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NIVEL SUPERIOR DATA: 17/5/2009

Emprego 33:
MEDICO - UROLOGISTA

MANHA TIPO A

INSTRUCOES

Confira seus dados pessoais constantes da sua folha de respostas. Verifique também se o nome
do emprego e o tipo de prova impressos neste caderno correspondem aos indicados na sua folha de
respostas. Em seguida, verifique se este caderno contém trinta questdes, corretamente ordenadas de
1 a 30. As provas objetivas sdo constituidas de questdes com quatro opcbes (A, B, C e D) e uma Gnica
resposta correta.

Em caso de divergéncia de dados e/ou de defeito no caderno de provas, solicite providéncias ao
fiscal de sala mais proximo.

Transcreva as respostas das questdes para a sua folha de respostas, que é o lnico documento
valido para a correcdo das provas e cujo preenchimento é de sua exclusiva responsabilidade. Serdo
consideradas marcagdes indevidas as que estiverem em desacordo com o estabelecido no edital de
abertura ou na folha de respostas, tais como marcacao rasurada ou emendada, ou campo de marcagao
nado preenchido integralmente. Em hipétese alguma havera substituicao da folha de respostas por erro
de preenchimento por parte do candidato.

Para a marcacgdo na folha de respostas, utilize somente caneta esferografica de tinta preta. Nao
é permitida a marcacgdo na folha de respostas por outra pessoa, ressalvados os casos de atendimento

especial previamente deferidos.

E vedado amassar, molhar, dobrar, rasgar ou, de qualquer modo, danificar a sua folha de
respostas, sob pena de arcar com os prejuizos decorrentes da impossibilidade de realizagdo da leitura
Optica.

A duracdo das provas € de trés horas. Vocé devera permanecer obrigatoriamente em sala por,
no minimo, uma hora apéds o inicio das provas e podera levar este caderno somente no decurso dos

ultimos quinze minutos anteriores ao horario determinado para o seu término.
A desobediéncia a qualquer uma das determinagfes constantes nos editais do processo, no

presente caderno ou na folha de respostas implicara a anulagdo das suas provas.
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ETAPA DATA
Divulgacdo do gabarito oficial preliminar das provas objetivas, no enderego eletronico 18/5/2009
Www.movens.org.br, a partir das 17 horas
Data para entrega de recursos contra o gabarito oficial preliminar das provas objetivas éags/ Eh/ SSO 108?1
Data provavel para divulgacdo do resultado final das provas objetivas e do processo seletivo 1.9/6/2009

Os candidatos aprovados deverao acompanhar as convocacdes para
recrutamento e contratacdo, que serdo publicadas no endereco eletronico
www.movens.org.br.

As convocagoes serao feitas em conformidade com os itens 11 e 12 do edital de
abertura do processo seletivo.

Os candidatos convocados para recrutamento e contratagcdo deverdao se
apresentar para a comprovacao de requisitos munidos da documentacao devida
(listada nos itens do edital acima referidos).

O ndo-comparecimento na data prevista na convocacdo acarretard a
eliminacao do candidato do processo seletivo publico.



MEDICO - UROLOGISTA

CONHECIMENTOS
GERAIS

Leia o texto a seguir para responder as questoes de 1 a 5.

1 “Trinta minutos de atividade fisica por dia: receita de
saude”; “Coma menos calorias e ganhe salde em dobro”;
“Beba agua, pois faz bem a sua saude”; “Sal e gordura: um
risco para a sua saude”; “Ndo fume, sua salde agradece”;

5 “Proteja-se do sol para a saude da sua pele”. Esses sdo
exemplos de recomendagdes/adverténcias veiculadas em
campanhas publicitédrias e de saude publica. Entre elas,
além da referéncia a salude, ha, em comum, o apelo a
mudangas no comportamento individual com vistas a

10 melhoria da saude. Estratégias desse tipo vém ganhando
destaque no campo da salude publica, mas sera que sdo
realmente eficazes?

Evidentemente, ndo se pode negar o papel do individuo
na tomada de decisdes, inclusive no que diz respeito a sua

15 saude. Por outro lado, ndo é possivel afirmar que repousa
exclusivamente sobre seus ombros toda a responsabilidade
pelaadogdo de certos comportamentos. Isso seria verdadeiro
se os individuos pairassem sobre a realidade concreta (e
dura, para a maior parte dos brasileiros). Na pratica, os

20 habitos apontados como principais fatores de risco para
doencas crbnicas ndo-transmissiveis sdo influenciados pelo
contexto sociopolitico-econdmico em que as pessoas vivem,
pelo salario que recebem, pelas condicdes de trabalho que
tém, pelo tempo livre de que dispGem e pelos servicos de

25 saulde e de educagdo a que tém acesso.

Os estudos epidemioldgicos nos quais a prescrigdo
de estilos de vida se baseia sdo imprescindiveis, mas ndo
sdo suficientes no dmbito da saude publica. Isso porque
ndo dao conta da complexa interagdo dos condicionantes

30 sociais, bioldgicos, culturais e psicoldgicos na producdo das
doengas. Sendo, vejamos: segundo o Ministério da Saude,
“120 mil brasileiros séo atingidos pelo cancer de pele por
ano e cerca de 70% da populagdo nao se protege dos efeitos
nocivos do sol”. Sem que se mencionem, por exemplo, os

35 efeitos do desmatamento e da emissdao de poluentes no
buraco na camada de oz6nio; fica parecendo que o cancer
de pele decorre Unica e exclusivamente da falta de cuidado
individual.

Quando tomamos o “estilo de vida” como principal

40 fator de risco para doencgas cronicas ndo-transmissiveis e
a mera informagdo como um requisito suficiente para a
mudanga de comportamento, deixamos de atentar para o
fato de que avancos significativos e duradouros no campo
da salde so6 serdo possiveis com a redugdo da pobreza e

45 das desigualdades sociais e com a preservagdo do meio
ambiente. A proliferagdo de slogans como “atividade fisica é
salide” ndo pode se sobrepor a nogdo de saide como direito
de todos e dever do Estado.

Marcos Santos Ferreira. Saide: uma questdo de estilo de vida? In: Revista

Radis - Comunicagdo em saude, n.° 78, fev./2009 (com adaptagdes).

~

QuesTiAo 1

Em relacdo ao emprego de palavras no texto, assinale a

opgao correta.

(A) Na linha 13, a palavra “Evidentemente” tem fungdo
adjetiva e expressa a nogdo de certeza, de algo que é
claro, incontestavel.

(B) Na linha 15, a expressdo “Por outro lado” introduz
um argumento que se contrapde a idéia defendida no
periodo anterior e poderia ser corretamente substituida
por Sendo assim.

(C) Na linha 19, a expressdo “Na pratica” estd empregada
com o sentido de conseqlientemente.

(D) A expressao “Isso porque” (linha 28) introduz uma
explicagdo para a idéia desenvolvida na oragdo

anterior.

QUuESTAO 2

A respeito dos aspectos sintaticos do texto, julgue os
itens abaixo como Verdadeiros (V) ou Falsos (F) e, em
seguida, assinale a opgao correta.

I - Na linha 7, em “Entre elas”, o pronome refere-se a
“campanhas publicitarias”.

II - Na frase “mas serd que sdo realmente eficazes?”
(linhas 11 e 12),
“Estratégias desse tipo” (linha 10).

estd implicita a expressdo

IIT - Nas linhas 27 e 28, em “mas nado sao suficientes no
ambito da salde publica”, o verbo refere-se a “os
estudos epidemiolégicos” (linha 26).

A seqiiéncia correta é:

(A) V, V, V.
(B) V, F, V.
(C) F V, V.
(D) FV, F.

QuEsTAo 3
assinale a opgao

Acerca da pontuacido do texto,
INCORRETA.

(A) No texto, as aspas tém dois empregos distintos:
delimitar citagdes de outros autores ou fontes e realgar
uma expressao.

(B) Nas linhas 18 e 19, os parénteses enfatizam o
pensamento do autor.

(C) Na
esclarecimento.

linha 31, os dois-pontos introduzem um

(D) Na linha 36, o ponto-e-virgula pode ser substituido por
dois-pontos, sem acarretar erro gramatical ou prejuizo

/

ao sentido original do texto.

Processo Seletivo - HRSM/2009
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QuEsTAO 4

De acordo com os argumentos do texto, julgue os itens
abaixo e, em seguida, assinale a opgao correta.

I - A argumentagdo do texto é contraria a adogdo de
estudos epidemioldgicos no ambito da salde publica,
uma vez que eles ndo apreendem a influéncia da
realidade social dos individuos na promocdo da
saude.

II - O desenvolvimento do texto permite concluir que
agoes e politicas publicas centradas na informagdo
para a mudanca de estilo de vida garantem resultados
eficazes no campo da salde, uma vez que as doencas
sdo decorrentes de maus habitos, como tabagismo,
consumo excessivo de alcool, ma alimentagdo e
sedentarismo.

III - De acordo com a argumentacao do texto, a saude
decorre tdo-somente de um ‘“estilo de vida” e
depende, portanto, da tomada de decisdes dos
individuos.

IV - Segundo os argumentos desenvolvidos no texto,
apesar da importancia do comportamento individual
em relagdo aos habitos de saude, o chamado “estilo
de vida” das pessoas ndo é o Unico fator de risco
para o desenvolvimento de doencas cronicas, pois
os habitos de salde sdo influenciados pelo contexto
sociopolitico-econdmico em que as pessoas vivem.

A quantidade de itens certos é igual a

(A) 1.
(B) 2.
(c) 3.
(D) 4.

QuEsTAO0 5

A respeito da tipologia e dos aspectos lingiiisticos do
texto, assinale a opgao correta.

(A) O texto é essencialmente narrativo e pode ser
classificado como crénica jornalistica.

(B) Apesar de os exemplos citados no primeiro paragrafo
estarem em linguagem denotativa, hd predominio da
linguagem conotativa.

(C) O texto é de natureza argumentativa e apresenta
o0 ponto-de-vista do autor acerca do tema, com
linguagem predominantemente denotativa.

(D) Trata-se de um artigo de carater académico-cientifico.

QuEsTAO 6

As bases legais do Sistema Unico de Saide (SUS)
estdao definidas na Constituicdo Federal de 1988 e nas
Leis n.? 8.080 e n.° 8.142, ambas de 1990. Quanto a essa
legislacdo, assinale a opcao INCORRETA.

(A) AsConferénciasde Saude sdo foruns com representagado
de varios segmentos sociais que se relunem para
propor diretrizes, avaliar a situacdo da salude e ajudar
na definicdo da politica de salde.

(B) Nacontratacdo de servigos privados para complementar
0 SUS, o servigo privado contratado possui autonomia
para determinar seu proprio funcionamento.

(C) Os Conselhos de Saude, que devem existir nos trés
niveis de governo, sdo érgdos deliberativos, de carater
permanente, compostos com a representatividade de
toda a sociedade.

(D) Sé&o diretrizes do SUS estabelecidas na Constituicdo
Federal: descentralizagdo, com diregdo Unica em
cada esfera de governo; atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servigos assistenciais; e participacao da
comunidade.

N

~

QuEsTAO 7
Na historia da saude no Brasil, destacam-se dois
modelos assistenciais, o modelo sanitarista campanhista
e o modelo médico-assistencial privatista. O modelo
médico-assistencial privatista, hegemoénico na década
de 1970, passou ao descrédito por apresentar graves

problemas. Foram fatores determinantes para o
esgotamento desse modelo:
I - grave crise financeira, com origem nas fraudes no

sistema de pagamento e faturamento, e desvios
de verbas da previdéncia para outros projetos do
governo.

II - aumento dos gastos com internagdes, consultas
e exames complementares efetuados pelo setor
privado.

III - exclusdo de parcelas expressivas da populagao
e falta de capacidade de alterar os perfis de
morbimortalidade.

IV - falta de controle das doengas infecto-contagiosas,
por meio de medidas adotadas no modelo sanitarista
campanhista.

Estao certos apenas os itens

(A) 1,11 e III.
(B) Ielll
(C) IlelvV.
(D) II, Il e 1V.

QuEsTAO 8
Sabendo-se que, em todo o pais, as acbes e os
servigcos publicos de salde integram uma rede (nica e
hierarquizada, é correto afirmar que, de acordo com o

previsto na legislacao, sdo atribuicbes do SUS no ambito
do Distrito Federal:

I - participar na formulagdo da politica de acgdes de
saneamento basico e de seu controle, integrando-as
as agoes e aos servicos de saude.

II - oferecer assisténcia odontoldgica preventiva e de
recuperagao.

III - garantir atendimento médico-geriatrico ao idoso na
rede de servigos publicos e atendimento integral a
salde da crianca e do adolescente, por intermédio de
equipe multidisciplinar.

Estao certos os itens

(A) Iell, apenas.
(B) Ielll, apenas.
(C) II e IlI, apenas.
(D) I, Il eIIlL

Processo Seletivo - HRSM/2009
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QuEsTAO 9

A informacdo é fundamental para a democratizagdo e
0 aprimoramento da gestdo do setor de saude. Os sistemas
de informacdo em saude de abrangéncia nacional permitem
o acompanhamento do SUS em todo o pais, possibilitando
analises comparativas entre os diversos estados, municipios
e regibes, de forma a subsidiar a tomada de decisGes em
todos os niveis de gestéo.

Assinale a opgdo em que sdao apresentados apenas
sistemas de informacao de base de dados nacional.

(A) Sistema de Informagdes sobre Mortalidade (SIM),
Sistema de Informagdes sobre o Pacto de Gestdo
(SISPACTO), Sistema de Informagdes sobre Nascidos
Vivos (SINASC).

(B) Sistema de Informagdes Ambulatoriais do SUS
(SIASUS), Sistema de Informagdes Hospitalares do
SUS (SIH-SUS), Sistema de Informagdes sobre o
Programa Saude da Familia (SISPSF).

(C) Sistema de Informagles sobre o Programa
de Humanizagdo no Pré-Natal e Nascimento
(SISPRENATAL), Sistema de Cadastramento e
Acompanhamento dos Portadores de Hipertensao
Arterial e Diabetes Mellitus (SIS-HIPERDIA), Sistema
de Informacdo sobre Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN).

(D) Sistema de Informagdes sobre o Programa Nacional
de Imunizagdes (SI-PNI), Sistema de Informagdes do
Céncer da Mulher (SISCAM), Sistema de Informagdes
de Vigilancia Epidemioldgica da Malaria (SISVEP).

QuEesTtAo 10

Os servigos publicos de saiude tém sido organizados
conforme os principios e as diretrizes do SUS e por meio
da implantacdo de Normas Operacionais. De acordo
com essas Normas Operacionais, assinale a opcao
INCORRETA.

(A) A Norma Operacional Basica - SUS/1992 (NOB 92)
adota o processo de regionalizagdo da assisténcia como
estratégia de hierarquizagdo dos servigos de saude e
de busca de maior equidade, induzindo a organizagdo
de sistemas ou redes funcionais.

(B) A Norma Operacional Basica - SUS/1996 (NOB 96)
estabelece niveis de gestdo para municipios - Gestdo
Plena da Atengdo Basica e Gestdo Plena do Sistema

Municipal - e para estados - Gestdo Avancada
do Sistema Estadual e Gestdo Plena do Sistema
Estadual.

(C) A Norma Operacional Basica - SUS/1991 (NOB
91), editada pela presidéncia do INAMPS, recém-
incorporado a estrutura do Ministério da Saude,
transplanta para os servigos publicos a mesma légica
de financiamento de pagamento por producdo de
servicos com que o INAMPS remunerava 0s servigos
privados contratados.

(D) A Norma Operacional Basica - SUS/1993 (NOB 93)
passou por uma discussdo ampla das regras de
descentralizacdo da gestdo do sistema e dos
mecanismos de financiamento. Criou instancias de
negociagdo, sendo uma em nivel nacional, a Comissdo
Intergestores Tripartite (CIT), e outra em nivel
estadual, a Comissdo Intergestores Bipartite (CIB).

CONHECIMENTOS
BASICOS

QuesTAo 11

Patricio, 22 anos de idade, foi vitima de atropelamento
e deu entrada no pronto-socorro com trauma abdominal
fechado.

Com relacao a essa situacao, assinale a opgao correta.

(A) Na hipétese de o paciente apresentar laceragoes
hepaticas simples e estabilidade hemodinédmica, ndo
ha indicagdo de laparotomia.

(B) Esse paciente pode apresentar lesdo pancreatica
grau II, em que ha lesdo ductal importante.

(C) Uma tomografia de abdome devera ser solicitada caso
esse paciente apresente sinais evidentes de abdome
agudo.

(D) Em casos como esse, o figado é o o6rgdo mais
freqientemente lesado.

QuEsTAO0 12

Estevdo € um paciente de 26 anos de idade, com
queimadura de contato na face anterior e posterior da coxa
e perna esquerda.

A respeito desse quadro clinico, assinale a opgdao
correta.

(A) Esse paciente possui queimadura em 18% da superficie
corporal total.

(B) Caso essa queimadura atinja mdusculos, ela é
considerada de 3.° grau.

(C) Nesse caso, existe liberacdo de mediadores da
inflamagao apenas no membro comprometido.

(D) Essa queimadura pode ter ocorrido apdés o contato com
liquidos quentes.

QuEsTAo 13
Acerca da hipertensao-porta, assinale a opgao correta.

(A) O procedimento de Sugiura diminui a pressdao no
sistema-porta de modo eficiente e prolongado.

(B) Os critérios de Child incluem, entre outros, dosagens
de bilirrubinas e aminotransferases.

(C) A cirurgia de Warren é uma derivacdo porto-
sistémica seletiva indicada para tratamento de varizes
esofagicas.

(D) O tratamento cirtrgico de emergéncia deve ser a
primeira opgdo para boa evolugdo em episddio de

/

sangramento agudo de varizes esofagicas.

Processo Seletivo - HRSM/2009
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QuesTio 14

Considere que uma paciente tenha sido diagnosticada
com abdome agudo. Com relacao a esse quadro clinico,
julgue os itens abaixo e, em seguida, assinale a opgao
correta.

—
|

O sinal de Murphy, caso esteja presente, sugere

colecistite aguda.

II - Existe a possibilidade de pancreatite aguda, caso essa
paciente apresente sinais de Cullen e Grey Turner.

III - Caso essa paciente apresente diverticulite, o reto é o
local mais freqliente dos diverticulos.

IV - Se a paciente estiver gravida, uma laparoscopia

diagndstica sera contra-indicada.

Estdo certos apenas os itens

(A) Iell
(B) I, I elV.
(C) I, I elV.
(D) II e III

QuesTAo 15
Quanto a prevencao de infeccao de ferida operatoéria,
julgue os itens abaixo como Verdadeiros (V) ou
Falsos (F) e, em seguida, assinale a opgao correta.

I - A remocdo de tecidos desvitalizados é importante
fator de prevencéo de infeccdo de ferida operatdria.
II - Antibidticos profilaticos estdo indicados em operacgdes

contaminadas e potencialmente contaminadas.

III - A perfusdo tecidual na ferida operatéria pode interferir
no poder de fagocitose dos neutrofilos.

IV - Antibidticos tdépicos interferem no nivel critico de
microorganismos na ferida operatéria.

A seqiiéncia correta é:

(A) V,V, V, F.
(B) V,V, F, F.
(C) FFV,F
(D) V, F, F, V.

QuEesTAo 16
Sdo caracteristicas do fio vicril, EXCETO:

(A) é trancado.

(B) é absorvivel.

(C) é feito de poliglactina.
(D) contém polilefina.

QuesTAo 17

Assinale a opcao correta em relacao as alteracoes
hormonais na resposta metabdlica ao trauma.

(A) Ha liberagdo de glicocorticdides pela medula adrenal.

(B) A aldosterona é secretada pela cértex adrenal, em
resposta a atuacdo do conjunto hormonal renina-
angiotensina.

(C) Durante o trauma, existe aumento sérico de adrenalina,
mas nado de noradrenalina.

(D) O hormoénio antidiurético, secretado pela glandula
supra-renal, leva a retencdo de agua.

N

\
QuesTAo 18

Acerca da apendicite, assinale a opgao correta.

(A) Os antibidticos utilizados no tratamento da apendicite
devem proporcionar cobertura para bactérias
anaerdbicas e Gram-positivas entéricas.

(B) Escherichia coli e Bacterdides fragilis sao bactérias
freqlientemente isoladas na apendicite perfurada.

(C) O evento desencadeante da apendicite é uma rapida
proliferacdo bacteriana na luz do apéndice.

(D) O sinal de Rovsing tem alta especificidade para
apendicite.

QuesTAo 19

Paulo tem 65 quilos, foi submetido a uma gastrectomia
e encontra-se no primeiro dia pos-operatorio, sem sondas
ou drenos e em jejum.

Considerando o caso clinico apresentado, julgue os
itens abaixo como Verdadeiros (V) ou Falsos (F) e, em
seguida, assinale a opgdo correta.

I - Ainfusdo de 500mL de solucdo salina 0,9% ira suprir
as necessidades didrias de sddio nesse paciente.

II - A oferta de 35kcal por quilo, por dia, é a necessidade
calérica para minimizar o catabolismo protéico nesse
paciente.

III - A operacdao desse paciente é considerada limpa-
contaminada, caso ndo tenha existido quebra da
técnica cirurgica.

IV - Nesse caso, durante a indugdo anestésica do paciente,
é indicada a prescrigao de antibioticoprofilaxia.

A seqiiéncia correta é:
(A) F,V,V, F
(B) F,F,V, W
(C) V.V, F VW
(D) V,FV, W
QuEesTAo 20

A respeito dos compartimentos de agua corporal, julgue
os itens abaixo e, em seguida, assinale a opgao correta.

I - A agua corporal total divide-se em agua intracelular
e agua extracelular
II - A 4gua extracelular divide-se em plasma e

compartimentos intersticiais.

III - Liquidos e solutos circulam do compartimento do
plasma para os compartimentos intersticiais e
retornam ao plasma via linfaticos.

IV - Potdssio é o cation predominante na
extracelular.

agua

Estdo certos apenas os itens

(A) I, 1I e III.
(B) I, 1IelV.
(C) I, Il e 1V.
(D) 1II, Il e 1V.

Processo Seletivo - HRSM/2009
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QuEesTiAo 21

Quanto as lesdes contusas da bexiga, julgue os itens
abaixo como Verdadeiros (V) ou Falsos (F) e, em
seguida, assinale a opgdo correta.

I - A lesdo intraperitoneal da bexiga ¢é indicacdo
obrigatdria de cirurgia, com rafia da lesdo e drenagem
por sonda vesical de demora.

II - Nas lesdes extraperitoneais, o tratamento
conservador (ndo-cirirgico) com antibioticoterapia
sistémica e drenagem da bexiga leva freqiientemente
a complicacbes como abscesso pélvico ou fistula
urinaria.

IIT - O melhor exame diagndstico em suspeita de lesdo
vesical é a urografia excretora.

IV - A lesdo extraperitoneal é mais comumente
encontrada em associagdo com fraturas do quadril
(anel pélvico).

A seqiiéncia correta é:

(A) RV, V, F
(B) V,F, F WV
(C) VRV, V.
(D) VVVF F

QuESsTAO 22

Apesar da atuacdo clinica do urologista, boa parte
dos pacientes atendidos necessita de algum tipo de
tratamento cirargico. Em conformidade com as cirurgias
do aparelho geniturinario, assinale a opgao correta.

(A) Ousode anestesia regional (raquianestesia ou bloqueio
peridural), em cirurgias uroldgicas pélvicas, diminui
a perda sanguinea transoperatéria e a freqUéncia de
embolia pulmonar.

(B) Braquiterapia e sling masculino prévios sdo contra-
indicagOes para o uso de esfincter urinario artificial.

(C) Estenose de urostomias em reservatérios urinarios
ocorre em até 1/3 dos casos, independentemente dos
cuidados externos com o estoma.

(D) A cirurgia de suspensdo retropubica de Burch
é considerada o padrdo-ouro para correcdo de
incontinéncia em pacientes com cistocele por defeito
central.

QuEsTAO 23

Em relacdao aos conhecimentos anatémicos necessarios
as atividades do urologista, assinale a opgédo correta.

(A) A lesdo do nervo obturador, durante a linfadenectomia
pélvica, compromete a abducgdo da coxa.

(B) A veia renal esquerda, em geral, cruza a aorta
posteriormente e se localiza inferiormente a raiz da
artéria mesentérica superior.

(C) Tumores do testiculo esquerdo drenam, primariamente,
para linfonodos para-aorticos esquerdos e
interaortocavais.

(D) A artéria uterina, antes de irrigar o Utero, a porgdo
proximal da vagina e os dois tercos mediais da
tuba uterina, cruza o ureter, na maioria das vezes,
posteriormente.

\
QuesTAo 24

A hiperplasia prostatica benigna (HPB) tem grande
importancia médica, social e econdomica devido a sua
prevaléncia na populagdo masculina. Com relagdo a HPB,
assinale a opgao correta.

(A) Pacientes que apresentam retencdo urinaria aguda
precipitada (consequiéncia de fatores ndo prostaticos
como anestesia ou uso de medicacbes) tém risco
3 vezes maior de necessitar de tratamento cirlrgico
do que os pacientes que tém retengdo urinaria aguda
esponténea.

(B) A obesidade abdominal da sindrome metabdlica em
homens aumenta a freqiéncia e a severidade dos
sintomas miccionais obstrutivos, elevando o risco
destes pacientes serem submetidos a prostatectomia.

(C) A hipernatremia dilucional em resseccées endoscopicas
da prostata pode ocorrer em até 20% dos casos.

(D) N&o existe associagdo clinica entre HPB e disturbios
hepaticos, como cirrose.

QuEsTAo 25

A infeccdo do trato urinario é a infeccao bacteriana
mais comum no ser humano. E a segunda infeccdo mais
freqiiente, somente ultrapassada pela gripe, que é de
origem virodtica. A respeito das infeccoes do trato génito-
urinario, assinale a opgao correta.

(A) Ainfecgdo urindria é a primeira causa de febre em idosos
e lidera as causas de bacteremia por microorganismos
Gram-negativos.

(B) No primeiro ano de vida, as infeccGes urinarias sdo
mais comuns em meninas. A partir do segundo ano de
vida até o inicio da vida adulta, a infeccdo urinaria é
mais freqliente em meninos.

(C) Embora possa determinar alguns riscos a gestante, a
infeccdo do trato urinario, especialmente a causada
por microorganismos Gram-negativos, ndo contribui
para o retardo do crescimento fetal intra-uterino ou
para o baixo peso ao nascimento.

(D) Apesar de ser a infeccdo mais comum durante a
gestacdo, a infeccdo do trato urinario nesse grupo
de pacientes é considerada de maior risco, pois pode
evoluir com complicagbes e seqlielas graves,
determinando significativo aumento na
morbimortalidade materno-fetal.

QuEesTAO 26

Considerando a propedéutica do paciente uroldgico,
assinale a opcao INCORRETA.

(A) O achado urodinamico de perdas urinarias aos esforcos
com altas pressdes (acima de 90cm/H,0) é sugestivo
de hipermobilidade uretral.

(B) O ultra-som transretal € um importante exame no
rastreamento do cancer prostatico, por ser capaz
de identificar, precocemente e com precisdo, lesdes
suspeitas.

(C) A angiotomografia renal pode substituir os tradicionais
exames de preparo do paciente doador para transplante
renal intervivos, como a arteriografia, a urografia
excretora e o ultra-som.

(D) A dosagem sérica de PSA tem maior acuidade
diagndstica apds o tratamento cirdrgico (prostatectomia

radical). j
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QuEsTAO 27

Com relagdo as doencas sexualmente transmissiveis
(DST), assinale a opgao INCORRETA.

(A) A notificagdo dos casos de DST ndo é compulsodria,
exceto nos casos de AIDS e sifilis congénita.

(B) O cancro mole (ou cancréide) é causado pelo
Hameophilus ducreyi, um bacilo Gram-negativo e
o tratamento pode ser feito com azitromicina ou
ciprofloxacina.

(C) O condiloma (lesdo genital pelo HPV-papiloma, virus
humano) é doenca de alta transmissibilidade. Na
mulher, estad fortemente associado ao cancer do colo
uterino e, no homem, é o principal causador do cancer
de pénis.

(D) As lesGes ulceradas em genitalia sdo tipicas nos casos
de DST. No caso da sifilis, mesmo com tratamento
inadequado, podem apresentar resolugdo espontanea
(sifilis primaria) aumentando o risco de o portador
apresentar as outras formas clinicas da doenca.

QuEsTAo 28

Considerando as infecgdes especificas e inespecificas do
trato urinario, assinale a opgao correta.

(A) Pacientes com infecgdo por HIV tém como uropatégeno
predominante a Escherichia coli.

(B) Cerca de 30% dos pacientes com tuberculose urinaria
apresentam alteragOes tipicas no exame da urina, a
pilria asséptica.

(C) A tuberculose urogenital é a forma mais comum de
tuberculose extra-pulmonar (além da forma pleural),
acometendo até 8% dos pacientes com tuberculose
pulmonar.

(D) A cistite intersticial é facilmente diagnosticada, pois
acomete pacientes a partir dos 20 anos de idade, com
crises intermitentes e sempre associadas a urocultura
positiva para microorganismos Gram-positivos.

QuEsTAO 29

A respeito das neoplasias malignas do trato urogenital,
assinale a opcao INCORRETA.

(A) A instilagdo intravesical de BCG estd indicada em
tumores pT1, com grau moderado ou elevado (G2 ou G3)
e na presencga de carcinoma in situ. Imunossupressao
ndo é contra-indicagdo para imunoterapia intravesical
nesses casos.

(B) A biopsia randomizada de mucosa vesical ndo é
indicada para pacientes com carcinoma urotelial de
bexiga de baixo grau e com citologia negativa.

(C) No cancer prostatico, radioterapia externa adjuvante,
até 6 meses ap0s a cirurgia, pode beneficiar pacientes
com margens cirdrgicas positivas ou extensdo tumoral
extracapsular, sem envolvimento de vesiculas seminais
ou acometimento ganglionar.

(D) Pacientes com adenocarcinoma de préstata localizado,
que apresentam niveis de PSA sérico entre 10 e
20ng/mL, Gleason score 7 ou estadio clinico T2b,
sdo considerados de risco intermedidrio e devem
ser rigorosamente acompanhados apds tratamento
primario (radioterapia ou cirurgia).

N
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Questio 30

A litiase urinaria tem ampla prevaléncia no cenario
mundial, causando grande impacto econdmico e social.
Acerca da calculose urinaria, assinale a opgao correta.

(A) A Unica contra-indicagdo absoluta de litotripsia
extracorpdrea por ondas de choque s&o os distlrbios
da coagulagdo sanguinea ndo corrigidos.

(B) O pico de ocorréncia da litiase urinaria é entre a 2.2 e
a 3.2 décadas de vida, sendo 3 vezes mais freqlente
em mulheres jovens do que em homens.

(C) Quanto a composicdo, os calculos de estruvita sdo
geralmente mais duros e devem ser tratados de forma
intervencionista.

(D) Calculos renais maiores que 20mm sdo tratados,
preferencialmente, por litotripsia extracorporea,
respondendo, geralmente, com boa fragmentagao e
total eliminagdo do célculo.
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