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as lestes de pele, assinale a alternativa INCORRETA.

a) Na psoriase, estdo presentes alteragbes histologicas como paraceratose, acantose regular, capilares
proeminentes na derme papilar e microabcessos de Munro.

b)  Oliquen escleroso e atréfico ocorre mais freqlientemente no tronco superior e dreas anogenitais e, quando
esta localizado na glande peniana, recebe o nome de balanite xerdtica obliterante.

c) Nadoenca de Darier, as lesdes de pele sdo caracterizadas por fendas suprabasais, nas quais sdo encontradas
células acantoliticas chamadas “graos”.

d) O liquen plano é uma dermatite pruriginosa de etiologia desconhecida que se caracteriza histologicamente
por hiperceratose, camada granular proeminente e derme papilar infiltrada por grande quantidade de
linfécitos e histidcitos “em banda”, com borramento da juncdo dermo-epidérmica.

e) A dermatite esfoliativa generalizada (eritrodermia) praticamente s é vista em casos de psoriase, e as
alteragdes histoldgicas presentes na pele sdo caracteristicas.

' Duesria 02

Em relacio as doencas infecciosas da pele, é correto afirmar:

a)  Nas verrugas virals causadas pelo HPV, observam-se alteragSes histoldgicas como acantose, hipergranulose,
paraceratose e papilomatose.

b) Nas formas tuberculdide e indeterminada da hanseniase, visualizam-se células histiociticas repletas de
bacilos &lcool-acido resistentes, enquanto, na forma lepromatosa, os bacilos sdo escassos.

¢) O diagnéstico de molusco contagioso deve ser sempre suspeitado, quando sdo-encontrados granulomas ou
infiltrado linfocitario em filetes nervosos.

d) Nas dermatofitoses, os esporos e hifas flingicas podem ser encontrados na derme papilar.

e) A hidradenite supurativa é causada por um virus do grupo Varicela-Zoster.

Luestas 03

Assinale a afirmativa INCORRETA em relagdo ao carcinoma basocelular.

a) Representa a forma mais comum de cancer de pele e ocorre predominantemente na pele fotoexposta.

b)  Ascélulas tumorais podem exibir varios padrdes histolégicos, dentre eles os padrdes sélido, cistico, adendide,
infiltrativo e pigmentado.

c) A variante metatipica é menos agressiva do que o carcinoma basocelular convencional.

d) Seu crescimento em geral é lento, porém, se ndo tratado, pode invadir o tecido subcutaneo, o musculo
estriado e até mesmo o 0ss0.

e) O tumor fibroepitelial de Pinkus é uma variante polipéide do carcinoma basocelular, ocorrendo mais

freqlientemente no dorso.
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Zucstio 04
Sdo caracteristicas histolégicas do nevo de Spitz, EXCETO

a) assimetria acentuada.

b)  pleomorfismo acentuado de melandcitos epitelidides.
c) figuras de mitose.

d) infiltrado linfocitario.

€) hiperplasia epidérmica.

Zuestds 05
Com relagdo ao melanoma maligno, é INCORRETO afirmar;

a) O melanoma nodular é aquele em que um nédulo se desenvolve apos uma fase de crescimento radial de
curta duraggo.

b) Os melanomas de tipo extensivo superficial, lentiginoso acral e do lentigo maligno podem evoluir de uma
fase de crescimento radial para uma de crescimento vertical.

c)  As lestes de lentigo maligno se caracterizam por uma hiperplasia lentiginosa de melandcitos atipicos ao
longo da jungdo dermo-epidérmica em uma pele com dano actinico associado.

d) A fase de crescimento vertical se caracteriza pelo aparecimento de nddulos dérmicos de melandcitos
anaplasicos, sendo mais faciimente reconhecida quando o nivel de Clark é IV ou V.

e) Na fase de crescimento radial, além da infiltragdo epidérmica, pode haver infiltragdo da derme papilar. S~

Lucstio 06
Assinale a alternativa que indica a condigdo patoldgica que ocorre, exclusivamente, em mulheres, geralmente na
idade reprodutiva, onde as células s30 HMB-45 positivas.

a) Hemangioma
b)  Tumor glémico y
c) Linfangioleiomiomatose
d) Linfangioma

e) Angiossarcoma v

Luaestio 07
Em relag3o ao trato respiratério, assinale a alternativa INCORRETA.

a)  Ndo existe uma Gnica caracteristica microscopica que seja patognoménica na tuberculose, em qualquer de
suas formas. A identificacdo dos microrganismos € essencial para o diagndstico. S

b) A sarcoidose é caracterizada Por granulomas ndo-caseosos compostos predominantemente por células
epitelidides, mas também por células gigantes do tipo Langhans e linfécitos.

c)  Agranulomatose de Wegener classica é caracterizada pela triade: angeite necrotizante, necrose asséptica
e glomerulite focal.

d) A lesdo tuberculosa secundiria se caracteriza pelo padrio de disseminacio miliar.

e) A fibrose pulmonar idiopatica & caracterizada por inflamagdo intersticial difusa e fibrose, que variam de
acordo com o estagio da doenca.

Duestis 08
Assinale a alternativa correta em relagdo ao achado histolégico que representa a tradugdo da heterogeneidade
temporal na pneumonia intersticial usual,

a) Infiltrado intersticial linfoplasmocitario com acimulo intra-alveolar de linfécitos.
b)  Hiperplasia e metaplasia das células de revestimento alveolar,
¢)  Focos fibrogénicos ativos, caracterizados por nddulos intersticiais de colageno jovem.

Q) Nopagos alveolares preenchidos por macrdfagos. o _ FOLHETO COLETANEA 67 *
cod barras: E08856
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Zuestis 09
a)
b)
c)
d)
e)

Zuestas 10

a)
b)

c)
d)

e)

ZLueatas 1

Luestio 12

a)
b)

c)
d)

e)

Ducstis 13

Zuestis 14

UFSM

Assinale a alternativa correta em relagao aos carcinomas pulmonares.

TTF-1 - fator de transcricio da tiredide é expresso somente no epitélio pulmonar normal, ndo sendo
utilizado no diagndstico de neoplasias pulmonares ou metastaticas.

O carcinoma de células escamosas é o tipo mais freqiiente dos carcinomas pulmonares e ocorre mais em
homens, nos bronquios segmentares.

A variante basaléide dos carcinomas pulmonares é caracterizada pelo comportamento biolégico menos
agressivo.

Nos adenocarcinomas, a cavitagio é muito comum e, geralmente, sdo lesdes bem-circunscritas.

0 carcinoma de pequenas células é tipicamente uma lesdo central, extensamente necrética, ndo relacionada
ao tabagismo.

Assine a alternativa INCORRETA em relacdo a patologias da tiredide.

Atireoidite de Quervain é granulomatosa, acompanhada de dor a degluticdo e a palpacdo e morfologicamente
exibe granulomas com células gigantes.

A tireoidite de Hashimoto pode ser diagnosticada sempre que houver infiltrado inflamatorio crénico com
predominio de linfécitos na glandula tiredide.

Os adenomas foliculares s3o geralmente solitarios e caracteristicamente circundados por capsula completa.
O bécio multinodular endémico é devido ao baixo teor de iodo no solo e na agua. A forma esporadica é
mais comum, e a patogénese permanece desconhecida.

S3o considerados fatores de mau progndstico para carcinoma papilifero da tiredide: sexo masculino,
crescimento extra-tireoidiano entre outros fatores.

Massa tireoidiana dura, com histologia tipo queldide, ocasionalmente acompanhada de lesdes fibrosantes no
retroperitdnio e tecidos retro-orbitais, sdo0 ACHADOS diagndsticos de

adenoma trabecular hialinizante.

tireoidite de Hashimoto.

tireoidite de Riedel.

tireoidite subaguda.

fibrose tirecidiana secundaria a doenga vascular do colageno.

Sdo caracteristicas histoldgicas do Carcinoma papilifero da tiredide, EXCETO:

nticleos com fendas longitudinais (grooves)
pseudo-inclusdes nucleares

nlcleos opticamente vazios

empilhamento nuclear

nucléolos muito proeminentes

Todas as alternativas representam caracteristicas do eséfago de Barrett, 4 EXCEGAO de

presenca de epitélio glandular de tipo gastrico no esdfago cervical.

presenca de metaplasia de células caliciformes em biépsias do esofago distal.
associagdo com doenga do refluxo gastro-esofagico.

presenca de células caliciformes coradas pelo Alcian-blue pH 2,5.
desenvolvimento de displasia no epitélio metaplasico.

Em relacdo as patologias gastricas, assinale a alternativa INCORRETA.

a) O conceito atual de atrofia gastrica inclui casos nos quais existe uma substituicdo do epitélio gastrico
especializado por metaplasia intestinal.

b) A presenga de foliculos linféides na lamina prépria do estémago é altamente associada a infecgdo por
Helicobacter pylori.

c) Hiperplasia foveolar € uma das caracteristicas histolégicas da gastropatia reativa.

d) O diagnostico de gastrite atréfica multifocal requer a demonstrago de atrofia em varias amostras de antro
e corpo gastricos.

e) Adestruigdo inflamatéria limitada as glandulas antrais é a caracteristica histolégica da gastrite auto-imune.
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Luestis 15
Assinale a alternativa INCORRETA.

a)  Adenomas serrilhados sdo pélipos que combinam a arquitetura do pélipo hiperplasico com a displasia
epitelial do pdlipo adenomatoso.

b)  Os pdlipos hiperplasicos sdo os pdlipos mais comuns do intestino grosso.

¢) Pdlipos adenomatosos podem sofrer transformag&o maligna sendo que nos adenomas vilosos isto ocorre
com maior freqiiéncia.

d) A extensdo da invasdo de um carcinoma colorretal na parede e a presenga de metastases nodais nio se
correlacionam com o prognéstico.

e)  Ossitios mais comuns de envolvimento metastatico dos carcinomas colorretais s30 os linfonodos regionals
e o figado.

ZLuestia 16
Assinale a alternativa INCORRETA em relacdo a neoplasias do estbmago. »

a)  Histologicamente, os adenomas géstricos diferem dos adenomas do cdlon, por serem hiperplasicos e por
ndo apresentarem displasia.

b)  Os carcinomas gastricos s3o basicamente de dois tipos: intestinal e difuso.

c) Praticamente a maioria dos carcinomas gastricos se originam das células basais da fovéola, em um contexto
de gastrite crénica com atrofia e metaplasia intestinal, precedidos por varios estagios de displasia, carcinoma
in situ e carcinoma superficial.

d)  Os carcinomas do tipo difuso sdo classicamente conhecidos como adenocarcinomas com células em anel
de sinete.

e) Na bidpsia endoscdpica, o carcinoma gastrico pode ter como diagnéstico diferencial, atipias reativas e
degenerativas como nos casos de eros3o.

ZLuestao 17
Séo caracteristicas histoldgicas da Hepatite Cronica por virus C, EXCETO

a) infiltrado linfocitario no espaco porta, por vezes com presenga de foliculo secundario.
b) esteatose macrogoticular,

c)  presenca de atividade de interface (plecemeal necrosis).

d) dano ao epitélio dos ductos biliares,

e) extenso componente exsudativo com leucdcitos polimorfonucleares no parénquima.

Zuestio 18
Em relagdo as patologias do trato urinario, assinale a alternativa INCORRET, A

a)  Na cistite intersticial (llcera de Hunner), existe ulceraggio da mucosa, lamina prépria e camada muscular
com edema, hemorragia, tecido de granulagdo e infiltrado inflamatdrio mononuclear com mastdcitos.

b) O papiloma invertido da bexiga se caracteriza pela proliferagdo de trabéculas de epitélio transicional sem
atipias, sendo a invaginagdo do epitélio sua caracteristica mais marcante.

¢)  No relatério histopatolégico de uma RTU (ressecgdo transuretral) vesical, na qual existe um carcinoma
transicional invasivo, é de fundamental importéncia a referéncia da presenca ou auséncia da camada
muscular prépria na amostra e se esta ou nio invadida pela neoplasia.

d) O carcinoma neuroendécrino de pequenas células & o tumor mais comum da bexiga.

e) Aendometriose pode envolver a bexiga, sendo os focos serosos mais comuns, caracterizados pela presenca
de glandulas endometriais circundadas por estroma.

Zuestio 19

Qual dos tumores renais relacionados parece ter melhor progndstico e apresenta células com citoplasma
alternadamente eosinofilico denso ou €spumoso, mostrando reagdo positiva ao ferro coloidal (reagdo de Hale)?

a)  Carcinoma convencional de células claras,
b)  Carcinoma papilifero de células renais.

c) Carcinoma sarcomatdide renal.

d) Carcinoma de ductos coletores,

e) Carcinoma croméfobo de células renais.

CONCURSO PUBLICO 2006




a)
b)
c)
d)

e)

a)
b)

c)
d)

e)

a)
b)

c)
d)
e)

a)
b)

9)
d)
e)

ZLuestas 20
Assinale a alternativa INCORRETA em relacdo ao adenocarcinoma de préstata.

Zuestia 21
Assinale a alternativa INCORRETA em relacio a hiperplasia nodular da prostata.

Duestin 22
Assinale a alternativa correta em relagéo as patologias da prostata.

Zuestis 23
Em relagdo ao adenocarcinoma prostético, é INCORRETO afirmar:

Lucstio 24
Existem achados histoldgicos que, isoladamente, sédo diagnésticos de adenocarcinoma de préstata; outros favorecem
o diagndstico e requerem a presenca de achados adicionais. Qual dos achados é considerado, isoladamente,
diagnadstico de adenocarcinoma de préstata?

UFSM

Se uma segunda bidpsia por agulha mostrar neoplasia intra-epitelial, o patologista deve recomendar
prostatectomia, em funggo do elevado risco de cancer Invasivo associado.

Os cortes para identificagdo de invasdo das vesiculas seminais devem ser feitos em sua base.

A invasdo de vesiculas seminais coloca o paciente em estagio mais elevado.

A invasdo perineural, isoladamente, ndo piora o prognéstico no cancer de préstata, porque significa apenas
extensdo do tumor ao longo de um plano de resisténcia menor.

A presenca de cristaldides intraluminais ndo é diagndstico de adenocarcinoma, uma vez que 0s mesmos
também podem ser encontrados em condigdes benignas.

Resulta em graus varidveis de obstrugdo urindria e representa o aumento nodular da glandula causado
pela hiperplasia dos componentes estromal e glandular.

0 envolvimento precoce geralmente tem inicio nas porgdes internas da gléndula, isto &, ao redor da uretra
e especificamente onde os ductos ejaculatdrios entram na uretra (as chamadas regies periuretral e zona
de transigdo, respectivamente).

Microscopicamente, a préstata exibe configuracio nodular, vendo-se cistos causados pela dilataggo luminal
das glandulas.

A presenca de pequenos agrupamentos de linfdcitos no intersticio e ao redor dos ductos prostaticos &
comum nos casos de hiperplasia e garantem o diagndstico de prostatite cronica.

As glandulas hiperplasicas podem conter uma secrecdo espessa de natureza glicoproteica, os chamados
corpora amylacea.

Invas@o perineural & evidéncia histoldgica inequivoca de adenocarcinoma prostatico em bidpsias por agulha.
A presenca de cristaldides na luz de acinos suspeitos em uma biépsia prostética, praticamente afasta a
possibilidade de tratar-se de um adenocarcinoma.

Na biépsia prostatica por agulha, o tamanho do nucléolo presente no niicleo de uma célula ndo precisa ser
levado em consideragao.

Os chamados adenocarcinomas de volume minimo s3o0 aqueles nos quais o volume tumoral é menor que
25%.

O infarto prostatico é um evento patoldgico comum nas hiperplasias e tende a ser observado com mais
freqliéncia nas préstatas de pequeno volume.

Microscopicamente, pode ser dividido em duas categorias: o acinar e o de grandes ductos.

A graduagdo microscépica pelo método de Gleason leva em conta o padrdo arquitetural da neoplasia, a
qual recebe um escore obtido pela soma dos dois padrdes predominantes.

Em bidpsias prostéticas por agulha, € necessdrio ter em mente que existem algumas entidades patoldgicas
que podem ser confundidas com o adenocarcinoma, entre elas a atrofia acinar.

Macroscopicamente, € facilmente identificivel como area amarelada bem-circunscrita, inclusive nos casos
de volume minimo.

A combinagdo do exame retal digital, da ultrassonografia transretal e do PSA sérico representa a triade
diagndstica para a detecgdo do carcinoma precoce.

a) Presenga de invasdo perineural,
b) Presenca de nucléolos proeminentes.
c) Presenga de nlcleos hipercromaticos.
d) Presenga de cristaldides intraluminais.
e) Presenca de secrecdo amorfa rosea intraluminal.
CONCURSO PUBLICO 2006 U E S M
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Zucstas 25

Assinale a alternativa que indica o tumor uterino extremamente comum, caracterizado por células alongadas,
com citoplasma eosinofilico.

a)

Duestis 26

Fibroma

Tumor fibroso solitario
Leiomioma

Lelomiossarcoma

Sarcoma do estroma endometrial

Marque a alternativa que NAO se aplica as patologias do corpo uterino.

a)
b)

9)
d)

e)

Lucstao 27

A endometrite cronica é caracterizada por infiltrado de plasmdcitos e linfécitos.

A metaplasia escamosa pode ser encontrada no endométrio normal ou hiperplasico, algumas vezes em
associagdo com pélipos. ’

Adenomiose resulta, macroscopicamente, no aumento globoso do (itero pela hipertrofia miometrial que
regularmente ocorre,

Microscopicamente, o0 endométrio da adenomiose pode apresentar padrdo secretor e qualquer das patologias
que afetam o endométrio ortotdpico.

A endometriose aparece como nédulos cisticos azulados, freqlientemente circundados por fibrose e acomete
apenas a pelve, ndo sendo detectada em outros orgdos.

Marque a alternativa correta em relagdo ao carcinoma escamoso do colo uterino,

a)
b)

<)
d)

e)

ZLuestio 28

Macroscopicamente, o carcinoma escamoso pode ser polipdide ou infiltrativo, sendo o (ltimo mais propenso
a invadir estruturas vizinhas.

Microscopicamente, o carcinoma escamoso da cérvice uterina sempre exibe diferenciacdo escamosa
(ceratinizagdo), o que permite o diagnéstico diferencial com outras neoplasias.

No carcinoma da cérvice uterina, as metastases para os linfonodos regionais sio raras.

O carcinoma escamoso invasivo do colo uterino pode ser tratado somente por cirurgia, sendo a rad ioterapia
totalmente ineficiente,

O progndstico dos carcinomas escamosos invasivos estd relacionado apenas com o estagio clinico, ndo
sendo importante o estado nodal, o tamanho do tumor e o tipo morfoldgico.

Em relagdo a neoplasia intraepitelial cervical (NIC), € INCORRETO afirmar:

a) A maioria dos carcinomas €scamosos invasivos sdo precedidos por um estdgio onde as células anormais
estdo confinadas ao epitélio (estagio intraepitelial).

b)  Na maioria dos casos, o processo compromete predominantemente o epitélio ectocervical maduro,
nao-metaplasico.

€) O HPV estd intimamente relacionado com as NICs. As cepas virais mais encontradas s3o as 16 e 18 (alto
grau) e 6 e 11 (baixo grau).

d)  No Sistema Bethesda as NICs foram substituidas pela denominagdo: Lesdo Intraepitelial, divididas em dois
grupos: baixo e alto grau.

€) A maioria dos casos exibem caracteristicas citoldgicas comuns: aumento e irreqularidade nuclear,
hipercromasia, alteracdo da maturacdo.

Lucstdo 29

Marque a alternativa INCORRETA em relagdo as patologias do colo uterino.

a)

b)

A reagdo decidual da cérvice uterina ocorre durante a gravidez e se apresenta como elevagdes avermelhadas
ou amareladas, miiltiplas e Pequenas na mucosa cervical,

A endometriose na cérvice uterina se apresenta como nddulos azulados ou avermelhados e, por vezes,
com sangramento.

O HPV tem sido relacionado com varios tipos de patologias cervicais desde o condiloma acuminado até o
carcinoma escamoso invasivo.

A infecgdo pelo HPV é considerada uma DST, porém mais da metade dos casos tém transmissdo ndo-sexual.
A caracteristica morfoldgica da infecc@o pelo HPV € o coildcito ou atipia coilocitica.
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a)
b)

c)

d)
e)

a)

b)

d)
e)

a)
b)
c)
d)
e)

Zuestio 30
Em relacdo as patologias do (tero, assinale a alternativa correta.

Zuestas 31
Assinale a alternativa INCORRETA em relagdo as patologias mamarias.

Duestis 32
Assinale a alternativa correta em relag&o a lesdo que se caracteriza por um core cicatricial fibrosante, em torno

do qual ha proliferagdo tubular ou aparéncia histoldgica que lembra um carcinoma tubular, mas cujas glandulas
tém dupla camada, ndo tém atipias nem mitoses.

ZLuestio 33
Assinale a alternativa que se refere ao carcinoma de mama considerado de bom-progndstico, com grau 3 de

Nottingham, usualmente negativo para receptores de estrégeno e de progesterona, com expressdo de p53 e
positividade para MIB-1 (Ki-67) na maioria dos nicleos.

Zuestas 34
Assinale a alternativa INCORRETA em relagdo ao carcinoma mamario:

UFSM

A metaplasia escamosa do colo uterino & a substituicio de todo o epitélio glandular da endocérvice.

A infecgdo pelo Herpes Simplex é comum e permanece como um fator inquestionavel na carcinogénese do
colo uterino.

Os cistos de Naboth s&o conseqiiéncia do bloqueio das glandulas endocervicais, secundario a inflamacio e
as alteragdes associadas.

A sifilis pode afetar o colo uterino e é freqiiente no nosso meio.

A metaplasia tubaria na porg&o superficial da endocérvice é fregiiente e esté relacionada 3 infecgdo pelo
HPV.

Na doenga fibrocistica da mama, podem ser observados cistos, metaplasia apécrina, fibrose, calcificacio e
alteragao fibroadenomatdide.

A aparéncia histoldgica de um fibroadenoma pode variar, dependendo da quantidade relativa de seus dois
componentes, o estromal e o glandular.

A presenga de algumas caracteristicas histolégicas em uma lesdo papilar de mama favorecem o diagnéstico
de benignidade. Entre elas, destacam-se a presenca de dois tipos celulares (epitelial e mioepitelial), estroma
bem desenvolvido nos eixos das papilas e presenca de metaplasia apécrina.

A adenose esclerosante pode ser confundida com um carcinoma invasivo em biépsias de mama.

LesGes ndo-palpaveis menores que 1,0 cm, identificadas em mamografia, devem sempre ser submetidas a
exame transoperatdrio de congelagao.

Alteragao fibrocistica

Lesdo esclerosante complexa (cicatriz radial)
Adenose esclerosante

Adenose microglandular

Lobulite linfocitica

Carcinoma coldide
Carcinoma tubular
Carcinoma medular
Carcinoma metaplasico
Carcinoma apdcrino

-

a) O indice progndstico de Van Nuys é aplicado em casos de carcinoma /n situ para prever o indice de
recorréncia em pacientes submetidos a cirurgia conservadora.

b) Carcinomas intraductais usualmente expressam C-erb-B2 ou p53 e sdo, quase sempre positivos para
receptores de estrogeno e de progesterona.

c) O indice prognéstico de Van Nuys leva em consideracio o tamanho da lesdo, a distancia das margens, o
grau histoldgico e a idade do paciente.

d) Aextensdo de um carcinoma /n situ para as estruturas lobulares, chamada cancerizacdo dos lébulos, pode
ser confundida com um carcinoma invasor, especialmente em bidpsias por agulha.

e) A classificagdo de Nottingham para o carcinoma invasivo ndo considera o indice mitético na avaliagio do
grau da neoplasia.
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Zuestio 35
Assinale a alternativa INCORRETA em relagdo a patologia do linfonodo.

a)  Ascaracteristicas gerais da linfadenite crénica sdo hiperplasia folicular, aumento das vénulas pos-capilares,
aumento do nimero de imunoblastos, plasmdécitos, histidcitos e fibrose.

b) O comprometimento dos linfonodos por linfoma ndo Hodgkin € sempre em um padrdo difuso.

¢)  Nadoenca de Hodgkin do tipo Esclerose Nodular, existem feixes colagénicos refringentes e uma populagdo
de fundo contendo eosindfilos.

d) Na doenga de Hodgkin, a célula caracteristica é a célula de Reed-Sternberg com variantes morfoldgicas,
entre elas: pop corn, lacunar e mononuclear.

e) Doengas infecciosas com acometimento nodal, por exemplo, toxoplasmose e mononucleose infecciosa
entram no diagndstico diferencial histoldgico com os linfomas. '

ZLuestio 36
Assinale a alternativa correta que se refere a doenca granulomatosa no linfonodo caracterizada pela presenga de
granulomas imunoldgicos com necrose central de tipo caseoso.

-

a) Sarcoidose

b) Tuberculose

c) Toxoplasmose

d) Sifilis

e) Doenga de Castlemann

Luestio 37
Assinale a alternativa INCORRETA.

a) A histamina é o primeiro mediador quimico a ser liberado na resposta inflamatoria aguda.

b)  Os derivados do complemento atuam em diversas fases da resposta inflamatoria: nos fendémenos vasculares,
na aderéncia e quimiotaxia dos leucdcitos e fagocitose.

¢) Os metabdlitos do &cido aracdénico sdo sintetizados por 2 (duas) classes principais de enzimas:
ciclooxigenases e lipoxigenases.

d) A via da ciclooxigenase é mediada por 2(duas) enzimas diferentes produzindo leucotrienos que atuam nas
diferentes fases da inflamacgo.

e) O macréfago, ao sofrer ativacio, produz o FNT (fator de necrose tumoral) que participa ativamente na
resposta endotelial e fibroblastica.

Zuestis 38
Sdo fatores que prejudicam a cicatrizacio e o reparo de tecidos, EXCETO
a) presenga de infecgao.
b)  movimento precoce da ferida.
c) presenga de corpo estranho.
d)  suprimento sangiiineo inadequado.
e)  aproximacio adequada das margens da ferida por sutura,

ZLueetis 39

Dentre as neoplasias cutdneas, assinale aquela que ocorre em idosos, histologicamente se assemelha a um
linfoma e se caracteriza por imunorreatividade em dot paranuclear a citoqueratina 20.

a)  Carcinoma cuténeo tipo linfoepitelioma
b) Carcinoma de células de Merkel

c) Cilindroma

d)  Acrospiroma

e) Metastase cutinea de tumor carcindide

Lucstis 40
Assinale a alternativa correta:
O CD 117 (c-kit) € um marcador imunoistoquimico distintivo para o diagnéstico de
a) linfoma linfoblastico de células B.
b) linfoma de Burkitt.
€)  tumores estromais gastrointestinais (GIST).

d) sarcoma do estroma endometrial.
e) sarcoma sinovial.
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