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QUESTAO 1

Verifique se, além deste caderno, vocé recebeu o Caderno de Respostas, destinado a transcri¢cdo das
respostas discursivas.

COMENTARIO OSCELABS

Ritmo irregularmente irregular, primeira bulha de intensidade variavel de batimento para batimento e auséncia
de onda a no pulso venoso jugular fecham fibrilacao atrial. Os fatores de risco presentes séo idade avancada,
hipertenséo e diabetes. A pérola é enxergar as duas doencas ao mesmo tempo: mao palida, fria, com pulso
radial mais fraco e enchimento capilar lentificado traduz oclusao arterial aguda por Embolo de origem cardiaca.
As condutas esperadas séo internagcdo com monitorizagdo cardiaca, anticoagulacao sistémica imediata para
preservar a perfusdo e evitar amputacéo, revascularizacao (trombdlise, embolectomia ou bypass) apoiada em
imagem vascular (Doppler, angio-TC ou arteriografia) e avaliagcao do cirurgido vascular. Quanto a FA em si, nao
cabe cardioversdo nem antiarritmico: a frequéncia ja esta controlada (60-80 bpm) e a paciente esta
assintomatica da arritmia.

QUESTAO 2

Confira se este Caderno de Prova contém 05 questdes discursivas.

COMENTARIO OSCELABS

Quadro classico de adenocarcinoma de cabeca de pancreas: ictericia com coluria, acolia e prurido,
emagrecimento acentuado, padrao colestatico e CA 19.9 muito elevado. Os fatores de risco presentes sao
tabagismo, obesidade, diabetes de inicio recente, idade acima de 60 anos e sexo masculino; hipertenséo,
gastrite e anemia ndo entram. O CA 19.9 ndo serve para rastreamento: aqui ele auxilia o diagndstico, avalia
prognéstico, indica laparoscopia e permite vigilancia da resposta ao tratamento. A massa arredondada,
fibroelastica e indolor abaixo do rebordo costal direito é a vesicula distendida — sinal de Courvoisier-Terrier,
marcador de obstrucao biliar maligna periampular. Como ha invasao duodenal e mesentérica, combinam-se
condutas clinicas (terapia nutricional, analgesia, quimioterapia paliativa) e cirargicas (drenagem biliar por CPRE
ou derivacao biliodigestiva, gastrojejunostomia).

QUESTAO 3

Verifiqgue se a prova esta completa. Caso contrario, avise imediatamente ao Chefe de Sala.

COMENTARIO OSCELABS

Crise de asma grave (ou muito grave) em crianca de alto risco. A justificativa sai do exame: uso de musculatura
acessoria (tiragens e batimento de aletas nasais), alteracdo do sensorio (agitacdo alternada com sonoléncia),
fala apenas em palavras, taquipneia de 60 irpm, taquicardia de 156 bpm, saturacéo abaixo de 90% e murmurio
vesicular difusamente diminuido. No atendimento imediato ndo se pedem exames: trata-se primeiro, no maximo
se mede o pico de fluxo expiratdrio; s6 depois, sem resposta, entram gasometria, hemograma e radiografia. As
condutas imediatas sao oxigénio para manter SatO2 acima de 94%, beta-2-agonista de curta duragdo a cada 20
minutos, brometo de ipratrépio, corticoide sistémico, considerar sulfato de magnésio e hidratagdo venosa, com
reavaliacdo e UTI se ndo houver melhora. A pérola: a gravidade é clinica, e exame complementar ndo pode
atrasar o tratamento.

QUESTAO 4

Assine o Caderno de Respostas no espago proprio, com caneta esferogréafica de tinta preta, fabricada em
material transparente.
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COMENTARIO OSCELABS

A hip6tese é sindrome dos ovarios policisticos (sindrome da anovulacado crénica hiperandrogénica). O
raciocinio segue os critérios de Rotterdam, e a paciente preenche os trés: hiperandrogenismo clinico (hirsutismo
com Ferriman-Gallwey de 18, acne), disfuncao ovulatoria (irregularidade menstrual com amenorreia de até 6
meses) e morfologia ovariana policistica ao ultrassom (volumes acima de 10 cm3, com mais de 12 foliculos por
ovario). Como o diagnostico é de exclusao, precisam ser afastados gravidez, disfungéo tireoidiana,
hiperprolactinemia, hiperplasia adrenal congénita, sindrome de Cushing e tumores de ovério ou adrenal — o
que os exames normais trazidos ja ajudam a fazer. As complicacGes sdo metabdlicas e reprodutivas: resisténcia
insulinica e diabetes, dislipidemia, obesidade, eventos cardiovasculares, infertilidade, além de cancer de
endomeétrio pela anovulacéo cronica.

QUESTAO 5

N&o realize qualquer espécie de consulta ou comunicagdo com demais participantes durante o periodo da
prova.

COMENTARIO OSCELABS

Dor precordial tipica com irradiagdo para pesco¢o e membro superior esquerdo ha 6 horas, em homem de alto
risco cardiovascular, com supradesnivelamento de ST de V1 a V4: infarto agudo do miocardio com
supradesnivelamento de ST, de parede anterior. Atengdo ao rigor da banca, que nédo aceita respostas vagas
como angina ou dor torécica. As medidas imediatas na UBS sdo monitorizar sinais vitais e nivel de consciéncia,
ofertar oxigénio (a saturagdo esta em 86%), AAS 300 mg, nitrato, morfina se a dor ndo ceder ao nitrato, obter
acesso venoso calibroso e referenciar precocemente para servico de emergéncia. O ponto que mais derruba
candidato é o transporte: paciente com IAM em evolugao precisa ir em ambulancia de suporte avangado ou UTI
movel; se s6 houver suporte basico, o médico da UBS deve acompanhar a equipe. Liberar por meios proprios
ou dar alta zera o item.
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