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— Bloco A —

Para Vasconcelos e Pasche (2012), o Sistema Unico
de Salde (SUS) é a estrutura organizacional
sistematica do Estado brasileiro que da suporte a
efetivacdo da politica de saude no Brasil, pro-
movendo a viabilizacdo dos principios e das
diretrizes dessa politica. Tendo como referéncia os
fundamentos legais do SUS conforme referenciado
pelos autores, considere as afirmativas a seguir.

I - O SUS esta alicercado em fundamentos cons-
titucionais e legais que definem seus principios e
objetivos, as atribuicdes e competéncias entre os
entes federados e também as diretrizes operacio-
nais e seus mecanismos de financiamento.

IT - O ordenamento constitucional da salude e do
SUS no ambito da federacdo foi regulamentado
com a Lei n° 8.080/90; no entanto, o SUS ainda
precisa ser regulamentado nas esferas infraconsti-
tucionais, especialmente nos ambitos estadual,
regional e municipal, para que haja a garantia de
acesso igualitario para todos os seus usuarios e,
especialmente, para que 0s servigos possam
realizar a coordenacgao da atencao.

III - A Constituicao Federal de 1988, ao estabelecer
gue a assisténcia a saude é livre a iniciativa privada,
estabelece os limites e os mecanismos de regulacao
estatal para garantir o primado publico; desta
forma, o relacionamento entre os subsetores
publico e privado no @mbito do SUS esta regulado,
objetivando a garantia da integralidade da atencgao.

Esta(do) correta(s)
(a) apenas].
(b) apenas]I.

@ apenas III.

(d) apenasIelll.

(e) I,1Ielll

Jairnilson da Silva Paim (2018), ao analisar o
movimento social na década de 1970, que culminou
na Reforma Sanitaria Brasileira (RSB), afirma que
esta pode ser abordada por distintas perspectivas
tedricas e metodoldgicas. Assim, a RSB tem sido
admitida como politica publica de saude, como
componente de uma politica de pro-tecdo social,
como reforma setorial ou como reforma social que
expressa certas relagdes entre salde e estrutura da
sociedade.

Com relacdo a RSB, assinale a alternativa IN-
CORRETA.

@ Foi um movimento que combateu a ditadura
militar e o autoritarismo das praticas de saude.

@ As condigdes concretas em que foi implantada
reduziram a sua praxis a uma reforma parcial do
setor.

@ Foi um movimento de racionalizagdo que se
limitou a racionalizacdo dos gastos publicos e a
eficiéncia das agdes no campo da salde.

@O projeto da RSB toma como referéncia as
proposicoes sistematizadas e aprovadas na 82
Conferéncia Nacional de Saude, legitimadas
pela Constituicdo Federal de 1988.

@ As caracteristicas do desenvolvimento historico
da sociedade brasileira, bem como a acao
politica dos atores sociais dosaram os ritmos e
os conteudos do processo da RSB.

—> Anotagbes «—




Inspirado na Constituicdo Federal Brasileira de 1988
e na Lei Orgéanica da Saude (Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990), o Ministério da Saude publica,
em dezembro de 1990, a primeira cartilha do
Sistema Unico de Sautde (SUS), compreendendo
suas doutrinas e seus principios (BRASIL, 1990).
Segundo essa cartilha, a construgdo do SUS é
norteada por Principios Doutrindrios e Principios
Organizativos.

Com a finalidade de definir esses principios, associe
os itens da coluna a esquerda com os principios
correspondentes na coluna a direita.

(1) Principios ( ) Hierarquizacéo

Doutrinarios
(' )Universalidade

(2) Principios
Organizativos ( )Regionalizacdo
(' )Integralidade
( )Equidade
() Descentralizagdo
() Participacao dos cidadaos
A sequéncia correta é
(a)2-1-2-2-1-2-2,
(b) 2-1-2-1-1-2-2,
(¢)1-2-1-2-2-1-1.
(d)1-1-1-2-2-1-1.

(e)2-2-2-1-1-2-1.

Ainda segundo a cartilha descrita e referenciada na
guestdo 3, o conceito abrangente de saude, definido
na Constituicdo Federal de 1988, devera nortear a
mudanga progressiva dos servicos, passando de um
modelo assistencial centrado na doenca e baseado
no atendimento a quem procura, para um modelo
de atencdo integral a saude, em que haja a
incorporacao progressiva de acdes de promogao e
de protecdao de salde, ao lado daquelas propria-
mente ditas de recuperacdo.

A partir dessa nova concepcgdo de saude, considere
as afirmativas a seqguir.

I - Para melhor identificar quais os principais grupos
de acbes de promocao, de protecao e de recu-
peracdo da salde a serem desenvolvidos priori-
tariamente, é necessario conhecer as principais
caracteristicas do perfil epidemioldgico da popu-
lacdo.

II - Sdo exemplos de agdes de promocdo a saude:
bons padrdes de alimentacdo e nutricdao, adocao de
estilos de vida saudaveis, uso adequado e desen-
volvimento de aptiddes e capacidades, exames
médicos e odontoldgicos periddicos, entre outros.

III - Sao exemplos de agdes de protecao a saude:
educacdo em saude, vacinagoes, aconselhamentos
especificos (como os de cunho genético e sexual),
vigilancia epidemioldgica, saneamento badsico,
vigilancia sanitaria, entre outros.

IV - Sdo exemplos de acbes de protecdo a saude:
vigilancia epidemioldgica, vacinagdes, saneamento
basico, vigilancia sanitaria, exames médicos e o-
dontoldgicos periddicos, entre outros.

Esta(ao) correta(s)
@ apenasI.

(b) apenaslelV.
(c) apenasIIelll.
(d) apenasIIelV.

(e) apenas1I, Il e1V.




No contexto brasileiro, ha 30 anos, a atencdo a saude
é considerada como direito universal (PAIM, 2018).
Por meio das Leis Organicas da Saude (Leis n°
8.080/1990 e n© 8.142/1990), sao estabelecidos
principios e diretrizes que colocam o Sistema Unico
de Saude (SUS) como orientador de uma atencdo
publica gratuita.

A partir do apresentado e segundo o referencial de
Paim (2018), assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em
cada afirmativa a seguir.

( )A falta de prioridade ao SUS e os ataques
visando ao seu desmonte foram reforgados pela
crise econdémica, pelas politicas de austeridade
fiscal e, especialmente, pela Emenda Consti-
tucional 95/2016.

( )0 Sistema Unico de Salude, em seus 30 anos de
existéncia, foi implantado e encontra-se
consolidado enquanto promotor do cuidado
longitudinal dos usuarios residentes nos ter-
ritérios dos servicos de Atengdo Primaria a
Saude (APS).

( )O SUS dispde de uma rede de instituigbes de
ensino e pesquisa que interage com as
diferentes esferas de gestao, contribuindo com a
aquisicao de conhecimentos, habilidades e
valores vinculados aos principios e as diretrizes
do SUS.

()0 apoio das operadoras de planos de saude, das
empresas de publicidade, das indlstrias farma-
céuticas e de equipamentos médico-hospi-
talares contribuem para a consolidacao do SUS
como sistema universal.

A sequéncia correta é
(a)V-V-F-V.
(b) F-V-F-F
(¢c)V-F-V-F.
(d) F-F-V-V.
(e) V-F-F-V.

m

De acordo com Fertonani et al. (2015), os modelos
de atencdo sdao entendidos como diferentes
combinacdes tecnoldégicas com diferentes fina-
lidades, como resolver problemas e atender neces-
sidades de saude, em determinada realidade e
populagdo adstrita (individuos, grupos ou comu-
nidades), organizar servicos de saude ou intervir
em situagles, em fungao do perfil epidemiolégico e
da investigacdo dos danos e riscos a salde.

Considerando esse referencial, € correto afirmar
gue o modelo de atengao

@ € pautado em racionalidades que orientam
acoes de saude a serem aplicadas em situagoes
e necessidades prevalentes na sociedade, pou-
co se aplicando a grupos populacionais espe-
cificos.

@ tem, na promocdo da salde, uma alternativa de
escolha das Equipes de Salude da Familia,
envolvendo medidas que se aplicam a melhoria
da qualidade de vida da populacdo geral,
apoiada principalmente na formulacdo de poli-
ticas setoriais.

@ considera o acolhimento como uma proposta
construida em resposta aos desafios que se
apresentam para a efetivacdo da APS como
orientadora da atencdo a saude no SUS, tendo
como foco a demanda programada.

@ apresenta a Saude da Familia como uma estra-
tégia de mudanca dos modelos de atencao
hegemonicos, articulando agdes de promocédo
da saude, prevencdo e tratamento de doengas e
reabilitacdo.

@ apresenta, com base na perspectiva médica
hegemoénica, tracos fundamentais como a
énfase nas doengas, a participagdo do usuario
no processo terapéutico e a prevencao de doen-
Gas.




Segundo o Decreto Presidencial n°® 7.508/2011,
Rede de Atencdo a Saude (RAS) é um conjunto de
acoes e servicos articulados em niveis de comple-

xidade crescente, com a finalidade de garantir a
integralidade da assisténcia a saude.

Conforme esse pressuposto, considere as afir-
mativas a seguir.

I - No contexto das RAS, o acesso deve ser ordenado
pela Atengao Primaria a Saude e fundamentado na
avaliacdo da gravidade do risco individual e coletivo,
bem como no critério cronoldgico, observadas as
especificidades previstas para pessoas com
protecao especial.

IT - Para assegurar ao usuario o acesso universal,
igualitario e ordenado as acbes e aos servigos de
salde do SUS, cabera a gestdo federal orientar e
ordenar os fluxos das agdes e dos servigos de salde,
ndo envolvendo estados e municipios.

III - S3o portas de entrada as agles e aos servigos
de saude das RAS os servicos de atencdo primaria,
de atengdo de urgéncia e emergéncia, atengdo
psicossocial e servigos especiais de acesso aberto.

IV - Ao usuario sera assegurada a continuidade do
cuidado em saude, em todas as suas modalidades,
nos servigos, nos hospitais e em outras unidades
integrantes da RAS da respectiva regido.

Estdo corretas

(a) apenasIelll.
(b) apenasIelV.

(c) apenasIIelll.
(d) apenasIlelV.

(e) apenasl, Il elV.

A Politica Nacional de Humanizacdo (2013) define a
Clinica Ampliada como uma ferramenta teodrica e
pratica que contribui para uma abordagem clinica
do adoecimento e do sofrimento, considerando a
singularidade do sujeito e a complexidade do pro-
cesso saude-doenca. No artigo "A Clinica Ampliada
na Atencdo Basica: contribuicbes do NASF na
constituicao das linhas de cuidado", Charqueiro et
al. (2016) buscam contribuir na ampliagdo da visdo
sobre o trabalho e na corresponsabilizacdo pelo
cuidado integral e longitudinal dos usuarios, a partir
das ESF, em parceria com o NASF. Conforme a obra
de 2016, para a efetivacdo da Clinica Ampliada, séo
indicados alguns pressupostos que devem ser
contemplados pelas acdes do NASF.

Assinale a alternativa que NAO corresponde a esses
pressupostos.

(a) Assumir a responsabilidade sobre os usuérios
dos servigos de Atencdo Primaria a Saude.

@ Assumir um compromisso ético profundo.

@ Reconhecer os limites dos conhecimentos dos
profissionais de salde e das tecnologias por
eles empregadas, bem como buscar outros
conhecimentos.

(d) Atuar numa perspectiva intersetorial.

@ Considerar o NASF como porta de entrada do
sistema para os usuarios.

—> Anotacgoes «—




No mesmo artigo referido na questao 8, Charqueiro
etal. (2016) propdem a Espiral da Clinica Ampliada,
con-forme a figura que segue.

Figura 1 - Espiral da Clinica Ampliada
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A partir da figura apresentada, considere as afir-
mativas a seguir.

I - A espiral da Clinica Ampliada apresenta multi-
facetas e um movimento constante de transfor-
macado/superagdo, assim como a Clinica.

II - A figura demonstra a Clinica assim como a Linha
de Cuidado formada pela rede e por interde-
pendentes, com a centralidade no usuario.

III - Os Projetos Terapéuticos sdo o fio condutor da
Linha de Cuidado e o usuario, o elemento/sujeito
estruturante de todo o processo de producdo de
saude.

IV - A partir do momento em que essa perspectiva
se torna intrinseca, compreende-se que a partici-
pacdo social e a cidadania ndo sao relevantes para a

inclusdo do sujeito no processo de cuidado.
Estdo corretas

@ apenaslIelll. @ apenasI, IT eIIl.
@ apenasllelV. @ apenaslI, ITelV.

@ apenasIllelV.

Qualificar profissionais para o fortalecimento do
SUS exige uma perspectiva ampliada de formacgao,
amparada por uma concepgao ampliada de saulde,
ambas viabilizadas por um modo de pensar e fazer
sustentado pela interdisciplinariedade e pela inter-
profissionalidade. Isso tem sido um desafio aos
programas de residéncia em Area Profissional da
Saude, cujas propostas pedagdgicas sinalizam o
esgotamento da formacao orientada pela perspec-
tiva da uniprofissionalidade e oportunizam o
desenvolvimento de novas competéncias integra-
tivas, viabilizadas por novas estratégias pedago-
gicas (TOASSI, 2017).

Com base no exposto, considere as afirmativas a
seguir.

I - A interdisciplinaridade ocorre quando ha inte-
gracao de diferentes campos de conhecimentos.

IT - A interprofissionalidade ocorre quando os
membros de mais de uma profissdo da salide apren-
dem a trabalhar em conjunto, de forma interativa,
em colaboracdo.

I1I - E considerada acdo interprofissional qualquer
iniciativa que junte, em um mesmo espaco, sujeitos
de diferentes categorias profissionais.

IV - No modo de acdo multidisciplinar, os usuarios e
suas necessidades de salde estdo na centralidade
do processo terapéutico, vistos como protagonistas
ativos.

Estdo corretas

(a) apenaslell.
(b) apenasIelll.
(c) apenasIIelV.
(d) apenasIIIelV.

(e)1,1I,1IelV.




— Bloco B2 —

A Resolugdo n° 722, de 16 de agosto de 2002, do
Conselho Federal de Medicina Veterinaria, traz o
Cédigo de Etica do Médico Veterinario, deixando
claro, em seu preambulo, que todos "os médicos
veterinarios no exercicio da profissdo, indepen-
dentemente do cargo ou funcdao que exercam,
sujeitam-se as normas deste codigo." As normas de
ética profissional devem ser observadas para o
exercicio da profissao com dignidade e consciéncia.

Com base nas determinacdes do Cddigo de Etica do
Médico Veterinario, correlacione os direitos e
deveres na coluna a esquerda com as afirmativas na
coluna a direita.

(1)Direitos do ( )Aprimorar continuamente seus
médico ve- conhecimentos e usar o melhor
terinario do progresso cientifico em bene-

ficio dos animais e do homem.
(2)Deveres do

médico ve- ( )Apontar falhas nos regulamen-

terinario tos, procedimentos e normas das
instituicbes em que trabalhe,
comunicando o fato aos 6rgdos
competentes e ao CRMV de sua
jurisdicao.

( )Realizar eutandasia nos casos
devidamente justificados, ob-
servando principios basicos de
salde publica, legislacdo de
protecdo aos animais e normas
do CFMV.

( )Relacionar-se com os demais
profissionais, valorizando o res-
peito mutuo e a independéncia
profissional de cada um, bus-
cando sempre o bem-estar so-
cial da comunidade.

() Prescrever tratamento que con-
sidere mais indicado, bem como
utilizar os recursos humanos e
materiais que julgar necessarios
ao desempenho de suas ativi-
dades.

A sequéncia correta é
(a)2-1-1-2-1.
(b)2-2-1-1-2.
(c)1-2-2-1-1.

Considerando a identificagdo, a analise de riscos dos

(d)2-1-2-2-1.
(e)1-1-1-2-2.

ambientes de trabalho e a elaboragcdo do Mapa de
Risco (MR), assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em
cada afirmativa a seguir.

() A construcdo do MR envolve a etapa de levan-
tamento e sistematizacao do processo de produ-
cao que inclui, por exemplo, a descrigao de equi-
pamentos, instalacdes, produtos, atividades dos
trabalhadores, entre outros.

() O grupo de riscos fisicos ¢ identificado pela cor
verde e estdo incluidos ruidos, frio, calor, umi-
dade, pressbes atmosféricas, vibracdes e radia-
c¢Oesionizantes e ndo-ionizantes.

() OMR éuma valiosa ferramenta de carater peda-
gdgico, pois permite ao trabalhador refletir so-
bre os problemas do ambiente de trabalho, bem
como proporcionar melhorias nas condicdes
laborais.

A sequéncia correta é




Na prevencdao de acidentes com objetos perfu-
rocortantes (OPC), deve-se preconizar as dire-
trizes de acdo, incluindo a avaliacdo e o geren-
ciamento dos riscos. Para o gerenciamento dos
riscos ocupacionais com OPC é(s&o) necessario(s):

I - determinagdo das categorias profissionais que
podem ser expostas a sangue e outros fluidos
organicos, bem como procedimentos e tarefas que
colocam os profissionais em risco de exposigao.

IT - controle tecnoldgico envolvendo a engenharia
de materiais com design seguro contra ferimentos
com perfurocortantes.

III - controle das praticas de trabalho que incluem
as recomendacgdes para manuseio e descarte
seguro dos OPC.

Esta(ao) correta(s)
@ apenas L.

(b) apenas II.

@ apenas III.

@ apenas I e II.

(e) apenas II e III.

—> Anotagoes «—

As boas praticas de laboratdrio e servigos de saude
(BPL) dizem respeito a técnicas, normas e
procedimentos de trabalho que visam a minimizar e
controlar a exposicdo dos trabalhadores aos riscos
inerentes as suas atividades. A aplicacdo das boas
praticas € indispensavel a seguranga do trabalhador,
do produto que estd manipulando e do ambiente em
que atua, devendo fazer parte de sua rotina de
trabalho (MASTROENI, 2005).

Sobre esse tema é correto afirmar que

@ muitos trabalhadores deixam de usar equi-
pamento de protecdo individual (EPI) por consi-
derd-lo esteticamente desagradavel ou descon-
fortavel; assim, um EPI, além de fornecer
protecao ao trabalhador nas suas atividades,
devera, como fator secundario, proporcionar
conforto durante o uso.

@ a efetividade das BPL relaciona-se com a
aderéncia dos trabalhadores as normas, e a
imposicdo como norma obrigatoria e a oferta de
beneficios a quem as cumpre sdo as melhores
taticas para adesao.

@ 0s acidentes simples e casuais, sem risco
evidente, ocorridos no ambiente de trabalho,
como fazer um hematoma por bater a perna em
uma bancada, ndo caracterizam acidentes de
trabalho e ndo precisam ser notificados.

@ as medidas que podem ser implementadas
como BPL devem ter carater geral e ser restritas
a atividade laboral; recomendacbes, como
manter cabelos presos, evitar uso de perfumes
e de unhas compridas, dizem respeito a higiene
pessoal e sdo privativas de cada individuo.

@ o jaleco, em servicos de salde, deve ser
utilizado desde o momento da entrada, nos
laboratorios, ambulatérios e areas de circulagao
comum de pacientes, como corredores, salas de
espera e lancherias, ja que os pacientes sdo as
fontes de contaminacgao.




AlLein®11.129, de 30 de junho de 2005, instituiu a
Residéncia em Area Profissional de Satide e criou a
Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional
em Saude (CNRMS) no ambito da Secretaria de
Educagdo Superior do Ministério da Educagao
(SESU/MEC). A CNRMS regula os Programas de
Residéncia em Area Profissional da Satide por meio
de suas Resolugoes.

Considerando a legislacao em vigor, assinale V (ver-
dadeiro) ou F (falso) em cada afirmativa a seguir.

( ) Os Programas de Residéncia em Area Profis-
sional da Saude, nas modalidades multiprofis-
sional e uniprofissional, terdo a duracdo maxima
de dois anos, equivalendo a uma carga horaria
minima total de 5000 (cinco mil) horas.

() As estratégias educacionais teodricas, tedrico-
-praticas e praticas devem contemplar temas
relacionados a bioética, ética profissional, meto-
dologia cientifica, epidemiologia, estatistica, as
politicas publicas de satide e ao Sistema Unico
de Saude.

( ) E funcdo do preceptor identificar dificuldades e
problemas de qualificacdo do residente,
relacionados ao desenvolvimento de atividades
praticas, de modo a proporcionar a aquisicao
das competéncias previstas no Projeto Peda-
gdgico do Programa.

( ) S3o atribuigBes do Profissional de Salde Resi-
dente a dedicacdo exclusiva ao programa, o
comparecimento com pontualidade e assidui-
dade as atividades do programa e ser corres-
ponsavel pelo seu processo de formagao e pela
integracao ensino-servigo.

A sequéncia correta é

Considerando a Portaria n° 2.436, de 21 de setem-
bro de 2017, que aprova a Politica Nacional de Aten-
cdo Basica e estabelece a revisao de diretrizes para
a organizacdo da Atencdo Basica (AB), no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS), assinale V (ver-
dadeiro) ou F (falso) em cada afirmativa a seguir.

( ) O usudrio de uma area adscrita de uma
Estratégia de Saude da Familia (ESF) pode ser
atendido fora de sua area de cobertura,
mantendo o didlogo e a informagdo com a
equipe de referéncia (adstricdo).

( ) O financiamento da AB deve ser de respon-
sabilidade exclusiva do governo federal e espe-
cificado no Plano Municipal de Saude, sendo os
repasses financeiros efetuados em conta aberta
especificamente para este fim.

() A ambiéncia de uma Unidade Basica de Saude
(UBS) refere-se ao espaco fisico (arqui-
tetonico), entendido como um lugar social,
profissional e de relagdes interpessoais, deven-
do propiciar uma atencao acolhedora e humana
para as pessoas, bem como um ambiente
saudavel para o trabalho dos profissionais de
saude.

A sequéncia correta é




A Politica Nacional de Saide Ambiental (PNSA) teve
como antecedentes diversas discussdes, incluindo
as realizadas na Declaracao de Alma-Ata para os
cuidados primarios em saude (1978), a I
Conferéncia Internacional de Promogdo da Saude de
Ottawa (1986) e a VIII Conferéncia Nacional de
Saude (1988). Teve por base legal os artigos
expressos na Constituicdo Federal de 1988,
especialmente: o artigo 23, incisos II, VI, VII e IX,
gue estabelecem a competéncia da Unido, estados e
municipios de cuidar da salude e proteger o meio
ambiente; o artigo 196 que define salude como
direito de todos e dever do estado; o artigo 200,
incisos II e VII, que estabelecem as agdes de
vigilancia sanitaria e epidemioldgica, visando a
protecdo do meio ambiente nas atribuicdes do
Sistema Unico de Salde (SUS); e o artigo 255
descrevendo que todos tém direito ao meio
ambiente ecologicamente equilibrado.

E propésito da PNSA, EXCETO

@ a promocdo da salde humana e de ambientes
saudaveis por meio da integracao de politicas
publicas, agregando e apoiando setores, solu-
cOes e interesses.

(b) a programagdo de agdes da Atengdo Basica de
acordo com as necessidades de saude iden-
tificadas em cada municipio.

@ a cooperagdo técnica e financeira com outros
setores.

@ o fomento de agGes em niveis internacional, re-
gional, estadual e municipal.

@ o estimulo e desenvolvimento das capacidades
e dos potenciais de individuos e grupos popu-
lacionais (empoderamento social).

A Equipe de Consultério na Rua (eCR) faz parte de
equipes de Atencdo Basica de saude para
populacbes especificas, possuindo composicdo
variavel, responsavel por articular e prestar atengao
integral a salde de pessoas em situacdo de rua em
determinado territério.

Em relagdo as caracteristicas da eCR, assinale a
alternativa correta.

@ Os profissionais que atuam na eCR devem
cumprir a carga horaria minima semanal de 40
horas, em periodo diurno durante a semana e
vespertino aos sabados e domingos.

@ Quando incluso na eCR, o agente social podera
desenvolver atividades compativeis com
profissional de salde de nivel superior.

@ Em municipios que ndo contenha eCR, o
cuidado integral de pessoas em situagao de rua
€ de responsabilidade da Atencgdo Terciaria.

(d) 0 médico veterinario pode ser incluido na eCR
mediante emissdo de portaria especifica,
desenvolvendo atividades de promocao a saude
em determinado territdorio, em unidade fixa ou
movel.

@ A eCR é responsavel pela atencdo integral a
saude das pessoas privadas de liberdade em
territorios onde ndo ha Equipe de Atencao
Basica Prisional (eABP).




A febre amarela é uma doencga infecciosa febril
aguda, imunoprevenivel, cujo agente etioldgico é
transmitido por artropodes. Essa doenca possui dois
ciclos epidemioldgicos de transmissdo distintos:
silvestre e urbano. Do ponto de vista etioldgico,
clinico, imunoldgico e fisiopatoldgico, a doenca é a
mesma. Reveste-se da maiorimportancia epidemio-
l6gica, por sua gravidade clinica e elevado potencial
de disseminacdo em areas urbanas (Guia de
Vigilancia em Saude, Ministério da Saude, BRASIL,
2017).

Sobre os aspectos de vigilancia epidemioldgica
dessa enfermidade, assinale a alternativa correta.

@ A informacao da morte de macaco pode partir
de qualquer cidaddo e deve ser repassada as
autoridades de salde locais da Secretaria
Municipal de Saude (SMS), a qual devera
informar ao nivel central do Sistema Unico de
Saude em boletim de ocorréncia mensal.

@ A notificagdo da morte de macacos serve como
alerta do risco de transmissdo silvestre da febre
amarela, devendo todo caso de epizootia
suspeita ser notificado, ainda que com base em
rumor de adoecimento ou morte de macaco,
sem coleta de amostras.

@ A investigacdo do local de provavel infecgao
(LPI) ndo é necessaria, ja que o principal trans-
missor € o mosquito, cujo ciclo vital € muito
curto.

@ Os materiais de eleicdo para diagnostico de
febre amarela em primatas doentes sao
amostras de figado, rim, baco, pulmdo e
coracgdo, o que obriga a realizagdo de eutanasia
preventiva em qualquer primata nao humano
doente, para a confirmacdo diagndstica.

(e) As visceras coletadas para isolamento do virus
da febre amarela devem ser acondicionadas em
formol a 10%, em temperatura ambiente, e
enviadas para o Lacen, que fard o encami-
nhamento das amostras para os laboratérios de
referéncia regional (LRR) e nacional (LRN).
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Antropozoonose transmitida ao homem pela inocu-
lacdo do virus do género Lyssavirus principalmente
pela mordedura e lambedura, a raiva caracteriza-se
como uma encefalite progressiva e aguda que
apresenta letalidade de aproximadamente 100%.
No Brasil, caninos e felinos constituem as principais
fontes de infeccdo nas areas urbanas, enquanto os
quirdpteros sdo os principais responsaveis pela
manutencdao da cadeia silvestre. A raiva é
considerada endémica no Brasil. Dados do Guia de
Vigilancia em Saulde, do Ministério da Saude, de
2017, apontam que o ultimo caso de raiva humana
transmitida por cdo ou gato na Regidao Sul ocorreu
em 1981 (BRASIL, 2017). Entretanto, em maio de
2019, um caso de raiva humana foi confirmado em
Santa Catarina, transmitida pela mordida de um
gato, tendo recebido ampla divulgacao pela
imprensa.

Considerando os impactos da raiva sobre a saude
publica, assinale a alternativa INCORRETA.

@ Na vigilancia da raiva, os dados epidemioldgicos
sdo essenciais tanto para os profissionais de
saude, a fim de que seja tomada a decisdo de
profilaxia de pos-exposicdo em tempo opor-
tuno, quanto para os médicos veterinarios, que
devem adotar medidas de bloqueio de foco e
controle animal.

@ Como o periodo de incubagdo da raiva nos caes
é considerado baixo (40 a 90 dias), deve ser
avaliado o risco de infeccdo a que o animal
agressor foi exposto nos Ultimos 4 meses e a
ocorréncia de epizootias sugestivas de ence-
falites.

@ A integracdo entre assisténcia médica e as
vigilancias epidemioldgica/ambiental é impres-
cindivel para o controle dessa zoonose, pos-
sibilitando a investigacao dos casos suspeitos
de raiva humana e animal e a determinacgao da
fonte de infeccdo, com busca ativa de pessoas
sob exposicao de risco ao virus rabico.

@ Para identificacdo da area de exposicdo, sdo
considerados fatores de risco a baixa cobertura
vacinal canina, a presenca de cdes errantes e o
regime de criagdo de cdes (com proprietario
parcialmente restrito ou com mais de um pro-
prietario).

@Apés a suspeita clinica de raiva, deve-se
orientar sobre a coleta de material para labo-
ratério; é de responsabilidade dos profissionais
da vigilancia epidemioldogica e/ou dos labo-
ratorios centrais de salde publica (Lacen) ou de
referéncia viabilizar, orientar ou mesmo pro-
ceder a essas coletas.

As erliquias sao bactérias intracelulares obrigatoérias
de importédncia em Medicina Veterinaria e Saude
Publica, sendo transmitidas por vetores, especial-
mente os carrapatos. Considerando as espécies de
Ehrlichia, assinale a alternativa correta.

@ Ehrlichia chaffensis acomete humanos, cani-
deos e cervos, parasita as células mono-
nucleares, sendo transmitida por Dermacentor
spp. e Amblyomma spp. e determina a erli-
quiose monocitica humana.

@ Ehrlichia canis acomete roedores, cdes e
humanos, parasita as células mononucleares,
sendo transmitida por Amblyomma spp. e
Dermacentor spp. e ocasiona a erliquiose mo-
nocitica humana.

@ Ehrlichia ruminatum acomete ruminantes,
equideos e humanos, parasita as hemaceas,
sendo transmitida por trematddeos e causa a
pericardite dos ruminantes e dos equideos.

@ Ehrlichia ewingii acomete ruminantes, canideos
e humanos, parasita as células endoteliais e
plaguetas, sendo transmitida por Ixodes spp. e
Rhipicephalus (Boophilus) microplus e deter-
mina a erliquiose granulocitica humana.

@ Neorickettsia risticii acomete humanos e rumi-
nantes, parasita as células mononucleares e
endoteliais, sendo transmitida por Ambly-
omma spp. e causa a erliquiose monocitica
bovina.




O mormo é uma enfermidade de impacto a salde
animal com reflexo a saude publica. Em relagdo ao
mormo, esta INCORRETO afirmar que

@ a doenga é reconhecida como uma zoonose
grave, comumente fatal em humanos, com
diagndstico e instituicdo tardia de tratamento.

@ médicos veterinarios, laboratoristas, criadores
e outros profissionais, que mantém contato
com equideos, nas regidoes endémicas, estdo
expostos ao risco de contrair a doenca.

(c) o diagnéstico diferencial em humanos inclui:
meningite meningocdcica, raiva e neurocis-
ticercose.

@ dentre as técnicas de diagndstico nos animais
sao realizados o teste de fixagdao de comple-
mento e a maleinizagao.

@ o0 agente etioldgico € uma bactéria Gram ne-
gativa, encapsulada, desprovida de flagelo,
sendo um micro-organismo intarcelular facul-
tativo, tendo como célula-alvo os fagocitos.

A brucelose é uma enfermidade transmissivel, de
carater cronico, causada por bactérias do género
Brucella, as quais infectam diversas espécies de
mamiferos domésticos e silvestres, bem como o ser
humano.

Com relacao a essa enfermidade, assinale V (ver-
dadeiro) ou F (falso) em cada afirmativa a seguir.

() Entre os bovinos, a categoria mais suscetivel ao
agente etioldgico (Brucella abortus) é repre-
sentada pelas vacas, principalmente em ges-
tacao.

() O agente etioldgico pode ser eliminado da fonte
de infecgao por diversas vias, como feto, mem-
branas e liquidos fetais, descargas vaginais, lei-
te, fezese sémen.

( ) A sintomatologia observada em vacas com
brucelose depende do estado imune do plantel;
em rebanhos suscetiveis ndo vacinados,
observam-se abortamentos a partirdo primeiro
més de gestagao.

() Os principais meios de infeccdo em humanos
correspondem a contato com produtos de
abortamento animal, ingestdao de produtos
lacteos ndo pasteurizados, ingestdao de carne
malpassada ou crua, acidentes e infeccdes
laboratoriais por manipulagdao de material
contaminado.

A sequéncia correta é
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A vaccinia bovina é uma doenca zoonoética infecto-
contagiosa, caracterizada por lesGes vesiculares ou
ulcerativas na glandula mamaria de vacas em
lactagdo e nas maos dos ordenhadores, causada por
Vaccinia virus.

Com relacdo a esta doenca, considere as afirma-
tivas a seguir.

I - Em infecgOes naturais, a doenca é caracterizada
por lesdes vesiculares ou ulcerativas nas tetas e
ocasionalmente no Ubere de vacas leiteiras, além de
lesdes similares na mucosa oral e no focinho de
bezerros que mamaram em vacas infectadas.

IT - A vaccinia bovina é uma zoonose ocupacional, e
os ordenhadores sdo o0 maior grupo de risco, sendo
a infeccdo de pessoa a pessoa muito frequente, com
varios relatos de transmissdo entre membros da
familia, por contato direto.

IIT - Em humanos, a infecgao caracteriza-se pela
presenca de lesdes localizadas, de aspecto ulce-
rativo e com formagdo de pustulas nas mdos, além
de sintomas sistémicos como febre, linfadeno-
patia, linfangite, mal-estar, dor e irritagao local.

IV - Ndo existem relatos de mortes de pessoas
infectadas pela vaccinia bovina; no entanto, em
pacientes imunossuprimidos, ha possibilidade de
ocorrer infeccao generalizada.

Estao corretas

(a) apenas I e II.

@ apenas I e III.
@ apenas II e III.
(d) apenas II e 1.

@ apenas I, III e IV.

—> Anotagdes «—




A figura a seguir ilustra ciclo vital, hospedeiro definitivo e hospedeiros intermediarios de uma uma zoonose de

Hospedeiro ‘ -

Definitivo

Duodeno /

Cisto
ingerido Fase Assexuada/
.

y

grande importancia para a salde publica.

Cisto no tecido muscular

Oocisto nao
esporulado

Fase Sexuada

Contaminagdo
fecal

Hospedeiros

intermediarios )
Oocisto

esporulado

Fonte: GREENE, C.E. Infectious diseases of the dog and cat. 4 ed. Saint Louis, MI: Elsevier, 2012, p. 808. (Adaptado)




Com base na identificagdo do agente e da doencga,
€ INCORRETO afirmar que

@

()

esse agente é um parasita intracelular obriga-
torio que infecta qualquer espécie animal de
sangue quente, incluindo os seres humanos.

os felinos sdo os Unicos hospedeiros definitivos
porque tém a capacidade de excretar os
oocistos, enquanto todas as demais espécies de
mamiferos sao hospedeiras intermediarias.

os surtos dessa doenga tém sido associados a
contaminagdo de reservatorios e de fontes
naturais de agua.

0s oocistos esporulados sdo sensiveis ao calor,
ao frio e a maioria dos desinfetantes, perma-
necendo infectantes no ambiente por cerca de
uma semana em temperaturas entre 20 e 25°C.

as principais formas de transmissdao sao
infeccdo congénita, ingestdo de tecidos infec-
tados e ingestdo de agua ou alimento conta-
minados com oocistos.

—> Anotagdes «—




— Bloco C2 —

A medula éssea hematopoiética possui trés compar-
timentos: o primeiro é onde se localizam as células-
tronco, de autorrenovacdo; o segundo, contém o
compartimento mitotico, e o terceiro, é denomidado
compartimento de maturacdo ou pos-mitético. No
sangue, os neutrofilos estdo distribuidos em dois
compartimentos conforme sua localizacdao nos
vasos. Com relagdo a cinética dos neutrdéfilos em
condicOes de saude é correto afirmar que

@ a sequéncia de maturagao neutrofilica, em or-
dem de maturacdo, é: mieloblasto, mieldcito,
promieldcito, metamieldcito, neutrofilo bas-
tonete e neutroéfilo segmentado.

(b) os mieloblastos, promieldcitos, mieldcitos e
metamieldcitos fazem parte do compartimento
mitotico.

(c) o nimero de células no compartimento de ma-

turacdo é maior que no compartimento mito-
tico.

(d) os neutrofilos teciduais retornam ao sangue, na
maioria das vezes, e sao reciclados no baco.

@ a relacdo entre neutroéfilos no compartimento
circulante e no compartimento marginal é de
3:1, na maioria dos mamiferos.

As anemias hemoliticas ocorrem quando ha
diminuicdo do tempo de vida dos eritrocitos em de-
corréncia de sua destruigdo acelerada (hemolise). A
hemolise pode ocorrer dentro dos vasos (intra-
vascular) e/ou fora dos vasos (extravascular).

Considere as afirmagdes a seguir.

I - Na hemdlise intravascular, a identificagdo clinica
se da pela observacdo de hemoglobinlria ou
laboratorialmente pela hemoglobinemia.

IT - Na hemdlise extravascular, as principais células
envolvidas na destruicdo das hemacias sdo os
linfécitos e os neutrofilos.

III - As hemdlises intravasculares costumam ter
curso mais rapido (horas a dias), grau de anemia
acentuado e necessitam de tratamento imediato.

IV - A bilirrubina conjugada é hidrossoluvel e é facil-
mente filtrada pelos rins, ndo sendo reabsorvida;
geralmente a bilirrubindria é detectada antes da
hiperbilirrubinemia.

Esta(do) correta(s)

(a) apenas 1.

(b) apenas I e IL.

@ apenas II e III.
(d) apenas I, Il e IV.

(e) apenas 11, III e IV.

A urindlise é um exame extremamente importante
na avaliagdo das enfermidades do trato urinario,
bem como fornece informagdes sobre outros
sistemas.

Sobre a urinadlise, assinale V (verdadeiro) ou F
(falso) em cada alternativa a seguir.

() O grau de turbidez é o reflexo das particulas na
urina; em felinos, a urina normal pode ser
ligeiramente turva pela presenca de glicose.

( )A densidade da urina é parte importante do
exame fisico e pode ser considerada indicador de
fungao tubular.

( ) A causa mais comum de glicose na urina é a
degeneracao do glomérulo.

( )O exame do sedimento urinario fornece
informacgdes sobre a localizagdo da lesdo renal.

A sequéncia correta é




A hemostasia pode ser definida como o resultado de
processos fisioldgicos que mantém o sangue em um
estado de fluxo livre e que permitem a interrupgao
do sangramento quando ha lesao vascular. A
hemostasia é composta por plaquetas, fatores de
coagulacdo, fatores fibrinoliticos e pelos vasos
sanguineos.

Com relagdo a hemostasia, considere as afirmativas
aseguir.

I - As plaquetas formam os tampodes hemostaticos
primarios para reparar pequenos defeitos vascu-
lares e auxiliar na formacdo de tampdes secun-
darios.

II - As trombopatias (disfungGes plaquetarias) here-
ditarias sdo mais comuns que as adquiridas.

ITI - As fungdes das plaquetas podem ser divididas
em cinco categorias principais: adesao, agregacgao,
liberacdo, facilitacdo da coagulacdo e retracao do
coagulo.

IV - Plaquetas grandes (macroplaquetas) apresen-
tam menor potencial hemostatico e sdo indicadores
de trombopoiese diminuida.

Esta(ao) correta(s)
@ apenas I.

@ apenas I e III.

(c) apenas II e III.
@ apenas II e IV.

(e) apenas I, III e 1V.

Na avaliagcdo do sistema hepatobiliar, é importante
reconhecer a diferenca entre anormalidades que
refletem doenga hepatocelular ou biliar e a
insuficiéncia hepatica.

Com relacdao ao sistema hepatobiliar, assinale a
alternativa correta.

(a) A insuficiéncia hepatica pode ser decorrente de
doencas hepatocelulares ou do desvio portos-
sistémico.

@A determinagdao da atividade das enzimas as-
partato aminotransferase, alanina amino-
transferase e fosfatase alcalina reflete a fungao
hepatica.

@As enzimas gama glutamiltransferase, fosfa-
tase alcalina e alanina aminotransferase sao
marcadores de colestase, ou seja, diminuigdo
do fluxo biliar.

(d) A enzima gama glutamiltransferase est4 eleva-
da em até cinco vezes em potros apds a ama-
mentacao.

@A fosfatase alcalina é a enzima mais sensivel
para detectar disturbios hepatobiliares em
bovinos e equinos.

—> Anotagoes «—




O diagnéstico por imagem fornece informacées
valiosas com relagao ao local, tipo, complexidade e
potenciais complicagbes associadas a fraturas.

Nesse sentido, considere as afirmativas a seguir.

I - A radiografia continua sendo a ferramenta mais
usada, pois muitas vezes uma Unica projegao
permite uma avaliagdo completa dos fragmentos da
fratura.

II - A tomografia computadorizada é especialmente
util na caracterizacdo de fraturas em regides com
anatomia complexa, pois fornece um excelente
detalhamento do osso cortical e trabecular e per-
mite observar condicGes primarias que contribuem
para uma fratura patoldgica.

III - A cintilografia € um método sensivel para
detectar fraturas por estresse e outras fraturas
ocultas nao identificadas na radiografia.

IV - A ressonancia magnética fornece uma imagem
detalhada com uma resolugdo de contraste de
tecidos moles mais significativa do que a tomografia
computadorizada, ndo sendo sensivel as alteragdes
da medula éssea que poderiam indicar uma lesdo
Ossea precoce.

Esta(ao) correta(s)

@ apenas I.

@ apenas I e IV.

@ apenas Il e IV.
@ apenas I, III e IV.

(¢) apenas II e III.

Considerando as doengas da articulagao tarsocrural
em equinos, assinale V (verdadeiro) ou F (falso) em
cada afirmativa a seguir.

( ) Notarso, a osteocondrose pode afetar diferentes
locais, sendo a crista coclear intermediaria da
tibia o local de acometimento mais frequente.

() Nas cristas do talus, embora ndo sejam locais de
osteocondrose, sinais radiograficos como con-
torno irregular ou achatado, com opacidade
heterogénea, ocorrem na doenga articular
degenerativa secundaria.

() Os maléolos medial e lateral da tibia sdo locais de
osteocondrose, podendo apresentar defeitos
subcondrais e fragmentos com contornos lisos.

() No tarso, os cistos subcondrais sao observados
radiograficamente na tibia distal ou no talus
como pequenas areas radiotransparentes
arredondadas, muitas vezes circundadas por fino
halo esclerotico.

A sequéncia correta é
(a)F-V-V-F
(b)V-F-V-F
(c)F-V-F-V
(d)V-V-F-F
(e)V-F-V-V.
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Na ultrassonografia, os artefatos nem sempre sao
indesejaveis e podem, na verdade, melhorar a
avaliacao das estruturas, fornecendo informacdes
sobre a sua composicao.

Em relagdo a esses artefatos, assinale a altenativa
correta.

@Os artefatos imagem em espelho aparecem
como a duplicagao de uma estrutura anormal no
mesmo lado de um forte refletor, violando o
pressuposto de que os ecos retornam ao
transdutor apos uma Unica reflexao e que as
ondas sonoras propagam-se em uma linha reta,
principalmente avaliando-se o figado junto a
interface do diafragma/pulmao.

@ Lobos laterais e difracbes lobulares (grating
lobes) sao feixes sonoros primarios que ema-
nam na mesma diregao do que o feixe sonoro
primario, e esses lobos devem encontrar uma
superficie altamente reflexiva e apresentar
intensidade suficiente para serem observados.

@ Artefatos de reverberacdo ocorrem quando as
ondas sonoras refletem varias vezes entre dois
refletores fracos, formando multiplos focos
hiperecogénicos em intervalos regulares, vio-
lando o pressuposto de que os ecos retornam
para o transdutor apds uma Unica reflexao.

@ O reforgo acustico € uma regido de maior eco-
gencicidade localizada além de estruturas de
alta atenuacdo, e isso resulta em areas de maior
ecogenicidade distais a estas regides de alta
atenuacdo.

@ Os artefatos relacionados com a espessura do
corte sdo comumente observados em as-
sociacdo a bexiga urinaria e a vesicula biliar e,
nessas estruturas, tais artefatos mimetizam a
presenca de lama ou sedimento.

A ultrassonografia € o método de escolha para
avaliar a vascularizagao e arquitetura renal.

Com relagdo a esse contexto, considere as
afirmativas a seguir.

I - Os rins normais de caes e gatos sdo delineados
por uma fina capsula hiperecoica e tém uma
distincdo definida entre cortex e medula; na maioria
dos pacientes, o cortex é hiper a isoecoico em
relacdo ao figado e bago, contudo, alguns cdes e
gatos podem ter o cortex renal hipoecoico em
relacdo ao figado.

IT - Com a ultrassonografia Doppler, podem ser
identificados a veia e artéria renal, os vasos ar-
queados interlobulares e interlobares, e os indices
de resistividade e pulsatilidade devem ser inferiores
a 0,72 em caes e 0,70 em gatos e 1,52 em cdes e
1,29 em gatos, respectivamente.

III - O halo medular hiperecoico paralelo a jungao
corticomedular é frequentemente observado e pode
ser visto com mineralizagdao e necrose, correspon-
dendo ao aumento de depdsitos de calcio neste
local; contudo, um halo corticomedular é um
achado inespecifico que também é comumente
visto em caes e gatos clinicamente normais.

Esta(do) correta(s)
(a) apenas 1.

(b) apenas III.

(c) apenas I e IL
(d) apenas II e III.

(e) apenas I, I e III.




Em relacdo as alteracdes radiograficas resultantes
do arno espaco pleural, é correto afirmar que

@o pneumotdrax, no geral, serd mais evidente
nas radiografias ventrodorsal e dorsoventral.

(b) a aparéncia da elevagdo do coragdo em relagdo
ao esterno é comumente vista nas radiografias
laterais de pacientes com pneumotorax.

@ a retracdo da superficie pleural do pulmé&o afas-
tando-se da superficie pleural da parede tora-
cica, com radiopacidade interposta, € um sinal
radiografico de pneumotorax.

@ 0 pneumotodrax de tensdo ocorre quando a pres-
sdo atmosférica excede a pressdo do espago
pleural durante ambas as fases da respiragao.

@as dobras de pele, em muitos pacientes, nas
projecoes laterais, podem resultar em uma area
de radiopacidade sobreposta no aspecto lateral
do torax.

A doenga valvar degenerativa (DVD) é a causa mais
comum de insuficiéncia cardiaca em cdes. Estima-
se que ela cause mais de 70% das doengas
cardiovasculares reconhecidas nessa espécie.

Em relacdo a DVD, assinale a alternativa correta.

@A valvula tricuspide é a mais frequentemente
acometida e em grau mais intenso, mas, em
muitos cdes, lesbes degenerativas também
envolvem a valvula mitral.

@A diminuicdo da capacidade de exercicio e a
tosse ou taquipneia durante o exercicio sdo
reclamacoes iniciais comuns relatadas pelos
tutores.

@ A radiografia toracica ndo possui nenhum valor
diagnostico definitivo ou auxilio a este em
relacdo a DVD, ja que esta ndo causa nenhuma
alteracao anatémica no coracao.

@ Nos casos de pacientes com sinais clinicos de
insuficiéncia cardiaca congestiva associados ao
exercicio, ndo ha necessidade de nenhum tipo
de tratamento farmacoldgico, a ndo ser evitar
dietas com excesso de sal.

@ O diurético de eleicdao para os casos graves, em
gue os pacientes apresentam edema pulmonar,
€ a espironolactona em altas doses.

Referente ao hiperadrenocorticismo em caes, consi-
dere as afirmativas a seguir.

I - O hiperadrenocorticismo dependente da hipofise
€ a causa mais comum da doenca espontanea, res-
ponsavel por aproximadamente 80-85% dos casos.

II - A adrenomegalia bilateral é uma alteragdo
comum encontrada na ultrassonografia abdominal
de pacientes com hiperadrenocorticismo dependen-
te da adrenal.

III - O trilostano é atualmente o bloqueador enzima-
tico mais utilizado no tratamento do hiperadreno-
corticismo dependente da hipdfise e da adrenal.

Esta(do) correta(s)
(a) apenas I.
@ apenas II.

(c) apenas III.

@ apenas I e III.

(e) I, I eIl




Sobre Cistite Idiopatica Felina (CIF), assinale V
(verdadeiro) ou F (falso) em cada afirmativa a
seqguir.

() Em gatos com CIF, os tampdes uretrais sdo a
causa mais comum de obstrugao em machos.

() Os neurdnios aferentes da bexiga de gatos com
CIF exibem uma clara diminuicdo na excita-
bilidade aos estimulos fisicos e quimicos se
comparados aos de felinos ndo afetados.

( ) A sondagem uretral com cateteres rigidos e por
um periodo minimo de 48 horas esta indicada em
99% dos casos de obstrucdo uretral, pois é um
procedimento seguro que nao causa sequelas
aos pacientes.

() Os sinais clinicos da CIF podem ocorrer com
remissoes e recidivas e parecem ser intensi-
ficados por fatores internos e externos ao
paciente, como fatores ambientais estressantes,
porexemplo.

A sequéncia correta é
(a)V-F-F-V
(b)V-F-V-F

A leptospirose é uma enfermidade importante na
relacdo homem-animal, pois possui carater zoo-
notico e pode levar cdes e homem a morte, con-
forme sua gravidade. Com relagdo a leptospirose

nos cdes, é correto afirmar que

@ a transmissao ocorre somente através de lesGes
na pele ou mucosas intactas, ndo podendo
ocorrer por meio de contato venéreo, via
transplacentaria ou ingestdo de agua contami-
nada.

(b) a insuficiéncia renal oligdrica ou andrica nunca
ocorre em casos de leptospirose.

@ caes de qualquer raga, idade ou sexo poderao
desenvolver a enfermidade, se nao forem
previamente imunizados.

@ 0 aumento na atividade da alaninaminotrans-
ferase (ALT) e fosfatase alcalina (FA) € uma
alteracdo bioquimica sérica incomum em caes
com leptospirose.

(e) a associagdo de sulfametoxazol-trimetoprim é a
mais indicada para a terapia inicial da doenga.

Relacione as doengas hepaticas felinas presentes na
coluna a esquerda com as defini¢cbes/caracteristicas
apresentadas na coluna a direita.

(1) Lipidose He- ( )Refere-se & lesdo hepética
patica diretamente atribuida a expo-
sicao de toxinas ambientais ou
(2) Colangite ¢ _
a determinados agentes tera-

(3) Colecistite péuticos.

(4) Hepatopatia ( )Causada por uma combinacdo

Toéxica de excessiva mobilizacdo peri-
férica de lipideos para o figado
e deficiéncia proteica na dieta
e de outros nutrientes que per-
mitam o metabolismo e trans-
porte da gordura para fora do

figado.

(' )Na imagem ultrassonogriéfica,
a parede da vesicula biliar
geralmente aparece espes-
sada e algumas vezes irregu-
lar, podendo-se observar sedi-
mentos na bile e/ou colelitiase.

A sequéncia correta é

(a)1-2-3.
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