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01. NÃO é considerado um anestésico inalatório haloge-
nado o 

 
(A) Isoflurano.  
(B) Enflurano. 
(C) Halotano. 
(D) Sevoflurano. 
(E) Óxido nitroso. 

 

02. Em relação ao tubo endotraqueal do tipo “Murphy”, 
assinale a alternativa correta.  

 
(A) Caracteriza-se pela ausência de balonete ou cuff. 
(B) Apresenta um “olho”, permitindo a passagem do 

oxigênio mesmo que o orifício terminal esteja 
obstruído. 

(C) Apresenta somente um orifício na extremidade. 

(D) Pelo seu alto custo não tem emprego em medi-
cina veterinária. 

(E) Não apresenta tamanhos compatíveis com um cão 
de 20 quilos. 

 

03. A recuperação prolongada pode ser tratada farmaco-
logicamente com 

 
(A) atropina. 
(B) morfina. 
(C) doxapram. 
(D) etomidato. 
(E) fenilefrina. 

 

04. A etapa pré-analítica dos exames laboratoriais é 
extremamente importante no controle de qualidade 
dos resultados. Considerando a coleta e o acondicio-
namento de amostras de sangue para o laboratório 
clínico veterinário como uma etapa pré-analítica, assi-
nale a alternativa que identifica o controle nessa 
etapa. 

 
(A) As amostras para hemograma podem ser conge-

ladas até o processamento.  
(B) A hemólise ocasionada pelo rompimento iatrogê-

nico dos eritrócitos durante a coleta não interferirá 
no hemograma e testes bioquímicos. 

(C) A presença de fibrina interferirá nas contagens de 
eritrócitos e plaquetas, geralmente superestimando 
o valor real. 

(D) O garrote prolongado é capaz de ocasionar a 
formação de fibrina na amostra de sangue recém 
colhida. 

(E) Amostras coaguladas acondicionadas em citrato 
de sódio tamponado são viáveis para os tempos 
de coagulação. 

 
 
 
 

05. A anemia é uma condição secundária a uma enfermi-
dade e pode auxiliar no diagnóstico primário, desde 
que ocorra uma correta classificação e interpretação 
com base no mecanismo fisiopatológico e na resposta 
da medula óssea. Com relação à resposta da medula 
óssea, avalie as proposições abaixo. 

 
I - A contagem/porcentagem de reticulócitos no 

sangue periférico é o melhor índice para avaliar a 
resposta da medula em pacientes anêmicos.  

II - Embora em felinos existam dois tipos de reticuló-
citos, os pontilhados são os mais indicados para 
avaliação da resposta regenerativa em curto prazo 
nessa espécie. 

III - A contagem de metarrubrícitos no sangue periférico 
é indicada em pacientes caninos com hematócrito 
inferior a 20% e felinos quando inferior a 30%. 

IV - As anemias regenerativas geralmente são ocasio-
nadas por hemólise ou perda de sangue. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I.  
(B) Apenas II.  
(C) Apenas I e III.  
(D) Apenas I e IV.  
(E) Apenas II e IV.  

 

06. Assinale a alternativa que descreve a interpretação do 
leucograma em cães e gatos. 

 
(A) Uma discreta leucocitose neutrofílica em gatos 

pode estar associada ao estresse da coleta de 
sangue. 

(B) A leucocitose neutrofílica acentuada acompanhada 
de desvio regenerativo à esquerda sempre está 
relacionada a uma leucemia. 

(C) A linfocitose isolada sempre está associada a uma 
resposta inflamatória. 

(D) A leucopenia por neutropenia não pode estar rela-
cionada a um processo inflamatório hiperagudo. 

(E) A basofilia é comum em pequenos animais e a 
interpretação é semelhante à eosinofilia. 
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07. A norma internacional ISO 6710.2 é uma padronização 
que especifica requisitos e metodologias para os 
tubos de coleta de sangue. Considerando que tais 
tubos são utilizados em medicina veterinária, assinale 
a alternativa que correlaciona o tipo de tubo ao teste 
a ser solicitado. 

 
(A) Tubos com tampa vermelha são destinados para 

obtenção do plasma para testes bioquímicos. 

(B) Tubos com tampa roxa possuem anticoagulante 
fluoreto para determinação da glicemia no plasma. 

(C) Tubos com tampa vermelha possuem anticoagu-
lante citrato de sódio tamponado para bioquímica 
sérica e sorologia. 

(D) Tubos com tampa roxa possuem anticoagulante 
EDTA para hemograma e contagem de plaquetas. 

(E) Tubos com tampa azul possuem anticoagulante 
heparina lítica para obtenção de amostras em 
animais silvestres. 

 

08. Blefarite, conjuntivite e acúmulo de cáseo são sinais 
encontrados em tigres-dágua com deficiência de qual 
vitamina? 

 
(A) Vitamina B. 
(B) Vitamina C. 
(C) Vitamina E. 
(D) Vitamina A. 
(E) Vitamina K. 

 

09. O exame realizado para detecção de frouxidão coxo-
femoral em cães com displasia de quadril é: 
 
(A) Godet. 
(B) Tibial cranial. 
(C) Ortolani. 
(D) Gaveta. 
(E) Somente inspeção visual. 

 

10. O carcinoma inflamatório canino é uma doença rara, 
muito importante clinicamente por suas peculiaridades. 
Assinale a alternativa correta. 

 

(A) A mastectomia unilateral é a primeira escolha de 
tratamento. 

(B) É uma doença pouco metastática. 

(C) São indicadas terapias que promovem controle 
efetivo da dor associado com quimioterapia neo-
plásica. 

(D) O tratamento de escolha é a castração. 
(E) É uma doença que regride espontaneamente em 

até 2 meses. 
 
 
 
 

11. O granuloma leproide em caninos é causado por qual 
agente? 

 
(A) Microsporum canis 
(B) Mycobacterium sp. 
(C) Sporothrix schenckii 
(D) Streptococcus sp. 
(E) Staphylococcus sp. 

 

12. A osteopatia hipertrófica pode estar associada à 
presença de 

 
(A) osteossarcoma em membros. 
(B) carcinoma mamário com metástases pulmonares. 

(C) condrossarcoma em membros. 
(D) hemangiossarcoma esplênico. 

(E) melanoma na extremidade de membros. 
 

13. A toxemia da prenhez é uma doença comum em 
ovinos e caprinos, em terço final de gestação. Qual é 
a principal alteração encontrada na necropsia? 

 
(A) Cirrose hepática. 
(B) Torção uterina. 
(C) Lipidose hepática.  
(D) Retenção de placenta. 
(E) Esplenomegalia.  

 

14. Foi solicitado o atendimento veterinário para um 
equino, macho, 10 anos, com os seguintes sinais 
clínicos: contrações tônicas da musculatura voluntária, 
trismos mandibulares, prolapso de terceira pálpebra, 
orelhas eretas, rigidez da cauda, hiperexcitabilidade a 
som e luz. O animal havia trocado as ferraduras há 
aproximadamente duas semanas. No diagnóstico e na 
necropsia desse animal foram constatados, respecti-
vamente, 

 
(A) tétano e necrose cardíaca.  
(B) botulismo, sem alteração. 

(C) rabdomiólise e necrose muscular.  
(D) tétano, sem alteração.  

(E) botulismo e necrose muscular. 
 

15. Constitui uma causa de icterícia pré-hepática:  
 

(A) A obstrução do ducto biliar. 
(B) A hemólise. 
(C) O desvio portossistêmico. 
(D) A Lipidose hepática. 
(E) A pancreatite. 
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16. Considere os urólitos abaixo.  
 

(1) Estruvita 
(2) Oxalato de cálcio 
(3) Urato 
(4) Sílica 
(5) Cistina 

 
Quais deles podem ser tratados através de dissolução 
clínica? 

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

 

17. Assinale a alternativa INCORRETA sobre as orientações 
para a prevenção da toxoplasmose humana.  

 
(A) Todos os produtos cárneos devem ser cozidos a 

66°C. 
(B) Todas as carnes devem ser congeladas por, no 

mínimo, 30 dias antes de cozinhá-las. 
(C) As caixas de areia dos gatos devem ser limpas 

periodicamente com água fervente. 
(D) Aos gatos não se deve permitir a caça nem a 

ingestão de carne crua. 
(E) As mãos devem ser lavadas com água aquecida e 

sabão, após praticar jardinagem. 
 

18. Na espécie equina, os sinais vitais fisiológicos encon-
tram-se na seguinte sequência: 

 
(A) Temperatura corporal (ºC): 37,5-38,5 – Frequência 

cardíaca (bpm): 28-46 – Frequência respiratória: 
8-16. 

(B) Temperatura corporal (ºC): 36,5-38,5 – Frequência 
cardíaca (bpm): 28-46 – Frequência respiratória: 
8-10. 

(C) Temperatura corporal (ºC): 37,5-39,5 – Frequência 
cardíaca (bpm): 20-46 – Frequência respiratória: 
5-16. 

(D) Temperatura corporal (ºC): 37,0-39,0 – Frequência 
cardíaca (bpm): 20-40 – Frequência respiratória: 
8-10. 

(E) Temperatura corporal (ºC): 36,5-37,5 – Frequência 
cardíaca (bpm): 30-45 – Frequência respiratória: 
5-15. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

19. Na espécie bovina, os sinais vitais fisiológicos encon-
tram-se na seguinte sequência: 

 
(A) Temperatura corporal (ºC): 36-38 – Frequência 

cardíaca (bpm): 60-80 – Frequência respiratória: 
10-20. 

(B) Temperatura corporal (ºC): 39-41 – Frequência 
cardíaca (bpm): 30-50 – Frequência respiratória: 
15-25. 

(C) Temperatura corporal (ºC): 37-39 – Frequência 
cardíaca (bpm): 40-70 – Frequência respiratória: 
20-30. 

(D) Temperatura corporal (ºC): 39-41 – Frequência 
cardíaca (bpm): 30-40 – Frequência respiratória: 
15-25. 

(E) Temperatura corporal (ºC): 36,5-37,5 – Frequência 
cardíaca (bpm): 60-100 – Frequência respiratória: 
60-80. 

 

20. Um lote de caprinos, com idade média de 7 meses, 
apresentou sinais clínicos nervosos, com alteração de 
nervos cranianos.  Alguns animais apresentavam ptose 
de lábio e pálpebra. Os animais estavam sendo alimen-
tados por silagem de má qualidade. Qual sua principal 
suspeita? 

 
(A) Listeriose. 
(B) Acidose ruminal. 
(C) Encefalopatia hepática. 
(D) Botulismo. 
(E) Intoxicação por amitraz. 
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21. Na etapa pré-analítica do hemograma, o resultado da 
avaliação quali e quantitativa dos eritrócitos dependerá 
de alguns fatores. Avalie as proposições abaixo. 
 
I - A proporção de anticoagulante irá interferir 

na contagem de eritrócitos e não na avaliação 
morfológica das células. 

II - O tempo entre a coleta e o processamento da 
amostra irá interferir na avaliação quantitativa e 
qualitativa das linhagens celulares. 

III - A amostra com coágulos irá apresentar, princi-
palmente, trombocitopenia, e a redução do hema-
tócrito pode ou não estar presente. 

IV - A hemólise iatrogênica somente irá produzir uma 
falsa elevação do CHCM (concentração de hemo-
globina corpuscular média). 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas III. 
(C) Apenas I e II. 
(D) Apenas II e III. 
(E) Apenas III e IV. 

 

22. Com relação ao mielograma, avalie as proposições 
abaixo.  

 
I - O local de coleta em pequenos animais pode ser o 

úmero proximal, íleo e fêmur proximal. 
II - O exame é indicado na neutropenia, trombocito-

penia e anemias não regenerativas persistentes 
ou na combinação delas. 

III - Em grandes animais, a coleta na região do úmero 
proximal é o local mais indicado. 

IV - O mielograma é indicado para avaliação e esta-
diamento de neoplasias envolvendo apenas o 
sistema hematopoiético. 

 
Quais estão corretas? 

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

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

23. A avaliação microscópica da morfologia celular é 
importante para a interpretação do eritrograma. Com 
relação às alterações microscópicas dos eritrócitos, é 
correto afirmar que 

 
(A) os corpúsculos de Heinz são grandes inclusões de 

hemoglobina oxidada na superfície da membrana 
eritrocitária, geralmente de felinos, que possuem 
a composição de hemoglobina mais suscetível ao 
dano oxidativo. 

(B) os eritrócitos nucleados são denominados de 
metarrubrícitos e a presença deles na circulação 
sempre indica uma resposta regenerativa da 
medula óssea. 

(C) os esquistócitos são eritrócitos com espículas na 
superfície e normalmente estão associados à 
presença de uma grande quantidade de lipídios 
no plasma. 

(D) os codócitos são eritrócitos elípticos que, em gatos, 
estão associados a doenças mieloproliferativas ou 
mielodisplásicas. 

(E) os picnócitos são eritrócitos pequenos com formato 
regular, normalmente associados à fagocitose 
incompleta da célula em pacientes com anemia 
hemolítica imunomediada.  

 

24. Na rotina laboratorial, observa-se uma maior fre-
quência de amostras provenientes de animais silves-
tres/selvagens. O patologista clínico deve orientar o 
médico veterinário desde a coleta de sangue até a 
interpretação do hemograma de aves, répteis e 
mamíferos.  
Considere o parágrafo acima e avalie as seguintes 
proposições. 

 
I - Os locais de coleta são variados e devem obedecer 

às particularidades fisiológicas e anatômicas de cada 
classe, sobretudo, as da espécie a ser avaliada. 

II - Os valores de referência são variados e, para 
interpretação dos resultados, os dados da litera-
tura internacional se adequam perfeitamente à 
rotina do laboratório clínico. 

III - A metodologia manual, ainda não bem padronizada 
para a maioria das espécies, é a mais indicada 
para as contagens celulares em répteis, aves e 
peixes. Entre os diluentes, a solução de Natt-
Herrich é a que melhor proporciona a visualização 
das diferentes linhagens em câmara de Neubauer. 

IV - A solução anticoagulante preconizada para as 
amostras de sangue de todas as espécies que 
possuem eritrócitos nucleados é o EDTA (ácido 
diaminotetracético), pois proporciona uma boa 
visualização das células nos esfregaços sanguíneos 
corados. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas I e II. 
(C) Apenas I e III. 
(D) Apenas II e IV. 
(E) Apenas III e IV. 
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25. Na interpretação das anemias em pequenos animais, 
pode-se afirmar que 

 
(A) as anemias, quando acompanhadas de tromboci-

topenia e/ou leucopenia, podem estar associadas 
a um distúrbio na medula óssea. 

(B) a anemia da doença crônica é caracterizada por 
ser hipocrômica e fortemente regenerativa. 

(C) a diminuição da secreção da eritropoietina ocasiona 
uma anemia fracamente regenerativa com altera-
ções morfológicas como codócitos e anisocitose. 

(D) as anemias por perda de sangue, independente-
mente de serem agudas ou crônicas, sempre 
serão microcíticas e hipocrômicas. 

(E) as anemias hemolíticas sempre são regenerativas 
e positivas para o teste de Coomb’s. 

 

26. Na medicina veterinária, a hematologia comparada é 
fundamental para entender as alterações específicas 
de cada espécie, seja em condições fisiológicas ou 
anormais. Dessa maneira, o patologista clínico veteri-
nário deve saber as particularidades hematológicas 
em espécies domésticas.  

 

Considere o parágrafo acima e assinale a alternativa 
correta. 

 
(A) Os felinos, assim como os caninos, possuem uni-

formidade do tamanho e volume das plaquetas, o 
que permite com segurança a utilização da mesma 
técnica de análise para a contagem de plaquetas. 

(B) Os equinos, assim como os caninos, apresentam 
a mesma magnitude de resposta regenerativa de 
eritrócitos em caso de anemias. As contagens de 
reticulócitos de ambas as espécies sempre chegam 
a valores elevados em situações de destruição 
imunomediada dos eritrócitos. 

(C) Em ruminantes, a presença de neutrófilos imaturos 
na circulação (bastonetes, mielócitos e/ou meta-
mielócitos) vai depender da gravidade do processo 
inflamatório. O desvio à esquerda degenerativo 
nessa espécie é interpretado como um prognóstico 
positivo, ao contrário de caninos e felinos. 

(D) A formação em Rouleaux, independentemente da 
espécie, é comumente observada nos esfregaços 
sanguíneos e não existe uma interpretação além 
do contato dos eritrócitos com o anticoagulante 
EDTA. 

(E) Nos felinos, a esferocitose é facilmente identificada 
nos esfregaços sanguíneos corados assim como 
nas demais espécies. Com relação à interpretação, 
pode ser em decorrência do atraso do processa-
mento da amostra. 

 
 
 
 
 
 

27. No que se refere à avaliação do leucograma, considere 
as afirmações abaixo. 

 
I - A contagem diferencial deve ser realizada no 

esfregaço sanguíneo corado, na área de mono-
camada e consta da identificação microscópica de 
100 leucócitos independentemente da contagem 
total celular. 

II - Em ruminantes, fisiologicamente, a proporção dos 
neutrófilos em relação aos linfócitos é menor 
quando comparado ao canino ou felino. 

III - O desvio à esquerda regenerativo é caracterizado 
por apresentar um aumento absoluto de neutrófilos 
jovens (bastonetes, metamielócitos e mielócitos), 
mas, mesmo assim, inferior à quantidade de 
neutrófilos segmentados. 

IV - A leucocitose pode ser decorrente de neutrofilia 
e/ou linfocitose. 

 
Quais estão corretas? 
 
(A) Apenas II. 
(B) Apenas I e III. 
(C) Apenas II e III. 
(D) Apenas II e IV. 
(E) Apenas II, III e IV. 

 

28. Na interpretação e na indicação dos testes de avaliação 
da hemostasia, considere as afirmações abaixo. 

 
I - Na contagem de plaquetas, a pseudotromboci-

topenia está associada à presença de fibrina e/ou 
coágulos na amostra. 

II - Os testes de avaliação da função plaquetária são 
contraindicados em animais trombocitopênicos. 

III - Os tempos de protrombina (TP) e de trombo-
plastina parcial ativada (TTPa) são realizados no 
soro sempre que houver suspeita de diátese 
hemorrágica. 

IV - Para avaliação da suspeita de Coagulação Intra-
vascular Disseminada (CID), a determinação dos 
produtos de degradação da fibrina (PDFs) deve 
ser mensurada, entre eles, o Dímero D. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II e III. 
(C) Apenas III e IV. 
(D) Apenas I, II e III. 
(E) Apenas I, II e IV. 
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29. O _____________ consiste na análise diária de 
amostra controle com valores conhecidos dos analitos 
para avaliar a precisão dos ensaios. O registro diário 
do valor obtido na amostra é realizado através de 
_____________ onde se utiliza o valor médio dos 
resultados obtidos e desvio padrão. Para garantir a 
confiabilidade dos resultados, esses só poderão ser 
liberados se a variabilidade da leitura do controle esti-
ver dentro de _____________. 

 
Assinale a alternativa que preenche, correta e respec-
tivamente, as lacunas do texto acima. 

 
(A) controle interno de qualidade – distribuição 

Gaussiana – ± 1 DP 
(B) controle externo de qualidade – mapas de 

Shewhart – ± 1 DP 
(C) controle interno de qualidade – teste t-Student – 

± 3 DP 

(D) controle externo de qualidade – regras de 
Westgard – ± 2 DP  

(E) controle interno de qualidade – gráfico de 
Lavey-Jennings – ± 2 DP 

 

30. No exame físico e químico de urina, é correto afirmar 
que 

 
(A) para evitar interferência nos parâmetros químicos, 

as amostras de urina devem ser analisadas imedia-
tamente e, quando refrigeradas, devem estar em 
temperatura ambiente. 

(B) o pH urinário pode ser verificado em fitas reagentes 
e não está associado à espécie e à alimentação. 

(C) o nitrito na urina é indicador de presença de 
contaminação bacteriana e é muito útil para 
quantificá-la. 

(D) a diferenciação entre hemoglobinúria e hematúria 
ocorre através das tiras reagentes que somente 
reagem com a hemoglobina livre. 

(E) a densidade urinária indica a capacidade de concen-
tração renal, e a interpretação desse parâmetro é 
independente do estado de hidratação do paciente. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

31. Assinale a alternativa correta com relação à avaliação 
microscópica e à interpretação do sedimento urinário. 

 
(A) A presença de bactérias, independentemente do 

método de obtenção da amostra, é considerada 
um indicativo de infecção do trato urinário em 
cães e gatos. 

(B) As células de descamação do trato urinário 
possuem variação do tamanho; as maiores são 
provenientes da bexiga e uretra e as menores 
da pelve renal e túbulos. 

(C) Os cristais de oxalato de cálcio estão associados 
à infecção do trato urinário, principalmente no 
pH alcalino. 

(D) Em equinos, os cristais de maior ocorrência são 
os de fosfato triplo magnesiano e biurato de 
amônia. 

(E) Os cristais são formados nos túbulos renais e 
melhor visualizados e identificados, quanto a sua 
origem, na objetiva de 40x. 

 

32. A avaliação das efusões de cavidades pleural, pericár-
dica e peritoneal pode ser útil para o diagnóstico e 
tratamento de afecções inflamatórias, hemorrágicas e 
neoplásicas entre outras. Com relação à classificação 
físico, química e citológica das efusões, assinale a 
alternativa correta. 

 
(A) As efusões inflamatórias são caracterizadas por 

apresentar uma celularidade elevada com predo-
minância de neutrófilos degenerados ou não. 

(B) As efusões hemorrágicas são dificilmente distin-
guíveis da contaminação por sangue no momento 
da coleta da amostra. 

(C) As efusões quilosas são diagnosticadas pela 
presença de elevada celularidade associada à 
predominância de neutrófilos íntegros. 

(D) O uroperitôneo é identificado principalmente pelo 
exame físico, em que a densidade do fluido é 
igual à da urina. 

(E) Os transudatos puros são caracterizados por 
densidade (1.017 a 1.025) e proteínas moderadas 
(>2,5g/dL). 
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33. A citologia é útil para classificar lesões em diversos 
locais com o objetivo de auxiliar no diagnóstico, prog-
nóstico e manejo das diversas afecções neoplásicas, 
ou não, que afetam os animais. De uma maneira 
geral, a interpretação citológica pode ser classificada 
como tecido normal ou hiperplásico, massa cística, 
inflamação ou resposta a uma injúria ou neoplásico. 
Morfologicamente, essas classificações possuem alte-
rações distintas que são de conhecimento fundamental 
para a interpretação dos achados da amostra. 

 

Considere o parágrafo acima e avalie as seguintes 
proposições. 

 
I - A origem das afecções neoplásicas pode ser 

dividida em epiteliais, mesenquimais, células 
redondas e núcleos livres. 

II - As lesões neutrofílicas também denominadas de 
purulentas ou supurativas são caracterizadas por 
apresentar uma grande quantidade de neutrófilos 
com a mesma proporção de macrófagos. 

III - As neoplasias de células redondas são as menos 
esfoliativas e citologicamente caracterizadas por 
apresentar células pleomórficas com bordo cito-
plasmático irregular e fusiforme. 

IV - As neoplasias epiteliais são citologicamente caracte-
rizadas por apresentar um aglomerado celular 
coeso, algumas vezes em monocamada. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas II. 
(B) Apenas I e II. 
(C) Apenas I e IV. 
(D) Apenas II e III. 
(E) Apenas III e IV. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Instrução: Responda às questões 34 a 36 conforme o 
seguinte caso clínico: canino macho SRD, 5 
anos, não castrado, 13 kg, com histórico de 
intensa polidipsia e poliúria, e perda de peso 
nos últimos dias. A bioquímica sanguínea 
apresentou os seguintes resultados: 

 
– Glicose = 68 mg/dL (80-110) 
– Colesterol = 170 mg/dL (135-270) 
– ALT = 339 U/L (<88) 
– FA = 195 U/L (<156) 

 
Foi realizado teste de supressão com dexametasona 
que não deu alterações. Foi realizado teste de privação 
hídrica (restrição de água por onze horas, com deter-
minação do volume urinário e a densidade urinária 
a cada hora). Oito horas depois do teste foi aplicada 
desmopressina (ADH) mais soro fisiológico intrave-
noso (IV) continuando com a privação hídrica. Os 
resultados se mostram no quadro abaixo. 

 

 
 

34. Qual é o possível diagnóstico? 
 

(A) Diabetes mellitus e dano renal. 
(B) Diabetes insípida e dano hepático. 
(C) Insuficiência renal crônica. 

(D) Obstrução uretral. 
(E) Desidratação. 

 

35. A incapacidade de o canino macho concentrar a urina, 
mesmo sem consumo de água, é indicativa de que  

 
(A) existe uma falha tubular crônica. 

(B) existe uma falha de secreção de aldosterona. 

(C) existe uma falha de secreção de vasopressina. 
(D) é uma compensação do rim à falta de água. 

(E) é consequência do washout tubular. 
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36. A melhora observada após a administração de 
desmopressina + soro significa que este medicamento 

 
(A) recupera a função tubular renal. 

(B) permite a reabsorção de sódio. 
(C) afeta a excreção de íons H+. 

(D) permite a reabsorção de água. 

(E) permite a reabsorção de íons Na+. 
 

Instrução: Considere a tabela abaixo, correspondente ao 
perfil metabólico de vacas leiteiras sofrendo 
deslocamento de abomaso (Displacement of 
abomasum) comparado com vacas sadias 
(Control) e responda as perguntas 37 a 40. 

 

 
 

37. O aumento do lactato deve-se  
 

(A) à dificuldade respiratória que leva à hipóxia. 
(B) à acidose láctica relacionada com alimentação rica 

em concentrados. 

(C) à anemia. 
(D) à deficiência de glicose. 

(E) ao excesso de beta-oxidação de ácidos graxos 
livres. 

 

38. A diminuição de albumina e de colesterol pode estar 
relacionada com 

 
(A) alta produção de leite. 
(B) comprometimento da função renal. 

(C) comprometimento da função hepática. 
(D) excesso de concentrado na ração. 

(E) perda de proteína intestinal. 
 
 
 
 
 
 

39. O aumento de BHB (beta-hidroxibutirato) e de NEFA 
(ácidos graxos não esterificados) pode refletir 

 
(A) balanço energético negativo. 

(B) aumento de resistência à insulina. 
(C) infiltração gordurosa hepática. 

(D) falha de lipomobilização. 

(E) aumento da relação insulina/glucagon. 
 

40. O pH urinário ácido é consequência de 
 

(A) desidratação. 

(B) moderada azotemia. 
(C) lesão hepática severa. 

(D) aumento de lactato e BHB (beta-hidroxibutirato). 
(E) estresse. 

 
 
 


