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» Leiaatentamente as instru¢des constantes na capa da Parte | do seu caderno de provas.

» Nesta parte do seu caderno de provas, que contém os itens relativos a prova objetiva de
Conhecimentos Especificos, confira os seus dados pessoais e a sua opgao de especialidade médica
transcritos acima bem como o seu nome e a sua especialidade médica no rodapé de cada pagina
numerada desta parte do caderno de provas.

AGENDA (datas provaveis)

| 12/8/2008, apds as 19 h (horario de Brasilia) — Gabaritos oficiais preliminares das provas objetivas: Internet—www.cespe.unb.br.

Il 13 e 14/8/2008 - Recurso (provas objetivas): no Sistema Eletrénico de Interposi¢do de Recurso, Internet, mediante instrugdes e
formularios que estardo disponiveis nesse sistema.

Il 3/9/2008 - Resultado final das provas objetivas, convocagédo para a entrega dos documentos para a avaliagdo de titulos e
convocacao para a pericia médica: Diario Oficial do Estado do Espirito Santo e Internet.

OBSERVAGOES
« Naoseréoobjeto de conhecimento recursos em desacordo com o item 12 do Edital SESAn.” 1/2008.
+ Informacgdes adicionais: telefone 0(XX) 61 3448-0100; Internet—www.cespe.unb.br.

E permitida a reprodugao do caderno de provas (partes | e 1) apenas para fins didaticos, desde que citada a fonte. .E?El?we fre
i} ra0 & de Promocao de Eventos




CADERNO DE PROVAS - PARTE I

De acordo com o comando a que cada um dos itens de 86 a 120 se refira, marque, na folha de respostas, para cada item: o campo
designado com o cédigo C, caso julgue o item CERTO; ou 0 campo designado com o cédigo E, caso julgue o item ERRADO.
A ausénciade marcacdo ou a marcacdo de ambos 0s campos ndo serdo apenadas, ou seja, Ndo receberdo pontuacdo negativa. Paraas
devidas marcacOes, use afolha de respostas, tnico documento valido paraa correcéo das suas provas.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Comrelagao aanatomofisiologiado nervo corda tympani, julgue
0s proximos itens.
86 Esse nervo é ramo do terceiro par craniano.

87 Essaestruturatemfundamental importanciaparaafuncéo da
trompa.

88 O nervo em questdo contém fibras parassimpaticas para
glandulas salivares.

89 Tal nervo é responsavel pela sensacdo de paladar em dois
tercos da metade correspondente da lingua.

90 Esse nervo carrega a inervagao motora para o misculo do
estribo.

Um paciente com 40 anos de idade procurou
atendimento médico, com dor intensa na regido frontal direita,
febre e obstrucdo nasal adireita. O pacienterelatou que o quadro
iniciou-se ha dois dias e que ele ndo tinha histéria pregressa de
problemas nos seios paranasais.

Com base nesse quadro clinico, julgue os itens a seguir.

91 Essequadro écompativel com sinusitefrontal direitaaguda.

92 De acordo com os dados apresentados, as hipoteses
diagnosticas devem incluir a sinusite maxilar aguda.

93 Transiluminacdo do seio frontal direito pode contribuir para
a elucidagado do diagndstico.

94 Devido a potencial gravidade do quadro, uma ressonancia
magnéti cados seiosparanasai sdeve ser feitaimediatamente,
com injecdo de contraste paramagnético.

Um paciente com 5 anosdeidadefoi levado pelamae ao
consultério do otorrinolaringol ogista, com suspeita de ndo estar
ouvindo bem. A criancatemfalanormal erespiragéo bucal 6bvia,
com nariz entupido e sem secreco.

Acerca desse quadro clinico, julgue os itens que se seguem.
95 Audiometriaeimpedanciometriadevem ser executadaslogo

apos o exame fisico de cabeca e pescoco.

96 Nessa idade, a crianga ndo tem condices de responder
acuradamente ao fonoaudiélogo e, portanto, somente testes
objetivos de audicéo podem ser feitos.

97 O quadro descrito é raro em criancas com a idade em
guestéo.

Pacientecom 65 anosidade, quetrabalhahdmuitosanos
€omo marceneiro emcontato direto comp6 demadeira, queixa-se
de obstrugdo nasal a esquerda, dor do lado esgquerdo da face,
sangramento intermitente do lado esquerdo do nariz, que vém
piorando gradativamente ha 10 meses. A inspegdo desarmada,

notou-se abaulamento da regido maxilar esquerda.
Com relagéo a esse quadro clinico, julgue os préoximositens.
98 Esse quadro é compativel com o processo benigno do seio

maxilar esquerdo.

99 A exposicdo continua a pd de madeira € um dado

epidemiol égico relevante para o diagndstico.

100 Endoscopia nasal e tomografias computadorizadas sao
exames decisivos que devem ser feitos para confirmagéo do
diagndstico.

101 Se esse paciente tiver um tumor maligno, o mais provavel

seréa carcinoma adendide cistico.

Uma paciente com 35 anos de idade queixa-se de
constante secre¢éo sanguinol entade ambas as narinas, obstrucédo
nasal e dor em toda a parte central da face, além de fistula do
assoalho do nariz para a cavidade bucal. Ele relatou que tem
febre constante, emagrecimento, e, ultimamente, o clinico

suspeitou de umainsuficiénciarenal incipiente.

Julgue ositens a seguir, acercado quadro clinico acima descrito.

102 Esse quadro era descrito antigamente como granuloma letal
dalinhamédia.

103 Endoscopianasal com bidpsia esclarecera o diagnostico.

104 O teste, conhecido como c-anca (antihuman neutrophil
cytoplasm antibody), se positivo, seria forte evidéncia da

presenca de granulomatose de Wegener.

105 Esse quadro é, eminentemente, de tratamento cirudrgico.
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Um paciente com 25 anos de idade acordou com
zumbido forte no ouvido direito, perda de audicdo nesse ouvido
e vertigem rotatéria que o prendeu ao leito. O paciente era
saudavel até a véspera desse quadro aparecer. Entre as doengas

passadas estavam o sarampo e a caxumba.

Considerando o quadro clinico apresentado, julgue os itens

subseqlientes.

106 Esse é um quadro rarissimo, tendo sido publicados poucos

casos semelhantes na literatura internacional .

107 Trata-se de indisposicdo passageira que volta ao estado

normal do paciente em 100% dos casos.

108 A presenca da vertigem forte agrava o prognostico desse

quadro clinico.
109 Se a audiometria mostrar perda de audicdo moderada
neurossensorial em freqliéncias baixas, 0 prognostico para

retorno ao estado normal do paciente sera melhor.

Uma crianga nasceu com estridor inspiratorio e
expiratorio de intensidade moderada, com retracdo costal e
inspiracdo quase imperceptivel. O quadro € permanente, ndo se
alterando comaposi¢ao dacrianca. N&o haaspiracdo quando ela
éalimentada. N&o hacianose, mas, quando acriancaficaagitada,

ela aparece.

No que se refere ao quadro clinico apresentado, julgue os

proximos itens.

110 Esse quadro é tipico de fendalaringea posterior.

111 O estridor inspiratorio e expiratorio fixo denota obstrugéo

parcial daviaaéreaata.

112 Como laringomalacia € a maformagdo congénita mais
comum que produz estridor inspiratorio e expiratorio deve

ser o diagnostico correto nesse caso.

Acercado canal semicircular lateral, julgue o item abaixo.

113 Esse cand € sensivel a aceleracdo angular no plano

horizontal.

Uma paciente com 60 anos de idade queixa-se de
zumbido no ouvido esguerdo, que vem piorando; sensacdo de
plenitude nesse ouvido e de desequilibrio constante nos Ultimos
5 meses. Ela relatou um episddio de surdez sibita ha 8 meses,

gue se reverteu com o tratamento.
Acercadesse quadro clinico, julgue ositens que se seguem.

114 Esse quadro sugere apresencade um neurinoma de acustico

no ouvido esquerdo.

115 O exame decisivo para esse paciente seria uma ressonancia
magnética com injecdo de gadolinio do angulo

cerebelopontino e do conduto auditivo interno.

116 O episodio de surdez subita ocorrida no passado néo tem

relacdo com o quadro atual.

Um paciente com 46 anos deidade comecou asentir dor
no ouvido esquerdo pela manha. Ao meio-dia, notou dorméncia
e dificuldade para fechar o olho esquerdo e a boca. No fim
dodia, eleestavacom paralisiafacial detodososramosdo nervo

aesguerda. Ha registro de um episddio semelhante no passado.

Considerando esse quadro clinico, julgue os itens a seguir.

117 Esse quadro ndo é de paralisia de Bell porgque esta somente

ocorre umavez.

118 A paralisiadescritaé periféricaporque afetatodos osramos

do nervo facial igualmente.

Uma paciente com 45 anos de idade sentiu dor stibitana
regido submandibular enquanto estava alimentando-se.
Imediatamente, ela notou inchago nessa regido, do lado direito
onde se localizava a dor. A paciente negou qualquer outro

problema bem como episddios semelhantes no passado.
Com base no caso clinico descrito, julgue os proximos itens.

119 Provavelmente, houve uma hemorragia sibita na regido

submandibular.

120 Uma radiografia simples panorémica da glandula
submandibular direita, incluindo a &ea do ducto de

Wharton, provavel mente confirmara o diagndstico.
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