal, exames como dosagem de catecolaminas
e metanefrinas plasmaticas.

(E) Um resultado com evidéncia de hipersecrecao

hormonal deve ser sempre confirmado em segunda
amostra.

m O grafico abaixo representa a quantificacdo de DNA em Unidades Relativas de Fluorescéncia (RFU) de produtos de

PCR (Polymerase Chain Reaction) em fungdo do nimero de ciclos.
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Sobre a interpretacdo da curva de RT-PCR em graficos, assinale a alternativa correta.

(A) A intensidade de fluorescéncia, representada no eixo “x”, corresponde a quantidade de reagdes amplificadas.

(B) A intensidade de fluorescéncia, representada no eixo “y”, corresponde a quantidade de reagdes amplificadas.

(C) Aintensidade de fluorescéncia, representada no eixo “x”, corresponde a quantidade de DNA amplificado na reagao.
(D) O CT (Cycle Threshold) corresponde ao nimero de ciclos de PCR necessarios para o inicio da amplificagdo.

(E) O CT (Cycle Threshold) corresponde ao nimero de ciclos necessarios para dar inicio a fase de plateau.

I
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PXR Sobre controle de qualidade em um laboratério de

Biologia Molecular, assinale a alternativa correta.

(A) Os testes moleculares por RT-PCR podem ser
desenvolvidos /in house ou adquiridos como kits
comerciais. O segundo é preferivel ao primeiro por
nao necessitar validagdo, tampouco gastos com
controle positivo e negativo a cada rodada.

(B) O método /n house é preferivel, por ndo neces-
sitar validacdao, tampouco gastos com controle
positivo e negativo.

(C) Tanto os kitscomerciais quanto as técnicas desenvol-
vidas /in house envolvem as mesmas etapas para
deteccdo da amplificacdo de material genético.

(D) A fase de PCR é seguida pela Transcrigao Reversa,
etapa na qual as fitas de DNA se separam em fitas
simples.

(E) Afase de PCR é seguida pela fase de desnaturagdo,
etapa na qual as fitas de DNA se separam em fitas
simples.

PPA A dosagem de testosterona livre é um exame de dificil

execucdo. Por essa razdo, frequentemente, sao utilizadas
equacbes para o calculo dos seus niveis com relagao a
dosagem de testosterona total. Sobre a testosterona
livre, assinale a alternativa correta.

(A) Os resultados obtidos através da equagdo de
Vermeulen tém fraca correlagdo com os niveis de
testosterona livre dosada através de didlise de
equilibrio.

(B) A equagdo de Vermeulen é amplamente utilizada
no calculo da testosterona livre e considera os
valores de albumina e SHBG (globulina ligadora
dos horménios sexuais).

(C) A dosagem de testosterona livre por dialise de
equilibrio € uma técnica facil e de baixo custo,
porém com baixa acuracia.

(D) O padrao-ouro para a dosagem de testosterona
livre é a dosagem por radioimunoensaio.

(E) Os niveis de SHBG ndo influenciam os resultados
do calculo de testosterona livre pela equacgdo de
Vermeulen.

PE] Assinale a alternativa que descreve a técnica de

pesquisa de fator antinuclear mais empregada, utili-
zando-se células Hep-2.

(A) Enzimaimunoensaio.

(B) Quimioluminescéncia.

(C) Imunofluorescéncia indireta.
(D) Imunoturbidimetria.

(E) Nefelometria.

X FAURGS

PYA Sobre as hepatites autoimunes, assinale a afirmativa

correta.

(A) AtipoIé a mais frequente e caracteriza-se por FAN
negativo e anti-LKM1 positivo.

(B) AtipoIé a mais frequente e caracteriza-se por FAN
e antimdsculo liso positivos.

(C) A tipo II é a mais frequente e caracteriza-se por
FAN negativo e anti-LKM1 positivo.

(D) A tipo II é a mais frequente e caracteriza-se por
FAN e antimusculo liso positivos.

(E) AtipoIé a mais frequente e sé apresenta anti-LC1
positivo.

Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,
associando os autoanticorpos abaixo a doenga mais
tipicamente correlacionada a cada um deles.

(1) Anti-Sm

(2) Anticentromero
(3) Anti-Ro

(4) ANCA

( ) Granulomatose com poliangiite

( ) Esclerose sistémica

( ) Ldpus eritematoso sistémico

( ) Sindrome de Sjogren

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

(A)1-2-3-4
(B) 2-4-3-1
(C)1-2-4-3
(D)y4-2-1-3
(E) 4-3-1-2

I
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Sobre as proteinas de fase aguda, assinale a alternativa
correta.

(A) A proteina C reativa (PCR) pode estar elevada com
uso de anticoncepgao oral e na gestagao.

(B) A PCR ¢ sintetizada pelos neutrofilos circulantes,
em decorréncia da ativacdo por citocinas proinfla-
matorias.

(C) A PCR tem elevagao precoce (4-6h) e meia-vida
relativamente longa (19h).

(D) A VHS esta diminuida na presenga de anemia
significativa.

(E) O amiloide sérico A aumenta na inflamacdo, mas
em niveis muito inferiores aos da PCR.

e
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A hemoglobina glicada (HbA1c) é usada para rastreio e

acompanhamento do Diabetes mellitus. A concentra-
¢do de HbAIc reflete a glicemia média dos Ultimos dois
a trés meses. No entanto, existem fatores clinicos que
podem interferir nesses testes. Assinale a alternativa
gue NAO apresenta um desses fatores.

(A) Insuficiéncia renal crénica, com uremia ou alteragbes
das fungGes enddcrinas renais.

(B) Uso de farmacos como dapsona, AAS e antirretro-
virais.

(C) Gestagao.

(D) Presenca de hemoglobinas variantes.

(E) Infeccdo urinaria.

X FAURGS

PX] A hemdlise representa a maior causa de rejeicdo de

amostras de sangue nos laboratdrios clinicos, gerando
repeticdo de coleta, desconforto para os pacientes e
aumento de custos para o laboratoério. Em relagdo aos
mecanismos de interferéncia da hemdlise, assinale a
alternativa INCORRETA.

(A) A hemdlise aumenta a quantidade de hemoglobina
livre na amostra, interferindo em uma faixa de
comprimento de onda que afeta a leitura da
concentracao de analitos por espectrofotometria.

(B) A hemodlise provoca liberagdo de componentes do
intracelular, elevando as concentragdes de potassio,
lactato desidrogenase, acido folico e fosfato
inorganico.

(C) A maior concentragdo de hemoglobina livre pode
interferir com a dosagem de proteinas séricas e a
eletroforese de proteinas, provocando aumento na
regiao de gamaglobulinas.

(D) A hemodlise pode causar interferéncia quimica nos
ensaios laboratoriais, por mecanismos de competi-
¢ao, inibicao, modificacdo da estrutura quimica de
analitos e formacao de complexos entre o analito
e outros liberados da hemacia, afetando ensaios
imunoguimicos.

(E) A retirada da amostra da fossa antecubital
associa-se a diminuicao representativa dos percentu-
ais de hemdlise em relagdo a retirada de amostras
de locais anatdmicos mais distais.

PXY A avaliacdo do esfregaco de sangue periférico pode

revelar alteragdes morfoldgicas da série vermelha e, entre
elas, inclusGes eritrocitarias. Sobre esses achados,
assinale a alternativa correta.

(A) Os corpusculos de Pappenheimer sao inclusdes
de ferro presentes na periferia dos eritrdcitos. A
visualizacdo dessas estruturas depende de coloragao
de Pearls, ndao sendo visualizadas nas coloracoes
derivadas de Romanowsky. Sua presenca esta
associada a esplenectomia e anemia sideroblastica.
Esses corpulsculos podem ser encontrados em
pequenas quantidades em individuos saudaveis.

(B) O pontilhado basofilico consiste em precipitados de
ribossoma, pequenos € numerosos, no interior dos
eritrocitos. Esta presente em estados eritropoiéticos
hiper-regenerativos.

(C) Os anéis de Cabot sdo precipitados de cadeias de
globulina presentes em pacientes com anemia
hemolitica por instabilidade de membrana eritroci-
taria.

(D) Os corpusculos de Howell-Jolly consistem em
restos de DNA que se desprenderam da cromatina
nuclear. Sao geralmente arredondados e Unicos e
podem ser mais bem observados com a coloragao
de Pearls.

(E) O cospusculo de Heinz, presente na deficiéncia de
glicose-6-fosfato desidrogenase, pode ser visuali-
zado nas coloragdes derivadas de Romanowsky,
mas € mais facilmente identificado com coloracao
de Pearls.

O exame de calcio total (no soro) inclui a dosagem de
todas as formas do calcio (ligado a anions, ligado
a albumina, na forma livre ionizada) e costuma ser
suficiente para estimar as alteragbes no calcio i6nico.
No entanto, ha fatores que podem alterar o calcio total
sem alterar a fragdo idnica, sendo indicada a dosagem
do célcio idnico. Que fatores sdo esses?

(A) Desnutrigdo, mieloma multiplo, hiperparatireoi-
dismo, uso de drogas do grupo dos bifosfonados,
estados inflamatdrios/infecciosos.

(B) Disturbios acido-base, uso de drogas bloqueadoras
do canal de calcio, insuficiéncia renal, hiperfos-
fatemia.

(C) Desnutricdo, disturbios acido-base, mieloma
multiplo.

(D) Insuficiéncia renal, uso de drogas bloqueadoras do
canal de calcio, desnutrigdo, hiperfosfatemia.

(E) Hiperparatireoidismo, mieloma multiplo, uso de
drogas do grupo dos bifosfonados.
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EFW Sobre o diagndstico laboratorial da sifilis, assinale a

alternativa INCORRETA.

(A) Os testes ndo treponémicos apresentam baixo
custo e possibilitam o monitoramento da resposta
ao tratamento. Como desvantagens, esses testes
possuem baixa sensibilidade na sifilis primaria e
também na sifilis latente e tardia, em que o uso de
um teste imunoldgico treponémico é mais indicado.

(B) A pesquisa do 7reponema pallidum por microscopia
em campo escuro tem alta sensibilidade e especi-
ficidade para o diagndstico de sifilis em todos os
seus estagios, sendo que o fator limitante para o
maior uso da técnica é o seu alto custo.

(C) O fenébmeno de prozona pode ocorrer nos testes
imunoldgicos treponémicos, especialmente na sifilis
secundaria, em que ha alta replicacdo do patégeno.

(D) A pesquisa de VDRL no liquor, na suspeita de
neurossifilis, € mais indicada que a pesquisa por
FTA-ABs, pela sua maior especificidade.

(E) No seguimento terapéutico da sifilis, os testes
guantitativos de Cardiolipina e testes treponémicos
sdo indispensaveis, pois seus titulos tendem a
declinar ou negativar-se apos tratamento eficaz
(sororreversao).

X FAURGS

EEY Os parametros hematoldgicos discriminados no exame

de hemograma sdo influenciados por fatores como
idade, sexo, origem étnica além de situagGes clinicas
especificas. Sobre esses fatores, assinale a alternativa
correta.

(A) Pacientes caucasianos podem apresentar contagens
de leucdcitos inferiores as contagens de demais
etnias, situacdo denominada neutropenia étnica.

(B) Os niveis de leucécitos sdo mais elevados em coletas
realizadas a noite do que em coletas realizadas pela
manha, devido a variacdo dos niveis de cortisol.

(C) Na gestacdo, ha estimulo a eritropoiese, aumento
de plasma e do nimero de hemacias circulantes. A
anemia fisiolégica da gestacdo ocorre devido ao
aumento desproporcional do volume circulante.

(D) Na anemia fisioldgica da gestagao, veem-se valores
de contagem de eritrdcitos mantidos, enquanto ha
reducdo nos indices de hemoglobina e no hemato-
crito.

(E) As causas mais comuns de trombocitose como
infeccdo, doengas mieloproliferativas e anemia
ferropriva estao todas associadas a maior potencial
trombdtico.

Sobre o diagndstico laboratorial das anemias de doenca
cronica e seu diagnostico diferencial com a anemia
ferropriva, assinale a alternativa correta.

(A) Os niveis de transferrina, também medidos pela
TBIC (total iron binding capacity), estao reduzidos
tanto na anemia ferropriva quanto na anemia de
doenca cronica.

(B) A saturacdo da transferrina encontra-se reduzida,
tanto na anemia ferropriva como na anemia de
doenca cronica, exceto quando ha niveis muito
baixos de transferrina, na anemia de doenga
cronica, levando a normalizacdo dos resultados de
saturacdo de transferrina.

(C) A dosagem dos receptores sollveis de ferritina
(STIR — soluble transferrin receptor) é um teste
promissor para a diferenciacdao da anemia da
doenca cronica e da anemia ferropriva. O aumento
dos niveis de receptores da transferrina é direta-
mente proporcional ao ferro disponivel.

(D) O indice sTfR-ferritina combina o resultado dos
dois testes para melhor predizer a chance de uma
anemia de doenca crénica ou uma anemia por
deficiéncia de ferro. Valores elevados (superiores a
2) sao indicativos de anemia de doenga cronica.

(E) Niveis normais de ferritina excluem a possibilidade
de anemia de doenca crbnica.

EXA Sobre os anticorpos na encefalite autoimune e paraneo-

plasica, assinale a alternativa correta.

(A) A encefalite limbica ocorre na presenca de diversos
anticorpos, entre eles, o anti-Hu (ANNA-1), associado
a neoplasia de pulmdo de pequenas células, e o
anti-MA2, relacionados a neoplasia de testiculo.

(B) Stiff-person syndrome esta associada a anticorpos
anti-Yo, relacionados a tumores ginecoldgicos.

(C) A encefalite com presenga de anticorpos anti-NMDA
tem apresentagao clinica variada, podendo manifes-
tar-se com quadros psiquiatricos, convulsoes, déficit
de memodria, reducdo do nivel de consciéncia, disci-
nesia e instabilidade autonémica. Para garantir que
o diagndstico seja feito com rapidez, ha indicagao de
dosagem de anticorpos anti-NMDA IgG, IgM e IgA,
sérico e em liquor, antes do inicio da terapia
imunossupressora.

(D) A encefalite associada a anticorpos anti-Caspr2
(anti contactin-associated protein-like 2), associada
a sindrome de Morvan (neuromiotonia, perda de
memodria, confusdo mental, alteragbes do sono e
disautonomia), € mais comum em criangas e nao
tem associagdo paraneoplasica. Os anticorpos
atingem o receptor Caspr2, que € responsavel pela
regulacao dos canais de potassio.

(E) Stiff-person syndrome esta associada a anticorpos
anti-Hu, relacionados a tumores pulmonares.
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=X FAURGS

EF} Ao avaliar dados clinicos de alguns resultados labora- Qual das mutacBes abaixo estd mais associada ao

toriais, obtém-se os seguintes nimeros: 2, 4, 6 € 7. Ao linfoma de manto?

se fazer o relatdrio, a medida de tendéncia central que

se descreve para esse caso € a “mediana”. (A) Translocacao (15, 17).

Logo, o resultado a ser posto no relato é: (B) Translocagao (15, 22).
(C) Translocagao (11, 14).

(A) 9,5. (D) Delegao de 5q.

(B) 7,0. (E) Mutagao da P53.

(C) 2.

(D) 5

(E) 6.

el Paciente do sexo masculino, de 20 anos, com queixa
de cansaco e linfonodomegalias generalizadas, apresenta
hemograma com anemia, plaguetopenia e presenga de
diversas células com citoplasma bsofilico, vactolos, alta
relagao nucleo/citoplasma. O diagndstico mais prova-
vel, relacionado a esses achados, é

(A) leucemia linfoblastica aguda T.
(B) leucemia mieloide aguda.

(C) linfoma de Burkitt.

(D) leucemia promielocitica aguda.
(E) linfoma de manto.

EFY A imunofenotipagem por citometria de fluxo é empregada para o diagndstico de diversas patologias hematoldgicas.
Com base nisso, considere os graficos abaixo.

SSC-A

T T Y T
2 w 1= "ws

cD4as |
A analise desses graficos sugere qual neoplasia hematoldgica?
(A) Leucemia aguda.
(B) Linfoproliferacdo madura.
(C) Mieloma multiplo.

(D) Leucemia mieloide cronica.
(E) Leucemia mielomonocitica cronica.
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X FAURGS

EEY Considere os gréficos abaixo, representando citometria de fluxo por imunofenotipagem.
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Sobre a avaliagao desses graficos, assinale a alternativa correta.

(A) Trata-se de uma suspeita de hemoglobinuria paroxistica noturna (HPN), havendo necessidade de investigacao de,
pelo menos, um marcador de expressdo de proteinas de ancora do glicosilfosfatidilinositol (GPI) na populagao
eritroide para confirmagao diagndstica.

(B) Trata-se de uma suspeita diagndstica de HPN, devendo ser feita a investigagao de, ao menos, dois marcadores
de expressdo de GPI na populagdo eritroide para confirmacdo diagndstica, uma vez que a perda da proteina na
linhagem granulocitica e monocitoide serve apenas para a avaliagao de severidade da doenca e ndo para diag-
nostico.

(C) Trata-se de um diagndstico confirmado de HPN, nao sendo necessarios exames complementares. A demonstragao
de perda de um marcador de expressdo de GPI, em uma linhagem, ja é suficiente para o diagndstico, sendo as
pesquisas adicionais de valor progndstico.

(D) Exclui o diagndstico de HPN, pois apresenta populages pequenas, nao havendo nimero de eventos suficiente de
células com perda de expressao de GPI. No entanto, o paciente em questdo deve ser monitorado, para
diagnosticar possivel expansao das células clonais.

(E) Trata-se de um diagndstico de HPN, confirmado pela presenca de populagGes significativas de células, de mais de
uma linhagem, com perda da expressao de proteinas de ancéra do GPI.

FT A sepse é uma das principais causas de morte em Unidades de Terapia Intensiva. Um exame que contribui para o
manejo dessa condigao € a hemocultura. Entretanto, o rendimento desse exame esta relacionado a diversos fatores.
Assinale a alternativa que NAO apresenta um desses fatores.

(A) Momento de coleta.

(B) Volume de sangue coletado.

(C) Numero de frascos de hemocultura coletados.
(D) Assepsia da coleta.

(E) Tempo de garrote.

I

FAURGS — HCPA — Edital 03/2021 %@ PS 14 — MEDICO | (Diagnéstico Laboratorial)
Pag. 11



HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE

e
W

HOSPITAL DE

CLINICAS

PORTO ALEGRE RS

: Publicado em i
28/07/2021

EDITAL N° 03/2021 DE PROCESSOS SELETIVOS

MEDICO I
(Diagnostico Laboratorial)

PROCESSO SELETIVO 14

GABARITO APOS RECURSOS

01.| B 11. | A 21.| C 31.| D
02.| D 12. | E 22. | B 32. | B
03.| B 13. | B 23.| C 33.| C
04.| D 14. | E 24. | B 34. | A
05.| E 15.| C 25. | D 35.| D
06. B 16. | E 26. | C 36.| C
07.| C 17. | D 27. | E 37.| C
08.| D 18. | E 28. | D 38.| A
09. | E 19.| C 29. | B 39. | E
10. | E 20. | D 30. | C 40. | E
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