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LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUGOES ABAIXO

01— ATENGAO: o candidato deve escrever seu nome, colocando uma letra em cada quadricula, no espago abaixo (ndo abreviar o primeiro
e o ultimo nomes)

02 — O candidato recebeu do fiscal o seguinte material:

a) CADERNO DE QUESTOES-com enunciado das 40 questdes objetivas, em ordem, sem repeticdo ou falha, assim distribuidas:

Competéncias Comuns Competéncias Especificas
Questdes Questdes
01 a 10 — Total 10 (Dez) 11 a 40 - Total 30 (Trinta)

b) CARTAO-RESPOSTA — destinado as respostas das questdes objetivas formuladas nas provas.

03 - O candidato deve verificar se 0 seu nome e nimero de CPF conferem com os que aparecem no CARTAO-RESPOSTA. Caso ndo
esteja nessas condigdes, o fato deve ser IMEDIATAMENTE notificado ao fiscal.

04 - Apds a conferéncia o candidato devera:

a) ASSINAR, no espagco préprio do CARTAO-RESPOSTA, com caneta esferogréfica de tinta preta, fabricada em material transparente.
b) ESCREVER a frase que consta no CARTAO-RESPOSTA.

05 — O candidato deve ter cuidado com o CARTAO-RESPOSTA, para nédo o dobrar, amassar, rasurar ou manchar. SOMENTE podera
ser substituido o CARTAO-RESPOSTA que no ato da entrega ja estiver danificado.

06 — Logo ap6s a autorizagéo para inicio das provas, o candidato deve conferir se este CADERNO DE QUESTOES esta em ordem e com
todas as paginas. As questdes objetivas séo identificadas pelo niumero que se situa acima do seu enunciado. Caso néo esteja nessas condigdes,
o fato deve ser IMEDIATAMENTE notificado ao fiscal de sala.

07 — Para cada uma das questdes objetivas, sdo apresentadas 5 (cinco) alternativas classificadas com as letras (A), (B), (C), (D) e (E);
somente uma responde adequadamente ao quesito proposto. Desta forma o candidato deve assinalar somente UMA letra no CARTAO-
RESPOSTA, preenchendo todo o espago compreendido pelos circulos, com CANETA ESFEROGRAFICA DE TINTA PRETA, FABRICADA EM
MATERIAL TRANSPARENTE, de forma continua e densa.

Exemplo: @ ' @ @

08 — O candidato deve preencher o campo de marcagédo na sua integra, sem deixar claros, uma vez que a leitora éptica do CARTAO-
RESPOSTA ¢é sensivel a marcas escuras.

09 — A marcagdo em mais de uma alternativa ANULA A QUESTAO, mesmo que uma das respostas esteja correta.

10 — Sera eliminado deste Processo Seletivo o candidato que:

a) for surpreendido, durante as provas, em qualquer tipo de comunicagéo com outro candidato;

b) portar ou usar, durante a realizagdo das provas, arma de fogo ou arma branca, 6culos escuros, artigos de chapelaria, protetores
auriculares, dicionario, apostila, livro, “dicas”, cédigos, manuais, notas, impressos ou qualquer outro material didatico do mesmo
género, celular (ligado ou ndo), relégio de qualquer tipo, calculadora, camera fotografica ou qualquer outro tipo de aparelho eletronico
ou de comunicagao, tais como bip, tablet, notebook, receptor, gravador ou outros equipamentos similares;

c) ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando consigo CADERNO DE QUESTOES e(ou) o CARTAO-RESPOSTA;

d) ndo assinar a lista de presencga e(ou) o CARTAO-RESPOSTA;

e) deixar de transcrever corretamente, nos espagos proprios do CARTAO-RESPOSTA, o nimero do gabarito constante na capa de seu
CADERNO DE QUESTOES;

f) serecusar a entregar o CADERNO DE QUESTOES e(ou) o CARTAO-RESPOSTA, quando terminar o tempo estabelecido.

11 - O candidato somente podera ausentar-se do recinto das provas apos 2 (duas) horas contadas a partir do efetivo inicio das provas.

12 — A duragao da prova objetiva é de 3 (trés) horas, ja incluido o tempo para marcagdo do CARTAO-RESPOSTA, findo o qual o candidato
devera entregar o CARTAO-RESPOSTA, o CADERNO DE QUESTOES e assinar a lista de presenga.

13 — O candidato somente podera deixar o local de prova com seu gabarito apos 2 (duas) horas e 30 (trinta) minutos contadas a
partir do efetivo inicio das provas.

14 - O candidato sera avisado de que o tempo de prova estara chegando ao final, quando faltarem 30 (trinta) minutos.
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COMPETENCIAS COMUNS

X As Leis Organicas da Satde (Lei n° 8.080/1990
e Lei As Leis Orgénicas da Saude (Lei n° 8.080/1990 e
Lei n° 8.142/1990) tiveram como objetivo principal
regulamentar e operacionalizar o Sistema Unico de
Saude (SUS), disciplinam, respectivamente, as
condi¢gdes para a promogéo, protecao e recuperagao da
saude, e o0s mecanismos de controle social e
financiamento publico no SUS. Acerca desse arcabougo
normativo, analise as afirmativas a seguir:

l. E fung&o do Estado garantir a saude por meio da
formulagao e execugao de politicas econdmicas e sociais
que visem a redugao de riscos de doengas e de outros
agravos, assegurando acesso universal e diferenciado
as acoes e aos servigos de saude para sua promogao,
protecao e recuperagao.

II. As Conferéncias e os Conselhos de Saude
constituem instancias de participagcao da comunidade na
gestdo do SUS, assegurada a paridade dos
representantes dos usuarios em relagéo ao conjunto dos
demais segmentos representantes do governo,
prestadores de servicos e trabalhadores da saude,
mediante organizagdo estabelecida em regimento
proprio.

l1l. No que tange & organizacéo do Sistema Unico de
Saude (SUS), as agdes e os servigos publicos de saude,
bem como os prestados mediante participacao
complementar da iniciativa privada, devem ser
estruturados de forma regionalizada e hierarquizada em
niveis de complexidade crescente. Para desenvolver
conjuntamente agdes e servicos de saude por meio de
consorcios intermunicipais, 0s municipios ficam
obrigados a realizar previamente a distritalizacédo de
seus territorios, como condi¢do para garantir a cobertura
integral da assisténcia a saude.

(A) Apenas a afirmativa Il esta correta.
(B
(C
(
(

) Apenas a afirmativa | esta correta.
)

D) Apenas as afirmativas |l e Il estdo corretas.
)

Apenas as afirmativas | e lll estao corretas.

E) Todas as afirmativas estéo corretas.

XA Durante uma acso de vigilancia epidemioldgica em
um municipio brasileiro, foram identificadas diferentes
situagbes relacionadas a febre do Oropouche.
Considerando exclusivamente as disposicbes da
Portaria GM/MS n° 11.211, de 13 de maio de 2026,
assinale a alternativa que apresenta uma situacéo cuja
notificagdo ndo deve ser realizada de forma imediata.

(A) Registro de caso de febre do Oropouche em
paciente ndo gestante, sem ocorréncia de 6bito.

(B) Identificacdo de caso de febre do Oropouche em
gestante.

(C) Registro de 6bito associado a febre do Oropouche.

(D) Identificagdo de anomalia congénita relacionada a
febre do Oropouche.

(E) Registro de o6bito fetal relacionado a febre do
Oropouche.

XM Com relacdo as equipes Multiprofissionais (eMulti) no
ambito da Atencao Primaria a Saude (APS), considerando
as normas do Ministério da Saude que regulamentam sua
organizagao e atuagio, assinale a afirmativa CORRETA.

(A) As eMulti devem atuar de forma interprofissional e
colaborativa com as equipes da Atengédo Primaria a
Saude, integrando diferentes saberes para qualificar o
cuidado no territdério, considerando a responsabilidade
sanitaria sobre a populagéo, a redugéo das iniquidades
e a articulagdo entre os servigos da Rede de Atengdo a
Saude e as politicas de protecao social.

(B) As equipes eMulti sdo classificadas em ftrés
modalidades distintas, eMulti Ampliada, eMulti
Complementar e eMulti Regional, cuja tipologia é
definida em fungdo da carga horaria semanal da
equipe, das categorias profissionais integrantes e do
quantitativo de equipes de saude da familia vinculadas.

(C) Na composicdo das equipes eMulti, a inclusdo do
Médico Veterinario é permitida com carga horaria
individual minima de 10 horas semanais, enquadrando-
se na excegao dedicada as especialidades médicas.

(D) As eMulti substituem as equipes da Estratégia Saude
da Familia quando o municipio ndo dispbe de
profissionais suficientes, assumindo integralmente a
responsabilidade pelo acompanhamento da populagao
adscrita e pela execugéo das agdes de atengao basica.

(E) Compete as eMulti desenvolver agdes como
atendimentos individuais, em grupo e domiciliares,
atividades coletivas, apoio matricial, discusséo de
casos, atendimentos compartilhados entre profissionais
e equipes, construgéo conjunta de projetos terapéuticos
e intervencgdes no territdrio e praticas intersetoriais, ndo
sendo prevista a oferta de agdes de saude a distancia
entre suas atribuigdes.

XM O Plano de Agéo Nacional de Prevengéo e Controle
da Resisténcia aos Antimicrobianos no Ambito de Uma Sé
Saude (PAN-BR 2026-2030) estabelece diretrizes para
enfrentar o avango da resisténcia microbiana no Brasil,
alinhado as recomendagdes internacionais e adaptado as
necessidades do sistema de saude nacional. Considerando
a estrutura atualizada constante no documento oficial do
PAN-BR (2026-2030), assinale a alternativa que apresenta
o conjunto dos seus cinco objetivos estratégicos.

(A) Governanga e coordenagdo; Conscientizagao,
comunicagao e educacgao; Fortalecimento da vigilancia,
base cientifica e inovagdo; Uso racional de
antimicrobianos; Acesso ao diagndstico e tratamento de
qualidade.

(B) Governanga e coordenagdo; Conscientizagao,
comunicagao e educacgao; Fortalecimento da vigilancia,
base cientifica e inovagdo; Prevencido; Adesdo a
protocolos clinicos e prescricdo consciente de
antibidticos.

(C) Governanga e coordenagdo; Conscientizagao,
comunicagdo e educacgao; Fortalecimento da vigilancia
epidemioldgica e laboratorial; Prevengao de infecgoes;
Acesso ao diagnostico e tratamento de qualidade.

(D) Governanga e coordenagdo; Conscientizacao,
comunicagao e educagao; Fortalecimento da vigilancia,
base cientifica e inovagdo; Prevengdo; Acesso ao
diagndstico e tratamento de qualidade.

(E) Governanga e coordenagdo; Conscientizacao,
comunicacgéo e educacéo; Pesquisa e desenvolvimento
de novos antimicrobianos; Prevengado; Acesso ao
diagnostico e tratamento de qualidade.

DIAGNOSTICO POR IMAGEM - MANHA
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Il A Reforma Sanitaria Brasileira foi caracterizada
como um movimento amplo de transformacéo politica,
social e institucional. Desenvolveu-se em um contexto de
questionamento das desigualdades sociais e das
limitacbes do modelo de atengcdo a saude vigente no
pais. Considerando as transformagdes defendidas por
esse movimento, assinale a afirmativa CORRETA.

(A) Defendeu o fortalecimento do modelo médico-
assistencial focado na atengao hospitalar, propondo
o direcionamento prioritario dos recursos publicos
para o financiamento da rede privada credenciada.

(B) Centrou suas propostas no incentivo a medicina
comunitaria, defendendo a transferéncia da gestao
executiva dos servicos publicos de saude para
entidades filantrépicas e organizagbes do terceiro
setor.

(C) Advogou a estruturagédo do acesso aos servigos de
saude sob a légica da seguridade contributiva,
mantendo a vinculagdo da cobertura plena a
insergéo formal do cidaddo no mercado de trabalho.

(D) Propds a consolidagéo da saude como direito social
universal e dever do Estado, vinculando a
democratizagdo das instituicdes a reorganizagao do
sistema a partir da determinagao social do processo
saude-doenca.

(E) Priorizou a descentralizagdo administrativa das
agdes de saude para os municipios, definindo que a
participacdo da comunidade nas insténcias de
controle social possuiria carater estritamente
consultivo.

I Considerando os principios estabelecidos no art.
7° da Lei n° 8.080/1990 para as agdes e os servigos de
saude no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS),
assinale a alternativa CORRETA.

(A) A igualdade da assisténcia a saude, sem
preconceitos ou privilégios de qualquer espécie, a
utilizagdo da epidemiologia para o estabelecimento
de prioridades e a participagdo da comunidade
constituem principios expressamente previstos no
art. 7° da referida Lei.

(B) Aintegralidade e a igualdade da assisténcia a saude
e a descentralizacdo politico-administrativa, com
diregdo Uunica para esfera federal, constituem
principios expressamente previstos no art. 7° da
referida Lei.

(C) A universalidade de acesso aos servigos de saude,
a integralidade da assisténcia e a equidade na oferta
de acgdes e servigos constituem principios previsto
no art. 7° da referida Lei.

(D) A universalidade de acesso aos servigos de saude,
a equidade da assisténcia e a participagédo da
comunidade constituem principios expressamente
previstos no art. 7° da referida Lei.

(E) A universalidade de acesso, a integralidade da
assisténcia e populacdo adscrita constituem
principios expressamente previstos no art. 7° da
referida Lei.

Um municipio, ao elaborar a prestagdo de contas dos
recursos destinados as agdes e servigos publicos de saude,
identificou diferentes despesas realizadas durante o
exercicio financeiro. Considerando exclusivamente as
disposigdes da Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro
de 2012, assinale a alternativa que apresenta apenas
despesas que podem ser computadas para fins de apuracao
da aplicagdo dos recursos minimos em agdes e servigos
publicos de saude.

(A) Despesas com capacitagdo de pessoal do Sistema

Unico de Saude (SUS); e despesas com limpeza
urbana e remocgao de residuos sélidos.

(B) Despesas com construgdo e ampliagdo de
estabelecimentos publicos de saude; e despesas com
obras de infraestrutura destinadas a beneficiar direta
ou indiretamente a rede municipal de saude.

(C) Despesas com vigilancia epidemiolégica e sanitéria; e
despesas com preservagdo e corregdo do meio
ambiente realizadas pelo 6rgdo municipal de meio
ambiente.

(D) Despesas com manejo ambiental diretamente
vinculado ao controle de vetores de doencgas; e
despesas com remuneragdo de pessoal ativo da area
da saude em atividade nas agdes e servigos publicos
de saude.

(E) Despesas com assisténcia integral e universal a saude
em todos os niveis de complexidade; e despesas com
aposentadorias e pensbdes de servidores que
exerceram suas atividades na area da saude.

I O Programa Brasil Saudavel — Unir para Cuidar,
instituido pelo Decreto n° 11.908, de 6 de fevereiro de 2024,
tem como objetivo eliminar ou reduzir, até 2030, doengas e
infecgdes de determinagdo social como problemas de saude
publica no Pais. O texto normativo estabelece a equidade
como um de seus principios basilares, alinhada a redugao
das iniquidades em territorios prioritarios. Considerando as
disposicbes do Decreto n° 11.908/2024, assinale a
alternativa que representa uma aplicagdo do principio da
equidade.

(A) Concentrar as agdes nos territdérios que apresentam
maior niumero absoluto de casos, independentemente
das caracteristicas sociais e das necessidades
especificas das populagdes residentes.

(B) Disponibilizar as mesmas agdes e servigos, na mesma
intensidade, para todos os territérios,
independentemente das diferengas de necessidades e
vulnerabilidades identificadas.

(C) Priorizar agbes diferenciadas para determinados
grupos ou comunidades, considerando suas
necessidades, diversidades e especificidades, de
acordo com as vulnerabilidades identificadas.

(D) Direcionar as agdes prioritariamente para os individuos
ja diagnosticados, concentrando o0s recursos
disponiveis no tratamento das doencas e infeccbes
determinadas socialmente.

(E) Estabelecer agbes uniformes para todos os grupos
populacionais, garantindo que diferengas de acesso as
politicas publicas sejam enfrentadas exclusivamente
pelos servigcos de saude.

DIAGNOSTICO POR IMAGEM - MANHA
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[P Em regido semiarida do Brasil, propriedades
rurais que criam bovinos apresentam episodios
recorrentes de leptospirose. Na época chuvosa,
constata-se aumento da frequéncia de animais
infectados, particularmente nas propriedades com
acumulo de agua, presenga de roedores, elevada
densidade animal e condigdes inadequadas de
saneamento. Investigagdes epidemiolégicas
identificaram bovinos aparentemente saudaveis
eliminando Leptospira spp. pela urina, além de
animais com manifestagdes clinicas reprodutivas. Em
algumas propriedades, foram detectados animais
soropositivos sem evidéncias de infecgao ativa.

Considerando a histéria natural da leptospirose
bovina, a triade epidemiolégica e os determinantes do
processo saude-doenca, assinale a alternativa
CORRETA.

(A) O aumento da frequéncia de infecgdo durante o
periodo chuvoso demonstra que os fatores
ambientais constituem a causa suficiente da
doenga, independentemente das caracteristicas
do agente etiolégico e da suscetibilidade dos
hospedeiros.

(B) A presenca de anticorpos contra Leptospira spp.
caracteriza necessariamente a fase clinica da
doenga, enquanto animais assintomaticos nao
participam da manutencdo da infecgao, pois a
transmissao depende da manifestagao de sinais
clinicos.

(C) Ainteracado entre agente, hospedeiro e ambiente
influencia a ocorréncia da leptospirose, sendo
possivel que animais infectados assintomaticos
atuem como fontes de infecgdo. A detecgéo
isolada de anticorpos nao permite determinar,
necessariamente, se o animal apresenta infeccao
ativa no momento da avaliagao.

(D) A histéria natural da leptospirose inicia-se com o
aparecimento dos sinais clinicos, uma vez que a
exposicdo ao agente e 0s mecanismos
envolvidos na instalagdo da infecgao pertencem
exclusivamente a fase de prevencgao primaria.

(E) A presencga de animais portadores renais indica
que a ocorréncia da leptospirose depende
exclusivamente de fatores relacionados ao
hospedeiro, sendo a participagdo do ambiente
restrita a gravidade das manifestagdes clinicas.

EY Com relacdo a Politica Nacional de
Vigilancia em Saude (PNVS), instituida pela
Resolucdo CNS n° 588, de 12 de julho de 2018,
analise as afirmativas a seguir e assinale a
INCORRETA:

(A) A PNVS articula as vigilancias epidemiolégica,
sanitéria, ambiental e em saude do trabalhador,
reconhecendo a necessidade de integragao entre
seus processos de trabalho, sem eliminar as
especificidades de cada area.

(B) A PNVS constitui uma politica publica de Estado
e uma fungdo essencial do SUS, cuja gestéo é
compartilhada entre o poder publico e os
prestadores privados de servigos de saude.

(C) A anadlise da situagdo de saude e as agdes
laboratoriais contribuem transversalmente para o
processo de trabalho da vigilancia, subsidiando a
investigacdo de riscos e a produgdo de
informagdes para a tomada de decisoes.

(D) A PNVS devera contemplar toda a populagdo em
territério  nacional, priorizando, entretanto,
territérios, pessoas e grupos em situagao de
maior risco e vulnerabilidade, na perspectiva de
superar desigualdades sociais e de saude e de
buscar a equidade na atengdo, incluindo
intervengdes intersetoriais.

(E) Aintegracao entre vigilancia em saude e Atengao
Primaria a Saude favorece a integralidade do
cuidado, o planejamento territorial e a articulagéao
das agdes de promogao, prevengao e controle de
riscos e agravos.

DIAGNOSTICO POR IMAGEM - MANHA
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COMPETENCIAS ESPECIFICAS

EEl} A formagdo da imagem ultrassonografica
baseia-se no efeito piezoelétrico, mecanismo no qual
s6 é possivel pela transformagado da energia elétrica
(voltagem) em . Preencha a lacuna de
acordo com as opgoes abaixo.

(A) ondas eletromagnéticas;
(B) ondas térmicas;

(C) micro-ondas;

(D) ondas mecanicas;

(E) ultravioletas.

EF¥l Usualmente os equipamentos
ultrassonograficos sao calibrados para a velocidade
1.540m/s, uma vez que a ultrassonografia é indicada
para a avaliagdo de tecidos moles (Thrall, 2014). No
entanto, o que acontece com a velocidade (m/s) do
som, quando o feixe sonoro se encontra com algas
intestinais com gas?

(A) Aumenta para 4.080;

(B) Permanece a mesma velocidade (1.540);
(C) E similar ao figado (1.549);

(D) Cai para “zero” (0);

(E) Diminui para 331;

A impedancia acustica ultrassonografica dos
tecidos (figado, bexiga, pulmao etc.) € definida como
a resisténcia que um tecido ou meio oferece a
passagem de uma onda sonora. O que, entao,
influencia diretamente a impedancia acustica, capaz
de interferir na qualidade da imagem final na tela do
ultrassom?

(A) A espessura dos tecidos da regido;

(B) A quantidade de liquidos dentro das estruturas;
(C) O local de exame;

(D) A velocidade e densidade do som tecidual;

(E) A presenca de artefatos de imagem.

El O efeito Doppler no ultrassom mede a
mudanca na frequéncia das ondas sonoras quando
elas incidem em células sanguineas em movimento.
O aparelho usa esse som de volta para calcular a
velocidade e a diregado do fluxo sanguineo, mostrando
imagens coloridas na tela. Em qual das opgdes
abaixo, o doppler se aplica melhor?

(A) Ultrassonografia da vesicula biliar;
(B) Ultrassonografia gastrica;

(C) Ultrassonografia renal;

(D) Ultrassonografia da bexiga;

(E) Ultrassonografia pulmonar.

Os artefatos de imagem s&o fendmenos de
exibicdo que nao representam propriamente a
realidade das estruturas anatbmicas na tela do
ultrassom. Por exemplo, quando a imagem é obtida
da vesicula urinaria, uma parte do feixe sonoro atinge
o conteldo anecogénico e outros feixes atingem a
parede e as estruturas adjacentes a bexiga, formando
uma imagem semelhante a sedimentos (Prestes et al.,
2019), caracterizando:

(A) Artefato de reverberacgao;

(B) Artefato de imagem em espelho;
(C) Artefato de lobo lateral;

(D) Artefato de espessura de corte;

(E) Artefato de sombreamento acustica.

A importancia dos transdutores
ultrassonograficos reside no fato de que nenhum
transdutor sozinho consegue examinar o corpo inteiro,
tornando a combinagdo de mais de um,
indispensaveis para o diagnéstico. Com base nessa
informagédo, no caso de um felino que esta com
suspeita de hemorragia abdominal, qual o transdutor
mais adequado para um A-FAST?

(A) Convexo (2 a 5 MHz);

(B) Linear (5 a 8 MHz);

(C) Microconvexo (5 a 10 MHz);

(D) Endocavitario (5 a 10 MHz);

(E) Setorial cardiologico (2 a 8 MHz).

Um felino, macho, de 12 anos de idade, foi
levado ao HV com queixa de perda de peso
progressivo e foram identificados outros sinais
clinicos de hipertensdo, anemia arregenerativa,
acidose metabdlica, polidipsia e poliuria, hiporexia, e
eventos de émese e diarreia. Nos exames
bioquimicos aumento persistente da creatinina
(2,0mg/dl); também foram identificados. No US renal
pode-se observar o tamanho levemente diminuido
(bilateral), irregular e perda da relagéo corticomedular;
a cortical renal estava com ecogenicidade aumentada
e presencga de sinal medular. Diante do caso citado e
dos achados clinicos e ultrassonograficos, qual o
diagndstico mais provavel?

(A) Doenga renal cronica;
(B) Insuficiéncia renal aguda;
(C) Pielonefrite;

(D) Urolitiase renal;

(E) Hidronefrose.
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COMPROV

EEl O exame de ultrassom das glandulas
adrenais exige grande habilidade pratica e um
equipamento de boa qualidade de imagem. Sua
varredura em caes € capaz de avaliar o tamanho, o
formato (similar a vagem de feijao), os contornos e a
ecotextura, auxiliando no diagnéstico de doengas
como o hiperadrenocorticismo e neoplasias. Baseado
nessas informagdes e no quadro abaixo, quais
estruturas anatémicas sao utilizadas como parametro
de identificacdo das glandulas adrenais (GA)?

(A) A GA esquerda fica entre o rim esquerdo € a veia
cava caudal; a GA direita esta entre a aorta
abdominal e o rim direito;

(B) A GA esquerda fica entre o rim esquerdo e a
artéria esplénica; a GA direita esta entre a artéria
hepatica e o rim direito;

(C) A GA esquerda fica entre o rim esquerdo e a aorta
abdominal; a GA direita estd entre a veia cava
caudal e o rim direito;

(D) A GA esquerda fica caudomedial o rim esquerdo
e o ureter esquerdo e GA direita fica caudomedial
o rim direito e o ureter direito;

(E) A GA esquerda fica craniolateral o rim esquerdo e
o baco e GA direita fica craniolateral o rim direito
e o duodeno.

Um céo sem raga definida (SRD), de 4 anos e
6 meses de idade, 12,8 Kg de peso corporal foi
atendido no HVU. Na anamnese, a tutora informou
que o animal estava apresentando anorexia, émese e
hematoquezia ha cinco dias e relatou que o cao havia
se alimentado de comida caseira. Ao exame clinico, o
cao apresentava-se apatico, magro, mucosas
hipocoradas, presenga de carrapatos, temperatura
retal de 38,7 °C, grau de desidratacdo 8%, dor a
palpacdo abdominal e aumento longitudinal de
consisténcia soélida na alca intestinal. No US abaixo
observou-se nas figuras a (plano longitudinal) e b
(plano transversal) que o Iumen intestinal esté
dilatado e preenchido com fluidos anecdicos,
enquanto a gordura hiperecdica mesentérica esta
invaginada, com uma por¢ao do intestino dentro de
um segmento adjacente. Com base nas informacgdes
e achados sonograficos pode-se sugerir o diagnostico
de:

ANO TRANSVERSAL

(A) Corpo estranho intestinal;
(B) Enterite linfocitica;

(C) Linfoma intestinal;

(D) Leiomiossarcoma intestinal;

(E) Intussuscepgao jejunoileal;
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EX¥ Imagem ultrassonografica na regido média do
metacarpo esquerdo (zona 1B) de um equino. Quais
os tipos de estruturas anatdbmicas que podem ser
identificadas  sequencialmente nas varreduras
transversal e sagital da figura abaixo?

(A) Pele, musculos e tenddes;

(B) Pele, musculos, tenddes e ligamentos;
(C) Tendodes; ligamentos e 0sso;

(D) Mdsculos; tenddes e 0sso;

(E) Pele, tenddes, ligamentos e 0sso;

Xl Reacdes adversas desencadeadas pelo
estresse constituem um desafio relevante na medicina
veterinaria de felinos, os quais sao frequentemente
submetidos a procedimentos considerados rotineiros
na pratica clinica. Em felinos com Doenca Renal
Cronica (DRC), essas respostas tendem a ser mais
relevantes, ja que a doencga esta associada a redugao
da reserva cardiovascular e maior susceptibilidade a
instabilidade hemodinadmica (DiBartola, 2012).
Sabendo-se esse felino portador de (DRC) e nédulo
hepatico, precisa ser submetido a uma biopsia
hepéatica guiada para coleta de fragmento com pistola
automatica, qual € o maior risco de 6bito durante o
exame?

(A) Choque hemorragico;
(B) Choque vagotdnico;
(C) Choque séptico;

(D) Choque anafilatico;

(E) Choque cardiogénico.

EZ¥] O posicionamento radiografico do paciente
influencia na qualidade da imagem. A imagem da
figura abaixo revela duas situagcbes de distor¢des
geométricas do feixe de raio-x (ponto focal), em
relacdo ao objeto e o filme (OF). Com base nisso,
pode-se dizer que a imagem do objeto A esta
magnificada (A’), enquanto a imagem do objeto B sem
magnificagéo (B’), retrata a imagem real no filme. Isso
quer dizer que: ___, melhor a qualidade da imagem.

Preencha a lacuna de acordo com as opgdes abaixo.

Ponto Focal
715\
(“\ A
/f '1’ \
/ |' \‘ \\

/
/

(A) Quanto maior a distancia (OF);

(B) Quanto maior o objeto (OF);

(C) Quanto menor o objeto (OF);

(D) Quanto menor a distancia (OF);

(E) Quanto menor a distancia do ponto foca (PF).
EE¥} Equipamento utilizado durante o exame
radiografico que restringe (regula) a saida dos raios-x
da ampola (figura abaixo), direcionando o feixe

primario de radiagao sobre a area de exame. Marque
a opgao correta.

(A) Colimador (diafragma);

(B) Calibrador de radiacao;

(C) Ecran;

(D) Grade antidispersora (Bucky);

(E) Chassi radiografico.
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B3 Um c3o precisou ser submetido ao exame
radiografico abaixo. Quais os tipos de densidades
radiograficas atribuidas aos ossos, lobos pulmonares
e bexiga que podemos identificar, respectivamente
nesse paciente:

Projecdo radiografica (a), ideal para
avaliar (b) do ouvido. Preencha as lacunas
de acordo com as opgdes abaixo.

(a)

(A) Radioluscente, radiopaco e densidade dgua;
(B) Radiopaco, radioluscente e densidade gordura;
(C) Radiopaco, radioluscente e densidade agua;
(D) Radioluscente, radiopaco e densidade gordura;

(E) Radiopaco, densidade agua e radioluscente.

Bl A imagem radiografica convencional dos
primeiros aparelhos de radiodiagndstico foi produzida
por filmes radiogréaficos a base de uma camada de
uma emulsdo contendo sais na superficie das
peliculas radiograficas. Entretanto, no sistema digital
computadorizado, a imagem é processada
Preencha a lacuna de acordo com as opgdes abaixo.

(A) pelo uso de placas a base de fésforo;

(B) pelo uso de placas de fluorescéncia do écran;
(C) por filmes com emulsao de sais de prata;

(D) pela luminescéncia da prata coloidal;

(E) pela precipitagédo dos cristais de prata.

EE¥ A literatura cita que na radiologia da
osteodistrofia hipertréfica ha um aumento da
espessura e da radiopacidade nas regides
metafisarias dos ossos longos, densidade d&ssea
aumentada e irregular, descolamento do periésteo e
aparecimento de area radiotransparente, semelhante
a uma segunda placa epifisaria logo acima da
verdadeira placa (nem sempre presente). Sua
etiologia é bastante indefinida, com diversas citagdes,

entretanto, ha uma considerada como a hipétese mais
aceita. Qual?

(A) Hipervitaminose C;
(B) Hipovitaminose C;
(C) Hipervitaminose A;
(D) Virus da parvovirose;

(E) Excesso de vitaminas e minerais;

(A) ventrodorsal (a) e bulhas timpanicas (b);
(B) rostrocaudal (a) e bulhas timpanicas (b);

(C) craniocaudal caudal com a boca aberta (a) e
meato acustico (b);

(D) ventrodorsal com a boca aberta (a) e bulhas
timpénicas (b);

(E) anteroposterior com a boca aberta (a) e meato
acustico (b)

EX¥ Quais estruturas anatdmicas que compdem a
fileira proximal dos ossos da articulagdo do tarso
(jarrete) dos equinos?

(A) Tarso radial, tarso intermediario e tarso fibular;
(B) Tarso radial, tarso intermediario e acessorio;

(C) Tarso radial, tarso tibial (talo) e tarso fibular
(calcaneo);

(D) Tarso tibial (talo), tarso ulnar e tarso fibular
(calcéneo);

(E) Tarso tibial (talo), tarso fibular (calcaneo) e tarso
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EEP Quais os sitios anatémicos na figura abaixo
(1, 2 e 3, respectivamente), que estdo envolvidas
diretamente no desenvolvimento da displasia
coxofemoral?

(A) Colo femoral, acetabulo e colo femoral;

(B) Cabega femoral, trocanter menor e acetabulo;
(C) Cabega femoral, acetabulo e colo femoral;
(D) Cabega femoral, acetabulo e trocanter menor;

(E) Cabega femoral, acetabulo e trocanter menor.

A artrite tem como caracteristicas principais a
efusdo articular e a degeneragdo da cartilagem
envolvida, sendo observada mais comumente nas
articulagdes de maior suporte de peso, porém, pode
ocorrer em qualquer articulagdo sinovial. Para uma
melhor compreensdo da evolugdo do processo
inflamatério e de suas caracteristicas radiograficas é
possivel distinguir trés fases: alargamento (A),
pingamento (B) e desaparecimento (3) (veja na figura
abaixo). Com base nessas informacdes, quais os
principais achados radiograficos que caracteriza
melhor cada uma dessas fases (A, B e C),
respectivamente:

(A) Sinovite, esclerose 6ssea e anquilose;

(B) Osteofitose, osteocondrose e esclerose éssea;
(C) Sinovite, osteofitose e anquilose;

(D) Panosteite, osteoartrite dissecante e anquilose;

(E) Osteoartrite dissecante, anquilose e esclerose
Ossea

Identifigue as estruturas dentarias na figura
abaixo (1, 2 e 3, respectivamente), importantes na
avaliagdo radiografica odontolégica veterinaria, de
acordo com as opgoes:

(A) Canino, 4° pré-molar e 1° molar;
(B) Canino, 1° molar e 2° molar;
(C) Incisivo, 4° pré-molar e 1° molar;
(D) Incisivo, 3° pré-molar e 1° molar;
(E) Incisivo, 1° molar e 2° molar.

EZ3 A doenca (sindrome) navicular é uma
alteragao no aparelho podotroclear, que inclui o osso
navicular, o tendao flexor digital profundo, a bursa e
os ligamentos. O diagnostico é feito através do
histérico clinico, testes de pinga de casco e exames
de imagem radiografica. Varias  projegbes
radiograficas sdo essenciais para uma avaliagdo
acurada das alteragbes, dentre elas a projecéo

da figura abaixo, ideal para avaliar
alteragdes radioluscidas dos forames vasculares do
0sso esponjoso e da superficie palmar do osso
navicular. Preencha a lacuna de acordo com uma das
opgoes.

(A) obliqua palmaroproximal-palmarodistal;
(B) obliqua dorsoproximal-palmarodistal;
(C) obliqua dorsolateral-palmaromedial;
(D) obliqua dorsomedial-palmarolateral;

(E) obliqua palmaroproximal-dorsodistal.
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Uma das técnicas radiograficas mais
utilizadas para o diagndstico das cardiomiopatias
dilatadas foi criada por Buchanan & Biichelen (1995).
A figura abaixo mostra o esquema desenvolvido, com
0 paciente em projecao lateral, medindo-se os dois
eixos cardiacos. O primeiro, o eixo maior, é
determinado pela distancia entre a base da carina e o
apice cardiaco, o ponto mais distal do contorno ventral
da silhueta cardiaca. O segundo, o eixo menor,
corresponde a largura maxima da silhueta cardiaca
em uma linha perpendicular ao eixo maior. As duas
medidas s&o entdo comparadas iniciando-se a partir
da face cranial da 4% vértebra toracica. Estas
comparagdes sao feitas individualmente com os
comprimentos obtidos nas medi¢gdes de ambos os
eixos. Com base no texto, qual a unidade de medida
abaixo, utilizada para expressar o resultado do
exame, de acordo com a técnica de Buchanan &
Blchelen?

(A) Centimetros cubicos (cm?)
(B) Centimetros quadrado (cm?);
(C) Centimetros (cm);

(D) Corpos vertebrais (cv);

(E) Milimetro (mm).

E¥ O crescimento e maturidade 6ssea do cavalo
€ um processo continuo que pode ser avaliado
radiologicamente, que se inicia ao nascimento e
termina por volta dos 6 anos de idade. Do 1° ao 2°
ano, o crescimento 0sseo € acelerado, onde pode-se
observar na imagem radiografica as placas de
crescimento (fises) do esqueleto apendicular distal
dos membros, ainda em desenvolvimento. Com base
nessa informagéo qual a estrutura anatémica 6ssea
axial que, atingindo sua formacéo definitiva é
indicativo de maturidade O&ssea, possibilitando o
cavalo realizar trabalhos intensos e alcancgar altos
desempenhos fisicos?

(A) Ossos da coluna vertebral;
(B) Ossos do cranio;

(C) Ossos da pelve;

(D) Osso do fémur;

(E) Ossos do pe.

E} A nhigienizagdo correta do endoscépio &
fundamental para evitar a transmissédo de infec¢des
entre pacientes, garantr a seguranga dos
procedimentos e evitar danos mecéanicos ou
corrosdes que estragam o endoscépio. Com base
nessa informacgado, qual o principal produto quimico
que se usa na rotina para remogao de residuos, como
sangue, fezes, secrecdes etc. que podem se
acumular nos canais internos do aparelho?

(A) Glutaraldeido;

(B) Ortoftalaldeido;

(C) Peréxido de hidrogénio a 7,5%;
(D) Enzimético;

(E) Acido peracético.

E} Umfilhote de Labrador foi visto brincando com
uma bolinha de gude e que terminou engolindo. Nesse
caso, qual é o tipo de pinga endoscopica ideal para
sua remogdo, uma vez que ela se encontrava na
porcdo fundica do estémago!

(A) Pinga jacaré;

(B) Pinga basquete;

(C) Pinga de biopsia;

(D) Pinga dente de rato;
(E) Alga de polipectomia.

Um canino, macho, castrado, mestico, sete
anos de idade, com histérico de émese ha sete
meses, episddios esporadicos de diarreia,
emagrecimento progressivo e hiporexia. No exame
clinico foram constatados anorexia, nausea, episédios
de émese, diarreia pastosa, normotermia, mucosas
hipocoradas e desidratacdo moderada. Na
ultrassonografia constatou-se hepatomegalia, lama
em vesicula biliar e estbmago com parede espessada.
Na endoscopia foram observados hiperemia
moderada com discretas ulceras por todo o estémago
e espessamento em mucosa irregular em piloro. A
analise histopatolégica do fragmento foi observada
hiperceluraridade, com predominio de células
epiteliais pleomoérficas, anisocariose, aumento de
relacdo nucleo/citoplasma, figuras de mitose
aberrantes, estroma frouxo, discreto infiltrado
linfoplasmocitico e crescimento infilirativo. Com base
na ultrassonografia em conjunto com a analise
histopatolégica e endoscopia foram fundamentais
para definir o diagndstico e o progndstico do animal
de:

(A) Carcinoma géstrico;

(B) Gastrite crénica;

(C) Ulcera gastrica (benigna);

(D) Doenga do refluxo gastroesofagico;
(E) Linfoma gastrico.
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EEll  Um cao foi submetido a US abdominal (figura
abaixo). Na imagem pode-se observar um
espessamento difuso da parede da bexiga de 28 mm.,
compativel com cistite crénica; entretanto, no limen
apresentou uma estrutura hiperecogénica de contorno
irregular ndo aderido a parede que esta relacionado a
____(C). Preencha a lacuna de acordo com as opgoes
abaixo.

D 5 em xXv C
PRC 11-2-H PRS 4
PST 2 MV

A0 MED LAS523
1 0.28 cm

(A) calculo;

(B) coagulo;

(C) cancer (neoplasia);
(D) celularidade;

(E) corpo estranho.

EEB  dentifique as estruturas anatémicas (A, B e
C), respectivamente, que compdem a articulagdo
desse equino na figura abaixo?

(A) Patela, umero e tibia;
(B) Patela, fémur e tibia;
(C) Patela, umero e radio;
(D) Acessorio, fémur e tibia;

(E) Acessorio, umero e radio.

ETP Uma égua Puro Sangue Inglés, de pelagem
alazd, com quatro anos de idade, que pesava
aproximadamente 450 kg e se localizava estabulada
em um hipédromo na cidade do Rio de Janeiro para
treinamento para corridas. No inicio do treinamento,
aos trés anos de idade, o animal apresentava boa
performance, apesar de apresentar quadros de
epistaxe e hemorragia pulmonar grau 1 ou 2.
Evoluindo em seu treinamento, a égua passou a
correr pareos mais dificeis e passou a apresentar
episddios de hemorragia pulmonar mais intensos, de
graus 3 ou 4. O diagndstico da hemorragia pulmonar
induzida por exercicio (HPIE), € uma condigao muito
comum em equinos atletas, que se baseia
principalmente no histérico de desempenho, sinais
clinicos e exames complementares especificos. De
acordo com o enunciado, qual a conduta ideal para
fechar o diagndstico da HPIE?

(A) Realizagdo de uma traqueobroncosopia sem
nenhum esforco para ndo mascarar o exame,
seguida de lavado broncoalveolar para identificar
a hemorragia;

(B) Realizagdo de uma traqueobroncosopia 30 a 40
minutos apds exercicio, seguida de lavado
broncoalveolar para identificar que a hemorragia
€ causada pelo estresse fisico pulmonar;

(C) Realizagdo de uma radiografia simples do térax
logo apds o exercicio, para identificar sinais de
hemorragia pulmonar;

(D) Realizagao de uma radiografia simples do térax e
endoscopia das vias respiratorias para identificar
a origem da epistaxe;

(E) A clinica é soberana, logo a presenga dos sinais
mais evidentes, como a epistaxe apos submissao
excessiva de grande esforgo ou atividade fisica,
séo suficientes para fechar o diagnodstico da HPIE
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