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‘ Médico/ Radiologia e Diagnostico por magem

01.Em radiodiagnéstico, © indice cardiotoracico:

a) E infalivel na detecgao de pequenas dilatagbes de
camaras cardiacas.

b) Possibilita jdentificar qual camara cardiaca esta
aumentada.

c) Deve ser usado com cautela, considerapdo_-se a
configuragao corporeado paciente €0 graude inspiragao
obtido.

d) Caiu completamente em desuso.

e) E o melhor indicativo de doenga cardiaca.
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02. Considerando 2 faixa paratraqueal direita, pode-se
afirmar:

|. E resultado da interface de ar entre O parénquima

pulmonar esquerdo (arejado) com @ parede traqueal e
com o ar no interior da traquéia.

II. Deveteraespessura aproximada daparededa traquéia.

IIl. E mals alargada na altura da croga da aorta, pois este
vaso se interpde entre @ traquélae o pulm&o.

IvV. Deverla ser chamada faixa paratraquaal direita e
esquerda, pois deste outro lado esta faixa também é
visivel e tem importancia diagnodstica.

Esta(g0) cometa(s)
a) apenas l.

b) apenas |
c) apenas i,
d) apenas V.
e) LI elV.

03. Na ultra-sonografia transvaginal:

a) A bexiga deve estar cheia, para diminuir o efeito dos
gases.

-

b) A bexiga deve estar cheia para facilitar a avaliagao dos
ovarios.

c) Aandlise do endométrio n3o 6 tdo boa quanto @ obtida
pela via suprapubica.

d) A bexiga vazia impede que O utero seja deslocado
cranialments, o que prejudicaa imagem comoO transdutor
de alta frequiéncia.

e) A bexiga deve estar vazia para que sejam avaliados 0
colo vesicale a uretra.

04. Considerando-se a ultra-sonografia no primelro timestre
de gravidez, pode-se afirmar:

a) A ultra-sonografia transvaginal & geralmente contra-
indicada, pois pode provocar aborto.

b) A ultra-sonografia transvaginal e a por via suprapubica
sao similares quanto a capacidade de detecgdo de
gravidez nas semanas Iniclais.

c) A via vaginal e a via abdominal so similares na
capacidade de detecgsio de anomalias fetais no primeiro
trimestre.

d) Avia vaginal & superior a via abdominal na capacidade
de demonstragdo de estruturas embrionarias.

e) A bexiga chela & preferivel a bexiga vazia na avaliagdo
transvaginal das gestagbes em fase inicial.

05. Sobre gestagdes topicas com morfologia adequada, pode-
se afirmar:

a) Na qparta semana de gestagdo, a ultra-sonografia ja
permite a adequada identificagdo do blastocisto.

b) Na quarta semana de gestagdo, 3 ultra-sonografia
demonstra apenas o0 endométrio gspessado,
caracteristico do periodo secretor.

c) Na quinta semana, o feto ja pode ser identificado por
ultra-sonografia.

d) Oembridojaé identificavel, & ultra-sonografia, na terceira
semana de gestagao.

e) O saco gestacional verdadeiro @ 0 pseudo-sacc;
gestacional, que ocorre na gestacgdo ectoplica, sdo
absolutamente indistingulveis.
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* 06. Considerando as gestagdes iniciais, assinale verdadeira
(V) ou falsa (F) em cada uma das afirmagges.

( ) Veslcula vitelina e @mnio s&o sindnimos.
( ) Vesicula vitelina e saco gestécional s#o sinénimos.
( ) Saco gestacional e cavidade amnidtica sao sindnimos.

( ) Cavidade coriénica e cavidade amnidtica sdo termos
sinénimos.

A seqléncia correta é
a) V-F-V-F

b) F-V-F-V.

) V-V-V-V
d V-F-V-V
e) F-F-F-F

07. Ao desprezar agulhas contaminadas, deve-se:

a) recobrir a agulha, separar a seringa e coloca-las no
recipiente apropriado.

b) nZo recobrir a agulha, separar a seringa e colocé-las no
recipiente apropriado.

¢) recobrir a agulha e coloca-la no recipiente apropriado,
ainda conectada & seringa.

d) naorecobriraagulhae colocé-la no recipiente apropriado
ainda conectada a seringa.

e) recobrir a agulha e colocé-la no saco junto com as luvas.

08. Assinale a alternativa que apresenta sinal compativel com
choque anafilatico.

a) Fraqueza e pulso rapido.
b) Vis#o borrada.

c) Tremores.

d) ConvulsGes.

e) Vdmitos.

T

09. Pacie;{te diabético em exame radiolégico:

a) movirentac3o e nervosismo s3o sinais de histeria.
b) frio e pele Umida sdo sinais sugestivos de hipoglicemia.
c) cianose é&-sinal sugestivo de hipoglicemia.

d) diabetes nao representa nenhum problema para
realizagio de exames radiolégicos.

e) calor e pele seca s&o sinais de hipoglicemia.

10. Qual a dose de radiag@o méxima, anual, permitida para
um técnico em treinamento, com menos de 18 anos de idade?

a) 0.1rem.
b) 0.5rem.
c) 5.0rem.
d) 10.0 rem.
e) 100.0 rem.

11. Assinale a alternativa correta:

a) Na estenose mitral, ha crescimento do ventriculo
esquerdo.

b) Na insuficiéncia adrtica, sempre ha aumento do ventriculo
esquerdo.

c) Nainsuficiéncia mitral, o crescimento do ventriculo direito
& muito marcado.

d) Na estenose mitral, ndo ha crescimento de camara
cardlaca.

e) Na estenose aértica, ndo ha crescimento de camara
cardiaca.

12, Em relagfo a glandulas salivares, é correto afirmar:

a) Na sindrome de Sjsgrem, ha afilamento dos ductos
salivares.

b) Trauma & causa pouco freqlente de estenose de meato.

c) As neoplasias benignas das glandulas salivares séo mais
freqientes que os tumores mistos.

d) Calculos salivares sdo sempre radiotransparentes.

e) Pequenas diferengas de volume entre a parétida direita e
a esquerda s&o sinal definido de doenca.
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13. Considerando-se 0s procedimentos adotados nos
estudos de faringe e de eséfago:

a) A manobra de Valsalva, no radiograma em perfil, &
inadequada,

b) Aumento da Pressdo abdominal para estudos com bério,
prejudica a avaliagzo.

¢) Radiograma simples de abdémen em recém-nascidos, &
recomendado.

d) A pesquisa de refluxo no tem mais utilidade depois do
advento da esofagomanometria,

e) Incidéncias no plano frontal, s3o geralmente suficientes
para o diagnéstico.

14. Em relagZo ao abscesso retrofaringeo, pode-se afirmar:

l. E Sempre causado por infecgso amigdaliana,

II. E sempre causado por ingestzo de corpo estranho.

lll. Quando causado por disseminat;ao anterégrada, por lesdo
infecciosa de vértebra, ests geralmente associado a
tuberculose ou estafilococcia,

IV. Abaulamento ng Parede posterior da faringe é um achado
infreqUente,

Esté(30) correta(s)
a) apenas |,

b) apenas I,
) apenas ||
d) apenas Iv,
e LiLelv,

15: Irregularidade com indefinigio dos contomos da coluna

baritada, Comprometendo toda a extensdo do eséfago, &
achado radiolégico sugestivo de

a) carcinoma de esdfago.
b) esclerodermia,

€) monilfase,

d) varizes esofigicas,

e) corpo estranho,

16. Considerando-se o carcinoma de eséfago, pode-se
afirmar:

a) Adilatagso esofdgica, distal & les&o, 6 um achado muito
freqilente.
b) Aredugso da luz do eséfago & um achado muito freqtlente,

c) Alesso vegetante de superficie lisa, intraesof4gica, exciyi
malignidade.

d) O estudo radiolégico do eséfago n3o tem mais
importancia, depois do advento da tomografia
computadorizada, '

e) Atomografia Computadorizada pode ser substituida pela
endoscopia.

17. Ondas terciarias, no eséfago,
a) sso, geralments, sintométicas,

b) apresentam-se comg Pregueamento transversal do
esdfago, multiplas, com alguns Segundos de durag3o,

€) apesarde irregulares, determinam Propulsdo adequada,
d) sdo Sugestivas de neoplasia esof4gica.

e) sdo Sugestivas deg infecgzo tipo monilfase,

1 8._éobra a acaldsia esofagica:
a) E uma leszo de Plexo braquial,
b) Eum diagnéstico diferencial da hémia de esbfago,
c) Ha dilataggo do esbfago até o nivel da leszo,

d) A dipirona € 0 farmaco de escolha ara estimular
contragio do esbfago. g e

e) Ha excessivo relaxamento dq esfincter gastroesofagico
Quando chega g onda peristsitica,
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' 19. Hémia diafragmatica pelo hiato pleuroperitoneal que pode
se manifestar como urgéncia respiratoria, ap6s o nascimento:

a) hémiade Bochdalek.

b) hémia diafragmatica traumatica. '
c¢) hémia de Morgani.

d) hémia diafragmética anterior.

e) hémia de Spiegel.

20. Analise a informagZo e assinale verdadeira (V) ou falsa
(F) nas proposigbes a sequir.

Na investigagdo de leséo congénita dos célons, na
presenga de imperfuragdo anal, 0 método mais prético de
avaliar a extens3o da imperfuraggo é

( ) radiograma simples frontal e perfil em Trendelemburg.
( ) transito intestinal baritado.
( ) enema opaco.

( ) injeg8o transmenbranosa de contraste.

A seqiiéncia correta é
ayv-F-F-F

by V-V-F-W.
¢ F-V-F-F
d F-V-V-F
e V-F-V-V.

21. Assinale verdadeira (V) ou falsa (F) nas afirmagGes
relativas & anatomia hepética, segundo Couinaud, adotada
na Europa e parte do Canada:

( ) Oloboesquerdo do figado & constituido pelos segmentos
12304,

( ) Oloboesquerdo do figado & constituldo pelos segmentos
23e4.

( ) O lobo direito do figado é constituido pelos segmentos
56,7 e 8.

A seqliéncia correta &
ayV-F-V. -

b) F-V-F~
Q) V-F-F
d) F-F-V.
e) F-V-V.

22. Assinale verdadeira (V) ou falsa (F) em cada uma das
afirmagdes a seguir.

( ) As veias hepaticas possuem uma distribuigdo interlobar
e intersegmentar.

( ) Os ramos intra-hepéticos da veia porta tem distribuigdo
intra-segmentar.

( ) Olobo de Reidel 6 uma extensao como “lingua” do bordo

inferior do lobo direito do figado, freqllentemente
encontrado em mulheres magras.

A seqiiéncia correta é

a) F-F-VW.
by V-V-F.
c) V-F-V.
dVv-VvV-W ’
e) F-V-F

23. Assinale a alternativa INCORRETA.

a) Osadenomas hepéticos sdo constituldos por hepatécitos
normais ou levemente atipicos.

b) Na hiperplasia nodular focal, encontram-se hepatécitos
normais, células de Kipffer, ductos biliares e os compo-
nentes da triade portal.

c¢) O lipoma hepético & tumor benigno, freqientemente visto
em pacientes com cirrose.

d) O tumor hepético benigno mais comum & 0 hemangloma.

e) Carcinoma hepatocelularé o tumor maligno mais freqlente
do figado.

24. Assinale a alternativa INCORRETA.

a) Colecistite enfisematosa & uma forma rara de colecistite
aguda associada com bactérias formadoras de gas.

b) Bile espessa (barro biliar) esta associada a estase.

¢) S#ocausas de espessamento daparede da vesicula biliar:
inflamagao, insuficiéncia cardiaca congestiva, disfungdo
renal, SIDA, hipertenséo porta.

d) NaDoenga de Caroli, ocorre dilatagdo sacularda via biliar
intra-hepatica.

e) Doenga de Caroli pode ocasionar hipertensdo porta.
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25. Assinale a altemativa INCORRETA.

a) Na pielonefrite aguda, ocorre aumento renal, compress&o
do seio renal, perda da diferenciagdo corticomedular,
alteragdo da ecogenicidade.

b) A pielonefrite xantogranulomatosa & uma infecgdo
supurativa crfnica, que pode ser difusa, segmentar ou
focal.

¢) Tuberculose do trato urinario ocorre por disseminagdo
hematogénica de uma fonte extraurin4ria e pode ocasionar
autonefrectomia.

d) Pseudopélipos podem ser manifestagio de cistite e &
possivel diferenciar de neoplasia através da ecografia.

e) Hemofilia, doenga de células falciformes, diabete,
desidratagdo, trombose da veia renal s3o causas de
necrose de papila.

26. Sobre o pancreas, pode-se afirmar:

I. Pancreatite cronica, obesidade, infecgdo viral, diabete
mélito e fibrose clstica s3o causas de infiltragdo gordurosa
do pancreas.

Il. Pancreas dividido é determinado pela fusio incompleta
dos brotos pancreéticos dorsal e ventral.

lll. O sinal do duplo ducto (combinada dilatag&o do ducto biliar

comum e wirsung) usualmente indica presencga de
neoplasia pancreatica.

Esta(d0) correta(s)
a) apenas |.

b) apenas .
c) apenaslelll.
d) apenas lIl.

e) I, lell.

27. Assinale a altemativa INCORRETA.-

a) Aborto incompleto, doenga trofobl4stica, endometrite e
carcinoma s3o0 causas de espessamento endometrial.

b) A causa mais freqiiente de sangramento, em mulheres
pés-menopausa, é carcinoma de endométrio.

c) Himen imperfurado, fibrose pos-irradiagdo e atresia
vaginal s&o causas de hematometrocolpos.

d) Muttiplos cistos de Naboth pode ser causa de aumento
da cérvix uterina.

e) Cistos funcionais s&o a causa mais comum de aumento
ovariano em mulheres jovens.

28. Assinale a alternativa INCORRETA.

a) O tamanho e a forma da tiredide ndo variam entre os
diferentes individuos.

b) Exposiggo a radiago ionizante aumenta a incidancia de
nédulos de tiredide,

¢) MicrocalcificagSes podem estar presentes tanto no tumor
de tire6ide como nas metastases ganglionares.

d) Tireoidite linfocitica auto-imune cronica (Hashimoto), b6cio
coléide e doenga de Graves s#o causas de aumento difuso
da tiredide. v

e) A tireoidite de Riedel pode estar associada a fibrose
mediastinal, & fibrose retroperitoneal e 2 colangite
esclerosante.

29. Assinale a altemativa INCORRETA.

a) Aauséncia de vesicula vitelinica, quando visibilizamos o
embrido, é sempre anormal e esta assoclada a
abortamento.

b) A sindrome a banda amniética & causadora de
anormalidades embrionarias e fetajs.

¢) O diagnéstico absoluto de gestagdo ectépica é a
visibilizag&o de concepto vivo fora do tutero,

d) O numero de sacos gestacionais definem a corionicidade
@ amniocidade de uma gestac3o multipla.

e) Diametro médio do saco gestacional maior ou igual a 20
mm (via abdominal) ou a 8 mm (via transvaginal), sem
evidéncia de vesicula vitelinica, é anormal.

30. Com relaggo a finalidade da colimag3o no processo geral
de obteng3o de radiografia, pode-se afirmar:

I Reduz a exposigiio do paciente.
Il. Reduz o desgaste do tubo.
lli. Reduz o tempo de exposicg3o.

IV. Reduz a radiagsio de baixa penetragio.

Esta(3o0) correta(s)
a) apenas|l.

b) apenas II.
c) apenas llll,
d) apenas IV.
e) LILIelv.
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31. Assinale a alternativa INCORRETA.

a) Os contrastes hidrossoluveis convencionals sao
hiperosmolares em relagdo ao plasma.

b) Os contrastes néo-iGnicos tdm menor osmolaridade do
que os contrastes convencionais.

c) A reagdo vago-vagal caracteriza-se por hipotenséo e
bradicardia, o uso de atropina esta indicado no seu
tratamento.

d) O uso de adrenalina esta contra-indicado nas reagdes
anafilactéides desencadeadas por meio de contraste.

e) Urticaria isolada, produzida por meio de contraste, néo
requer tratamento medicamentoso.

32. Assinale a alternativa que apresenta a associagéo
INCORRETA.

a) Pseudofratura — osteomalacea.

b) Triangulo de Codman — tumor maligno.

c) Hiperparatireodismo - reabsorgao 6ssea subperiosteal.
d) Sindrome de Kartagener— situs inversus.

e) Exostose osteocartilaginosa (osteocondroma) — epifise.

33. Qual das afirmagdes NAO esta correta?

a) Na sindrome de Reiter, o envolvimento das articulagdes
sacro-iliacas é freqliente.

b) Acolunadebambu é achado caracteristico da espondilite
anquilosante.

cy -Naosteite condensante dos iliacos, as areas de esclerose
s30 viétas do lado ilfaco das articulagdes sacro-iliacas.

d) Anquilose dssea e osteoporose sdo manifestagées de
osteartrose.

e) Artrite reumatdide & causa de protruséo acetabular.

-

34. No recém-nascido, a causa mais freqilente de massa
abdominal &

a) Neuroblastoma.
b) Hidronefrose.

¢) Cisto de colédoco.
d) Tumor de Wilms.

e) Displasia renal multicistica.

35. Em relagaio a carcinoma brénquico, qual das afirmagGes
& MAIS correta?

a) A localizagio e demais caracteristicas da lesdo definem,
seguramente, diagnéstico diferencial dos tipos histolégicos.

b) E importante a diferenciagdo radiolégica entre
adenocarcinoma e epiderméide.

c) A possibilidade diagnéstica de carcinoma de pequenas
células pode ser, muitas vezes, inferida pela presenga de
uma lessio pulmonar pequena com comprometimento
adenomegdlico ostensivo do mediastino.

d) O estadiamento por tomografia computadorizada é sempre
indispensavel.

e) Presenga de derrame pleural ao radiograma, elimina a
necessidade de investigagio complementar por significar
doenga inoperavel.

36. Cavidade(s) e consolidagdo concomitantes podem ser
achados de

l. Pneumonia por estafilococo.
Il. Tuberculose.

lll. Trauma.

IV. Carcinoma brénquico.
V. Pneumocistose.
Estdo corretas

a) apenaslell.

b) apenas|, Il e il

c) apenaslllie V.

d) apenasiVeV.

e) LILNL,IVeV.

6- CONCURSO PUBLICO 2003 - HUSM

- B

UFS M
Biblioteca Central



37. Consolidagdes bilaterais “moldura”, de distribuigao,
predominantemme cortical, & achado fortemente sugestivo de

a) Pneumonia por agente filtravel.
b) Pneumonia eosinofilica cronica.
c) Linfoma.

d) Pneumonia por legionela.

e) Carcinoma bronguiolo-alveolar.

38. Rapida modificagdo na distribuiggo, nos blocos de
consolidagzio pulmonar, & achado fortemente sugestivo de

a) Pneumonia por agente filtravel.
b) Pneumonia eosinofilica cronica.
¢) Linfoma.

d) Pneumonia por legionela.

e) Carcinoma bronquliolo-alveolar.

39. Derrame pleural sem lesdo pulmonar evidente, pode ser
decorrente de

1. insuficiéncia cardiaca.
hipoalbuminemia.
tuberculose.

hemorragia.

o e N

neoplasia.

Estdo corretas

a) somente 1e2.
b) somente 1e 3.
c) somente 2,3 e 4.
d) somente 4 e 5.

e) 1,2,3,4e5.

40. Atelectasia do lobo médio pode ser encontrada em

1.

corpo estranho.

. carcinoma brénquico.
. pacientes com brénquio pérvio 2 fibrobroncoscopia.

2
3
4.
5

adenoma brdnquico.

. pacientes assintomaticos.

Esta(&o) correta(s)
a) somente 1.

b) somente 2 e 3. 2

c) somente 1,2,4e 5.
d) 1,2,3,4e5.

e) somente 3,4 e 5.

CONCURSO POBLICO 2003 - KUSM - 7



MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA
CONCURSO PUBLICO 2003 - HUSM
26/10/2003

o)
CONCURSO PUBLICO 2003

Agora vocé pode estar aqui, tambem!

Cc Er

02 B 22 D
B 03 D 23 c.
04 D 24 E

05 B 25 D

06 E 26 c

07 D 27 B

08 A 28 A

09 B 29 D

10 A 30 A

1 A 31 D

12 A . 32 E.

= 13 c . 33 D
14 C 34 E

15 c 35 P

16 B 36 E

17 B 37 B

18 c 38 B

19 A 39 E

20 A 40 D
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