( CONHECIMENTOS ESPECIALIZADOS )

31) O Cadigo de Etica Médica apresenta uma série de principios que séo vedados aos médicos no que se refere a
relacdo do profissional com pacientes e familiares. A respeito dessa relacdo, assinale a alternativa que néo
contém um principio vedado ao médico.

a) Opor-se a realizacdo de junta médica ou segunda opinido solicitada pelo paciente ou por seu representante
legal.

b) Exagerar a gravidade do diagnéstico ou do prognéstico, complicar a terapéutica ou exceder-se no numero de
visitas, consultas ou quaisquer outros procedimentos médicos.

c) Respeitar o direito do paciente ou de seu representante legal de decidir liviremente sobre a execucédo de
praticas diagnosticas ou terapéuticas, salvo em caso de iminente risco de morte.

d) Deixar de informar ao paciente o diagnéstico, o progndstico, 0s riscos e 0s objetivos do tratamento, salvo
quando a comunicacao direta possa lhe provocar dano, devendo, nesse caso, fazer a comunicacédo a seu
representante legal.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

Segundo o Cdédigo de Etica Médica e Legislacdo dos Conselhos de Medicina, € vedado ao médico:

Art. 31: Desrespeitar o direito do paciente ou de seu representante legal de decidir livremente sobre a execucao de
praticas diagndsticas ou terapéuticas, salvo em caso de iminente risco de morte.

Art. 34: Deixar de informar ao paciente o diagnéstico, o prognéstico, os riscos e os objetivos do tratamento, salvo
guando a comunicacdo direta possa lhe provocar dano, devendo, nesse caso, fazer a comunicacdo a seu
representante legal.

Art. 35: Exagerar a gravidade do diagnéstico ou do progndstico, complicar a terapéutica ou exceder-se no nimero de
visitas, consultas ou quaisquer outros procedimentos médicos.

Art. 39: Opor-se a realizacdo de junta médica ou segunda opinido solicitada pelo paciente ou por seu representante
legal.

Fonte: CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Cédigo de Etica Médica. Resolugdo CFM n°1931, de 17 de setembro
de 2009. Brasilia, DF: Conselho Federal de Medicina, 2010.

32) E comum, nos dias atuais, a participagdo do médico no meio publicitario, sendo que o profissional deve respeitar
0 que é preconizado pelo Codigo de Etica Médica com relagéo a publicidade. A respeito da publicidade médica,
informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma abaixo. A seguir, assinale a alternativa que apresenta a
sequéncia correta.

( ) E vedado ao médico consultar, diagnosticar ou prescrever por qualquer meio de comunicacgéo de massa.

() E permitido ao médico deixar de incluir, em andncios profissionais de qualquer ordem, o seu nimero de
inscricdo no Conselho Regional de Medicina.

( ) E permitido ao médico participar de aniincios de empresas comerciais qualquer que seja sua natureza,
valendo-se de sua profisséo.

() E vedado ao médico permitir que sua participacdo na divulgacdo de assuntos médicos, em qualquer meio de
comunicacdo de massa, deixe de ter carater exclusivamente de esclarecimento e educacao da sociedade.

aF-V-F-V

b)V-F-V-F

C)F-V-F-F

dV-F-F-V

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

Segundo o Cdédigo de Etica Médica e Legislagéo dos Conselhos de Medicina, é vedado ao médico:

Art. 111: Permitir que sua participacdo na divulgacdo de assuntos médicos, em qualquer meio de comunicacdo de
massa, deixe de ter carater exclusivamente de esclarecimento e educacao da sociedade.

Art. 114: Consultar, diagnosticar ou prescrever por qualquer meio de comunica¢do de massa.

Art. 116: Participar de andncios de empresas comerciais qualquer que seja sua natureza, valendo-se de sua
profisséo.

Art. 118: Deixar de incluir, em anuncios profissionais de qualquer ordem, o seu numero de inscricdo no Conselho
Regional de Medicina.

Fonte: CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Cédigo de Etica Médica. Resolugdo CFM n°1931, de 17 de setembro
de 2009. Brasilia, DF: Conselho Federal de Medicina, 2010.
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33) O Cadigo de Etica Médica estabelece principios que sdo vedados aos médicos relacionados a auditoria e pericia
médica. Com relacdo a auditoria e pericia médica, informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma
abaixo. A seguir, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

( ) E vedado ao médico autorizar, vetar, bem como modificar, quando na funcdo de auditor ou de perito,
procedimentos propedéuticos ou terapéuticos instituidos, salvo, no Ultimo caso, em situagGes de urgéncia,
emergéncia ou iminente perigo de morte do paciente, comunicando, por escrito, o fato ao médico assistente.

( ) E permitido ao médico intervir, quando em funcdo de auditor, assistente técnico ou perito, nos atos
profissionais de outro médico, ou fazer qualquer apreciacdo em presenca do examinado, reservando suas
observacGes para o relatoério.

( ) E permitido ao médico receber remuneracdo ou gratificagdo por valores vinculados & glosa ou ao sucesso
da causa, quando na funcéo de perito ou de auditor.

( ) E vedado ao médico realizar exames médico-periciais de corpo de delito em seres humanos no interior de
prédios ou de dependéncias de delegacias de policia, unidades militares, casas de detencéo e presidios.

aF-V-F-V

b)V-V-F-V

C)F-V-F-F

dV-F-F-V

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

Segundo o Cddigo de Etica Médica e Legislagéo dos Conselhos de Medicina, é vedado ao médico:

Art. 94: Intervir, guando em fungdo de auditor, assistente técnico ou perito, nos atos profissionais de outro médico, ou
fazer qualquer apreciacdo em presenca do examinado, reservando suas observagdes para o relatorio.

Art. 95: Realizar exames meédico-periciais de corpo de delito em seres humanos no interior de prédios ou de
dependéncias de delegacias de policia, unidades militares, casas de detencéo e presidios.

Art. 96: Receber remuneracéo ou gratificacdo por valores vinculados a glosa ou ao sucesso da causa, quando na
funcéo de perito ou de auditor.

Art. 97: Autorizar, vetar, bem como modificar, quando na funcéo de auditor ou de perito, procedimentos propedéuticos
ou terapéuticos instituidos, salvo, no ultimo caso, em situagfes de urgéncia, emergéncia ou iminente perigo de morte
do paciente, comunicando, por escrito, o fato ao médico assistente.

Fonte: CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Cédigo de Etica Médica. Resolugdo CFM n°1931, de 17 de setembro
de 2009. Brasilia, DF: Conselho Federal de Medicina, 2010.

34) Em tecidos submetidos a hipdxia, as células sofrem modificacdes metabdlicas progressivas que originam
respostas adaptativas, lesdes reversiveis ou, dependendo da intensidade, lesdes irreversiveis. De acordo com as
respostas adaptativas das células a hipdxia, assinale a alternativa incorreta.

a) A AMP cinase diminui a translocacdo do transportador de glicose (Glut-4) para a membrana, e estimula a
gliconeogénese.

b) A adaptacéo das células a hipdxia se faz mediante mudanca na maneira de utilizar energia, o que é feito pela
ATP cinase, que é ativada pelo aumento do AMP.

c) A ativacdo de HIF-1 (Hypoxia Inducible Factor) deve ser o principal indutor do aumento de resisténcia a
hipdxia em tecidos previamente submetidos a isquemia transitoria.

d) As lesBes causadas por agente agressores que inibem a utilizacdo de oxigénio na respiracao celular sédo
semelhantes aquelas decorrentes da cessac¢éo de seu fornecimento por obstru¢éo vascular.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

A AMP cinase faz a adaptacdo imediata da célula a hipoxia, ela é ativada pelo aumento da AMP e atua fosforilando a
fosfofrutocinase/frutose disfosfatase, acelerando a glicélise; aumentam a translocacdo do Glut-4 para a membrana,
acelerando a captacdo de glicose; inibem a gliconeogénese e a sintese de acidos graxos, de triglicérides e de
esteroides.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
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35) Lesdes resultam da interacdo do agente lesivo com os mecanismos de defesa (respostas do organismo), sendo
portanto frequente a associacdo de causas exégenas e enddgenas na origem de uma lesdo ou doenca. Em
relacdo as lesbes produzidas por radicais livres, informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma abaixo.
A seguir, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

() Radicais livres interagem com bases do DNA formando citosina-glicol, 3-OH-adenina e 4-OH-oxiadenina.

() Quebras do DNA podem ser induzidas pela interacao de radicais livres com a ribose.

() Os radicais sulfidril das proteinas sao alvos faceis dos radicais livres; ao receberem os elétrons, induzem
alteracdes conformacionais que modificam a funcéo da proteina.

() Os efeitos hepatotéxicos do etanol sdo em parte devido a acdo de radicais livres formados apés a
metaboliza¢do pelo citocromo p459, que origina o radical hidroxietil.

aF-V-V-V

b)V-V-F-V
O)F-F-V-F
d)F-V-V-F

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

Os produtos formados pela interacdo dos radicais livres com as bases do DNA sao timina-glicol, 4-OH-guanidina e 4-
OH-oxiguanidina.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

36) Assinale aquele que ndo é um importante mediador de fase aguda.
a) IL-1
b) IL-2
c) IL-6
d) TNF- alfa

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

Dentre as alternativas, a IL-2 ndo é um dos principais mediadores da reacéo de fase aguda, que se caracteriza pela
mudanca no padrédo de sintese de proteinas no figado. Ela € uma interleucina que induz a maturacao de linfocitos B e
a maturacgédo de células T.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

37) No trato respiratério existem diversas células produtoras de fatores antimicrobianos. Assinale a associacéo correta.

a) A Lactoferrina produzida pelas células epiteliais € responsavel pela morte e aglutinagdo de bactérias e
producédo de superéxidos por polimorfonucleares.

b) Os pneumdcitos tipo Il sdo responsaveis pela producédo de Defensinas A e B que atuam na permeabilizacdo
da membrana de microorganismos e no aumento da adesédo de polimorfonucleares.

¢) Os macroéfagos alveolares, os fibroblastos e as células epiteliais sdo produtores de Fibronectina que atuam na
opsonizacao de microorganismos, aumento da atividade fagocitaria e inibicdo da aderéncia bacteriana.

d) Os macrdéfagos alveolares séo células produtoras de Colectina (SP-A e SP-D) que atuam modulando a producao
de citocinas, aumentando a atividade fagocitaria e inibindo a viruléncia e aderéncia de microorganismos.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

A colectina (SP-A e SP-D) é produzida por Pneumécitos tipo Il e por Células Epiteliais. As Defensinas A e B sao
produzidas por Células epiteliais e Polimorfonucleares. A Lactoferrina € produzida por células serosas e
polimorfonucleares.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
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38) As malformacfes broncopulmonares sdo raras, sendo que essas anomalias podem se apresentar como lesdes
isoladas ou fazer parte de malformac8es multiplas. Em relacdo as anomalias congénitas dos pulmdes, assinale a
alternativa incorreta.

a) A Malformacdo Adenomatoide Cistica (MAC) é uma lesdo hamartomatosa resultante da proliferacéo
“adenomatéide” das estruturas respiratérias terminais.

b) O enfisema lobar congénito constitui a anormalidade pulmonar congénita mais frequente e uma das causas
mais comuns de insuficiéncia respiratéria no recém-nascido.

¢) O sequestro intralobar € menos frequente que o extralobar, sendo mais encontrado nos seis primeiros meses
de vida e associado a outras malformacdes, especialmente hérnia diafragmatica.

d) Os cistos broncogénicos sao massas cisticas extrapulmonares localizadas mais comumente no mediastino ou
na regido hilar. Por compressao, podem causar insuficiéncia respiratéria em recém-nascidos.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

O sequestro intralobar é mais comum do que o sequestro extralobar e fica contido dentro da pleura visceral. E
embora alguns casos possam ser anomalia congénita, ha maioria dos casos é adquirido, comumente como leséo
pés-infecciosa. Em geral é diagnosticado em pacientes em torno de 20 anos de idade, os quais apresentam tosse,
secrecao e infeccBes recorrentes. O sequestro extralobar se caracteriza por ser mais encontrado nos seis primeiros
meses de vida e associado a outras malformacdes, especialmente hérnia diafragmatica.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

39) A circulacdo pulmonar possui caracteristicas especiais pelo fato de receber todo o débito cardiaco direito, bem
como por suas propriedades de regulacdo de resisténcia ao fluxo e pelo seu complexo papel metabdlico. Sobre
as alteracdes vasculares e circulatdrias pulmonares, informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma
abaixo. A seguir, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

() No edema pulmonar neurogénico, acredita-se que o edema decorra de grande descarga adrenérgica que
ocorre em situagdes de aumento rapido da presséo intracraniana.

() Na pratica, apenas uma pequena porcentagem dos episddios embodlicos da artéria pulmonar vai resultar em
infarto pulmonar, que é quase sempre isquémico.

() Arteriopatia pulmonar plexogénica é uma alteracao histopatoldgica classica causada por hipertenséo arterial
pulmonar principalmente as formas idiopaticas/familiares e as cardiopatias congénitas com shunt
esquerdo-direito.

() As causas de Dano Alveolar Difuso (DAD) tém como denominador comum a circulagdo ou inalacdo de
agentes, infecciosos ou ndo, capazes de lesar a barreira alvéolo-capilar, tanto a partir da sua face epitelial
como da endotelial.

a)V-V-F-F
b)V-F-V-V
Q)F-V-F-V
d)F-V-V-F

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

Devido ao pulméo ter dupla circulacdo (brdnquica e arterial), o que confere prote¢cdo ao 6rgdo, a oclusdo de um
pequeno ramo da artéria pulmonar ndo tem, em geral, maiores consequéncias ao parénquima pulmonar, e devido a
essa protecao, a maioria dos infartos pulmonares que acontecem néo séo isquémicos e sim hemorragicos.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

Gabarito Comentado — CAMAR 2016 — Anatomia Patologica — Versédo A -4 -




40) A aterosclerose acomete preferencialmente a camada intima das artérias, podendo afetar secundariamente
também a média. Segundo a American Heart Association, as lesdes sdo de seis tipos. Assinale a alternativa
incorreta.

a) As principais complicacdes nas placas complicadas (lesfes tipo VI) s&o: ulceracdo ou ruptura, trombose,
hemorragia da intimidade da placa e calcificacao.

b) A leséo tipo Il € formada por massa de material amorfo, branco-amarelado, localizada na intima e recoberta
por capa fibrosa densa. Microscopicamente, a lesao é geralmente excéntrica e reduz a luz do vaso.

c) A placa pré-ateromatosa (lesdo intermediaria, ou do tipo Ill) é representada por pequenos acumulos de
lipideos extracelulares na lesdo, contudo, sem a formacdo de um grande nulcleo central com lipideos
extracelulares.

d) O tipo V ou placa fibroateromatosa é formada predominantemente por fibroblastos e musculatura lisa, podendo
conter pequenos depdsitos de lipideos. Essa lesédo resulta da reabsorcéo dos lipideos pelo organismo (p. ex.,
por tratamento da hipercolesterolemia, abandono do tabagismo etc.).

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

A leséo tipo 1l sdo as estrias lipidicas, e ndo sao caracterizadas pela existéncia de placa ateromatosa, como descrito.
A lesédo tipo Il ou estria lipidica trata-se de areas amareladas planas, bem delimitadas, presentes na intima,
acompanhando o eixo do vaso. Podem ser encontradas ja na infancia. A lesao tipo IV, ou placa ateromatosa que se
caracteriza por massa de material amorfo, branco-amarelado, localizada na intima e recoberta por capa fibrosa
densa.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

41) A Diabetes Mellitus € considerada um importante fator de risco para a aterosclerose, atuando na génese das
lesBes aterosclerdticas por varios mecanismos. Sobre a aterosclerose e o Diabetes Mellitus, analise as
afirmativas a seguir.

I. Substancias liberadas no estado de hiperglicemia ativam o fator Xl da coagulagdo sanguinea, o qual pode
estimular a proliferacéo de células na parede vascular.

Il. Aumento da adesividade das plaguetas, causado provavelmente pela elevagdo da sintese de tromboxano A2
e reducédo da prostaciclina.

lll. Nos pacientes com diabetes (dependente ou ndo de insulina), encontra-se disfuncdo endotelial com
diminuicdo da sintese de substancias vasodilatadoras (6xido nitrico e prostaglandinas), talvez mediada por
radicais livres.

IV. Em diabéticos, os sistemas antioxidantes (incluindo a captacao de radicais livres) sdo menos eficientes, o que
significa maior dano causado por radicais livres.
Estdo corretas as afirmativas

a)l, Il 1l elv.

b) I e Il, apenas.

c) lll e IV, apenas.
d) I, 1l e IV, apenas.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

A hiperglicemia atua na formagcdo das lesbes aterosclerdticas porque causa aumento da expressdo de
metaloproteinases em fibroblastos. O fator de risco que atua ativando o fator Xll da coagulacdo sanguinea é o
tabagismo, e as substancias liberadas pela combustao do fumo.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
42) De acordo com as neoplasias benignas da mama e suas principais caracteristicas, assinale a correlagao

incorreta.

a) Tumor phyllodes: tumor bifasico com tendéncia a recidiva.

b) Adenoma: tumor mamario mais frequente em mulheres com menos de 30 anos.

¢) Papilomatose florida do mamilo: erosdo do mamilo, frequentemente confundida com cancer.
d) Adenomioepitelioma: proliferagcdo de ductos e de células mioepiteliais com aspecto fusiforme.
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JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

Ao contrario do fibroadenoma que é o tumor mamario mais frequente em mulheres com menos de 30 anos, 0
adenoma é um tumor muito raro.

Fonte: Geraldo Brasileiro Filho. Bogliolo Patologia. 82 edi¢cdo. Capitulo 19. Patologia mamaria.

43) Os tumores dos vasos englobam um grande espectro de lesbes, que abrangem desde neoplasias benignas,
neoplasias intermediarias de crescimento localmente agressivo até sarcomas altamente malignos. Em relacéo as
neoplasias vasculares, assinale a alternativa incorreta.

a) Os hemangiomas sdo neoplasias benignas, que constituem os tumores mais comuns de tecidos moles em
criancas.

b) A forma classica do sarcoma de Kaposi esta ligada a AIDS, sendo 20.000 vezes mais comum nesses
pacientes do que na populacdo em geral.

¢) Angiossarcomas sdo neoplasias agressivas e apresentam as caracteristicas histolégicas de malignidade dos
sarcomas. Somente poucos pacientes sobrevivem cinco anos apoés a cirurgia.

d) O hemangioendotelioma, com poucas exceg¢des, € um tumor de individuos adultos. Caracterizado por um
grupo de neoplasias formadoras de vasos, consideradas de malignidade intermediaria.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

Existem quatro formas anatomo-clinicas do sarcoma de Kaposi. Em sua forma classica (ou forma europeia) séo
acometidos homens idosos n&o infectados pelo virus HIV, mas as vezes com alteragfes do seu sistema imunitario.
Com o advento da terapéutica com imunossupressores e, sobretudo a AIDS, humerosos casos da lesdo comegaram
a ser observados em pessoas jovens, caracterizando outra forma anatomo-clinica ligada a AIDS.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

44) Os Carcinomas de Células Renais (CCRs) constituem 1-3% das neoplasias malignas humanas (excluindo as da
pele). Nesse sentido, assinale a alternativa correta sobre as caracteristicas dos CCRs.

a) Acometem todas as idades e predominam em individuos entre 30 e 40 anos.

b) O tabagismo ndo configura fator de risco significativo para a ocorréncia de CCRs.

¢) Invasdo intravascular no interior da veia renal € raro. E o prognostico do tumor tem relagdo estreita com o
estadiamento.

d) Os CCRs do tipo células claras correspondem a 70% dos casos. Suas células possuem citoplasma claro ou
granular, contém glicogénio e lipideos, que conferem a cor dourada ao tumor.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

Invasdo intravascular é caracteristica do carcinoma renal; em cerca de 50% dos casos, ao diagnostico existe
crescimento tumoral no interior da veia renal, as vezes se estendendo a veia cava, raramente podendo chegar ao
atrio direito. O tabagismo é um dos principais fatores de risco. O tumor predomina na sexta década de vida.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

45) O Tumor de Wilms ou Nefroblastoma, embora ndo constitua doenca genética, associa-se a anormalidades
variadas. O risco de desenvolver tumor de Wilms é maior em trés malformacdes congénitas ou sindromes
dismarficas. De acordo com o exposto, qual sindrome né&o tem relagdo com o Nefroblastoma?

a) WAGR (aniridia, anomalias genitais e retardo mental).

b) de Beckwith-Wiedemann (visceromegalia, hemipertrofia, macroglossia).

c) de Denys-Drash (disgenesia gonadal, com pseudo-hermafroditismo masculino e esclerose mesangial com
insuficiéncia renal).

d) de Sturge-Weber (ectasias de leptomeninge e coroide, envolvimento ocular com glaucoma, malformacdo em
episclera e coroide).

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

A Sindrome WAGR tem 30% de risco de tumor de Wilms. A Sindrome de Denys-Drash, na qual 90% dos casos
desenvolvem o tumor. E a Sindrome de Beckwith-Wiedemann também esta relacionada com maior risco de
desenvolver tumor de Wilms. A Sindrome de Sturge-Weber ndo tem relagéo.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
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46) Os tumores vesicais de maior importancia originam-se das células do epitélio de revestimento das vias urinarias,
sendo por isso chamados genericamente uroteliomas. Sobre os uroteliomas, informe se é verdadeiro (V) ou falso
(F) o que se afirma abaixo. A seguir, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta.

() Na bexiga, em mais de 80% dos casos ocorrem depois dos 50 anos; sdo incomuns até os 30 anos e
excepcionais em criangas.

() Os uroteliomas sao mais frequentes na regido do trigono vesical, 0 que parece se dever a estagnacédo da
urina nessa regido, permitindo acao mais prolongada de substancias cancerigenas.

() A hipertensédo arterial é considerada hoje o principal fator envolvido na génese dos uroteliomas, estando
presente em mais de 50% dos casos; o risco é de 2-6 vezes maior do que em nao hipertensos.

() Estéo relacionados ao aparecimento dos uroteliomas o uso prolongado de citostaticos (p.ex., ciclofosfamida)
e de analgésicos contendo fenacetina e de aminas aromaticas.

aV-V-V-V

b)V-V-F-F
OV-V-F-V
dF-F-V-F

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

O tabagismo é o principal fator envolvido na génese dos uroteliomas, crescendo com a duracao e a intensidade do
hébito. Isso porque a combustdo do tabaco origina 2-naftilamina e nitrosaminas, que sdo cancerigenos para a
mucosa vesical. Logo, o risco € 2-6 vezes maior do que em ndo fumantes. Além do que em fumantes, ha excre¢éo
urinaria aumentada de metabdlitos do triptofano, que também sdo implicados na génese dos uroteliomas.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

47) As neoplasias ovarianas sdo frequentes na mulher. Por causa de seu diagnéstico geralmente tardio, o cancer
ovariano apresenta elevada letalidade, sendo responsavel por quase metade das mortes por cancer do sistema
genital feminino. Em relacdo ao cancer de ovério, assinale a alternativa incorreta.

a) Sindromes de neoplasias multiplas envolvendo ovarios, mama e célon sdo bem conhecidas, como a sindrome
de Lynch tipo Il, envolvendo genes de reparo do DNA.

b) Entre os fatores de risco para o cancer de ovario, destacam-se nuliparidade, utilizacdo de contraceptivos orais
por tempo prolongado, histéria familiar e disgenesia gonadal.

c) Os tumores mais frequentes do ovario originam-se do epitélio celémico, que possui capacidade de
diferenciagéo para epitélios dos tipos tubério, endocervival ou endometrial.

d) Alguns adenocarcinomas ovarianos apresentam hiperexpressdo do oncogene HER2/neu, associado a pior
progndstico, e 50% dos carcinomas ovarianos tém mutacdes no gene p53.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

A ndo utilizacdo ou baixa utilizacdo de contraceptivos orais constitui fator de risco para o cancer de ovéario. Isso por
gue a ndo utilizagdo de contraceptivos orais favorece ovulagbes mudltiplas, e a ovulagédo causa perda da integridade
do epitélio ovariano superficial seguida de regenerag¢édo, mutagdes multiplas e, finalmente, transformacéo maligna.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

48) A vulva feminina pode ser acometida por infec¢cbes de outras partes do organismo, sendo as mais frequentes as
causadas por bactérias piogénicas. Sdo também importantes as infeccfes causadas por virus. Sobre as
inflamacgdes na vulva, assinale alternativa incorreta.

a) As infecg¢Bes virais mais importantes séo as causadas pelos virus herpes tipo 2, do papiloma humano (HPV) e
0 do molusco contagioso.

b) O linfogranuloma venéreo causa infartamento linfonodal confluente, com tendéncia a supuracéo, ruptura e

extravasamento de secregéo purulenta, formando o “bubao”.

c) Na vulva, a sifilis geralmente apresenta-se sob a forma terciaria. O diagnostico é confirmado por testes
imunoldgicos, pois 0 exame anatomopatolégico nem sempre é especifico. Na vulva, a lesédo é conhecida como
condiloma latum.

d) O granuloma venéreo tem seu diagndstico clinico confirmado por exames de esfregacos corados pelo Giemsa
ou cortes histolégicos corados pela HE, identificando-se as bactérias (corplsculos de Donovan) como
inclusdes eosinofilicas, intracitoplasmaticas, nos macréfagos do infiltrado inflamatério.
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JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

A sifilis terciaria, gomosa, é pouco encontrada atualmente. Na vulva, apresenta-se sob a forma primaria ou
secundaria. O condiloma latum é a lesé@o da fase secundaria na vulva, se apresenta como papulas elevadas e placas
de até 3 cm de diametro.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

49) O carcinoma de prostata é a neoplasia maligna constituida pela proliferacdo de células epiteliais dos acinos e/ou
ductos prostéticos. Assinale a alternativa incorreta a respeito do carcinoma prostatico.

a) Entre os varios sistemas de graduacao existentes, o de Gleason é o mais utilizado e se baseia no grau de
diferenciacdo glandular e no padrao de crescimento em relacdo ao estroma.

b) O carcinoma clinico é o que da manifestacdes locais e é suspeitado por achados clinicos. E o comportamento
biolégico mais assumido pelo carcinoma prostatico, sendo mais frequente que o carcinoma latente.

¢) Como a maioria dos carcinomas origina-se no lobo posterior ou nas porgdes mais periféricas da glandula, as
manifestagbes clinicas decorrentes do comprometimento da uretra sdo mais tardias que as da hiperplasia
nodular.

d) O exame histolégico revela adenocarcinoma constituido, em geral, por pequenos &cinos que infiltram
difusamente o estroma. Um dos aspectos peculiares e frequentes é o arranjo cribiforme, em que o tecido
neoplasico mostra glandulas no interior de glandulas, conferindo aspecto crivado.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

O comportamento bioldgico chamado de carcinoma latente (dormente ou indolente) é o carcinoma apenas histolégico
gue nédo evolui necessariamente para o carcinoma clinico ou, mais provavelmente, evolui de forma muito mais lenta
gue este. Esta forma peculiar de neoplasia é quase exclusiva da prostata. O carcinoma latente € muito mais
frequente do que o carcinoma clinico.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

50) Como para a maioria dos canceres, a etiologia do carcinoma prostatico € em grande parte desconhecida. No
entanto, alguns fatores parecem ser importantes. Sobre este tema, analise as afirmativas a seguir.

I. O carcinoma de pristata é mais frequente em brancos e negros do que em amarelos, particularmente
japoneses.

Il. Em algumas familias a heranga genética do carcinoma é de padrdo dominante; nesses casos o0 risco de um
homem desenvolver carcinoma prostatico se o pai ou o irméo tem o tumor é duas vezes maior e, se ambos o
tém, nove vezes maior.

Ill. Os estr6genos parecem atuar através da inibicdo da liberacdo do Horménio Luteinizante (LH), resultando em
diminuicdo dos niveis de andrégenos. Apoiando essa possivel acdo, existe a observagdo de menor incidéncia
de carcinoma prostético clinico em individuos com cirrose hepatica.

IV. A idade é inquestionavelmente um fator associado ao carcinoma clinico, mas parece nao estar relacionada
com o carcinoma latente.
Estéo corretas as afirmativas

a)l, I, e lV.

b) I e Il, apenas.

c) lll e IV, apenas.
d) I, Il e lll, apenas.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

A idade é um fator associado tanto ao carcinoma clinico quanto ao carcinoma latente. A frequéncia do carcinoma
latente aumenta com a idade, chegando a ser de cerca de 70% em individuos com mais de 80 anos.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
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51) O seminoma € o tumor mais comum do testiculo, sendo mais frequente na quarta e quinta décadas. Sobre esse
tumor de células germinativas, assinale a alternativa correta.

a) O seminoma € muito sensivel a quimio e a radioterapia e tem excelente prognéstico quando ndo associado a
outros tipos histolégicos.

b) No seminoma tipico, as células neoplasicas sdo permeadas por células volumosas com caracteristicas de
espermatécito de primeira ordem.

¢) O encontro de infiltrado linfocitario abundante no estroma de uma neoplasia metastatica levanta a suspeita de
que o tumor primario seja ndo seminoma.

d) As metastases mais comuns ocorrem nos linfonodos inguinais, ao nivel das artérias espermaticas; metastases
hematogénicas atingem preferencialmente pulmdes e raramente acometem o figado.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

Alternativa B — Incorreta: As caracteristicas histolégicas descritas séo tipicas do seminoma espermatocitico. Esse
tumor ndo apresenta a uniformidade caracteristica do seminoma tipico. De permeio as células semelhantes as do
seminoma tipico, notam-se células volumosas lembrando espermatécitos de primeira ordem.

Alternativa C — Incorreta: O encontro de infiltrado linfocitario abundante no estroma de uma neoplasia metastatica
levanta a suspeita de que o tumor primario seja seminoma.

Alternativa D — Incorreta: As metastidses mais comuns ocorrem nos linfonodos lombares, ao nivel das artérias
espermaticas; metastases hematogénicas atingem preferencialmente pulmdes e figado.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

52) Sobre as doengas inflamatorias que acometem as mamas, assinale a alternativa incorreta.

a) O abcesso subareolar recidivante é lesdo que envolve ductos grandes subareolares e ocorre apenas em
mulheres na peri e pés-menopausa.

b) As lesdes da lobulite linfocitica sdo consideradas imunomediadas e esta frequentemente associada a diabete
melito, razdo pela qual é chamada de mastopatia diabética.

¢) A maioria das infecgBes agudas da mama ocorrem durante a lactacdo. Principalmente nas primeiras semanas,
a mama fica mais suscetivel & penetracdo de Staphylococcus aureus e Streptococcus.

d) A ectasia ductal pode ser diferenciada das alteracdes fibrocisticas por afetar ductos subareolares da regido
central, enquanto os cistos surgem nos I6bulos, a partir da dilatacdo dos acinos e sem componente
inflamatério.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

O abcesso subareolar recidivante ou mastite periductal pode ocorrer independentemente de lactacdo, histéria
reprodutiva ou idade. E mais comum em mulheres adultas, mas pode ocorrer também em homens, sendo a maioria
dos casos (>90%) em fumantes.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

53) As hiperplasias epiteliais da mama caracterizam-se pela proliferacdo de células epiteliais para o interior de ductos
ou ductulos mamarios. Informe se é verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma abaixo. A seguir, assinale a
alternativa que apresenta a sequéncia correta.

() A hiperplasia lobular atipica trata-se de uma lesdo nédo palpavel, assintomatica. Sua distribuicdo tende a ser
segmentar, o que a diferencia da hiperplasia ductal atipica, que tende a ser multifocal e bilateral.

() A hiperplasia epitelial ductal é caracterizada quando existem trés ou mais células revestindo um ducto
mamario.

() Na hiperplasia ductal usual ou moderada/florida, as células proliferam além de trés a quatro camadas e tém
tendéncia a distender e a preencher os ductos envolvidos, formando pontes e fendas periféricas irregulares.

() Os critérios que definem carcinoma ductal in situ de baixo grau sdo: populacdo uniforme de células, espacos
geometricamente regulares entre as células ou formacao de micropapilas e nucleos hipercromaticos.

a)F-V-V-V

b)F-F-V-V

c)V-F-F-V

dV-F-F-F
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JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

A hiperplasia ductal atipica que é caracterizada pela distribuicdo segmentar, enquanto a hiperplasia lobular atipica
tende a ser multifocal e bilateral.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

54) Considerando as inflamacdes que acometem o ouvido, assinale a alternativa correta.

a) Na otite externa difusa, o agente etioldgico mais isolado é a Pseudomonas aeruginosa.

b) Na otite média aguda purulenta, as bactérias mais comumente encontradas sdo S. aureus e Haemophilus
influenzae.

c) Na otite média aguda purulenta a membrana timpéanica se encontra integra, e ha obstru¢do ou disfuncdo da
tuba auditiva, causando hipoacusia.

d) A otosclerose atinge mais frequentemente criancas pequenas com doencas infecciosas (p. ex., sarampo,
escarlatina) que levam a queda do estado geral.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

A otosclerose é uma deposicdo 6ssea anémala e focal no ouvido médio, de causa desconhecida. A lesdo é mais
comum em mulheres caucasianas, geralmente entre 20 e 40 anos de idade e, em 90% dos casos, a hipoacusia é
bilateral, simétrica e frequentemente progressiva, embora com evolucéo irregular. Na otite média aguda purulenta, as
bactérias mais envolvidas sdo S. pneumoniae e H. Influenzae. A alternativa A caracteriza a otite média serosa.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

55) O carcinoma de células escamosas € a neoplasia mais frequente da laringe. Sua sede guarda relacdo com o
comportamento clinico do tumor, que é classificado segundo a regido acometida. De acordo com 0 exposto,
analise as afirmativas a seguir.

I. Carcinomas da regido glética tem alta incidéncia de metastases, devido a riqgueza dos vasos linfaticos, logo
metastases podem ser encontradas mesmo nos estagios mais precoces.

Il. Os carcinomas das regides supragloticas e infragl6ticas tendem a dar sintomas mais tardiamente, logo séo
diagnosticados em fases mais avancadas.

lll. O carcinoma escamoso do seio piriforme estd associado ao fumo e ao alcool e é frequentemente
diagnosticado tardiamente.

IV. Os carcinomas com sede na regido transglética possuem a mais alta frequéncia de metastases, invadindo
estruturas extralaringeas.
Estdo corretas as afirmativas

a)l, Il e lv.

b) I e Ill, apenas.

c) I, Il e lll, apenas.
d) 11, lll e IV, apenas.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA A)

Como a regido glética possui pequena quantidade de vasos linfaticos, o carcinoma glético tem baixa incidéncia de
metastases (menos de 10%).

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

56) Considerando as inflamagbes que acometem nariz, seios paranasais e nasofaringe, assinale a alternativa
incorreta.

a) Na hanseniase virchowiana, a mucosa nasal encontra-se comprometida, sendo rinite, ndo raro, a primeira
manifestacdo da doenca.

b) A aspergilose sinonasal aguda afeta imunossuprimidos, enquanto a forma crénica, indolente, acomete
pessoas imunocompetentes.

¢) Sinusite fangica alérgica é uma pansinusite que acomete individuos imunocompetentes, associada a
hipersensibilidade dos tipos | e .

d) O nariz pode ser afetado na sifilis congénita apenas em seu periodo tardio, quando as lesdes sifiliticas tém
carater destrutivo, resultando no chamado nariz em sela.
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JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

O nariz pode ser afetado em qualquer estagio da sifilis congénita. Cancro primario nasal € raro e causado, em geral
por inoculagéo digito-ungueal. No periodo secundario, as lesfes nasais sao semelhantes as de outras mucosas; no
terciario, podem ocorrer massas gomosas, pericondrite, necrose da cartilagem e rinite atrofica.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

57) A Epidermdlise Bolhosa (EB) inclui um grupo heterogéneo de doencas caracterizado por vesiculas na pele e, as
vezes, nas mucosas, ao menor trauma. Assinale a alternativa incorreta.

a) Na EB simples (variante epidermolitica), em todas as suas variantes existe mutacao nos genes das ceratinas 5
e 14.

b) A EB juncional caracteriza-se por clivagem nos hemidesmossomos. O achado histolégico é de bolha
subepidérmica sem infiltrado inflamatério evidente.

c) A variante dermolitica, ou EB distréfica, se deve a mutagao no gene do colageno tipo VII. Forma-se vesicula
ou bolha subepidérmica, sem infiltrado inflamatorio.

d) A EB, em todas as formas, é transmitida por heranca autossémica dominante, exceto em uma variante
autoimune adquirida, a chamada epidermdlise bolhosa adquirida.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA B)

A epidermdlise bolhosa juncional caracteriza-se por clivagem na lamina licida e ndo nos hemidesmossomos. Na EB
hemidesmossémica ou pseudojuncional o defeito primério ocorre em constituintes dos desmossomos.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

58) Sobre a disceratose folicular ou doenca de Darier, assinale a alternativa correta.
a) A doencga pode ser transmitida por heranca autossOmica recessiva, embora em cerca de 50% dos casos néo
tenham caréter hereditario.

b) Os locais de preferéncia das lesdes séo tronco, pescogo, face, areas retroauriculares, couro cabeludo e axilas.
As lesdes ndo sao pruriginosas.

¢) Predomina no sexo feminino (37:1); em homens, associa-se ao mesmo mosaicismo fenotipico feminino e, na
maioria dos casos, encontra-se associada a sindrome de Klinefelter.

d) Além de hiperceratose, predominantemente folicular, ha acantose, papilomatose e um tipo peculiar de
ceratinizacéo, caracterizado pela formacao de corpos redondos e de gréos.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

A doenca afeta, igualmente, ambos os sexos, mas 0s homens sdo mais intensamente atingidos; inicia-se na primeira
ou segunda década, tendo pico na puberdade e, frequentemente, surge ap6s exposi¢do a luz ultravioleta. E de
heranca autossémica recessiva e as lesdes séo pruriginosas.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

59) Possui a denominacao de pénfigo um grupo de afec¢gBes bolhosas cronicas que se formam como resposta a
autoanticorpos dirigidos contra proteinas desmossémicas. Sobre a patologia em questédo, assinale a alternativa
incorreta.

a) O pénfigo vegetante é a variante crdnica do pénfigo vulgar mais comum em adultos e de melhor progndstico.

b) No pénfigo vulgar, a bolha se rompe facilmente, sendo fundamental para o diagnéstico o exame de uma leséo
recente e sem infeccdo secundéria.

c) O pénfigo herpetiforme é uma variante que clinicamente lembra dermatite herpetiforme, mas com achados
histoldgicos e de imunofluorescéncia de pénfigo.

d) O pénfigo folidceo de Cazenave é distinguivel do pénfigo folihceo endémico (pénfigo brasileiro, fogo selvagem)
por seus aspectos imunitarios, histolégicos e de imunofluorescéncia.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA D)

Em todos os quesitos descritos 0 pénfigo foliaceo de Cazenave € indistinguivel do pénfigo foliaceo endémico (pénfigo
brasileiro, fogo selvagem). Suas manifesta¢des clinicas séo diferentes, enquanto a forma Cazenave manifesta-se por
vesicobolhas superficiais e frageis, que se rompem facilmente; o pénfigo endémico apresenta-se sob a forma
esfoliativa bolhosa, esfoliativa eritrodérmica ou como as variantes em placa ou nodular, e ele esta restrito a América
Central e do Sul.
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Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.

60) O carcinoma de células escamosas constitui a maioria das neoplasias malignas da vulva, correspondendo a
cerca de 4% de todos os canceres genitais em mulheres. Nesse sentido, assinale a alternativa correta.
a) Ocorre mais frequentemente em mulheres na pré-menopausa.
b) O tumor evolui rapidamente, apresentando na maioria das vezes diagnostico precoce.
c) E mais comum em mulheres diabéticas, obesas, fumantes inveteradas ou apos infecgdes granulomatosas.

d) Histologicamente, quanto menor for a capacidade da neoplasia formar ceratina ou pérolas corneas, mais
diferenciada ela sera.

JUSTIFICATIVA DA ALTERNATIVA CORRETA: (LETRA C)

Quanto maior a capacidade da neoplasia formar ceratina ou pérolas cérneas, mais diferenciado sera o tumor. O
carcinoma de células escamosas de vulva raramente acomete mulheres na pré-menopausa. O tumor evolui de forma
lenta.

Fonte: FILHO, Geraldo Brasileiro. Bogliolo Patologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 1492p.
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