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037. PROVA OBJETIVA

CURSO DE FORMAGAO DE OFICIAIS MEDICOS
ESPECIALIDADE: OTORRINOLARINGOLOGIA

« Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 60 questdes objetivas.

¢ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

o Certifique-se de que a letra referente ao modelo de sua prova é igual aquela constante em sua folha de respostas.
 Quando for permitido abrir o caderno, verifique se esta completo ou se apresenta imperfeigoes.

« (aso haja alguma divergéncia de informagdo, comunique ao fiscal da sala para a devida substituicdo desse caderno.

« |eia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

e Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta azul ou preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
e Adurag@o da prova é de 4 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

¢ S0 serd permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridas 3 horas do inicio da prova.

 Até que vocé saia do prédio, todas as proibigOes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato 1

C ) )

FUNDAGAO v

vunesp ¢
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01.

02.

03.

CONHECIMENTOS GERAIS

MEeDICINA PREVENTIVA E SocIAL/SAUDE COLETIVA

Considerando a heterogeneidade que caracteriza o Pais,
tanto em relagéo as condigbes socioeconémicas e cultu-
rais, como em relagéo ao acesso as agoes e servigos de
saude, é correto afirmar, com relacdo ao perfil epidemio-
I6gico da populagdo feminina, que

(A) ele é bastante homogéneo em todo o Pais, ndo apre-
sentando diferengas importantes de uma regiao para
outra.

(B) passou por importantes transformagées nas Ultimas
décadas, com a diminuig&o progressiva da mortalida-
de em geral e um aumento da taxa de fecundidade.

(C) as Razbes de Mortalidade Materna (RMM) elevadas
sdo indicativas, sobretudo, de dificuldades de acesso
a servigos de saude de boa qualidade.

(D) as primeiras tentativas de se incorporar a saude da
mulher as politicas nacionais de saude, ocorridas nas
primeiras décadas do século XX, caracterizaram-se
por corresponderem a programas transversais, com
alto impacto nos indicadores de saude da mulher.

(E) a vulnerabilidade feminina frente a certas doencas
e causas de morte esta sobretudo relacionada com
especificidades da biologia e da anatomia do corpo
feminino.

E correto afirmar, com relacdo a canceres que acometem
a populagao do sexo masculino, que

(A) o tabagismo é considerado a segunda maior causa
de cancer de bexiga.

(B) o cancer de testiculo tem maior incidéncia em homens
idosos, com idade superior a 60 anos.

(C) estudos cientificos recentes sugerem que nio ha as-
sociagao entre infecgdo pelo papilomavirus humano
(HPV) e o cancer de pénis.

(D) o cancer de prostata esta associado ao histoérico da
doenca na familia, a obesidade e ao tabagismo.

(E) ocancerde bexiga, apesar de sua alta incidéncia nos
homens, ocorre com mais frequéncia em mulheres.

De acordo com a Politica Nacional de Atengéo Integral
a Saude da Crianga, do Ministério da Saude, o “Método
Canguru” é destinado a

(A) orientar as maes sobre formas de carregar os recém-
-nascidos.

(B) incentivar o aleitamento materno exclusivo até os 6
meses de idade do bebé.

(C) estimular a pratica de exercicios fisicos durante o
pré-natal.

(D) reduzir o tempo de internagéo de bebés prematuros
em unidades neonatais.

(E) promover a atencdo humanizada ao recém-nascido
de baixo peso.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

04. Paciente de 15 anos, sexo masculino, é atendido na uni-

dade de saude, onde ocorre prestagdo do atendimento
necessario, e percebe-se que foi vitima de violéncia se-
xual em ambiente intrafamiliar. No que se refere a notifi-
cagao do caso ao Sistema de Informagao dos Agravos de
Notificagao (SINAN), assinale a alternativa correta.

(A) Nao ha previsao de notificagdo para casos de violén-
cia sexual contra jovens do sexo masculino.

(B) A notificagdo deve ser feita imediatamente (em até
24 horas) ao servigo de vigilancia epidemioldgica
municipal.

(C) A notificagéo deve ser feita imediatamente (em até
24 horas) ao Ministério da Saude.

(D) A nctificagao so6 pode ser feita com a autorizagao dos
responsaveis pelo adolescente.

(E) A notificacdo deve ser feita no prazo de até uma
semana.

05. Assinale a alternativa que melhor representa a perspec-

tiva central da Antropologia da Saude, conforme o livro
“Saude e Doenca: Um Olhar Antropoldgico”.

(A) Enfatizar a universalidade das definicbes de saude
e doenga, independentemente do contexto cultural e
social em que se manifestam.

(B) Compreender a saude e a doenga como fenébmenos
exclusivamente biolégicos, determinados por fatores
genéticos e patdgenos.

(C) Reduzir a complexa experiéncia da saude e da doenca
a uma mera questao de acesso a servigos médicos e
tecnologias de cura.

(D) Analisar as relagbes entre saude, doenga e os diver-
sos aspectos socioculturais da vida humana, incluindo
crengas, valores, comportamentos e praticas sociais.

(E) Considerar a saude e a doenga como categorias fixas
e imutaveis, sem relagcdo com as dindmicas sociais
e as diferentes concepgdes de bem-estar existentes
nas sociedades.

06. Assinale a alternativa que apresenta o exame utilizado

no acompanhamento do controle metabdlico do paciente
diabético, que reflete os niveis médios de glicemia ocorri-
dos nos ultimos dois a trés meses.

(A) Hemoglobina glicada (HbA1c).

(B) Teste oral de tolerancia a glicose (TOTG).
(C) Urina 24 horas.

(D) Glicemia capilar em jejum.

(E)

Glicemia pos-prandial.
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07.

08.

09.

10.

O Ministério da Saude preconiza que todo adulto com
18 anos ou mais de idade, quando vier a Unidade Basica
de Saude (UBS) para consulta e nao tiver registro no
prontuario de ao menos uma verificagao da pressao arte-
rial (PA) nos ultimos dois anos, devera té-la verificada em
duas medidas, com intervalo de um minuto, no minimo.
Se a média dos dois valores pressoéricos obtidos for me-
nor que 120/80 mmHg, recomenda-se nova verificagao
a cada

A) 3 meses.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

6 meses.
2 anos.

D) 1 ano.

E) 3 anos.

No Brasil, o cancer com maior incidéncia entre os homens
€ o de pele ndo melanoma. Em segundo lugar, o maior
namero de cancer na populagdo masculina é o

A) de estdmago.

(A)
(B) de pulmao.

(C) colorretal (intestino grosso).
(D) da cavidade oral.
(E)

E) de prostata.

O cancer de bexiga € uma neoplasia maligna silenciosa,
com maior incidéncia em homens acima dos 40 anos. Seu
principal fator de risco

(A
B

€ 0 consumo excessivo de alcool.

€ o tabagismo.

D

)
)

C) é a obesidade.
) séo infecgdes urinarias recorrentes.
)

(
(
(
(

E) é o histdrico familiar de cancer de bexiga.

Alguns dos principios que fundamentam a Politica Nacio-
nal de Humanizagdo do SUS (HumanizaSUS), instituida
pelo Ministério da Saude em 2003, sao:

(A) meritocracia, competitividade e focalizagéo de servigos.
(B
(C
(D

)
) hierarquia, impessoalidade e tecnocracia.

) eficiéncia, produtividade e racionaliza¢éo de recursos.
) protagonismo, corresponsabilidade e autonomia dos
sujeitos coletivos.

(E) autonomia, cofinanciamento e gestado descentralizada.
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1.

12.

13.

A “clinica ampliada” € uma das diretrizes que a Politica
Nacional de Humanizagao prop&e para qualificar o modo
de se fazer saude. Dentre outras propostas, ela preconiza

(A) o reconhecimento dos limites dos saberes e a afir-
macao de que o sujeito € sempre maior que os diag-
nosticos propostos.

(B) a limitagdo da comunicagéo entre profissionais de
saude e pacientes, minimizando o compartilhamento

de informagdes sobre a abordagem terapéutica.

a énfase no entendimento do papel do paciente
como receptor de cuidados, sem considerar sua par-
ticipag&o ativa no processo de saude.

a valorizagao da hierarquia médico-paciente, dada a
importancia da relagéo de respeito e confianga por
parte do paciente com relagdo ao médico.

a priorizagdo do emprego de farmacos industrializa-
dos, minimizando a importancia de abordagens tera-
péuticas alternativas.

Faz parte dos elementos essenciais para a organizagao
do processo de trabalho no atendimento a demanda es-
pontanea:

(A) a delegacao de responsabilidades aos pacientes,
incentivando-os a autoavaliarem a urgéncia de suas
necessidades.

(B) a aplicagéo de um sistema de triagem rigido, classi-
ficando pacientes apenas com base na gravidade da

condigao.

a adogado de uma abordagem flexivel e adaptavel,
ajustando o fluxo de atendimento de acordo com a
dindmica da demanda.

a implementacao de um sistema rigido de agenda-
mento de consultas, priorizando pacientes com con-
sultas pré-marcadas.

(E)

a recepgao calorosa dos pacientes e fazendo o aten-
dimento com base apenas na ordem de chegada.

Paciente, empregado de um agougue, procura a unidade
de saude apos ter sofrido corte na falange distal do terceiro
quirodactilo esquerdo durante manipulagdo de faca no
trabalho. Informa que trabalha sem registro em carteira
e que acidentes com cortes sdo muito comuns com os
colegas de trabalho. Apos a prestagdo do atendimento
médico adequado, a conduta correta

(A) notificar o caso ao SINAN e informar o servico de
vigilancia do SUS para eventual fiscalizagdo do am-
biente e das condi¢des de trabalho.

(B) nao notificar o caso ao SINAN, por n&o se tratar de
acidente de trabalho grave nem fatal, mas informar o
servigo de vigilancia do SUS para eventual fiscaliza-

¢ao do ambiente e das condigbes de trabalho.

nao notificar o caso ao SINAN, por se tratar de tra-
balhador sem registro em carteira, mas solicitar a
auditoria fiscal do trabalho, do Ministério do Trabalho
e Emprego (MTE), a verificagdo do ambiente e das
condigdes de trabalho.

(D) apenas notificar o caso ao SINAN, no prazo de até

uma semana.

(E) denunciar o caso ao Ministério Publico do Trabalho.
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14.

15.

16.

O Brasil enfrenta um cenario preocupante de dengue em
2024, com mais de 4 milhdes de casos confirmados até o
momento, segundo dados do Ministério da Saude.

Assinale a alternativa correta com relagcéo a essa doencga.

(A) As principais medidas de prevengdo para evitar a
transmissao da doenga sao o uso de repelentes e de
telas nas janelas para impedir a entrada do mosquito.

(B) Os sintomas caracteristicos da dengue classica séo
febre alta, dor de garganta e tosse.

(C) O principal transmissor da doenga € o mosquito Aedes
albopictus.

(D) Os exames especificos para diagnostico laboratorial
s&o contagem de plaquetas e dosagem de albumina.

(E) O periodo de transmissibilidade comega 1 dia antes
do aparecimento da febre e vai até o 62 dia da doenca.

A febre tifoide € uma doenca de grande importancia epi-
demioldgica devido a sua alta morbimortalidade, espe-
cialmente em paises em desenvolvimento com precarias
condi¢cdes de saneamento basico e higiene. No Brasil,
esta presente em todo o territério nacional, com maior
incidéncia nas regides Norte e Nordeste. Com relagéo a
ela, é correto afirmar que

(A) éuma doenga bacteriana aguda, causada pela Borrelia
burgdorferi.

(B) apresenta sazonalidade, com maior incidéncia durante
o periodo do veréo.

(C) ocorre exclusivamente por meio da ingestao de agua
ou de alimentos contaminados com fezes ou urina.

(D) nas criangas, a doenga costuma ser mais grave do
que nos adultos, sendo acompanhada frequente-
mente de diarreia.

(E) alguns pacientes podem se transformar em portado-
res crénicos da doenca e transmiti-la por até um ano.

A medida de tendéncia central mais apropriada para
descrever a média de uma distribuicdo quando os dados
sdo assimétricos é a(o)

(A) mediana.

(B) moda.

(C) desvio-padrao.
(D) variancia.

(E) média aritmética.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

17. No campo da epidemiologia e da pesquisa em saude, os

estudos de coorte e os estudos caso-controle s&o duas
abordagens fundamentais para investigar a relagdo entre
exposicdes e doengas.

Com relagéo a esses dois tipos de estudo, € correto afir-
mar que

(A) estudos caso-controle sdo prospectivos, enquanto
estudos de coorte sao retrospectivos.

(B) ambos os estudos sdo sempre prospectivos.

(C) estudos de coorte podem ser prospectivos ou
retrospectivos, enquanto estudos caso-controle
sao retrospectivos.

(D) ambos os estudos sdo sempre retrospectivos.

(E) estudos de coorte sdo sempre prospectivos, enquanto
estudos caso-controle podem ser prospectivos ou
retrospectivos.

18. Trabalhador de uma fundig&o procura o servigo de saude

com queixa de tosse seca e persistente, dispneia aos mé-
dios esforgos e perda de peso. Informa que uma das suas
atividades € o jateamento de areia das pecgas fundidas.
O médico suspeita de silicose.

De acordo com o Cédigo de Etica Médica, é seu dever

(A) esclarecer o trabalhador sobre os riscos das suas
condigdes de trabalho, pedindo a ele que também
alerte seus colegas de trabalho.

(B) esclarecer o trabalhador sobre as condi¢bes de tra-
balho que ponham em risco sua saide e comunicar
o fato aos empregadores responsaveis.

(C) informar o trabalhador da suspeita diagndstica, mas
nao a relacionar com suas condi¢cbes de trabalho
para evitar problemas legais.

(D) esclarecer o trabalhador sobre as condigbes de traba-
lho que ponham em risco sua saude e denunciar o caso
a auditoria fiscal do trabalho (Ministério do Trabalho).

(E) limitar-se a informar o trabalhador sobre os riscos
decorrentes das suas condigdes de trabalho e orien-
ta-lo sobre as medidas preventivas necessarias.
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19.

20.

Trabalhador da construgao civil sofre impacto de bloco
de concreto que cai sobre seu corpo. Vem a falecer por
choque hemorragico devido ao esmagamento de 6rgaos
internos. Na Declaragédo de Obito, devem ser registra-
das, respectivamente, como causa basica, intermediaria
e imediata:

(A) choque hemorragico; impacto causado por objeto;
esmagamento de 6rgaos.

(B) esmagamento de 6rgaos; impacto causado por objeto;

choque hemorragico.

esmagamento de o6rgaos;
impacto causado por objeto.

choque hemorragico;

impacto causado por objeto; esmagamento de érgéos;
choque hemorragico.

choque hemorragico; esmagamento de 6rgaos;
impacto causado por objeto.

Durante uma consulta de rotina, o médico percebe que
seu paciente esta tomando um medicamento especifico
que pode estar causando efeitos colaterais graves. O pa-
ciente, no entanto, insiste que o medicamento esta fun-
cionando bem para ele e se recusa a considerar a possi-
bilidade de interrompé-lo ou troca-lo por outro. A atitude
mais adequada aos principios éticos nesta situagao é

(A) prescrever um medicamento adicional para tratar os
efeitos colaterais do medicamento atual, sem discutir
alternativas.

oferecer informagdes detalhadas ao paciente sobre os
potenciais riscos do medicamento atual e as alternati-
vas disponiveis.

ignorar a opinido do paciente e prescrever um novo
medicamento sem o seu consentimento.

respeitar a decisdo do paciente e nao insistir na mu-
danca de medicamento, mesmo ciente dos possi-
Veis riscos.

encaminhar o paciente a outro médico para uma
segunda opinido.
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21.

22,

23.

24,

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

O primeiro arco branquial da origem a quais estruturas?
(A) Bigorna e estrutura superior do estribo.
(B
(C
(
(

Conduto auditivo externo e tuba auditiva.
Musculo tensor do timpano e martelo.

D) Musculo estapédio e nervo facial.

)
)
)
)

E) Membrana timpanica e antro da mastoide.

Sobre a malformagao de Mondini, assinale a alternativa
correta.

(A) Néo pode ser tratada com implante coclear.

(B) Tem como diagnéstico diferencial a labirintite
ossificante.

(C) Apresenta um labirinto normal, com excegéo da volta
basal da cdclea.

(D) Apresenta perda mista profunda, na maioria

dos casos.

(E) Estéd associada ao alargamento do aqueduto
vestibular.

Paciente, 15 anos, com histéria de resfriado ha 1 se-
mana, refere hipoacusia e otalgia intensa a direita ha
2 dias. A otoscopia, sdo observadas bolhas hemorragi-
cas cobrindo a pele do meato acustico externo e mem-
brana timpanica. Considerando-se a principal hipétese
diagnostica, assinale a alternativa correta.

(A) As bolhas podem ter duracédo de 30 dias, e desapa-
recem espontaneamente.

(B) Pode levar ao aparecimento de paralisia facial.

(C) O uso de ciprofloxacina sistémica é o tratamento de
escolha.

(D) O tratamento deve incluir cobertura para Mycoplasma
pneumoniae.

(E) A paracentese das bolhas esta contraindicada devi-
do ao risco de infecgao.

No tratamento da otite média aguda (OMA), qual pacien-
te pode ser tratado apenas com medicagao sintomatica
e observagao?

(A) 2 anos, com OMA unilateral, sem otorreia, e febre
de 38 °C.

(B) 1 ano, com OMA bilateral, sem otorreia.
(C) 3 meses, com OMA unilateral, e febre de 37,8 °C.

(D) 6 anos, com historia de OMA de repetigao, e sinusite
associada.

(E) 3 anos, com OMA unilateral, com otorreia, e febre
de 38,5 °C.
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25.

26.

27.

28.

29.

Na paralisia facial decorrente de otite média crénica co-
lesteatomatosa, quais sao as regides mais acometidas

do nervo facial?
(A) Primeiro joelho e segmento labirintico.
(B) Primeiro joelho e segmento mastoideo.

(C) Segmento timpanico e segmento mastoideo.
(D) Segundo joelho e segmento timpanico.
(E)

E) Segundo joelho e segmento mastoideo.

O efeito on-off na impedanciometria pode ser encontrado

em qual doenga?
(A) Doenca imunomediada da orelha interna.
(B) Otospongiose.

(C) Otite média cronica silenciosa.
(D) Otite média aguda.
(E)

E) Presbiacusia.

Quais sao caracteristicas da sindrome de Pendred?

Necrose da retina, hipertireoidismo e heranga autos-
sbmica recessiva.

Coloboma auris, micrognatia e perda mista moderada.

Perda sensorioneural profunda, bécio e aqueduto
vestibular alargado.

Psicose, perda sensorioneural profunda e microcefalia.

Fissura palatina, fechamento precoce das epifises e
heranga autossémica dominante.

E correto afirmar que, respectivamente, a citomegalovi-
rose, a rubéola e a caxumba causam, mais comumente,
perda sensorioneural

bilateral, bilateral e bilateral.
bilateral, bilateral e unilateral.
unilateral, unilateral e unilateral.
unilateral, bilateral e unilateral.

unilateral, bilateral e bilateral.

Qual caracteristica da perda auditiva tem pior prognosti-
co na surdez subita?

A) Com boa discriminagao vocal.

(A)
(B) Com limiares menores que 50 dB.
(C) Perda maior em frequéncias graves.
(D) Perda maior em frequéncias agudas.
(E)

E) Associada a detecgao da onda V no PEATE.
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30. Sobre as fraturas do osso temporal, assinale a alternativa

31.

32.

33.

correta.

(A) A lesédo do bloco labirintico € menos comum nas
longitudinais.

(B) O nervo facial € acometido na porgao timpanica ou
mastoidea nas fraturas transversais.

(C) As fraturas transversais sao mais comuns que as
longitudinais.

(D) A hipoacusia e vertigem sdo mais comuns nas
longitudinais.

(E) As fraturas transversais nao levam ao aparecimento
de fistula liquérica.

Quais manobras podem ser utilizadas para o tratamento
da Vertigem Posicional Paroxistica Benigna de canal se-
micircular lateral?

A) Brandt-Daroff e Yacovino.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Lempert e Yacovino.
Epley modificado e Semont.

D) Semont e Lempert.

E) Gufoni e Zuma e Maia.

Assinale a alternativa correta sobre o torcicolo paroxisti-
co benigno da infancia.

(A) Quadro clinico inicia-se apds o segundo ano de idade.

(B) Pode ser precursor de vertigem paroxistica benigna
da infancia.

(C) Sem relagao com histéria familiar de migranea
vestibular.

(D) Caracterizado por rotagéo da cabega e do corpo para
o0 mesmo lado, apds estimulo proprioceptivo.

(E) Melhora espontanea do quadro até 10 anos de idade.

Em paciente com carcinoma espinocelular de meato
acustico externo (MAE), com erosdo 6ssea limitada ao
MAE, sem envolvimento de toda a espessura do 0sso e
disseminagéo para partes moles menor que 5 mm, qual é
o estadiamento pela escala de Pittsburgh?
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34. Ao investigar lesdo do apice petroso, foi observada

35.

36.

37.

38.

ressonancia magnética com sinal hiperintensoem T1 e
T2, sem realce ao contraste. Qual é a principal hipéte-
se diagnodstica nesse caso?

A) Mucocele.

(A)
(B) Granuloma de colesterol.
(C) Meningioma.

(D) Colesteatoma congénito.
(E) Cisto epidermoide.

O epitélio olfatério tem a capacidade de regeneragéo ga-
rantida pela agéo das células

A) microvilosas.

(A)
(B) de sustentagao.
(C) basais.

(D) de Bowman.
(E) maturas.

Sobre as meningoencefaloceles, assinale a alternativa
correta.

(A) Sdo mais frequentes na populagdo do sudeste
asiatico.
(B) As basais sdo mais comuns que as frontoetmoidais.

(C) Apresentam sinal de Furstenberg negativo.

(D) A tomografia computadorizada é o exame de esco-
Iha para identificar a conexao com o compartimento
intracraniano.

(E) O glioma nasal ndo é um diagndstico diferencial
possivel.

Em paciente com rinossinusite crénica, pneumonias de
repeticao e azoospermia, qual & a principal hipdtese
diagnostica?

(A) Sindrome do compartimento central.

(B) Mucoviscidose.

(C) Sindrome de Kartagener.
(D)
(E)

E

Sindrome de Young.
Sindrome de Widal.

Sao critérios diagndsticos da rinossinusite fungica
alérgica:

(A)
(B)

cultura positiva para fungos e invasao de mucosa.

areas de hiperatenuacao heterogénea e auséncia de
invasao de mucosa.

mucina alérgica e auséncia de erosao 6ssea.
IgE sérica total elevada e mucosa nasal enegrecida.

IgE especifica para fungos positiva e auséncia de
resposta ao tratamento com corticoide sistémico.
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39.

40.

4.

42.

43.

Em paciente com abscesso subperiosteal secundario a
rinossinusite aguda, o tratamento conservador pode ser
escolhido se o paciente apresentar

(A) alteracado na mobilidade ocular.
(B)
(€)
(D)

pressao ocular maior que 20 mmHg.
imunodeficiéncia.

largura do abscesso menor que 10 mm na tomogra-
fia axial de orbita.

(E)

proptose menor que 5 mm.

Sobre a actinomicose, assinale a alternativa correta.

(A) Sem relagdo com cirurgias prévias ou ma-higiene
oral.

(B) Acometimento de cavidade nasal e seios paranasais
€ pouco frequente.

(C) E causada por um fungo.

(D) Mais comum em pacientes do sexo masculino, a par-
tir dos 40 anos.

(E) O uso de corticoide sistémico esta contraindicado.

Quais sao o tipo histolégico e a localizagdo mais comuns
dos hemangiomas na cavidade nasal?

A) Cavernoso e concha média.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

Cavernoso e parede lateral nasal.
Cavernoso e assoalho de cavidade nasal.

D) Capilar e septo nasal.

E) Capilar e concha inferior.

Considerando-se a classificagao de Fish modificada para
avaliagdo do nasoangiofibroma juvenil, um paciente com
tumor que invade a fossa ptegigopalatina ou seio maxilar,
etmoide ou esfenoide, com eroséo 6ssea, sem acometi-
mento orbitario, sera classificado como tipo

(A) IV.
(B) Illb.
) Il
(D) llla.
(E) 1.

Quais drogas podem levar a altera¢des na olfagéo?
(A) Enalapril e eritromicina.
(B) Amicacina e losartana.

(C) Acido acetil salicilico e tramadol.
(D) Amiodarona e tetraciclina.
(E) Amoxicilina e codeina.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



44,

45,

46.

Na abordagem do recesso frontal e do seio frontal, en-
contramos uma célula frontoetmoidal pneumatizando
acima do frontal beak, atingindo 40% da altura do seio
frontal. Segundo a classificagdo de Kuhn, essa é uma cé-
lula do tipo

(A) 111,
(B) V.
©) I.
(D) IV.
(E) II.

Em paciente com febre periddica, estomatite, faringite e
adenite cervical recorrentes (PFAPA), assinale a alterna-
tiva correta.

(A) A amigdalectomia esta indicada, pois ha evidéncias
na literatura de melhora do quadro com a cirurgia.

(B) E um quadro bacteriano que melhora com uso de
lisados bacterianos.

(C) Tem inicio aos 2 anos e resolugdo espontanea aos
5 anos de idade.

(D) Os episadios febris tém duragdo acima de 10 dias.

(E) A prednisona pode ser usada como medicagao profi-
latica para evitar as crises febris.

A doenga de Mikulicz caracteriza-se por
(A) ter duragdo de até 6 semanas.
(B) ser mais severa que a doenga de Sutton.
(C) responder bem ao tratamento com antivirais.
(D)
(E)

D) aftas em labio e palato mole, causando disfagia.

E) lesbes aftoides com até 5 mm de didmetro.

47. A lingua pilosa nigra é causada por uma hiperplasia das

papilas
(A) fungiformes, e esta relacionada a desnutrigdo.

B) filiformes, e esta relacionada a radioterapia.

C) filiformes, e esta relacionada a quimioterapia.

D) fungiformes, e esta relacionada ao etilismo.

(
(
(
(E

)
)
)
) fungiformes e filiformes, e esta relacionada a trauma
local.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

48.

49,

50.

51.

O penfigoide bolhoso

(A) é uma doenga epidérmica, com anticorpos contra os
desmossosmos.

(B) tem pouca resposta ao tratamento com corticoide
sistémico.

(C) tem os anticorpos da classe IgG e o complemento
C3 na sua fisiopatologia.

(D) néo pode ser desencadeado por uso de medicamentos.

(E) é mais comum em adultos jovens, do sexo feminino.

Paciente com lesdo granulomatosa em supraglote cuja
biopsia mostrou infiltrado eosinofilico, homogéneo e
birrefringéncia esverdeada a coloragdo com vermelho
Congo.

Nesse caso, qual é a principal hipotese diagndstica?

(A) Sarcoidose.
(B) Histoplasmose.

(C) Granuloma de corpo estranho.
(D)
(E)

D) Amiloidose.

E) Blastomicose.
Qual é a acao do estrogeno na mucosa da laringe?

Diminui a viscosidade do muco sobre as pregas
vocais.

Estimula a proliferagéo vascular nas pregas vocais.

Diminui a permeabilidade vascular dos vasos das
pregas vocais.

Tem efeito proliferativo, aumentando a descamacgéao
mucosa superficial.

Tem efeito hipotrofico na mucosa laringea.

Em lactente com laringomalacia, com dispneia e ciano-
se ao chorar, perda de peso, com classificagao de Olney
tipo 2, a cirurgia indicada é

(A) traqueostomia.
(B) disjungéo laringotraqueal.
(C) aritenoidectomia bilateral.
(D)
(E)

D) epiglotectomia.

E) seccédo das pregas ariepigldticas.
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52.

53.

54.

55.

Sobre o tremor vocal, assinale a alternativa correta.

(A) O tremor vocal essencial é observado apenas em ati-
vidades nao fonatdrias da laringe.

(B) O tremor vocal essencial ndo responde bem ao trata-
mento com medicacgdes beta-bloqueadoras.

(C) A eletromiografia é obrigatdria para o diagndstico de
tremor vocal essencial.

(D) E um dos principais sintomas laringeos da doenca
de Parkinson.

(E) Atoxina botulinica esta contraindicada no tratamento
do tremor vocal essencial.

O edema de Reinke é um processo inflamatorio cronico
que acomete

(A) acamada superficial da lamina prépria da prega vocal.
(B) as camadas superficial e média da prega vocal.

(C) o espaco entre o epitélio e a camada superficial da
prega vocal.

(D) a camada média da prega vocal.

(E) as camadas média e profunda da prega vocal.

Quais sao as estruturas anatdémicas que funcionam como
barreira para a disseminagéo do cancer de laringe?

A) Cartilagem cricoide e ventriculo de Morgagni.
B) Comissuras anterior e posterior.

Cone elastico e membrana quadrangular.

D) Ligamento vocal e prega vestibular.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

E) Epiglote e musculo vocal.

Qual é a localizagéo do espago retrofaringeo?

Entre a camada pré-vertebral e os corpos das
vértebras.

Entre a camada alar e a camada pré-vertebral da
fascia profunda.

Entre as camadas da fascia cervical profunda.

Entre a camada média e a camada alar da fascia
cervical.

Entre as camadas da fascia cervical média.
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56.

57.

58.

59.

60.

Na reabilitagdo vestibular, a habituagéo corresponde
(A) aperda da aferéncia no sistema vestibular periférico.

(B) a supressédo das deficiéncias da fungéo labirintica
por estimulos sensoério-motores por meio dos siste-
mas visual e proprioceptivo.

a recuperagao funcional do labirinto baseada na esti-
mulagao vestibular repetitiva em intervalos regulares.

a restauragao celular em nivel de sistema nervoso
central devido a estimulos audiovisuais.

a restauragao do equilibrio corporal e da orientagao
espacial ocorrida por modificagdes neuronais adap-
tativas no sistema nervoso central.

O alargamento da piramide nasal é encontrado na sin-
drome de

(A) Waardenburg.

(B) Alport.
(C) Crouzon.
(D) Usher.
(E) Woakes.

Um schwannoma vestibular com proje¢ao para o angulo
ponto-cerebelar, comprimindo o tronco cerebral, é classi-
ficado no estagio

(A) 1II.
(B) IV.
() Il
(D) V.
(E) I.

Em paciente com disfonia e laringoscopia com nodulos
de bambu, qual outro achado laringoscopico pode ser
encontrado?

(A) Mixedema em pregas vocais.
(B)
(€)
(D)
(E)

Estenose subgldtica.
Fixagao da articulacao cricoaritenoidea.
Vasculodisgenesias.

Atrofia de pregas vocais.

Paciente com sinusite aguda complicada com abscesso
intraconal pertence a qual grupo, segundo a classificagéo
de Mortimore?

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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