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- INSTRUCOES GERAIS |

- Vocé recebeu do fiscal:
-Um caderno de questdes contendo 40 (quarenta) questdes de multipla escolha da Prova Objetiva e 5 (cinco) questdes da Prova Discursiva;
- Umcartdo de respostas personalizado para a Prova Objetiva;
-Umcaderno de respostaspara a Prova Discursiva contendo &rea reservada para a respostadas 5 (cinco) questdes discursivas.
- E responsabilidade do candidato certificar-se de que o cédigo e o nome do cargo informado nesta capa de prova
corresponde ao cédigo e ao nome do cargo informado em seu cartdo de respostas e seu caderno de respostas.
- Ao ser autorizado o inicio da prova verifique, no caderno de questdes, se a numeragao das questfes e a paginagdo estao corretas.
- Vocé dispbe de 4:00h (quatro horas) para fazer a Prova Objetiva e a Prova Discursiva. Faga-as com tranquilidade, mas controle o seu
tempo. Este tempo inclui a marcacédo do cartdo de respostas e a transcri¢céo das respostas das questdes da Prova Discursiva.
- Apés o inicio da prova, sera efetuada a coleta da impresséo digital de cada candidato (Edital 04/2005 — Item 8.9 alinea a).
- Né&o sera permitido ao candidato copiar seus assinalamentos feitos nocartdo de respostas ou nocaderno de respostas (Edital 04/2005
—Item 8.9 alinea e).
- Somente ap6s decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato podera entregar seucartédo de respostase seucaderno derespostas
e retirar-se da sala de prova (Edital 04/2005 — Item 8.9 alinea c).
- Somente serd permitido levar seu caderno de questdes ao final da prova, desde que o candidato permaneca em sua sala até este
momento (Edital 04/2005 — Item 8.9 alinea d).
- Apés o término de sua prova, entregue obrigatoriamente ao fiscal o cartdo de respostas devidamente assinado e o caderno de
respostas desindentificado.
- Os 3 (trés) ultimos candidatos de cada sala s6 poderdo ser liberados juntos.

- Se vocé precisar de algum esclarecimento, solicite a presenca do responsavel pelo local.

— INSTRUCOES - PROVA OBJETIVA |

- Verifique se os seus dados estdo corretos no cartéo de respostas. Solicite ao fiscal para efetuar as corre¢ées na Ata de Aplicagdo de Prova.
- Leia atentamente cada questdo e assinale no cartdo de respostas a alternativa que mais adequadamente a responde.

- Ocartdo de respostas NAO pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro fora dos locais destinados as respostas.
- A maneira correta de assinalar a alternativa no cartdo de respostas é cobrindo, fortemente, com caneta esferografica azul ou preta, o
espaco a ela correspondente, conforme o exemplo a seguir:

®@® 0006

— INSTRUCOES - PROVA DISCURSIVA |

- Verifigue se os seus dados estdo corretos nocaderno de respostas. Solicite ao fiscal para efetuar as corre¢des na Ata de Aplicagao de Prova.
- Efetue a desidentificagdo do seucaderno de respostas, destacando a filipeta que se encontra na parte inferior do mesmo, onde constam
0s seus dados pessoais.

- Somente sera objeto de correcdo da Prova Discursiva o que estiver contido na area reservada para resposta. NAO sera considerado o
gue estiver contido na area reservada para rascunho.

- O caderno de respostas NAO pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer forma de identificacéo do candidato.
- Use somente caneta esferografica azul ou preta.

CRONOGRAMA PREVISTO
Atividade Data Local
Divulgacao do gabarito 19/12/2005 www.nce.ufrj.br/concursos
Interposigéo de recursos contra o gabarito 20 e 21/12/2005 concursoinca@nce.ufrj.br
Fax: 21-2598-3152 / 2598-3145
Divulgacé&o do resultado do julgamento dos recursos 10/01/2006 www.nce.ufrj.br/concursos

DEMAIS ATIVIDADES CONSULTAR O SITE www.nce.ufrj.br/concursos
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LINGUA PORTUGUESA

TEXTO-CANCER
Marcio Bueno —A origem curiosa das palavras

A palavra cancer vem do latim céncer, cancri, que
significa “caranguejo”. No préprio latim passou a designar
também os tumores da mama porque, segundo alguns autores,
as veias que partem del es apresentam certa semelhanca com as
patas do crustaceo. Para outros estudiosos, a metéafora decorre
de essas Ulceras roerem as carnes como um caranguejo. Com o
tempo, otermofoi estendido paraqual quer tipo detumor maligno.
Do termo latino derivou também “cancro”, que € um sindnimo
de“cancer”. O maisinteressante € que a origem do nosso termo
“caranguejo” € exatamente a mesma, sd que passando pelo
espanhol “cangrejo”.

1-* A palavracancer vemdo latim cancer, cancri, quesignifica
“caranguejo”. No préprio latim passou a designar também os
tumores damamaporqgue, segundo algunsautores, asveiasque
partem deles apresentam certa semelhanca com as patas do
crustéceo. Para outros estudiosos, a metéfora decorre de essas
Ulceras roerem as carnes Como um caranguejo” ; nesse primeiro
segmento do texto, muitas palavras sereferem aoutras palavras
anteriormente expressas; 0 item em que essa referéncia NAO
estacorreta &

(A) tumores/ deles,

(B) autores/ estudiosos;
(C) caranguejo / crustéaceo;
(D) mama/ veias,

(B) tumores/ Ulceras.

2 - “Paraoutros estudiosos, ametafora..”; ametéforaaque se
refere o texto se prende a semelhanca entre:

(A) caranguejo e crustaceo;
(B) veias e patas;

(C) mamas e carnes,

(D) latim e portugués;

(E) patas e crustaceo.

3 - Ap6s aleitura desse pegqueno texto aprendemos que;

(A) as palavras portuguesas provém do antigo latim;

(B) algumas palavras latinas desapareceram;

(C) alguns significados séo extensdes do sentido original;

(D) algunsidiomas desapareceram com o tempo;

(E) as palavras portuguesas séo originarias do latim e do
espanhol.

4 - “Com o tempo, o termo foi estendido para qualquer tipo de
tumor maligno”; infere-se desse segmento que:

(A) a designagéo de “céncer” se refere a diferentes tipos de
tumores,

(B) ha poucos tipos de tumores malignos;

(©) com a passagem do tempo, conheceu-se melhor o cancer;

(D) apesquisamostrou que todos ostumores séo cancerigenos;

(E) os estudiosos ja chegaram a identificar todos os tipos de
cancer.

5 - O texto tem como finalidade principal:

(A) justificar adenominacéo de cancer;

(B) homenagear o idioma latino;

(C) alertar a populagéo para os perigos da doenca;
(D) mostrar o progresso da ciénciabrasileira;

(E) indicar os caminhos de prevencéo contra o cancer.

POLITICA NACIONAL DE
SAUDE

6 - Observe o trecho aseguir, retirado da Cartilha“ O diaem que
0 SUSvisitou o cidadao” ( Ministério da Salide 2004)

“ Esta é umaboa hist6ria, digna de um cordel
trata de quando o SUS e um usuério fiel
resolveram discutir cada um o seu papel

Jodo semprereclamou dafila e do atendimento
Sempre gue precisou sentia um ressentimento
de nunca ser recebido conforme o mer ecimento...”

Considerando as frases em destaque, identifique o principio
doutrinario do SUS que norteia essa necessidade de Jodo:

(A) universalidade;
(B) integralidade;
(C) equidade;

(D) regionalizag&o;
(E) acolhimento.

7 - Continue a andlise do texto:

“ Mas Jodo nuncafez nada, so sabiareclamar
ndo sabia que ele mesmo poderia ajudar
tinha varios elementos pra situacdo mudar

Um dia em profundo sono o SUS lhe apareceu
Foi logo se apresentando e explicag6es Ihe deu
Que 0 SUS ndo é do governo, que o SUS também era seu”

A instancia colegiada, de cardter permanente, que garante a
participacdo do cidaddo na formulagdo de estratégias para o
aperfeicoamento do SUS &

(A) o Fundo Nacional de Saude;
(B) o Conselho de Salde;

(C) aConferénciade Salde;

(D) aArea Programética;

(E) o Pdlo de Educagdo Permanente.
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8- Leiaotrechoaseguir, retirado do Jornal do Conselho Federal
de Medicina ( fevereiro 2005), intitulado “ E agora doutor?”

“ E agora doutor? Até que vocé se esmerou

exames sofisticados solicitou, medicamentosdepontareceitou...
Mas ao final constatou: seu paciente, mais cedo do que se
esperava, enfartou..

E agoradoutor? O paciente gastou, aindustrialucrou, o hospital
internou
O pacienteaté melhor ou, masao queeranuncamaisretor nou!”

Asacbes de salde rel acionadas as duas frases destacadas séo,
respectivamente;

(A) promocao e protecao;

(B) protecéo e recuperagao;
(C) recuperagdo e promogao;
(D) promogao e recuperagao;
(E) protecéo e promogcao.

9 - Continuando o texto:

“ E agoradoutor, outro paciente enfartou

e ahistériarecomegou, e mais outro a doencga se somou

O dado estatistico engordou e a salde da popul agéo piorou
E agora gestor?”

A competénciade” plangjar, organizar, controlar, eavaiar asacdes
e 0s servicos publicos de salide “ é da(s) esfera(s) de gestao:

| — Federal.

Il — Estadual.
11 = Municipal.
IV —Digtrital.

(A) I, Il elll estéo corretas;

(B) apenas| elll estéo corretas;
(C) apenas 11 estacorreta;

(D) apenas || estacorreta;

(E) apenas| estacorreta.

10 - A Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) atravessa as
diferentes acdes e instancias do SUS. Das diretrizes abaixo,
aquelaque inclui agBes paraimplementacéo da PNH é:

(A) ampliar asac6es de salide of erecidas pel as Forcas Armadas
com as* tendas de atendimento “ permanentes,

(B) adequar a rede assistencial, incentivando a ampliagéo
irrestritado nimero de leitos hospitalares;

(C) reforcar os servigos especializados de atendimento ampliando
aofertadereferénciascomamanutencéo datriagem cléssica;

(D) sensihilizar as equipes de salde ao problema da violéncia
intra-familiar e aquestdo dos preconceitos, no momento do
acolhimento;

(E) instituir as visitas nos finais de semana, respeitando a
dinédmica das instituic¢des de salde nos dias (teis.

CONHECIMENTOSESPECIFICOS

11- De acordo com alnternational Association for the Study of
Pain, dor éumasensagao ou experiénciaemocional desagradavel,
associada com dano tecidual real ou potencial. Com base nessa
definicao assinal e aalternativaque correl acionaacertadamente a
classificagéo da dor com uma de suas caracteristicas.

(A) Dor Simpaticominética: causada por lesdo dos tecidos
periféricos do SNC;

(B) Dor Neuropética: resultadeinjariaaum nervo ou de fungdo
nervosa anormal;

(C) Dor Nociceptiva: diferenciada pelo relato de irradiagéo
arterial por anestesia;

(D) Dor Central: a mensagem da dor viagja dos receptores aos
tecidos periféricos;

(E) Dor de Deaferentacdo: de padrdo evolutivo e persistente
gue aumenta com a estimulagéo.

12- Correlacioneacolunadadireitacom adaesquerdaeassinale
aalternativa que contém a seqiiéncia correta.

1- Disestesia () dor causadapor estimulo que normalmente
néo é doloroso

2- Hiperestesia () respostaexplosivaprolongadaaum estimulo

3- Hiperalgesia () sensibilidade exagerada a estimulagdo

4- Alodinea () respostaexageradaa umestimulonorma mente
doloroso

5- Hiperpatia ( ) sensagdo anormal esponténea

(A)3,4,2,5,1;

(B)1,3,24,5;

© 234,51

(D)4,5,2,31;

(B)41,2,5,3.

13 - O transplante de medula 6ssea (TMO) tem sido cada vez
mais empregado como tratamento para uma variedade de
leucemias dainfanciae dos tumores solidos. Sobre essetipo de
transplante é correto afirmar que:

(A) o TMO aogénico é o transplante da medula dssea a partir
de um doador geneticamente idéntico em alguns aspectos;

(B) o TMO autdlogo éfeito apartir deum irm&o gémeoidéntico;

(C) o TMO singenético é feito através dareinfusdo da medula
do proprio paciente;

(D) o TMO heterogenético é o transplante a partir do gene do
proprio individuo;

(E) o TMO heterélogo é feito através da medula 6ssea de um
doador anénimo e compativel.

14 - Varios métodos de imagem sdo utilizados atual mente para o
diagnostico e acompanhamento da evolucéo de criangas com
problemas oncol 6gi cos. Entre esses métodos estdo atomografia
computadorizada e aressonanciamagnética. Umadasvantagens
da ressonancia magnética em relacdo a tomografia
computadorizada é(s&o) a(s):

(A) injecdo endovenosa de contraste;
(B) imagens de coeficiente de atenuagso;
(C) imagens em cortes densos,

(D) imagens em mdiltiplos planos;

(E) possibilidade de radiacéo ionizante.
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15- Em relagdo as doencgas do sistema muscul oesquel ético,
analise as afirmativas a seguir:

I- O mapeamento ésseo freqlientemente detecta metastases
Osseas.

II- A ultra-sonografia de alta resolucao pode determinar o
tamanho, atexturae alocalizacdo dalesdo.

I11- A interpretac8o dasradiografias panoramicas, ocasional mente,
€ limitada pela superposi¢ao das sombras.

IV- O mapeamento 6sseo ndo € superior a tomografia
computadorizada.

V- A radiografiasimplesé, muitasvezes, o examedeescolhapara
este tipo de doenca.

Est&o corretas:

(A) I, 1 elll, apenas,

@ IL 11,1V eV;

© LI lelv;

(D) I, 1l elV, apenas,
® L NneVv.

16 - As cirurgias de grande porte sdo sempre estressantes,
especialmente em crianca debilitada pelo cancer. Sobre os
cuidados pés-operatérios é correto afirmar que:

I- A importancia da limpeza pulmonar ndo deve ser excessiva,
pois 0 paciente podera se cansar de tantaintervencao.

[1- O controledefluidos e eletrdlitos é fundamental durantevérios
dias apos a cirurgia, pela possivel perda de sangue intra-
operatorio.

I11- A deambulagéo precoce (a partir do primeiro dia pos-
operatorio) é de gjuda caso o repouso absoluto ndo seja
exigido.

IV- A tosse deve ser estimulada caso ndo possa utilizar a
espirometria e esteja recebendo assisténcia ventilatéria.

Sdo informagdes corretas:

A) L 1 elll;
@) 11, 1 elv;
(C) Il elll, apenas;
(D) I ell, apenas;
(E) Il elV, apenas.

17 - A designagédo dostumores é baseada em sua histogénese e

histopatol ogia. A nomenclaturadepende do tecido quelhesdeu

origem. Sendo assim, faca a associacdo correta entre a
denominacgdo e o tipo de tumor e assinale a alternativa que
contém a sequéncia correta.

1- condrossarcoma () tumor maligno do tecido muscular
liso

() tumor benignodotecidocartilaginoso
() tumor maligno do tecido muscular
estriado

() tumor benigno dotecido glandular
() tumor malignodotecidocartilaginoso

2- rabdomiossarcoma
3- condroma

4- |leiomiossarcoma
5- adenoma

(A)3,4,2,5,1;
(B) 1,32 4,5
(C)2,34,5,1
(D)4,5,2,31;
(£)4,3,2,5,1.

4

18 - A evolugdo de um tumor maligno inclui vérias fases que
dependem, em grande parte, da velocidade do crescimento
tumoral, do érgédo-sede do tumor, de fatores constitucionais do
hospedeiro e de fatores ambientais, entre outros. Sobre esses
tumores é correto afirmar que:

(A) independente dafase, as agdes preventivas ndo interferem
naevolugao natural dos tumores;

(B) ahistériabiol 6gicade alguns tumores ndo permite que eles
sejam previstos;

(C) podem ser detectados nas fases microscopicas, pré-clinica
ou clinica;

(D) como o grau de diferenciagéo pode variar de uma area para
outra, ndo ha possibilidade de que o grau seja diferente de
uma amostra para outra de um mesmo tumor;

(E) o estadiamento clinico ndo é mai simportantedo que agraduacéo
parase definir o progndstico e aterapéutica adequada.

19 - Edemacelinfedemasdo seqiiel asfreqlientes do cancer. Sobre
essas ocorréncias é correto afirmar que:

| - Podem ser causados por obstrucéo linfética e insuficiéncia
vascular.

I1 — A drenagem postural € umadas medidas geraisdetratamento.
Il — A hipoabunemiando interfere nainstalagdo dessas seqliel as.
IV —N&o ha necessi dade de monitoramento dasfuncgdes cardiaca
erenal.

V — A bomba pneumatica é sempre indicada, pois é muito eficaz
nareducdo destas seqiiel as.

Estéo corretas:
(A1, 1 elll;
B) 11, 1 elv;

(C) 1l elll, apenas;
(D) I ell, apenas;
(E) Il elV, apenas.

20 - Sobre asindrome de compressao damedulaespinhal, causada
por cancer, é correto afirmar que:

(A) ador vertebral ndo seinstalade formaagudae nem sempre
€ constante;

(B) as alteragdes sensoriais estédo localizadas simetricamente
nos dois dermétomos acima da compressao;

(C) um dos sinais precoces é afraquezamuscular e tardiamente
pode haver disfuncao esfincteriana;

(D) airradiacéo da dor toracica € sempre unilateral e lombar
sempre bilateral;

(E) atosse ou arisada sdo atos insuficientes para desencadear
qualquer tipo de dor do cancer.

21 - A fadigaéfreqliente no paciente com cancer avancado eem caso
de necrose tumoral. Sobre essa condicéo € correto afirmar que:

(A) aquimioterapia(1-2 semanas apds) pode provocar cansago
extremo com duracgdo de até trés semanas,

(B) a anemia provocada pelo cancer ndo é considerada como
causadefadiga;

(C) afadiga néo pode ser associada a radioterapia (no final da
aplicacéo);

(D) afraqueza, asonolénciae afadiga, apresentam-se damesma
forma entre os pacientes,

(E) A cinesioterapiaativadeve ser mantidasempre, poisvisaao
fortalecimento dos muscul os debilitados.
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22 - Sarcoma de Ewig € um tumor:

(A) tipo osteoma ostedide de origem mesobl astica;

(B) solitério com lesdo litica central tipo osteosarcoma;

(C) com osteoblastoma secundario que cursa com displasia
fibrosa;

(D) 6sseo maligno de origem medular;

(E) 6sseo com mielomamultiplo primario com leses difusas.

23 - As lesdes 6sseas malignas tém origem metastaticas em,
aproximadamente, 90% dos casos. Devido ao aumento dasobrevida,
aindicacdo de uma intervencdo cirlrgica ndo estd mais restrita
somente as fraturas patolégicas. Na indicagdo de intervencado
cirtrrgicapode(m) ser apontado(s) como parametros principais:

(A) controledador tratéavel por método quimio ou radioterépico;

(B) lesbes de ossos longos como a primeira terapéutica a ser
adotada;

(C) presenca de compressao medular com déficit neurol 6gico
progressivo;

(D) fraturas iminentes sem lesdo litica no corte transverso do
0sso acometido;

(E) solicitagdo por parte do paciente e/ou familiares.

24 - A lesdo do tecido cerebrd atamente especializado ira produzir
déficitsneurol 6gicosespecificos, dependendo dadreaeextensdo do
envolvimento. Fagaacorrelacdo corretaentre ossintomasclinicose
alocalizag&o neuroanatdmicacomum dos respectivostumores.

( ) Mesencéfalo
() Lobo Occiptal
( ) Lobo Frontal

( ) Tronco cerebral
() Lobo Parietal

1- Perdadaaudicéo

2- Paralisia de nervos cranianos
3- Asteriognosia

4- Ataxia

5 Alexia

Assinale a alternativa que contém a seqliéncia correta:

(A)3,4,2,5,1;
(B) 13,245
©234,51,
(D)4,5,1,23,
(B)4,3 251

25- Emrelagéo aclassificagdo dostumores é correto afirmar que:

(A) meduloblastoma é o segundo tumor mais encontrado em
adultos jovens;

(B) ependiomaé um tipo de gliomaque ocorre mais comumente
em adultos maduros,

(C) neurilemas sao tumores benignos de crescimento lento
originados nas células de Schwann;

(D) astrocitoma é o tumor benigno mais importante do grupo
das meninges;

(E) glioblastoma multiforme desenvolve-se ao lado da medula
devériasformas.

26 - A estimulag&o elétrica nervosa transcuténea é um valioso
recurso utilizado pela fisioterapia para analgesia. Sobre essa
modalidade terapéutica é correto afirmar que:

(A) o local selecionado deve permitir que a estimulagéo seja
facilmente direcionada ao sistema nervoso central e
periférico;

(B) ndo haregiao especificade aplicacdo, podendo ser aplicada
nas proeminéncias ésseas e em areas cobertas por pélos;

(C) aéreaselecionadando tem que estar relacionadaafonte da
dor, pois os impul sos se propagam sistemicamente;

(D) nédo ha necessidade de o local de aplicagdo possuir
marcadores anatémicos, pois a cada aplicacdo ele pode ser
variado;

(E) apresenta rejeicao por parte dos pacientes pela sensagao
térmica que provoca apés al guns minutos de aplicagéo.

27 - O cancer de mama é muito freqliente naatualidade. Quando
associado a gravidez, altera as condutas terapéuticas devido
aos riscos of erecidos ao bebé. Sobre essa condic¢éo patol 6gica
nagravidez € correto afirmar que:

(A) aanestesiageral empregada nacirurgiando € segura, nem
paraamae, nem para o bebé;

(B) aradioterapia e a hormonioterapia sdo indicadas de forma
combinada na maioria dos casos,

(C) oriscodeteratogénese com o uso de quimioterapiasistémica
independe da época da gravidez;

(D) a hormonioterapia adjuvante esta indicada em pacientes
tratadas cirurgicamente;,

(E) a combinagdo de quimioterapia, radioterapia e cirurgia séo
indicados para tumores localmente avancados e
inflamatorios.

28 - Olinfedema pos-mastectomiaémelhor prevenido outratado
combinando-se vérias intervengdes que incluem exercicio,
massagem e uso de bandagens compressivas. Nessa situagao:

(A) os exercicios de fortalecimento muscular devem ser levese
deve-se evitar afadiga excessiva;

(B) inicialmente o nimero de repeticdes dos exercicios deve ser
alto, poishaanecessidade de aumentar aresisténciaafadiga;

(C) os movimentos ativos repetitivos devem ser realizados de
formarépida, paragarantir aqualidade;

(D) apresencade dor no membro edematoso é normal e ndo se
deve interromper a atividade por esse motivo;

(E) a automassagem ndo é recomendada pois a paciente ndo
dispde de conhecimento pararealiza-la.

29 - ApGs a cirurgia de cancer de mama, ha possibilidade de
ocorrer restricdo da mobilidade do ombro. Algumas possiveis
justificativas para essa sequiela sdo:

I- Aderéncias naregido cérvico-toracicaipsilateral tardia.

I1- Fibrose nos tecidos moles da regido axilar devido a
radioterapia.

I11- Fragueza dos miscul os da cintura escapul ar, temporéria ou
permanente.

IV- Dor naincisdo cirdrgica associada a demora na regeneracéo
daferida

V- Distlrbios circulatérios na médo devido a posi¢do mantida
durante o ato cirurgico.

Estéo corretas:
(A) 1, 1 elll;

B) 11, 1 elv;
(C) Il elll, apenas;
O 1, 1lelv,;

® LIV eV.
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30- O céncer dapeledotipo ndo melanomaéaneoplasiamaligna
demaior incidénciano Brasil. Sobre essetipo de cancer é correto
afirmar que:

(A) apesar daatataxadeincidéncia, apresentabaixaletalidade;

(B) no sexo feminino é pouco comum, poisasmulheressdo mais
cuidadosas;

(C) ndo ha marcadores para grupo de risco, pois qualquer
individuo pode desenvolvé-lo;

(D) aexposicéo aagentes quimicoscomo, por exemplo, o arsénio,
n&o aumenta seu risco;

(E) ofator de risco maisimportante é longa exposi¢ao ao sol.

31 - A leucemia miel6ide aguda representa cerca de 80% das
leucemias agudas do adulto. Assinale a opgdo que contém um
exame utilizado na avaliagéo dessa doenca.

(A) bi6psiade meduladsseacomo primeiro método diagndstico;

(B) puncado lombar realizada para pacientes com sintomas
neurol 6gicos;

(C) marcador biol6gico do sangue venoso e medula éssea;

(D) citogenética de sangue arterial co enzimas especificas,

(E) imunofenotipagem miel 6ide com diferenciacéo.

32 - Asferidas malignas cutaneas séo definidas como resultado
dainfiltracdo do cancer no epitélio e sdo ricamentevascul arizadas
com vasos sanguineos elinféticos. Sobre o tratamento é correto
afirmar que:

(A) ahormonioterapia € ineficaz nessetipo de ferida;

(B) aradioterapia € um dos tratamentos de Ultima escolha para
reducdo da sintomatologia;

(C) a quimioterapia deve ser evitada, pois oferece riscos de
efeitos colaterais;

(D) o tratamento a laser pode levar areducéo da dor e da ne-
crosetissular;

(E) o uso de adrenalina no leito da ferida deve ser evitado se
houver sangramento persistente.

33 - No tratamento do paciente oncolégico, € de fundamental
importanciao controledador. Em rel agéo aos recursos que podem
ser usados pelo fisioterapeuta para o alivio da dor nesses
pacientes NAO é correto afirmar que:

(A) a estimulagéo elétrica transcutanea (TENS) é um recurso
muito utilizado parao alivio dador no paciente oncol 6gico;

(B) a massagem terapéutica promove maior relaxamento,
aliviando a dor e aansiedade;

(C) o calor profundo (ondas curtas e ultra-som) pode ser
utilizado para o alivio dador em &reas de radiagéo;

(D) ocalor superficial eo gelo podem ser utilizadosparao alivio
dador aguda ou cronica;

(E) o calor superficial e o gelo ndo podem ser utilizados,
diretamente sobre o tumor, para o alivio da dor aguda ou
cronica.

34 - Emrelac&o ao cancer de pulmao NAO é correto afirmar que:

(A) o tabagismo passivo aumenta o risco de carcinoma
broncogénico;

(B) o procedimento padréo para o tratamento dos tumores no
estadio |A éalobectomig;

(C) o cancer de pulmao € uma sequiel a que pode ser observada
em pacientes expostos ao asbesto;

(D) apbs 10 anos de abstinéncia, o risco de desenvol vimento de
cancer de pulma&o € préximo dos nao tabagistas;

(E) a poluicdo ambiental esta incluida entre os carcindgenos
potenciais relacionados com o aumento da incidéncia do
carcinoma broncogénico.

35 - Observe as afirmativas a seguir:

| —dispnéia, intolerénciaas atividades davidadiéria, depressdo
e ansiedade sdo sintomas associados ao cancer de pulméo
e seu tratamento;

Il — sintomas como tosse e dispnéia podem ser causados por
obstrucdo de via aérea central pelo tumor e pela injlria
pulmonar devido aradioterapia ou quimioterapia;

I11 — o paciente com cancer de pulmao nao deve ser incluido em
um programa de reabilitacgo pulmonar;

IV — areabilitacdo pulmonar realizada concomitantemente ao
tratamento com radioterapia e quimioterapia nao é bem
tolerada pel os pacientes.

(A) somente| ell estéo corretas;
(B) I, 11 elll estéo corretas,

(C) somentell eV estéo corretas,
(D) I, 11l eV estéo corretas,

(E) I, 1l elV estéo corretas.

36 - No tratamento fisioterapéutico de pacientes com cancer de
pulmé&o NAO é correto afirmar que:

(A) o paciente deve ser submetido atratamento fisioterapéutico
no pré e no pds-operatorio;

(B) asustentacdo maximainspiratériaé contra-indi cadano pés-
operatério de pacientes com cancer de pulméo tratados
cirurgicamente;

(C) na presenca de hemoptise franca, a posicdo de
Trendelenburg é contra-indicada;

(D) para muitos pacientes com cancer de pulmao, a
oxigenoterapiaé, demodo geral, semvalor, exceto pelo efeito
psicol 6gico;

(E) ofisioterapeutadeve estar envolvido em todos os estégios
dadoenga, inclusive nafaseterminal.

37 - Observe as afirmativas a seguir:

| — A duragdo do tratamento fisioterapéutico pode ser limitada
pelatoleranciado paciente.

Il —OVEF1 éo par@metro utilizado no pré-operatério paraavaliar
afuncdo pulmonar no pds-operatorio.

[l — O fibrosarcoma € um tumor maligno de pleura, em que a
pleuropneumectomia é o Unico tratamento indicado capaz
de of erecer algum grau de cura.

(A) somente | esta correta;

(B) somente |l elll estdo corretas,

(C) somente Il estacorreta;

(D) todas as afirmativas estao corretas;
(E) somente | ell estdo corretas.
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38 - No tratamento fisioterapéutico pds-operatério do paciente
com cancer NAO é correto afirmar que:

(A) amobilizagdo precoce deve ser encorgjadaapartir do 3°dia
de pds-operatorio;

(B) a correcdo postural é freglientemente necessaria em
pacientes submetidos atoracotomia;

(C) alesdo nervo laringeo pode levar ao acimul o de secrecdes.
A tosse, em vez do “huffing”, € mais tolerada nessas
situagoes;

(D) os exercicios respiratorios devem ser iniciados no dia da
cirurgia, se possivel;

(E) no periodo pés-operatério inicial, o desvio da traquéia
compromete a eficacia datosse.

39 - Mundiamente, 10% dos tumores malignos sao de cabeca e
pescoco. Observe as afirmativas a seguir:

| —Ocigarro e o acool sdo responsaveis por 80% dos cénceres
de cabeca e pescoco.

Il — Exposicao a radiacdo pode provocar cancer de tiredide e
glandulas salivares.

Il — Serragem de madeira, couro, cromo, niquel, laca, 6leo
isopropilico e solda podem provocar céancer nasal e dos
Seios paranasais.

IV — O virus Epstein-Barr causa cancer de nasofaringe.

(A) apenas as afirmativas|, Il elll estdo corretas;

(B) apenas as afirmativas 1, |11 e |V estdo corretas;
(C) apenas as afirmativas|, |1 eV estéo corretas,
(D) apenas as afirmativas|, Il eV estdo corretas;

(E) todas as afirmativas estdo corretas.

40 - A base do crénio pode ser divididaem trésregifes:. anterior,
médiae posterior. Dentre os tumores que acometem essaregido
é correto afirmar que:

(A) o carcinoma espinocelular € um tumor maligno que pode
acometer as trés regioes,

(B) o meningioma é o tumor maligno mais freqliente na regiao
anterior;

(C) o carcinoma adendide cistico € um tumor maligno que
acomete aregido anterior;

(D) o estesioneuroblastomaé um tumor benigno que acomete a
regido anterior;

(E) o carcinoma nasofaringeo é o tumor benigno que mais
acomete aregido média.

QUESTOESDISCURSIVAS

QUESTAO 1

Cercade 80% dos paci entes com metéstases 6sseastém tumores
primarios namama, pulmao ou prostata. O sintomamais comum
€ ador, especialmente por suportar peso ou por pingamento de
nervo.

Citetrés metasdo tratamento, além do alivio da dor.

QUESTAO 2

A incidéncia de cancer de mama no homem € muito menor do
gue nas mulheres, ocorrendo em homens acima de 50 anos.
Apesar de raro, seu prognastico € pior.

Citeosachadosclinicosprincipaisdessa moléstia em homens.

QUESTAO3

O céancer do colo de Utero € aquarta causade morte de mulheres
no Brasil.

Cite cinco dos principais marcadores para identificacdo de
gruposderisco.

QUESTAO 4

Com base no Sistema I nternacional de Estadiamento (IASLC,
1997) —Grupamento, para o carcinomabroncogénico, descreva
o estadiamento do grupo | A.

QUESTAOS5

Indiqueosriscosdautilizagdo deter apias com pressao positiva
notratamento pés-oper atdrio depacientescom cancer pulmonar
submetidos a cirurgia.
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