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PORTUGUES

Leia o Texto Asaixo E ResponDA As QuUEsTOES DE N° 01 A 06.

CONTROLE DO APETITE

Até a segunda metade do século XX, a des-
nutricao foi nosso principal problema de saude pu-
blica; hoje, é a obesidade. Cerca de 10% dos brasi-
leiros adultos s&o obesos, e outros 30% estéo aci-

5 ma do peso saudavel. Portanto, cerca de 50 mi-
Inbes de pessoas deveriam perder peso para que
se evitassem doengas como ataques cardiacos, der-
rames cerebrais, diabetes, reumatismos e alguns
tipos de cancer.

10 Os sistemas biologicos que controlam a
ingestéo de alimentos sdo complexos e mal conhe-
cidos. Durante os 5 milhdes de anos da existéncia
humana, a fome representou ameaca permanente a
sobrevivéncia da espécie. Entre nossos antepassa-

15 dos, sobreviveram apenas aqueles capazes de es-
tabelecer um equilibrio rigido entre o nimero de ca-
lorias ingeridas e as necessidades energéticas do
organismo.

Na evolugcdo de nossa espécie, foram

20 selecionados individuos cujos cérebros eram capa-

zes de engendrar mecanismos bioldgicos altamen-

te eficazes para evitar a perda de peso. Através de-

les, assim que o cérebro detecta diminuigdo dos

depositos de gordura, a energia que 0 corpo gasta

25 para funcionar em repouso com a finalidade de exer-

cer suas fungdes basicas (metabolismo basal) cai

dramaticamente, ao mesmo tempo em que s&o en-

viados sinais irresistiveis para procurar e consumir
alimentos.

30 Infelizmente, quando ocorre aumento de peso,
0s sinais opostos sao quase imperceptiveis: ndo ha
grande aumento da energia gasta em repouso, a
fome nao diminui significativamente, nem surge es-
timulo para aumentar a atividade fisica; pelo contra-

35 rio, tendemos a nos tornar mais sedentarios.

Além disso, por razées mal compreendidas,
o corpo tende a defender o peso mais alto que ja
atingiu. Para tristeza da mulher e do homem mo-
derno, o organismo protege as reservas de gordura
mesmo que estocadas em niveis muito elevados. A
mais insignificante tentativa de reduzi-las é inter-
pretada pelo cérebro como ameaga a integridade
fisica.

40

Drauzio Varela (Folha de Sao Paulo, 29/5/2004)
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01. O texto “Controle do apetite”, quanto ao modo de orga-
nizagao textual e a justificativa para a classificagao, pode
ser considerado um texto:

A) narrativo, porque relata mudangas progressivas de per-
sonagens e coisas através do tempo

B) descritivo, porque transmite imagens positivas ou nega-
tivas dos elementos descritos

C) dissertativo, porque analisa e interpreta dados da reali-
dade por meio de conceitos abstratos

D) poético, porque utiliza jogos de figuras de modo a ocul-
tar uma visdo de mundo subjetiva

02. No periodo “...a energia que o corpo gasta para funci-
onar em repouso com a finalidade de exercer suas fun-
¢des basicas (metabolismo basal) cai dramaticamente...”,
substituindo-se o verbo assinalado por outro, respeitando-
se as normas de regéncia verbal, tem-se:

A) “...a energia de que o corpo se utiliza para funcionar
em repouso com a finalidade de exercer suas fungdes ba-
sicas (metabolismo basal) cai dramaticamente...”

B) “...a energia que o corpo se serve para funcionar em
repouso com a finalidade de exercer suas fungdes basicas
(metabolismo basal) cai dramaticamente...”

C) “...a energia com que o corpo despende para funcionar
em repouso com a finalidade de exercer suas fungdes ba-
sicas (metabolismo basal) cai dramaticamente...”

D) “..a energia de que o corpo consome para funcionar
em repouso com a finalidade de exercer suas fung¢des ba-
sicas (metabolismo basal) cai dramaticamente...”

03. Na continuidade de um texto, a fim de estabelecer a
coesao textual, costuma ocorrer a substituigdo de termos
por outros, que referenciam o que foi dito anteriormente. A
palavra destacada tem sua referéncia correta em:

A) “sobreviveram apenas aqueles capazes de estabelecer
um equilibrio rigido” (L.15/16) — sistemas biologicos
B) “A mais insignificante tentativa de reduzi-las é interpre-

tada pelo cérebro...” (L.40/41/42) — reservas de gordura

C) “para funcionar em repouso com a finalidade de exercer
suas funcgdes basicas” (L.25/26) - energia

D) “Através deles, assim que o cérebro detecta diminui-
¢éo dos depdsitos de gordura...” (L.22/23/24) - depdsitos
de gordura
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04. No periodo “...a0 mesmo tempo em que sao enviados
sinais irresistiveis para procurar...” , a palavra que classifi-
ca-se morfologicamente como em:

A) “Através deles, assim que o cérebro detecta diminui-
¢ao dos depdsitos de gordura...”

B) “deveriam perder peso para que se evitassem doengas
como ataques cardiacos...”

C) “...protege as reservas de gordura mesmo que estoca-
das em niveis muito elevados...”

D) “...a energia que o corpo gasta para funcionar em re-
pouso [...] cai dramaticamente...”

05. A palavra ataques (para que se evitassem doengas
como ataques cardiacos), segue 0 mesmo processo de
formacao presente na palavra assinalada em:

A) “... ameacga permanente a sobrevivéncia da espécie.”
B) “... a desnutrigcao foi nosso principal problema...”

C) “...saude publica; hoje, € a obesidade.”

D) “...a fome representou ameaga permanente...”

06. A virgula foi empregada para separar termos que pos-
suem a mesma funcgao sintatica em:

A) “..para que se evitassem doencas como ataques car-
diacos, derrames cerebrais, diabetes, reumatismos...”

B) “Até a segunda metade do século XX, a desnutri¢cdo foi
nosso principal problema de saude publica;”

C) “Infelizmente, quando ocorre aumento de peso, 0s si-
nais opostos sao quase imperceptiveis...”

D) “Portanto, cerca de 50 milhdes de pessoas deveriam
perder peso para que se evitassem doengas...”

Leia o Texto Asaixo E ResponDA As QuesToes DE N° 07 A 09.
CORTE

O dia segue normal. Arruma-se a casa. Limpa-se
em volta.

Cumprimenta-se os vizinhos. Alimoga-se ao meio-dia.
Ouve-se radio a tarde. La pelas 5 horas, inicia-se o de
sempre.

(MELLO, Maria Amélia. Corte. Minas Gerais, Belo Horizonte,
n. 686, ano XIV, 04 nov.1979. Suplemento Literario, p. 92.)

07. Na frase “Cumprimenta-se os vizinhos.”, foi usada uma
concordancia verbal na voz passiva que foge ao que reco-
menda a variedade padrao da lingua. Empregando-se a
concordancia verbal gramatical, tem-se:

A) Cumprimentam os vizinhos.

B) Cumprimentam-se os vizinhos.
C) Cumprimentaram os vizinhos.

D) Cumprimentou-se os vizinhos.

08. A respeito do texto “Corte”, pode-se afirmar que:
A) O titulo contrasta com a pratica prosaica de uma mu-
Iher preocupada em realizar as tarefas domésticas.

B) A presenca de uma seqiiéncia de fatos dispostos de
forma incoerente impede a compreensdo da mensagem.

C) A falta de identificagao do agente das agbes caracteriza
0 anonimato da rotina de uma dona-de-casa.

D) A série de agdes relatadas pelo texto ndo coincide com
a seqliéncia cronolégica do cotidiano doméstico.

09. A oragao “Almoga-se ao meio-dia.” apresenta sujeito
indeterminado. Esse mesmo tipo de sujeito ocorre em:

A) Almocgo ao meio-dia.

B) Almoga ao meio-dia.

C) Aimogam-se ao meio-dia.
D) Aimogam ao meio-dia.

ConsIDERE 0 ANUNcIo ABaixo PARA RESPONDER A QuUEs-
TAo DE N° 10

Tde leves que derverem na boca.

Mas vdo crocamises
qJHE 0F in;i_:;.nunn:l Hrfxﬂ:m fig0 Acantecer.

10. O primeiro enunciado do anuncio apresenta um perio-
do composto por subordinagcédo. Entre as oragdes desse
periodo estabelece-se a mesma relagdo semantica pre-
sente no periodo:

A) O pao ficava cada vez mais macio, conforme a cozi-
nheira o amassava.

B) O pao ficava ainda mais macio, a medida que a cozi-
nheira o amassava.

C) A cozinheira amassava o pao com uma habilidade que
o deixava muito macio.

D) A cozinheira amassava o pao como um pedreiro traba-
Iha o cimento da construgao.
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CoNHECIMENTOS GERAIS

ConsIDERE ALEI OrRGANICA DO MuNicipio DE CANTAGALOE RES-
PONDA As QUESTOES DE N° 11 A13.

11. De acordo com o artigo 249, compete ao Sistema Uni-
co de Saude, dentre outras atribui¢des:

A) garantir aos profissionais da area de saude condigbes
adequadas de trabalho, desestimulando o regime de tem-
po integral

B) coordenar e estabelecer diretrizes e estratégias de
acOes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica e colaborar
no controle do meio ambiente e saneamento

C) promover o desenvolvimento de novas tecnologias e a
producao de medicamentos por laboratorios oficiais do
Estado, com excegdo da homeopatia e da fitoterapia

D) dispor sobre a doagao e a remogao de 6rgaos, tecidos
e substancias, para fins de transplante, pesquisa e trata-
mento, facilitando a sua comercializagao

12. Segundo o artigo 280, & dever do Municipio fomentar
praticas desportivas formais e nao formais, inclusive para
pessoas portadoras de deficiéncias, observando, dentre
outros principios:

A) a promogao de jogos e competicOes esportivas
amadoras, exceto de alunos da rede publica de ensino

B) a destinagao de recursos publicos a promogao prioritaria
do desporto profissional e de alto rendimento

C) o tratamento igualitario para o desporto profissional e
nao-profissional em todas as modalidades esportivas

D) a autonomia das entidades desportivas, dirigentes e
associagoes, quanto a sua organizagao e ao seu funcio-
namento

13. As atividades da Administragdo Municipal direta ou in-
direta estao sujeitas a controle interno e externo. De acor-
do com o artigo 73, o controle externo sera exercido:

A) pelos cidadaos, individual ou coletivamente, e pela Ca-
mara Municipal

B) pelos érgaos subordinados competentes, observado o
principio da autotutela

C) pelo Poder Judiciario, exceto nos casos de irregularida-
de na execugdo orgamentaria

D) pelo Prefeito, mediante controle das operagoes de cré-
dito, avais e garantia

ConsipereA L MunicipAL N° 10/1990 — Reaime Juripico Unico
pos SERVIDORES PuBLIcOs Do MuNiciPio, bas AUTARQUIAS E DAS
FunpagoEs MuNicIPAIS E RESPONDA As QUESTOES DE N° 14 A 16.

14. De acordo com o artigo 135, constitui dever do funcio-
nario publico, dentre outros:

A) permanecer no cargo até a aposentadoria, salvo ordem
contraria de superior

B) guardar sigilo sobre irregularidades de que tiver ciéncia
em razao do cargo

C) atuar como procurador ou intermediario junto a reparti-
¢oes publicas

D) atender com presteza as requisigbes para a defesa da
Fazenda Publica
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15. A exoneragao de cargo efetivo ocorrera a pedido do
funcionario ou de oficio. Segundo o artigo 36, a exonera-
¢ao de oficio tera lugar:

A) quando o funcionario completar oitenta anos

B) na data do falecimento do servidor

C) quando nao satisfeitas as condiges do estagio probatdrio
D) na data da posse de outro cargo de acumulagao proibida

16. A ajuda de custo destina-se a compensagao das des-
pesas de instalagdo do funcionario que, no interesse do
servigo, passa a ter exercicio em nova sede, com mudan-
¢a de domicilio em carater permanente. De acordo com os
artigos 56 a 59, o funcionario ficara obrigado a restituir a
ajuda de custo:

A) em caso de exoneragao de oficio ou a pedido do proprio

B) quando, injustificadamente, ndo se apresentar na nova
sede

C) quando, além do vencimento, for beneficiario de adicio-
nal noturno

D) em caso de retorno por motivo de doenga, mesmo que
comprovada

17. O povoamento do Municipio de Cantagalo, iniciado em
meados do século XVIII, foi motivado:

A) pela exploragao do ouro

B) pela atividade agropecuaria

C) pela producao de cana-de-agucar
D) pela atividade pesqueira

18. O Municipio de Cantagalo esta localizado:

A) na regiao Sudeste do Estado do Rio de Janeiro
B) na regido Sul do Estado do Rio de Janeiro

C) na Baixada Fluminense

D) no Centro-Norte Fluminense

19. Além do Brasao de Armas do Municipio, a bandeira de
Cantagalo apresenta:

A) faixetas ondeadas de azul, representando os rios Negro
e Paraiba do Sul

B) estrela de ouro, ao centro, representando a abundéancia
do precioso metal na regiao

C) cinco faixas horizontais, simbolizando os cinco distri-
tos que compdem o municipio

D) cruz celeste, ao centro, simbolizando o espirito pacifico
e cristdo de seu povo

20. O territorio do Municipio de Cantagalo foi originalmente
habitado pelos indios:

A) Aymorés e Xavantes

B) Coroados e Goitacazes
C) Tupinambas e Coroados
D) Xavantes e Tupinambas
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CoNHECIMENTOS ESPECIiFICOS

21. Em relagado a anatomia da orbita, os ossos que a
compdem sao:

A) parede medial — esfendide, etmdide, lacrimal, maxilar
B) parede lateral — zigomatico, asa menor do esfendide
C) teto — frontal, asa maior de esfenoide

D) assoalho — makxilar, zigomatico, palatino, lacrimal

22. Segundo a formula SRK, um erro de 0,1 mm no calcu-
lo da medida axial de um olho afeta o calculo da lente
intra-ocular na seguinte proporgao:

A) para cada 0,1 mm é gerada uma diferenga no calculo
de 0,5D

B) para cada 0,1 mm é gerada uma diferenga no calculo
de 2,5D

C) para cada 0,1 mm é gerada uma diferenga no calculo
de 0,25D

D) para cada 0,1 mm é gerada uma diferenga no calculo
de2,0D

23. Uma caracteristica da oclusdo da artéria central da
retina é:

A) As causas mais comuns sao o aumento da faixa etaria,
a hipertenséo arterial sistémica e as discrasias sanguineas.

B) A perda visual é acentuada, exceto quando a artéria
ciliorretiniana supre a circulagao papilo-macular.

C) A oftalmoscopia, tem-se moderada dilatagdo e
tortuosidade dos ramos venosos, com hemorragias em
"chama de vela” nos quadrantes.

D) A angiografia fluoresceinica mostra intensa estase ve-
nosa, mas uma boa perfusao capilar.

24. Sao causas da sindrome de Horner:

A) neurosifilis e esclerose multipla

B) perda da acédo pos-ganglionar do esfincter pupilar e do
musculo ciliar da pupila apés doenca viral

C) sindrome mesencefalodorsal com dissociagao luz-per-
to, paralisia do olhar para cima e retragao palpebral

D) tumor de Pancoast, aneurisma da Aorta ou Cardtida,
lesbes do pescoco, seringomielia

25. Os principais diagnésticos diferenciais de leucocoria
na infancia séo:

A) retinopatia da prematuridade, retinoblastoma, granuloma
de toxocariase, catarata, persisténcia primaria do vitreo
hiperplasico

B) carcinoma metastatico da cordide, pseudouveite, uveite
e catarata

C) osteoma e hemangioma coroidal, retinoblastoma e
astrocitoma retiniano

D) sarcoma de Kaposi, glaucoma secundario e hemangioma
capilar da orbita
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26. A combinagao de embriotdxon posterior, aderéncias
iridocorneanas, atrofia do estroma da iris, corectopia,
pseudopolicoria e ectropio uveal, caracteriza a seguinte
patologia ocular:

A) Anomalia de Axenfeld

B) Anomalia de Peters

C) Degeneracao de Salzmann
D) Anomalia de Rieger

27. A hemorragia expulsiva da cordide € uma complicagéo
da cirurgia de catarata. A alternativa em que estao correta-
mente descritos os fatores de risco e o tratamento ¢ a:

A) hipertensao arterial sistémica e diabetes mellitus,
glaucoma e alta miopia sdo as principais causas e, em
cerca de seis meses, na maioria dos casos, ha reabsorgao
espontanea da hemorragia

B) alta miopia, glaucoma, diabetes mellitus, hipertensdo
arterial sistémica, discrasias sanguineas e faixa etaria ele-
vada sao as principais causas. Deve ter como tratamento
o fechamento imediato da incisdo e a administragcao de
agentes osmaticos

C) ruptura da capsula posterior do cristalino é a principal
causa e deve ser tratada com fechamento imediato da in-
cisao e corticoide local e sistémico

D) ruptura da capsula posterior do cristalino, com perda
vitrea € a principal causa e deve ser tratada com vitrectomia
anterior, sutura da incis&o, corticoide local e sistémico

28. A sindrome da iris em platd caracteriza-se por apre-
sentar:

A) glaucoma crbnico de angulo estreito, com bloqueio
pupilar

B) glaucoma cronico de angulo estreito, sem bloqueio
pupilar

C) glaucoma agudo de fechamento angular, com bloqueio
pupilar

D) glaucoma agudo de fechamento angular, sem bloqueio
pupilar

29. Mulher, 22 anos, apresentando baixa visual subita no
olho direito (20/200), dor a movimentagao ocular, cefaléia, e
ponto preto fixo (escotoma) no meio do campo de viséo.
Uma semana antes, o neurologista havia pedido uma resso-
nancia magnética por um episodio de confusdo mental com
disartria e muita fadiga. A principal hipétese diagnéstica é:

A) Neuropatia 6ptica isquémica anterior nao arteritica
B) Neurite 6ptica

C) Neuropatia éptica toxica

D) Neuropatia 6ptica auto-imune
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30. A transposicéo correta de + 2.00esf.( ) + 3.00 cil. a
115° é:

A) +1.00 esf.( ) — 2.00 cil. a 25°
B) -1.00 esf.( ) — 3.00 cil. a 115°
C) +5.00 esf.( ) — 3.00 cil. a 25°
D) +5.00 esf.( ) + 3.00 cil. a 115°

31. Uma caracteristica da sindrome oculoglandular de
Parinaud é:

A) E causada pela bactéria Bartonella henselae, mas tam-
bém pode estar relacionada a sifilis, linfogranuloma vené-
reo, tularemia, tuberculose e esporotricose.

B) Apresenta conjuntivite purulenta, fossetas de Herbert e
linfoadenopatia regional.

C)lnicialmente ha supuragao dos linfonodos regionais as-
sociada a conjuntivite papilar gigante.

D) E comum em criancas abaixo de cinco anos e esta
associada a otite média.

32. E comum a Sindrome de Marfan a ocorréncia de:

A
B
C
D

Lenticone anterior
Coloboma do cristalino
Lenticone posterior
Subluxagao do cristalino

33. O anel branco de Coats ocorre:

A) na uveite intermediaria

B) sobre uma rotura retiniana periférica

C) apos retirada de corpo estranho da cornea

D) no angulo da cadmara anterior na sindrome da pseudo-
esfoliagao do cristalino

34. Sao de origem ectodérmica:

A) retina, epitélio corneano e iris

B) cristalino, iris e cérnea

C) cristalino, iris e endotélio corneano
D) retina, epitélio corneano e cristalino

35. Na obstrugao congénita do sistema lacrimal de drena-
gem, o nivel da obstrucéo esta localizado:

A) no canaliculo comum

B) no saco lacrimal

C) na valvula de Hasner

D) na valvula de Rosenmdiller

36. O maleato de timolol é classificado farmacologicamente
como:

A) agonista adrenérgico
B) parassimpaticolitico
C) parassimpaticomimético
D) antagonista adrenérgico
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37. Sobre os carcinomas metastaticos de cordide, pode-
se afirmar que:

A) sdo mais comuns que os tumores primarios

B) em mulheres, o sitio primario mais comum € o colo de
utero

C) em homens, o sitio primario mais comum € a préstata

D) o carcinoma broénquico ndo causa metastase coroidiana

38. Os musculos extra-oculares retos horizontais tém como
unica funcdo a aducgéo (reto medial ) e a abdugao (reto
lateral ) do globo ocular. Os outros quatro musculos
extraoculares, denominados cicloverticais, tém diferentes
fungdes, que dependem da posi¢ao do olho. Na posigao
de elevagao com o olho aduzido, os musculos responsa-
veis sao:

A) obliquo inferior e reto medial

B) obliquo superior e reto medial
C) reto superior e reto medial

D) obliquo superior e reto superior

39. O melhor método de exame a lampada de fenda na
detecgao de edema de cérnea leve e central é:

A) dispersao escleral

B) iluminagéo focal direta
C) retroiluminagéo

D) transiluminagao

40. Os patdgenos capazes de produzir infecgdo corneana
na presenca de epitélio integro sao:

A) Pseudomonas sp., Listeria sp. e Haemophilus sp.

B) Neisseria gonorrhoeae, Listeria sp. e Pseudomonas sp.

C) Haemophilus sp., Listeria sp. e Corynebacterium
diphteriae

D) Neisseria gonorrhoeae, Corynebacterium diphteriae e
Clostridium botulinum

41. Em operagdes do segmento posterior, € fundamental
0 conhecimento de algumas medidas sobre a superficie
da esclera. Considerando o eixo antero-posterior igual a
24mm, a distancia aproximada do limbo a ora serrata
retinae, ao equador do olho, as veias vorticosas e a macu-
la &, respectivamente:

A) 4,0 mm, 14,0 mm, 16,0 mm, 26,0 mm.
B) 8,0 mm, 16,0 mm, 22,0 mm, 32,0 mm
C) 6,0 mm, 16,0 mm, 20,0 mm, 32,0 mm
D) 6,0 mm, 12,0 mm, 16,0 mm, 26,0 mm
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42. Paciente do sexo feminino, 25 anos, com histéria de
conjuntivite crénica bilateral ha 2 meses. Ja fez uso de
varias medicagdes antibidticas e antiinflamatorias (topicas),
sem melhora, ou com pouca melhora. Ao exame, observa-
se hiperemia de conjuntiva (2+/4), foliculos abundantes na
conjuntiva tarsal inferior e superior, alguns foliculos na
conjuntiva bulbar e secrecao muco-purulenta no fundo de
saco inferior. A cérnea apresenta lesdes pontuadas, princi-
palmente na metade superior. O diagndstico mais provavel

€ conjuntivite:

A) de inclusédo do adulto

)
B) por Herpes simples
C) oculoglandular de Parinaud
)

D) por adenovirus

43. Paciente do sexo masculino, 56 anos, procura atendi-
mento para nova refracdo. Sem queixas oculares. Apos
refracdo, obtém-se acuidade visual de 20/20, com corre-
¢ao em ambos os olhos. Ao exame do fundo do olho, ob-
servam-se corpusculos brilhantes flutuantes no vitreo, de
cor amarelada, caracterizando hialose asterdide. Esses

corpusculos sao formados por:

A) calcio
B) colesterol
C) substancia amiloide

D) leucécitos
44. Paciente tem auséncia total da percepgao da cor ver-
melha. Esta condigédo patolégica denomina-se:

A) Deuteranopia

)
B) Deuteranomalia
C) Protanopia

)

D) Protanomalia

45. A presencga de uma fileira extra de cilios, normalmente
voltada para a cornea, e que habitualmente causa ceratite,

é conhecida como:

A) distiquiase

)
B) entrépio
C) triquiase
)

D) cilios metaplasicos
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46. Paciente com diagnostico de uveite granulomatosa
apresenta varios noédulos de Busacca. A localizagao ca-

racteristica destes nodulos é:

A) borda pupilar
B) estroma da iris
C) seio camerular

D) endotélio corneano

47. Em caso de hifema traumatico, é indicada a la-
vagem cirurgica da camara anterior, quando a pres-

sdo intra-ocular for:

A) maior que 35 mm Hg por 2 dias
B) maior que 25 mm Hg por 5 dias
C) maior que 50 mm Hg por 2 dias
D) maior que 30 mm Hg por 3 dias

48. Na avaliagdo da adaptacao das lentes de contato rigidas
a lampada de fenda, com o auxilio de fluoresceina e a luz

azul de cobalto, considera-se lente apertada quando ha:

A) auséncia de coloragdo no apice e presenca na area

intermediaria
B) coloragao uniforme com leve represamento central

C) pouca quantidade de fluoresceina no apice e na perife-

ria, com acentuagao na zona intermediaria

D) coloragao acentuada na zona central e pequena colora-

¢ao na periferia

49. Na neuropatia 6ptica isquémica anterior (NOIA), o de-

feito de campo visual tipico é:

A) temporal
B) altitudinal
C) centro-cecal

D) degrau nasal

50. A alteragdo ocular mais freqiente na Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) é:

A) sarcoma de Kaposi da conjuntiva

B) exsudatos algodonosos na retina

C) ceratoconjuntivite sicca

D) ceratite por Herpes Simplex Virus




