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LEIA COM ATENGAO AS INSTRUGOES ABAIXO
INSTRUGOES GERAIS

- O candidato receberado fiscal:

Um Caderno de Questbes contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla escolha.

Uma Folha de Respostas personalizada para a Prova Objetiva.
- Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique, no Caderno de Questdes, se a numeragéo das questdes e a paginagdo estao
corretas e se ndo ha falhas, manchas ou borrdes. Se algum desses problemas for detectado, solicite ao fiscal outro caderno
completo. N&o seréo aceitas reclamacgdes posteriores.
- A totalidade das Provas tera a duragdo de 3h30min (trés horas e trinta minutos), incluindo o tempo para preenchimento da
Folha de Respostas da Prova Objetiva.
- O candidato podera se retirar da sala de prova apds transcorridas 2 (duas) horas do efetivo inicio da prova, entregando o
Caderno de Questdes e a Folha de Respostas ao fiscal, a qual sera o unico documento valido para a corre¢éo.
- O Caderno de Questdes sera disponibilizado para consulta no site da Cetro Concursos, juntamente com a divulgagéo do gabarito,
apartirdodia 14 de fevereiro de 2012.
- Nao serao permitidas consultas a quaisquer materiais, uso de telefone celular ou outros aparelhos eletrénicos.
- Caso seja necessaria a utilizagédo do sanitario, o candidato devera solicitar permissao ao fiscal de sala, que designara um fiscal
volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo manter-se em siléncio durante o percurso, podendo, antes da entrada no
sanitario e depois da utilizagao deste, ser submetido a revista com detector de metais. Na situagao descrita, se for detectado que o
candidato estiver portando qualquer tipo de equipamento eletrénico, sera eliminado automaticamente do concurso.
- Apds o término da prova, ao sair da sala de prova, o candidato devera retirar-se imediatamente do local de realizagéo das provas,
nao podendo permanecer nas suas dependéncias, bem como ndo podera utilizar os sanitarios.

ATENGAO

- Verifique se seus dados estéo corretos na Folha de Respostas.

- A Folha de Respostas NAO pode ser dobrada, amassada, rasurada, manchada ou conter qualquer registro fora dos locais
destinados as respostas.

- Assinale a alternativa que julgar correta para cada questédo na Folha de Respostas, usando caneta esferografica de tinta preta ou
azul. Para cada questdo, existe apenas 1 (uma) resposta certa — ndo serdao computadas questdes ndo assinaladas ou que
contenham mais de uma resposta, emendas ou rasuras.

- Omodo correto de assinalar a alternativa € cobrindo, completamente, o espaco a ela correspondente, conforme modelo abaixo:
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- Todas as questdes deverao serrespondidas.

OS TEXTOS E AS QUESTOES FORAM REDIGIDOS CONFORME O NOVO ACORDO ORTOGRAFICO
DA LINGUA PORTUGUESA, MAS ESTE NAO SERA COBRADO NO CONTEUDO.
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O Caderno de Questées sera disponibilizado no site da Cetro Concursos (www.cetroconcursos.org.br) a partir do dia 14 de fevereiro de 2012.




(CONHECIMENTOS GERAIS )

1.

Assinale a alternativa que ndo apresenta doencas de notificagdo compulsoria as autoridades sanitarias.

(A) Botulismo, hanseniase e colera.

(B) Leptospirose, cancro mole e linfogranuloma venero.

(C) Rubéola, coqueluche e sarampo.

(D) Variola, sifilis congénita e tularemia.

(E) Febre amarela, poliomielite e doenga de Creutzfeldt-Jacob.

Paciente adulto jovem, ao reagir a um assalto, recebe um tiro em regido toracica anterior e evolui para
Obito. Analisando o caso apresentado, assinale a alternativa que apresenta a sequéncia a ser preenchida na
Declaracdo de 6bito, respectivamente, da primeira a ultima linha da parte I.

(A) Choque Hemorragico Agudo/ Perfuracao cardiaca/ Projétil de arma de fogo.

(B) Projetil de arma de fogo/ Perfuracdo cardiaca/ Choque hemorragico agudo.

(C) Parada cardiorrespiratdria/ projétil de arma de fogo/ chogque hemorragico.

(D) Perfuracéo cardiaca/ parada cardiorrespiratdria/ choque hemorragico agudo.

(E) Choque hipovolémico/ parada cardiorrespiratoria/ perfuracéo por projétil de arma de fogo.

A Lei n° 8.080/90 dispbe sobre as condicdes para a promocao, protecdo e recuperacdo da saude. Em
relagdo a esta lei, € incorreto afirmar que

(A) o SUS tem por objetivo executar a¢Ges tais como a vigilancia nutricional e a orientacdo alimentar.
(B) tem o principio da universalidade de acesso aos servicos de saude em todos 0s niveis de assisténcia.

(C) obedece ao principio da preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e
moral.

(D) exclui ainiciativa privada da participacdo do SUS.
(E) atua na execucdo de acOes de vigilancia sanitaria e epidemioldgica.

A Lei n° 8.142/90 define a formacdo do Conselho de Saude, que n&o é composto por

(A) profissionais de saude.

(B) representantes do governo.
(C) médicos concursados.

(D) prestadores de servicos.
(E) usuarios.
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Preocupados com a relagdo entre inseticidas organoclorados e o surgimento de neoplasias em
agricultores, um pesquisador separou dois grupos de mil trabalhadores rurais expostos e ndo expostos ao
inseticida para avaliar a ocorréncia de neoplasia. Esse tipo de estudo pode ser classificado como

(A) ensaio Clinico.

(B) caso-controle.

(C) estudo ecoldgico.
(D) estudo de Coorte.
(E) estudo randomizado.

Paciente de 65 anos em uso metoprolol apds episodio de IAM. Para este caso, 0 uso do betabloqueador

(A) é considerado uma medida de prevencao primordial.

(B) é considerado uma medida de prevencdo primaria.

(C) é considerado uma medida de prevencdo secundaria.

(D) é considerado uma medida de prevencao terciaria.

(E) ndo é considerado uma medida de prevencao, pois o paciente ja sofreu o IAM.

Em determinadas situagdes, 0 SUS ndo consegue garantir a cobertura assistencial a populacdo de alguns
municipios. Nesses casos, 0 Sistema Unico de Salde podera recorrer a algumas instituicdes, havendo
preferéncia por

(A) entidades sem fins lucrativos.
(B) institutos de referéncia estadual.
(C) hospitais universitarios.

(D) hospitais privados.

(E) servicos de municipios vizinhos.

Paciente de 40 anos, sexo feminino, ao realizar o autoexame, identifica um nodulo na mama E.
Preocupada, sai de casa correndo e sem documentos, mas ao chegar a UBS sdo exigidos documentos
como CPF e carteira de trabalho. De acordo com o SUS, esse procedimento contraria o Principio da

(A) Regionalizacéo.
(B) Equidade.

(C) Integralidade.
(D) Universalidade.
(E) Hierarquizacao.

De acordo com a Lei n° 8.142/90 sobre a participacdo da comunidade na gestdo do SUS, a Conferéncia
Nacional de Saude deve reunir-se com a seguinte periodicidade:

(A) 1 (um) ano.
(B) 2 (dois) anos.
(C) 3 (trés) anos.
(D) 4 (quatro) anos.
(E) 5 (cinco) anos.
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10.

Um paciente em estado terminal por cancer gastrico faleceu durante o transporte entre o servico de
Pronto Atendimento (PA) e o hospital. Contudo, o0 médico que o acompanhou na ambulancia ndo se
considera apto a preencher a Declaracdo de Obito (DO). Na condicdo de diretor clinico do PA,
pressupondo que a causa de morte foi natural e que o paciente possui registros de outros atendimentos na
unidade, assinale a alternativa que apresenta o tipo de conduta administrativa que deve ser adotada neste
caso.

(A) Constituir sindicancia interna para apurar a causa do 6bito.

(B) Encaminhar o corpo para o Instituto Médico Legal.

(C) Orientar 0 médico que transportou o paciente a preencher a DO.
(D) Orientar a enfermeira de plantdo que preencha a DO.

(E) Orientar o médico do hospital de referéncia a preencher a DO.

(CoNHEClMENTos ESPEciFlcos)

11.

12.

Crianca de cinco anos, apresenta-se com febre alta (38,5°C), indisposta, com diminuicdo do apetite e dor
para engolir ha 2 dias. A mde administrou dipirona por via oral com melhora apenas momentanea dos
sintomas. Procurou medico otorrinolaringologista que identificou amidalas palatinas aumentadas de
tamanho, recobertas por exsudato purulento e aumento dos linfonodos submandibulares. Frente ao
quadro, o profissional colheu cultura da secre¢éo e introduziu antibioticoterapia. Assinale a alternativa
que apresenta, respectivamente, o principal agente etioldgico das faringotonsilites agudas bacterianas da
infancia e o antibiotico mais indicado para o quadro.

(A) Streptococcus pyogenes beta hemolitico/ penicilina G.
(B) Staphylococcus aureus/ azitromicina.

(C) Mycoplasma pneumoniae/ penicilina G.

(D) Neisseria gonorrhoeae/ azitromicina.

(E) Moraxella catarrhalis/ eritromicina.

Jovem, de 17 anos, apresenta quadro de dor de garganta e febre alta ha quatro dias. Queixa-se de piora
significativa do quadro nas Gltimas 24 horas, quando percebeu também dificuldade para abrir a boca,
salivacdo excessiva e otalgia a esquerda. Trouxe um hemograma com leucocitose e desvio a esquerda. O
exame otorrinolaringoldgico mostrou desvio de Gvula para a direita, abaulamento do polo superior da
amidala esquerda, exsudato purulento em ambas as amidalas e aumento consideravel dos ganglios
submandibulares. Frente ao quadro, assinale a alternativa correta.

(A) O enunciado sugere guadro de angina de Plaut-Vincent, complicacdo frequente das faringotonsilites
bacterianas.

(B) Trata-se de um quadro de abscesso peritonsilar e o tratamento consiste na pungdo, drenagem e
antibioticoterapia.

(C) A angina de Plaut-Vincent é o provavel diagnostico e o agente etiologico é o Staphylococcus aureus.

(D) Trata-se de um quadro de abscesso peritonsilar e sua extensdo para o0 espacgo retrofaringeo é mais
frequente que para o espago parafaringeo.
(E) O quadro é caracteristico de mononucleose e o tratamento é sintomatico por ser viral.
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13.

14.

15.

16.

Crianca de trés meses de idade apresenta quadro de estridor bifasico desde o nascimento e piora dos
sintomas respiratérios quando esta gripada. Ao exame de nasofibrolaringoscopia, observa-se lesdo
subglética, depressivel ao toque, superficie lisa e discretamente avermelhada. Diante disto, assinale a
alternativa que apresenta o provavel diagndstico e a melhor conduta.

(A) Trata-se, provavelmente, de um quadro de papilomatose laringea e o tratamento é a remogdo
cirlrgica.

(B) Trata-se, provavelmente, de um quadro de laringomalacia e o tratamento é a cirurgia de
ariepiglotoplastia.

(C) Trata-se, provavelmente, de um quadro de estenose subgl6tica congénita e o tratamento é a
traqueoplastia.

(D) Trata-se, provavelmente, de um quadro de hemangioma congénito e o tratamento é prednisolona e
betabloqueadores.

(E) Trata-se provavelmente de um quadro de diastema laringeo e o tratamento € a correcdo cirurgica.

Trabalhadores de indUstrias expostos ao ruido excessivo no ambiente de trabalho sdo orientados quanto a
importancia da utilizacdo de protetores auditivos para a prevencdo de surdez. Assinale a alternativa
correta.

(A) A surdez inicia-se nas frequéncias entre 1 a 3 kHz.

(B) A surdez é evolutiva, mesmo apos a cessacdo definitiva da exposi¢édo ao ruido.

(C) A surdez pode ser unilateral ou bilateral, simétrica ou néo.

(D) Os sintomas iniciais sdo acufenos e dificuldade na inteligibilidade ou distor¢éo da fala.

(E) Na surdez ocupacional, mesmo apds anos de exposi¢cdo ao ruido, o comprometimento auditivo se
restringe as frequéncias acima de 2kHz.

Paciente de 17 anos, apresentando rouquiddo progressiva ha seis meses, sem dispnéia ou demais sintomas
respiratorios. Nega sintomas vocais na infancia, nega tabagismo ou abuso vocal. Pelo exame de
videolaringoscopia, observam-se lesdes papiliferas em comissura gldtica anterior, sugestivas de
papilomatose laringea. Com relacéo a esse diagnostico, assinale a alternativa correta.

(A) Os subtipos 6 e 11 sdo mais frequentes em pacientes adultos e se relacionam ao pior prognastico.

(B) Carcinomas de cabeca e pesco¢o estdo frequentemente relacionados a papilomatose laringea do
subtipo 11.

(C) O Cidofovir intralesional ndo tem sido indicado no HPV de subtipo 11.

(D) Os subtipos do papiloma virus sdo identificados por meio das reagdes de PCR (Reagdo de cadeia de
polimerase) e teses de captura hibrida.

(E) A traqueotomia deve ser indicada para desobstruir a via aérea.

Paciente de 29 anos, professora, queixa-se de voz rouca desde a infancia e piora dos sintomas apés
ingresso na profissdo. Refere melhora discreta das qualidades vocais com o repouso vocal aos finais de
semana. O exame de videolaringoestroboscopia revelou presenca de uma depresséo linear na mucosa de
ambas as pregas vocais paralela a borda livre, fenda glética do tipo fusiforme e diminui¢do do movimento
muco-ondulatério bilateral, indicando o diagnostico de sulco vocal. Frente ao diagndéstico, assinale a
alternativa correta.

(A) Esse tipo de sulco é denominado de sulco bolsa, no qual é observada uma depressao linear ao longo
da prega vocal.
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17.

18.

19.

(B) Trata-se de um sulco bolsa bilateral, no qual a fenda fusiforme é caracteristica da les&o.
(C) Nos casos de sulco vocal estria maior, a fonoterapia é o tratamento mais eficaz.

(D) A diminuicdo da frequéncia fundamental e o ataque vocal brusco sdo caracteristicas vocais
marcantes do sulco vocal estria maior.

(E) No sulco estria maior a soprosidade da voz € caracteristica marcante.

Paciente de 42 anos foi submetido a cirurgia de tireoidectomia total ha dois anos e evoluiu no pos-
operatorio, com rouquiddo permanente e voz fraca. Trouxe laudo de exame de videolaringoscopia,
realizado logo ap6s a cirurgia, com diagnéstico de paralisia paramediana de prega vocal esquerda,
confirmada também no exame endoscopico atual. Neste caso, a técnica cirirgica mais indicada seria a

(A) tireoplastia tipo I.

(B) tireoplastia tipo 1.

(C) tireoplastia tipo IlI.

(D) tireoplastia tipo IV.

(E) aplicacdo de Toxina Botulinica.

Paciente de 65 anos, fumante cronico, apresenta lesdo ulcerada em labio inferior. de trés centimetros em
seu maior eixo. Queixa-se de aparecimento de nodulos submandibulares de 3 a 4cm bilaterais. Foi
submetido a biopsia da lesdo e a puncdo dos ndédulos. O laudo histologico da lesdo de labio confirmou
tratar-se de carcinoma espinocelular e a puncdo dos nodulos indicou metastase do carcinoma. Os exames
para investigacdo de metéstase a distancia apresentaram-se normais. O estadiamento correto desse tumor
é

(A) TIN1MO.
(B) T2N2aMo.
(C) T3N2aMo.
(D) T2N2cMO.
(E) T3N2bMO.

Paciente de 67 anos queixa-se de sensacdo de “ouvido tampado” a esquerda e diminuigdo da audicdo
nesse mesmo lado, ha trés meses. Procurou um médico, que prescreveu antibidticos e descongestionantes
nasais, sem melhora do quadro. O exame de nasofibroscopia identificou lesdo proliferativa em regido da
nasofaringe, recoberta por exsudato fibrinoso, envolvendo tuba auditiva do lado esquerdo. Ao exame
fisico, contatou-se a presenca de nddulo endurecido de 2cm na cadeia espinhal a esquerda. As bidpsias da
lesdo da nasofaringe e do nddulo cervical confirmaram o diagnostico de carcinoma ndo queratinizado
indiferenciado. Sobre essa neoplasia, assinale a alternativa correta.

(A) A avaliacdo auditiva devera indicar audiometria com perda auditiva do tipo condutivo e curva
timpanométrica do tipo A.

(B) O tratamento cirdrgico € indicado, pois esse tipo de neoplasia ndo é radiossensivel.
(C) A neoplasia esté associada a infeccéo pelo Epstein-Barr virus.

(D) A gquimioterapia ndo esta indicada, mesmo nos casos avang¢ados.

(E) O carcinoma da nasofaringe é mais frequente em mulheres em proporcéo de 3:1.
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20.

21.

22.

23.

Paciente de 45 anos, sexo feminino, apresenta nddulo preauricular mével e indolor. O exame fisico
confirma as caracteristicas do tumor, sendo solicitada puncdo aspirativa do ndédulo. O resultado da
puncdo diagnosticou adenoma pleomorfico de glandula parétida. Com relagdo ao enunciado, assinale a
alternativa correta.

(A) O Adenoma pleomérfico, tumor mais comum das glandulas salivares, também é denominado tumor
misto.

(B) A diversidade citomorfologica ndo é caracteristica do adenoma pleomérfico.

(C) O local de prevaléncia do adenoma pleomorfico € a glandula submandibular, correspondendo a 75%
dos casos.

(D) O adenoma pleomorfico caracteriza-se pelo crescimento rapido.
(E) A complicacdo mais frequente do adenoma pleomorfico é a paralisia facial.

Com relacgdo aos tumores das glandulas salivares, assinale a alternativa correta.

(A) O carcinoma adenoide cistico é o tumor maligno mais frequente das glandulas salivares.

(B) O carcinoma mucoepidermoide € tumor maligno e tem predilecdo pela glandula submandibular.
(C) O tumor de Warthin acomete preferencialmente as glandulas salivares menores.

(D) O oncocitoma e tumor maligno multinodular.

(E) No carcinoma mucoepidermoide de alto grau (grau Ill) o tratamento é cirirgico acompanhado de
esvaziamento cervical.

Com relagdo a anatomia da orelha, assinale a alternativa correta.

(A) A parede posterior da cavidade timpanica € também chamada de labirintica.

(B) O tegmen tympani corresponde ao teto do antro mastoideo.

(C) Os ramos sensitivos da orelha média provém do ramo timpanico do nervo trigémio.

(D) Na parede anterior da cavidade timpanica encontra-se o bulbo da veia jugular interna.

(E) A proeminéncia do canal semicircular lateral esta situada na parede posterior da cavidade timpanica.

Paciente do sexo feminino, 40 anos, queixa-se de aumento do volume da glandula tireoidea. O exame
fisico revela a presenca de nddulos bilaterais em glandula tireoidea, sendo indicada a puncéo aspirativa.
O resultado da punc¢édo confirmou o diagndstico de carcinoma papilifero. Com relacdo a essa neoplasia é
correto afirmar que

(A) ndo corresponde ao tumor maligno mais frequente da tiredide, sendo responsavel por apenas 20 %
dos casos.

(B) o tumor costuma acometer apenas um dos I6bos, sendo rara a apresentacao bilateral.
(C) aincidéncia de metastase € rara, ocorrendo em menos de 10% dos casos.

(D) é mais frequente em mulheres na faixa etaria de 30-40 anos.

(E) adosagem dos hormonios tireoideanos € um dos principais exames do pré-operatorio.
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24,

25.

26.

217.

Em relacdo a abordagem cirdrgica dos niveis dos compartimentos do pescogo de pacientes oncoldgicos,
assinale a alternativa correta.

(A) Os niveis 1A e IB correspondem ao compartimento submentoneano.

(B) Os niveis l1A e 1B correspondem ao compartimento jugulocarotideo alto.
(C) O nivel Il corresponde ao compartimento jugulocarotideo inferior.

(D) O nivel IV corresponde ao compartimento central do pescogo.

(E) O nivel VI corresponde ao compartimento jugulocarotideo médio.

Paciente de 65 anos, tabagista e etilista cronico, apresenta rouquiddo permanente ha seis meses. Nega
emagrecimento, disfagia ou dispneia. O exame de videolaringoscopia identificou uma lesdo vegetante,
restrita ao terco médio da prega vocal direita, sem comprometer a comissura anterior glética e sem alterar
a mobilidade da prega vocal. A palpacdo cervical, ndo foram notados linfonodos aumentados e a
investigacdo de metastases a distancia foi negativa. O diagnostico histopatoldgico da bidpsia da lesdo
confirmou carcinoma espinocelular. Frente ao enunciado é correto afirmar que

(A) aradioterapia como tratamento isolado ndo esta indicada nesse tipo de tumor.

(B) se trata de um tumor gl6tico com estadiamento T3NOMO e o tratamento mais adequado €
laringectomia total e radioterapia.

(C) se trata de um tumor gl6tico com estadiamento T2NOMO e o tratamento mais adequado é a
laringectomia frontal.

(D) se trata de um tumor gl6tico com estadiamento T1aNOMO.

(E) se trata de um tumor com estadiamento T2 glético e o tratamento mais adequado é laringectomia
total.

Recém nascido de termo apresenta obstrucdo nasal unilateral, identificada pelo pediatra por néo
conseguir progredir a sonda de aspiragdo por essa fossa nasal. O pediatra negou ter observado
sangramento ou tumor. O médico otorrinolaringologista confirmou as informacGes do pediatra e notou
auséncia completa de fluxo aéreo por essa fossa nasal, suspeitando de atresia coanal congénita. Assinale a
alternativa correta.

(A) Paraa confirmacdo do diagndstico o exame de escolha é o Raio - X de seios da face sem contraste.
(B) A atresia coanal congénita unilateral é a forma mais comum de sua apresentacao.

(C) A atresia coanal é uma malformacao especifica das fossas nasais e ndo se associa a outras sindromes
genéticas.

(D) Apenas a via cirurgia transpalatal é indicada para a corre¢do da atresia coanal.
(E) O quadro de atresia coanal ndo é observado em adolescentes.

A otite externa necrotizante ¢ uma infeccdo grave do conduto auditivo externo e potencialmente letal.
Com relacdo a essa infeccdo, assinale a alternativa correta.

(A) A otite ndo € mais frequente em pacientes diabéticos.

(B) O agente etioldgico mais comum € a Pseudomonas aeruginosa.
(C) Otalgia e otorreia sdo sintomas tardios.

(D) O envolvimento de pares cranianos € raro.

(E) A identificacdo de osteite na TC é rara.
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28.

29.

30.

31.

Paciente de 40 anos refere aparecimento de abaulamento no canto interno e superior da orbita a direita ha
um més. Refere ter feito varios tratamentos prévios para sinusite cronica caracterizada por cefaléia
frontal, secrecdo nasal constante e obstrucdo nasal. Ao exame otorrinolaringoldgico foi detectada
tumoracdo em regido frontoetmoidal direita, mucosa nasal congesta e secrecdo espessa em meato médio
direito. Foi suspeitado de mucocele frontoetmoidal. Frente ao quadro clinico e ao diagndstico, assinale a
alternativa correta.

(A) A mucocele é mais frequente nos seios frontais e maxilares.
(B) Sintomas oculares s&o raros nas mucoceles.

(C) Na ressonancia nuclear magnética (RNM), a mucocele apresenta-se hipercaptante em T2,
hipocaptante em T1 e ndo impregna com contraste.

(D) Na TC o encontro de lise 6ssea é incomum na mucocele.

(E) O tratamento da mucocele é cirargico e sempre requer abordagem por via externa pela técnica de
Lynch.

Técnica cirdrgica de septoplastia, na qual é preconizada a formacdo de quatro tlneis com via de acesso
pela pré-maxila, iniciando-se pela incisdo hemitransfixante na borda caudal da cartilagem quadrangular.
Confecciona-se o tunel superior, os tuneis inferiores direito e esquerdo, unindo-o0s em seguida. Os passos
seguintes contemplam as condrotomias, a criacdo do tlnel posterior, a luxacdo do septo, a unido dos
tineis e a resseccdo das deformidades. A descricdo corresponde a uma das técnicas cirdrgicas de
septoplastia. Assinale a alternativa que apresenta a técnica citada.

(A) Técnica de Killian.

(B) Tecnica de Metzembaum.
(C) Técnica de Goldman.

(D) Técnica Eclética.

(E) Técnica de Cottle.

Com relagdo as glandulas salivares, assinale a alternativa correta.

(A) A secrecdo salivar da glandula parotida é predominantemente serosa.

(B) A secrecdo salivar da glandula submandibular é predominantemente mucosa.

(C) A secrecdo salivar da glandula sublingual é predominantemente serosa.

(D) A glandula parotida contribui com a producao de 65% de saliva e a submandibular com 30%.

(E) O controle da producdo de saliva é exclusivamente realizado pelo sistema nervoso autdbnomo
simpatico.

Paciente de 30 anos, HIV positivo, apresenta queixa de obstrucdo nasal, rinorreia fétida, dor facial e
cefaleia, ha trés semanas. Ao exame otorrinolaringologico, constata-se secrecdo espessa sobre as conchas
nasais médias, crostas serossanguinolentas na por¢do anterior do septo, area necrdtica em concha nasal
média e edema polipoide da mucosa nasal. A tomografia computadorizada dos seios paranasais revela
espessamento mucoso em seios etmoidais, paredes 0sseas esclerdticas, processo expansivo de tecido
solido e homogéneo em seios maxilares e sinais de lise dssea. Frente ao quadro, assinale a alternativa
correta.

(A) O diagndstico mais provavel é rinossinusite fangica e o agente etiolégico mais comum € o
Aspergillus sp.
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32.

33.

34.

35.

(B) O diagnostico definitivo da rinossinusite flngica baseia-se, exclusivamente, na tomografia
computadorizada.

(C) O tratamento da rinossiusite fungica é cirurgico, apenas.
(D) Diabetes mellitus ndo é considerada um fator de risco para a rinossinusite fungica.
(E) A forma ndo invasiva da doenca ndo evolui para a forma invasiva.

Com relagdo a anatomia da orelha interna, assinale a alternativa correta.

(A) A escala vestibular esta separada da escala media pela membrana basilar.
(B) A escala média separa-se da escala timpanica pela membrana de Reissner.
(C) A escalatimpanica e a escala vestibular ndo se comunicam.

(D) A escalatimpanica e a escala vestibular sdo preenchidas pela perilinfa.
(E) A perilinfa é rica em potéssio e a endolinfa em sodio.

Em relacdo a tuba auditiva, assinale a alternativa correta.

(A) A abertura tubéaria € um fendbmeno passivo.

(B) A tuba patente é aquela que permanece colapsada a maior parte do tempo.

(C) No adulto, a tuba auditiva faz um angulo de 45°C com o plano horizontal.

(D) Todo o segmento da tuba auditiva é cartilaginoso.

(E) O epiteélio de revestimento interno da tuba auditiva é pavimentoso estratificado.

Durante o processo de descida do avido, criancas pequenas costumam sentir otalgia e ouvidos tampados.
Com relacdo ao enunciado, assinale a alternativa correta.

(A) Os sintomas decorrem pelo fato da tuba auditiva permanecer aberta o tempo todo nas criancas.
(B) Os sintomas decorrem da diminuicdo da pressdo ambiental.

(C) Os sintomas decorrem da inabilidade da abertura tubaria para o controle pressorico.

(D) Esses sintomas s@o observados apenas em criangas que estdo em vigéncia de quadros gripais.
(E) O barotrauma n&o ocorre nessas condigdes.

Crianca de 3 anos amanhece com otalgia a esquerda e febre inconstante de 38°C. Nos ultimos trés dias
vem apresentando obstrucdo nasal com secre¢do hialina, mantendo o apetite e disposicéo para brincar. O
exame otorrinolaringoldgico revelou hiperemia de mucosa nasal e de orofaringe, congestéo e hiperemia
de membrana timpanica esquerda e membrana timpanica direita normal. Com relagdo ao enunciado
assinale a alternativa correta.

(A) Trata-se de um quadro de infeccdo bacteriana das vias aéreas, estendendo-se para a orelha média.

(B) Trata-se, provavelmente, de um quadro de otite média viral, tendo como principais agentes
etioldgicos virus sincicial respiratorio, adenovirus e influenza.

(C) Trata-se provavelmente de um quadro de otite média aguda viral e o tratamento de escolha é
medicamento topico otoldgico.

(D) O quadro € compativel com otite externa e o tratamento deve ser realizado com medicamento topico
otoldgico.

(E) Trata-se, provavelmente, de um quadro de otite média viral e a antibioticoterapia imediata esta
indicada para evitar complicacgdes.
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36.

37.

38.

39.

Sobre a anatomia da laringe, assinale a alternativa correta.

(A) O osso hioide é considerado parte da laringe.

(B) A laringe esta situada ao nivel dos corpos das vértebras de C3 a C6.

(C) A membrana tireo-hioidea da passagem lateralmente para ramos internos do nervo laringeo inferior.
(D) A artéria laringea superior é ramo da artéria carétida externa.

(E) O peciolo da cartilagem epiglética corresponde a sua borda livre.

Paciente de 38 anos, do sexo masculino, lavrador, queixa-se de saida de secrecao fétida e amarelada em
orelha direita ha dois meses. Refere supuracdo cronica bilateral na juventude, com melhora nos ultimos
anos. Associado ao quadro, o paciente sente diminuicdo da audicdo em ambos os lados, com piora a
direita. O exame de otoscopia revelou membrana timpéanica esquerda retraida, com placas de
timpanoesclerose e membrana timpanica direita com perfuracdo ampla central, secrecao espessa, erosao
do martelo e descamacéo epitelial em porcao flacida, sugerindo o diagndstico de colesteatoma. Com
relacdo ao colesteatoma, assinale a alternativa correta.

(A) Neste caso clinico, trata-se de um colesteatoma adquirido do tipo primario.

(B) Sédo achados histoldgicos e imunohistoquimicos frequentes nos colesteatomas: proliferacdo de
epitélio pavimentoso estratificado, presenca de tecido de granulacdo e de diversos tipos de
citoqueratinas.

(C) O colesteatoma adquirido secundario relaciona-se normalmente as perfuracdes da porcédo flacida da
membrana timpanica.

(D) Atualmente, o exame de imagem de escolha nos colesteatomas € a incidéncia radioldgica de Chaussé
.

(E) Trata-se provavelmente de um colesteatoma congénito.

Paciente de 34 anos, com historia prévia de supuracdo em ambas as orelhas, evolui com quadro de dor
lancinante em regido de mastoide direita, que se estende a regido retro-orbitaria ha dois dias. Hoje,
percebeu que estd com visdo dupla (diplopia). O exame fisico revela perfuracdo e efusdo em orelha
direita e paralisia do nervo abducente do mesmo lado. O quadro descrito € uma complicacdo das otites
médias denominada de

(A) Sindrome de Ramsay Hunt.

(B) Sindrome de Lindsay- Hemenway.
(C) Sindrome de Gradenigo.

(D) Sindrome de Melkersson-Rosenthal.
(E) Sindrome de Barré-Liéou.

Paciente de 30 anos, vitima de acidente automobilistico, queixa-se de diminuicdo da audicdo e
sangramento em orelha esquerda. Est4 consciente, orientado e sem sinais de paralisia facial. A tomografia
de ossos temporais mostrou traco de fratura a esquerda. Em relacdo a fratura temporal, assinale a
alternativa correta.

(A) Nas fraturas transversais o nervo facial € acometido em sua porg¢éo labirintica ou timpénica.
(B) As fraturas transversais sdo mais frequentes que as longitudinais nos traumas fechados.
(C) A disacusia neurossensorial nas fraturas temporais sao reversiveis, na maioria dos casos.

(D) Quando presente, a paralisia facial indica sec¢do do nervo facial, mesmo que seu surgimento seja
apos alguns dias do trauma.

(E) A otoliquorreia ndo se resolve espontaneamente, na maioria dos casos, e exige intervencao cirdrgica.
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40.

41.

42.

43.

Com relagdo aos musculos da laringe, assinale a alternativa correta.

(A) Os mausculos cricoaritenoideos posterior e lateral sdo inervados pelo ramo externo do nervo laringeo
superior.

(B) O masculo tireoaritenoideo abduz as pregas vocais.

(C) O musculo aritenoideo transverso é abdutor.

(D) Os musculos cricoaritenoideos posteriores sdo musculos adutores da laringe.
(E) O musculo cricotireoideo estende e tensiona o ligamento vocal.

Com relagdo a anatomia do pescoco, assinale a alternativa correta.

(A) No trigono carotideo, as estruturas neovasculares, circundadas pela bainha carotidea, posicionam-se
na seguinte ordem: artéria carétida lateralmente, veia jugular medialmente e nervo vago
posteriormente.

(B) O plexo cervical é formado pelos ramos anteriores de C2-C5.

(C) A artéria carétida comum se divide em carétidas interna e externa ao nivel da margem superior da
cartilagem tiredidea.

(D) A artéria maxilar e a artéria auricular posterior sdo ramos terminais da artéria carétida externa.
(E) A artéria tiredidea superior é ramo da artéria laringea superior.

Paciente de 25 anos, vitima de acidente automobilistico, apresentou lesdo dos ramos mandibular e
maxilar do nervo trigémeo. O exame fisico devera revelar

(A) sensibilidade prejudicada das regides: pele da maxila, dentes maxilares, palato e seios maxilares.
(B) sensibilidade alterada da fronte, couro cabeludo e pélpebras.

(C) gustacdo prejudicada nos 2/3 anteriores da lingua.

(D) mobilidade preservada dos musculos da mastigacao.

(E) mimica facial comprometida.

Paciente de 50 anos, diabético e hipertenso apresentou-se hoje com sinais de paralisia facial envolvendo o
lado direito da face. O exame otorrinolaringologico revela flacidez de toda a hemiface direita, gustagédo
dos 2/3 anteriores da lingua comprometida e diminuigdo do lacrimejamento do olho direito. A pesquisa
do reflexo do musculo estapédio mostrou-se ausente a direita. Com relacdo ao topodiagnostico, suspeita-
se de uma lesdo

(A) no Sistema Nervoso Central.

(B) no nucleo motor do nervo facial.

(C) no forame estilomastoideo.

(D) no ganglio geniculado.

(E) abaixo da emergéncia do ramo do nervo corda do timpano.
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44,

45.

46.

47.

Com relagdo as lesdes orais, assinale a alternativa correta.

(A) Na Sindrome de Sjogren, as manifestacdes mais comuns sdo queratoconjuntivite seca e xerostomia,
sendo necessaria a biopsia glandular e solicitacdo de provas reumaticas na investigacdo diagndstica.

(B) A herpangina é uma estomatite causada pelo Coxsackie virus A, sendo mais frequente em adultos do
que em criangas.

(C) Na candidiase oral, a forma eritematosa ou atrdfica é a apresentacdo mais classica da doenca.

(D) As lesdes orais da paracoccidioidomicose, denominadas de estomatites moriformes, séo
caracterizadas por multiplas aftas.

(E) O liquen plano da cavidade oral se apresenta como placas avermelhadas na regido jugal.

Paciente de 60 anos, hipertenso, faz uso irregular de medicamentos anti-hipertensivos, apresenta-se no
pronto-socorro, com sangramento abundante em fossa nasal direita, ha 3 horas. Tem a sensacdo de estar
deglutindo grande quantidade de sangue. Foi solicitado hemograma que indicou Hb - 9 g/dL e
hematocrito - 27%. Com relacdo ao tema, assinale a alternativa correta.

(A) Trata-se, provavelmente, de um quadro grave de epistaxe superior, a qual envolve os ramos da
artéria carotida externa.

(B) Trata-se, provavelmente, de um quadro grave de epistaxe posterior, regido ricamente irrigada pelos
ramos da artéria esfenopalatina.

(C) Trata-se, provavelmente, de uma epistaxe grave, envolvendo a area de kiesselbach.

(D) Trata-se, provavelmente, de uma epistaxe superior causada pelos ramos etmoidais anteriores da
artéria maxilar.

(E) Trata-se de uma epistaxe anterior e a melhor conduta neste caso € a cauterizacdo quimica.

O diagnostico sindrébmico mais provavel para um recéem nascido que apresenta micrognatia, glossoptose,
insuficiéncia respiratoria e fissura palatina €

(A) Sindrome de Treacher Collins.
(B) Sindrome de Cruzon.

(C) Sindrome de Apert.

(D) Sequéncia de Pierre - Robin.
(E) Sindrome de Saethre-Chotze.

Paciente de 45 anos, sexo feminino, queixa-se de vertigem rotatéria, desencadeada com 0s movimentos
da cabeca, principalmente a direita, acompanhada de nduseas. Nega sintomas auditivos. Durante a
manobra de Dix-Hallpike a paciente apresentou nistagmo horizontal a direita fatigavel. Com relagéo ao
quadro, assinale a alternativa correta.

(A) A vertigem postural paroxistica benigna ndo se resolve espontaneamente e exige tratamento imediato
medicamentoso.

(B) Na fisiopatologia da vertigem postural paroxistica benigna, as teorias da canalitiase e cupulolitiase
relacionam-se, respectivamente, a suspensdo de otolitos dentro do canal semicircular e a aderéncia
de ot6litos degenerados a cipula da ampola do canal semicircular.

(C) No diagnéstico da vertigem postural paroxistica benigna a tomografia computadorizada tem
importancia relevante.

(D) No tratamento da cupulolitiase as manobras de reposicionamento das particulas de otdlitos ndo sdo
eficazes.
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48.

49.

50.

(E) Na vertigem postural paroxistica benigna sinais cerebelares e oculomotores sdo comumente
observados.

Paciente de 40 anos, apresentando surdez progressiva a esquerda ha um ano. Nos ultimos meses, iniciou
também quadro de zumbido. Nega vertigem ou demais sintomas. Trabalha em escritério em ambiente
silencioso e ndo faz uso de nenhum medicamento. Trouxe uma audiometria indicando surdez
neurossensorial, curva audiométrica descendente a esquerda e limiares audiométricos normais a direita.
Frente a suspeita de neurinoma do acustico, assinale a alternativa correta.

(A) No caso clinico apresentado, a auséncia de sintomas vestibulares exclui o diagnoéstico de neurinoma
do acustico.

(B) No neurinoma do acustico, o sintoma de zumbido antecede o sintoma de hipoacusia, na maioria dos
€asos.

(C) No neurinoma do acustico, a paralisia facial € um sintoma precoce.

(D) Nos estagios evolutivos Il e IV do neurinoma do acustico, ha compressdo do cerebelo e tronco
cerebral.

(E) O neurinoma do acustico pode manifestar-se como surdez subita quando comprimir a artéria
labirintica.

Paciente do sexo masculino, 55 anos, 110 Kg, queixa-se de roncos noturnos, crises de sufocagéo durante
0 sono, acompanhadas de parada respiratoria e sonoléncia diurna. Apresenta hipertensdo de dificil
controle. Procurou médico especialista que emitiu laudo de Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono
(SAQS), indice de Mallampati IV e polissonografia com 20 episodios de pausas respiratorias por hora de
sono. O paciente recebeu orientacBes alimentares e foi indicado CPAP, porém ndo esta se acostumando
com o uso do aparelho. Com relagdo ao enunciado, assinale a alternativa correta.

(A) O paciente deve ser orientado sobre a importancia do controle da hipertensdo, porém ndo existe
relacdo entre SAOS e hipertensao.

(B) O paciente tem indicagdes formais para CPAP, que incluem sintomas respiratérios importantes,
hipersonoléncia diurna e comorbidades cardiovasculares.

(C) Para a determinacdo do indice de Mallampati, analisa-se o grau de exposi¢do da laringe durante o
exame de laringoscopia indireta.

(D) AlteracGes cardiovasculares, embora descritas na literatura, séo raras na SAOS.

(E) A indicacdo do aparelho intraoral de avanco mandibular na SAOS é bastante restrita e reservada aos
casos selecionados.

Com relagdo ao sistema vestibular periférico assinale a alternativa correta.

(A) Cada canal semicircular possui uma dilatacdo proxima as suas entradas no vestibulo denominada de
século.

(B) Os receptores do sistema vestibular estdo localizados nas ampolas dos canais semicirculares e nos
6rgdos otoliticos.

(C) A maioria das fibras vestibulares termina nos quatro ndcleos vestibulares localizados no bulbo.

(D) Nas sindromes vestibulares periféricas a vertigem ndo melhora com a abertura dos olhos.

(E) Quem determina a direcdo do nistagmo é a fase lenta.
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