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Transcreva no espaco apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS (Folha Optica),
com sua caligrafia usual, considerando as letras mailsculas e mintsculas, a seguinte frase:
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INSTRUCOES X FAURGS

dagdo de Apoia da Universidade Federal do Rie Grande do Suf

n Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Programa de Residéncia para o qual vocé
esta inscrito. Caso néo corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

E Esta PROVA consta de 35 (trinta e cinco) questdes objetivas.

ﬂ Caso o0 CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer defeito, solicite ao Fiscal da
sala que o substitua.

n Para cada questao objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

H Os candidatos que comparecerem para realizar a prova nao deverao portar reldgios, armas, malas, livros,
magquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, notebooks, telefones celulares, pen drives ou
quaisquer aparelhos eletrénicos similares, nem utilizar véus, bonés, chapeéus, gorros, mantas, lengos,
aparelhos auriculares, prétese auditiva, oculos escuros, ou qualquer outro adere¢o que lhes cubra a
cabega, 0 pescogo, 0s olhos ou os ouvidos. O candidato que necessitar utilizar prétese auditiva, e ndo
puder retira-la durante a realizacao da prova, devera solicitar atendimento especial conforme disposto no
subitem 6.11 deste Edital. (conforme subitem 8.11 do Edital de Abertura)

ﬂ E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica de tinta azul ou preta, para a adequada realizagdo de sua Prova. A FAURGS NAO
fornecera canetas a candidatos. (conforme subitem 8.17 do Edital de Abertura)

=]

Nao sera permitida nenhuma espécie de consulta em livros, cédigos, revistas, folhetos ou anotacdes, nem
0 uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos em que tal utilizacdo
for prévia e expressamente estabelecida. (conforme subitem 8.18 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do nimero 36 serdo desconsideradas.

Ao terminara prova, entregue a FOLHA DE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duracgéo da prova & de trés horas (3h), ja incluido o tempo destinado ac preenchimento da FOLHA DE
RESPOSTAS. Ao final desse prazo, a FOLHADE RESPOSTAS sera imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apés o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questdes, o candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora e
meia (1h30min) apoés oinicio. O candidato ndao podera anotar/copiar o gabarito de suas respostas de
prova.

Apos concluir a prova e retirar-se da sala de prova, o candidato somente podera utilizar os
sanitarios nas dependéncias do local de prova se for autorizado pela Coordenacgao do Prédio e se
estiveracompanhado de um fiscal. (conforme subitem 8.21 do Edital de Abertura)

H

Ao concluir a Prova Objetiva, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas. Se assim
néo proceder, sera excluido do Processo Seletivo. (conforme subitem 8.23 do Edital de Abertura)

m A desobediéncia a qualquer uma das recomendacdes constantes nas presentes instrugdes podera
implicar a anulagéo da prova do candidato.
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por representantes de segmentos do governo, dos pres-
tadores de servico, dos profissionais de salde e dos
usuarios, que atua na formulagdo de estratégias e no
controle da execucdo da politica de saiide na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos econémicos e
financeiros, cujas decisdes serdo homologadas pelo
chefe do poder legalmente constituido em cada esfera
do governo, é:

(A) o Conselho de Salde.

(B) o Conselho Nacional de Secretarios de Salde
(Conass).

(C) a Comissao Intergestores Tripartite (CIT).
(D) a Conferéncia Nacional de Saude.
(E) as Secretarias Municipais de Saude.

X FAURGS
GFR A instancia do Sistema Unico de Salide (SUS) composta

K} Entre as atribuicdes comuns a todos os membros
das equipes que atuam na Atencao Basica esta:
responsabilizar-se pela populagdo adscrita mantendo
a , mesmo quando o usuario necessita de
atencdo em outros pontos da rede do sistema de salide.

Assinale a alternativa que completa corretamente a
lacuna do texto acima.

(A) territorializagao

(B) populagao adscrita

(C) resolutividade

(D) longitudinalidade do cuidado
(E) coordenagao do cuidado

P2 Assinale as afirmacdes a seguir com V (verdadeiro) ou

F (falso), a respeito da Saude Coletiva.

( ) A Saude Coletiva pode ser considerada como um
campo de conhecimento de natureza disciplinar
cujas disciplinas basicas sao a clinica, a genética
e as ciéncias biomédicas basicas.

( ) Apesar de ser um movimento ideoldgico compro-
metido com a transformacdo social, a Saude Cole-
tiva ndo preenche as condi¢Oes para constituir-se
como um novo paradigma cientifico, mas apresenta
possibilidades de articulagdo com novos paradigmas
capazes de abordar o objeto salide-doenca-cuidado,
respeitando sua historicidade e integralidade.

( ) A Saulde Coletiva € um movimento critico construido
na América Latina visando ao didlogo e a identifi-
cacdo de contradicGes e acordos com a saude publica
institucionalizada, seja na esfera técnico-cientifica,
seja no terreno das praticas.

( ) O modelo de Vigilancia em Saude (VS), na Salude
Coletiva, busca ater-se a fisiopatologia e a historia
natural das doengas, orientando intervengdes com
base na genética e nas ciéncias biomédicas.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

FAURGS - RIS - Edital 01/2025

¥ Considere as afirmagdes abaixo sobre os conceitos
de campo e nlcleo na salde coletiva brasileira.

I - O nlcleo demarca a identidade de uma area de
saber e de pratica profissional.

II - O campo é um espaco de limites imprecisos, onde
cada disciplina ou profissdo buscaria, em outras,
apoio para cumprir suas tarefas teoricas e praticas.

III- O ndcleo implica um rompimento radical com a
dindmica do campo.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(B) I, Il e I1I.

$
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(E} A implementacdo das equipes Multiprofissionais na
Atencdo Primaria a Saude (eMulti), que sao compostas
por profissionais de salde de diferentes areas de
conhecimento, visa

(A) atuar exclusivamente junto as Equipes de Salde
da Familia (ESF), a fim de diminuir o nimero de
encaminhamentos e as filas de espera por profissio-
nais especializados.

(B) atuar de maneira complementar e integrada as
demais equipes da APS, com atuagdo corresponsavel
pela populacdo e pelo territorio, em articulagdo inter-
setorial e com a Rede de Atengdo a Salde (RAS).

(C) atuar prioritariamente junto as equipes de Saude
da Familia Ribeirinha (eSFR), facilitando o acesso
a especialistas que ndo estdo presentes nas ESFs
em localidades de dificil acesso.

(D) realizar atendimentos relacionados as questGes de
sofrimento psiquico, que aumentaram muito em
decorréncia da epidemia de COVID-19, sobrecarre-
gando os trabalhadores das equipes de atencao
basica.

(E) realizar atendimento remoto para os usuarios do
SUS que encontram dificuldades de acessar presen-
cialmente as equipes da APS.

CIRURGIA DE PEQUENOS ANIMAIS

Pag. 3



considere as afirmacOes abaixo.

I - Engloba agGes e servicos de salde realizados na
Atengdo Primaria, na média e alta complexidade,
bem como nos servigos de urgéncia e emergéncia
e na atencdo hospitalar.

IT - Engloba agles e servigos de salde realizados nos
servicos das vigilancias epidemioldgica, sanitaria e
ambiental.

III- Engloba agles e servicos de salde realizados na
assisténcia farmacéutica.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I ell.
(B) I, Il e I1I.

X FAURGS
A Sobre a abrangéncia da rede que compde o SUS,

A Politica Nacional de Satde Integral de Lésbicas, Gays,

Bissexuais, Travestis e Transexuais (Politica LGBT+) é
um exemplo de politica de equidade. O que se apresenta
como desafio a equidade a ser enfrentado por essa
politica?

(A) A escassez de medicamentos de alto custo para o
tratamento de HIV/AIDS.

(B) O preconceito, a discriminacao (LGBT-fobia) e a
violéncia institucional que dificultam o acesso e a
integralidade do cuidado.

(C) A falta de autonomia dos gestores municipais para
a criacdo de servicos especializados.

(D) A baixa cobertura vacinal na populacdo de risco,
principalmente, em areas rurais.

(E) A criagdo de espagos de participagao social e de
didlogo da gestdo estadual com os movimentos
sociais.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025

(FY As residéncias multiprofissionais e em area profissional
da salide buscam favorecer a insergao qualificada dos
jovens profissionais da saide no mercado de trabalho,
particularmente, em areas prioritarias do SUS. Sobre
esses programas de residéncia, pode-se afirmar que

(A) os programas possuem 100% da carga horaria
dedicada a estratégias educacionais praticas, reali-
zadas em servicos de salde e da rede intersetorial,
visando qualificar a formagdo para o trabalho
no campo da saude, facilitando seu ingresso no
mercado de trabalho.

(B) sdo uma Pés-Graduacdo Lato Sensu como todo
curso de especializacao, diferenciando-se apenas
por oferecer bolsas no valor de R$ 4.106,09, por
dois anos, enquanto os profissionais estiverem
realizando a formacao.

(C) as residéncias multiprofissionais e em area pro-
fissional da saude sdo destinadas somente as
categorias profissionais de biologia, biomedicina,
enfermagem, farmacia, medicina veterinaria, nutri-
¢do, odontologia, salde coletiva e servico social.

(D) os programas de residéncia multiprofissional e em
area profissional da salde demandam dedicagdo
exclusiva de 60 horas semanais, durante, no
minimo, dois anos, sendo desenvolvidos através
da integracao ensino-servico-comunidade, com
acompanhamento docente-assistencial e formacao
tedrica oferecida pela instituicdo proponente.

(E) os egressos de programas de residéncia multipro-
fissional e em area profissional da salde possuem
garantia, por parte do Ministério da Salde, de
insercao em postos de trabalho no SUS, a partir da
conclusao do programa, sendo muito requisitados,
também, pelo setor privado.

$
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GF] A Bioética, no contexto da Satide Coletiva, exige reflexdes
sobre a tomada de decisdes dos gestores publicos
em beneficio da coletividade, que podem interferir na
liberdade individual. Em situagdes de pandemia, qual
principio bioético tende a ter sua aplicagdo maximizada
em relacdo aos demais, justificando, por exemplo,
medidas de distanciamento social compulsério?

(A) Beneficéncia.

(B) Autonomia.

(C) Nao maleficéncia.

(D) Justica (ou equidade).
(E) Soberania.

CIRURGIA DE PEQUENOS ANIMAIS
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componentes, que compreendem a articulagéo dos sabe-
res, processos e praticas, relacionados a

que realiza acdes de controle de riscos e agravos a
saude relacionados ao meio ambiente, como a quali-
dade da agua, do ar e do solo; a , que
monitora a ocorréncia e a distribuigdo de doencas e
agravos a saude na populacdo (como dengue, gripe,
COVID-19), seus fatores determinantes e condicionantes,
com o objetivo de recomendar e adotar as medidas de
prevencao e controle; a , que é o conjunto
de agdes capaz de eliminar, diminuir ou prevenir riscos
a saude e de intervir nos problemas sanitarios decor-
rentes do meio ambiente, da producdo e circulacdo de
bens e da prestagdo de servigos de interesse da saude
(como a inspecdo de alimentos, medicamentos, cosmé-
ticos e servicos de saude); e a Vigilancia em Salde do
Trabalhador, que visa a promogdo da salde e a redugao
da morbimortalidade da populacdo trabalhadora, por
meio da integragdao de agles que envolvam vigilancia,
assisténcia e intervencdo nos ambientes e processos de
trabalho (prevencao de acidentes e doencas relacionadas
ao trabalho).

Assinale a alternativa que completa, correta e respec-
tivamente, as lacunas do texto acima.

(A) Vigilancia Sanitaria — Vigilancia em Salde Ambiental
— Vigilancia Epidemioldgica

(B) Vigilancia Epidemioldgica — Vigilancia Sanitaria —
Vigilancia de Alimentos e Medicamentos

(C) Vigildncia Sanitaria — Vigilancia de Alimentos e
Medicamentos — Vigilancia Epidemioldgica

(D) Vigilancia em Saude Ambiental — Vigilancia Epide-
mioldgica — Vigilancia Sanitaria

(E) Vigilancia Sanitaria — Vigilancia Epidemioldgica —
Vigilancia de Alimentos e Medicamentos

X FAURGS
i) A Vigilancia em Satde no Brasil é organizada em quatro

FER Durante um procedimento cirlirgico em um cdo, o

cirurgido solicita a preparacdo do campo operatdrio
com uma solugdo de clorexidina a 2%. Essa etapa tem
como principal objetivo

(A) garantir a esterilizacdo da pele, eliminando completa-
mente todos os microrganismos, incluindo esporos.

(B) promover a antissepsia, reduzindo a carga micro-
biana da pele e inibindo o crescimento de micror-
ganismos sem necessariamente elimina-los total-
mente.

(C) realizar a desinfeccdo de alto nivel, tornando a pele
livre de qualquer risco de contaminagao micro-
biana.

(D) executar a assepsia, assegurando a completa
auséncia de microrganismos na supetrficie cutanea.
(E) efetuar a descontaminacgdo, tornando a pele
segura para manuseio durante o ato cirdrgico.

Durante o preparo pré-operatorio de um cdo com vomitos
recorrentes e sinais de desidratacdo moderada, o
cirurgidao deve escolher a solugdo de reposicao mais
adequada. Sabendo que o animal apresenta alcalose
metabolica secundaria a perda de conteldo gastrico,
qual das opgdes abaixo apresenta a escolha de fluido
cristaloide mais apropriada?

(A) Solucdo de Ringer com lactato, sem suplementagao
de potassio.

(B) Solucao de dextrose a 5%, para reposicao de
energia e eletrdlitos.

(C) Solucao de Ringer simples com bicarbonato de
sédio.

(D) Plasma-lyte A, por ter efeito tamponante alcalini-
zante.

(E) Solugdo salina 0,9% acrescida de 20-30 mEq/L de KCl.

Durante a escolha do fio de sutura para um procedimento
cirtrgico abdominal em um cdo, o cirurgido-veterinario
considera diversas caracteristicas do material, a fim de
garantir melhor desempenho e recuperagao do paciente.
Com base nos parametros fisicos das suturas cirrgicas,
assinale a alternativa correta.

(A) A forca de ruptura do nd &, geralmente, maior que
a resisténcia a tracdo direta, ja que o nd reforga a
estrutura do fio.

(B) Fios com alta capilaridade sdo preferiveis em feridas
infectadas, pois promovem a drenagem dos fluidos
para fora do tecido.

(C) A elasticidade de uma sutura refere-se a sua capa-
cidade de manter a nova forma apds a deformacdo.

(D) A memoria do fio influencia diretamente na sua
facilidade de manuseio e na estabilidade dos nds.

(E) O valor de arrancamento da sutura depende, exclu-
sivamente, do tipo de fio utilizado, e ndo das carac-
teristicas do tecido.

$
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FZ8 Durante uma cirurgia para correcdo de persisténcia do

ducto arterioso (PDA) em um cdo jovem, o cirurgiao
precisa ocluir parcialmente a artéria pulmonar esquerda
para realizar a disseccdo e ligadura do ducto com
seguranca, sem interromper completamente o fluxo
sanguineo. Considerando as caracteristicas funcionais
das pincas vasculares, qual das opgbes abaixo apre-
senta a escolha e aplicacao mais adequadas para essa
etapa do procedimento?

(A) Utilizar uma pinga Crile curva, posicionada trans-
versalmente ao vaso, garantindo hemostasia
completa e campo seco para visualizagao.

(B) Empregar uma pinga Satinsky, aplicando-a parcial-
mente sobre a luz do vaso, de modo a manter parte
do fluxo sanguineo durante o pingamento.

(C) Usar uma pinga Rochester-Carmalt reta, aplicada
perpendicularmente ao eixo do vaso, para promo-
ver oclusdo temporaria total.

(D) Optar por uma pinga DeBakey bulldog, aplicada em
série, ao longo da artéria, para reduzir o fluxo
e impedir refluxo sanguineo.

(E) Utilizar duas pingas Kelly paralelas, controlando o

fluxo proximal e distal ao ducto, mantendo o vaso
parcialmente aberto entre elas.

X FAURGS

Os sistemas de vedacdo de vasos bipolares eletrotér-
micos utilizam energia pulsada de baixa voltagem combi-
nada com pressdo controlada para fundir o colageno e
a elastina presentes na parede do vaso, garantindo
hemostasia segura e permanente. Qual o limite maximo
de calibre vascular que esses dispositivos podem selar de
forma confiavel?

(A) Até 7 mm de diametro.
(B) Até 8 mm de diametro.
(C) Até 9 mm de diametro.
(D) Até 10 mm de diametro.
(E) Até 11 mm de diametro.

I Considere as afirmativas abaixo, sobre as técnicas de

sutura.

I - A sutura de Gambee é um padrdo interrompido,
usado em cirurgia intestinal para reduzir a eversao
da mucosa.

II - Os padrdes de Cushing e Connell sao semelhantes,
exceto que um padrdo de Cushing entra no limen,
enquanto um padrao de Connell estende-se apenas
a camada submucosa.

III- As suturas cruzadas sdo aposicionais e podem
aliviar a tensao baixa a moderada, em uma incisao.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e I1I.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025

Sobre a utilizacdo de sondas de gastrostomia em pacien-
tes veterinarios, assinale a alternativa correta.

(A) As sondas de gastrostomia sdo indicadas em casos
de neoplasias gastricas, pois permitem alimenta-
cdo direta no estbmago, sem interferéncia da
mucosa gastrica.

(B) A retirada prematura da sonda de gastrostomia é
segura, desde que o paciente esteja clinicamente
estavel.

(C) Colocar um tubo de gastrostomia com um disposi-
tivo ou endoscépio em cdes muito grandes pode
ser problematico, pois, as vezes, pode ser dificil obter
uma boa adesdo entre o estdbmago e a parede
abdominal.

(D) Frequentemente, o tubo pode estar associado a
sangramento gastrico.

(E) A alimentacao oral deve ser completamente
suspensa durante o uso da sonda de gastrostomia,
para evitar complicacOes digestivas.

$
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Considere as afirmativas abaixo, sobre complicagdes
pos-endoscdpicas.

I - Cuidados especiais ndo sdo necessarios apos a
bidpsia de rotina do trato alimentar ou respiratorio.

II - Uma leve hemorragia é esperada apds a maioria
dos procedimentos, especialmente procedimentos
de bidpsia. A maioria das hemorragias € menor ou
cessa espontaneamente logo apds o procedimento
se o sistema de coagulacao estiver normal.

III- Quando a bidpsia laparoscopica for realizada em
um orgdo parenquimatoso (por exemplo, figado ou
rins), deve-se observar o paciente atentamente por
2 a 4 horas, para garantir que ndo ocorra hemor-
ragia excessiva.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(BE) I, Il e III.

Pag. 6

CIRURGIA DE PEQUENOS ANIMAIS



pregas axilares e inguinais.

I - Retalhos de dobras cutdneas podem ser colhidos
bilateralmente para fechar grandes feridas axilares
e esternais ou inguinais.

II - O retalho de prega inguinal suprido pelos ramos
inferiores do ramo ventral da artéria circunflexa
iliaca profunda pode ser considerado um retalho de
padrao subdérmico.

III- Se o retalho da dobra do cotovelo incluir a artéria
toracica dorsal, deve ser considerado um retalho
de padrao axial.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(E) I, Il e III.

X FAURGS
iEY Considere as afirmativas abaixo, sobre retalhos das

PX Considere as afirmativas abaixo, sobre o tratamento de

queimaduras em pequenos animais.

I - O resfriamento das areas afetadas imediatamente
apos a lesdo térmica é contraindicado, pois nao
limita a extensdo da destruigao do tecido e pode
causar hipotermia no paciente.

II - Plasma fresco congelado deve ser administrado
imediatamente em pacientes hipoproteinémicos.

III- O desconforto respiratorio deve ser tratado com
oxigénio (mascara, insuflacdo nasal, tubo de tra-
queostomia) e broncodilatadores.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(BE) I, Il e III.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025

PX Considere as afirmativas abaixo, sobre Ulceras de
cdrnea em pequenos animais.

I - O retalho conjuntival deixa uma cicatriz menor
quando comparado a terapia médica e € muito
mais propenso a salvar um olho com uma Ulcera
grave.

II - A conjuntiva € um tecido fino e delicado; portanto,
suturas pequenas, como poliglactina 910 6-0, devem
ser usadas.

III- Com o tratamento cirdrgico para Ulceras corneanas
infectadas ou profundas, o progndstico para salvar
o olho é favoravel.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e I1I.

P¥A Considere as afirmativas abaixo, sobre complicacdes da
ablacdo total do conduto auditivo em pequenos animais.

I - A sindrome de Horner apo6s ablagdo total do
conduto auditivo e da osteotomia de bula timpanica
é incomum em cdes, mas frequente em gatos.

II - A paralisia facial é mais frequente em caes quando
comparados aos gatos.

III- A inclinacdo da cabeca ipsilateral pos-operatoria
acomete mais da metade dos caes e gatos.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(BE) I, Il e III.

$
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PX} Considere as afirmativas abaixo, sobre fistulas oronasais
adquiridas em pequenos animais.

I - Defeitos palatinos adquiridos sdo mais frequente-
mente causados devido a traumas.

II - A aposicdo direta das bordas da fistula é mais
bem-sucedida do que as técnicas de retalho.

III- Se a fistula for de origem dentaria, pode ser neces-
sario realizar uma maxilectomia limitada para
remover 0sso necrético ou doente.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e I1I.
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transito gastrointestinal apods pilorectomia — Billroth I e
Billroth II —, assinale a alternativa correta.

(A) No Billroth I, o estbmago é anastomosado direta-
mente ao jejuno, enquanto, no Billroth II, o duodeno
¢ reconectado terminoterminal ao antrogastrico.

(B) O Billroth II é indicado quando a anastomose entre
o antropildrico e o duodeno for inviavel, realizando-se
uma gastrojejunostomia; ja o Billroth I mantém a
continuidade fisioldgica entre estbmago e duodeno.

(C) O Billroth I é tecnicamente mais simples e indicado
em casos de lesOes extensas do piloro e duodeno
proximal, pois evita o refluxo biliar.

(D) O Billroth II raramente necessita de derivacdo biliar,
pois preserva completamente o fluxo pancreatico e
colédoco.

(E) Ambos os procedimentos mantém o mesmo
padrdo de drenagem biliar e pancreatica, diferindo
apenas quanto a via de acesso cirurgico.

X FAURGS
PY Em relacio aos procedimentos de reconstrucdo do

Em relagdo a colectomia subtotal em cdes e gatos,
assinale a alternativa correta.

(A) A colectomia subtotal € bem tolerada, tanto por
cdes quanto por gatos, ndo havendo diferenca
significativa quanto a adaptacdo intestinal.

(B) A remogao de até 70% do colon geralmente causa
severa diarreia e desidratagdo em ambas as espé-
cies, sendo um procedimento contraindicado.

(C) Em cdes, a colectomia subtotal raramente causa
alteracdo no transito intestinal, sendo o tratamento
de escolha para megacdlon adquirido.

(D) Apos a colectomia subtotal, a maioria dos gatos
apresenta constipacao e reducdo na frequéncia das
evacuagoes.

(E) A colectomia subtotal (remogao de 90%-95% do
cdlon) é mais bem tolerada em gatos, enquanto,
em caes, deve ser evitada, devido a menor capaci-
dade de adaptagdo intestinal.

Considere as afirmativas abaixo, sobre 0 manejo cirr-

gico e as complicacbes associadas a peritonite em
pequenos animais.

I - A técnica de abdome deixado aberto pode ser Util
em casos de peritonite séptica grave, permitindo
melhor drenagem e acesso para reexploracao
abdominal.

II - As complicacdes da técnica abdome deixado aberto
incluem hipoalbuminemia, perda de liquidos,
adesao de visceras ao curativo e contaminagdo da
cavidade abdominal.

III- O uso de antibidticos adicionados ao fluido de
lavagem peritoneal é essencial, pois ha forte
evidéncia de que ha melhora nos resultados clinicos.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(B) I, Il e I1I.

Em relacdo as cirurgias do trato biliar em pequenos
animais, assinale a alternativa correta.

(A) A colecistotomia consiste na remocdo completa da
vesicula biliar, sendo indicada para casos de coleli-
tiase cronica.

(B) A colecistoenterostomia é uma anastomose entre
o ducto biliar comum e o intestino delgado, que
tem por objetivo restabelecer o fluxo da bile.

(C) A coledocoduodenostomia é amplamente indicada
em caes e gatos, sendo a técnica de escolha para
obstruges biliares.

(D) A coledocotomia é a incisdo do ducto biliar comum,
podendo ser utilizada para a exploracdo e remogao
de calculos biliares.

(E) A colecistoduodenostomia é a ressecgdo parcial da
vesicula biliar com sutura direta ao duodeno.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025
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Considere as afirmativas abaixo, sobre o tratamento
cirirgico de tumores adrenais em caes.

I - A presenga de metastases ndo ressecaveis e a
invasividade do tumor, como trombose da veia
cava caudal, devem ser avaliadas antes de indicar
a cirurgia.

II - A ocorréncia de trombos na veia cava caudal é
mais comum nos feocromocitomas do que nos
tumores adrenocorticais.

III- A oclusdo temporaria da veia cava caudal pode ser
necessaria durante a venotomia, para permitir a
remocao segura do tumor invasivo.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I eIl
(E) I, Il e III.

$
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cos em cdes e gatos.

I - A localizagdo mais comum da terminacao dos
ureteres ectdpicos € na uretra, embora possam
ocorrer na vagina ou no Utero.

II - Ureteres ectdpicos bilaterais ocorrem em menos de
10% dos caes.

III- Hidroureter e hidronefrose podem ser consequéncias
de infecgdo urinaria cronica, obstrucdo ureteral ou
falta de peristaltismo ureteral.

IV - A ectopia ureteral € mais comum em gatos do que
em caes.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I e III.
(B) Apenas Il e IV.
(C) Apenas III e IV.
(D) Apenas I, II e III.
(B) I, II, Il e IV.

X FAURGS
PXY Considere as afirmativas abaixo, sobre ureteres ectdpi-

EFM Considere as afirmativas abaixo, sobre cistos prostaticos
em pequenos animais.

I - O tratamento padrdo para cistos parenquimatosos
pequenos consiste na marsupializagao e drenagem
permanente.

II - Cistos grandes devem ser tratados com castragao
associada a drenagem ou resseccao parcial,
podendo-se considerar omentalizacdo em alguns
casos.

III- A omentalizacdo de cistos paraprostaticos deve ser
sempre evitada por risco de contaminagao da cavi-
dade abdominal.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.
(C) Apenas III.
(D) Apenas I el
(BE) I, Il e III.

Durante o exame clinico de uma cadela em proestro,
foi observada uma massa protrusa pela vulva, com
aspecto edemaciado, ulcerado e sangrante, localizada
cranialmente ao orificio uretral. Considerando os acha-
dos clinicos e os conhecimentos sobre a fisiopatologia
da hiperplasia/hipertrofia vaginal, assinale a alternativa
correta.

(A) A condicdo é resultado de uma infeccao vaginal
cronica e tende a se resolver apenas com antibio-
ticoterapia prolongada.

(B) A protrusdao do tecido edemaciado é comum
durante o anestro e, geralmente, indica neoplasia
vaginal.

(C) O quadro esta associado a estimulagdo estrogénica
durante o proestro/estro, sendo exacerbado por
hiperestrogenismo ou fraqueza do tecido conjun-
tivo vaginal.

(D) O tecido prolapsado, geralmente, tem origem no
teto vaginal e é de grandes dimensoes (>5 cm) ja
na sua origem.

(E) Uma vez resolvido o edema apods o ciclo estral, o
prolapso nao volta a ocorrer nos ciclos subsequentes.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025
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EFA As fraturas fisarias sdo identificadas de acordo com o
esquema de classificagao Salter-Harris, que reconhece
a localizagdo da linha de fratura. De acordo com esta
classificagao, considere a figura abaixo.

Qual a classificagao da fratura da imagem?

(A) Tipo L.
(B) Tipo II.
(C) Tipo III.
(D) Tipo 1V.
(E) Tipo V.
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de luxagao craniodorsal do quadril.

I - A reducao fechada deve ser realizada sob anestesia
geral, girando externamente o membro e puxando-o
distalmente para posicionar a cabega femoral
sobre o acetabulo.

II - Durante a manobra de reducdo, é importante aplicar
pressdo medial no trocanter maior e flexionar/es-
tender a articulagdo por 10 a 15 minutos, para
expulsar detritos do acetabulo.

III- Apds a remogao do curativo, a atividade controlada
com coleira deve continuar por, aproximadamente,
2 semanas.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.

(D) Apenas II e III.
(B) I, Il e III.

X FAURGS
EE} Considere as afirmacdes abaixo, sobre a reducio fechada

Com base nas recomendagdes para 0 manejo pds-ope-
ratério de pacientes submetidos a craniotomia, assinale
a alternativa correta.

(A) A administracdo oral de alimentos e liquidos deve
ser retomada logo apds o animal recuperar a cons-
ciéncia, para evitar hipoglicemia e desidratagao.

(B) O uso de prednisolona deve ser mantido em dose
plena por, pelo menos, 14 dias, para prevenir
edema cerebral.

(C) O paciente deve permanecer em unidade de terapia
intensiva, com monitoramento continuo, por um
periodo de 3 a 5 dias apds a cirurgia.

(D) O posicionamento do paciente em decubito lateral
prolongado é recomendado para evitar aspiragdo e
desconforto.

(E) O uso de antibidticos profilaticos é contraindicado,
pois aumenta o risco de resisténcia bacteriana em
cirurgias intracranianas limpas.

EE} Sobre a abordagem dorsal para cirurgias da coluna

vertebral em pequenos animais, assinale a alternativa
correta.

(A) Essa abordagem é raramente utilizada, pois limita
0 acesso a medula espinhal e aos processos articu-
lares das vértebras.

(B) O paciente deve ser posicionado em declbito lateral,
com os membros estendidos, para facilitar a expo-
sicao dos processos espinhosos dorsais.

(C) Aincis3o na fascia toracolombar deve ser realizada
na linha média dorsal, para preservar a simetria
muscular e o acesso bilateral.

(D) A abordagem dorsal permite acesso aos aspectos
dorsal, lateral e ventrolateral das vértebras e da
medula espinhal, sendo indicada para remogado de
massas compressivas e coloca¢ao de implantes.

(E) Durante a incisdo fascial, as laminas da tesoura
Mayo devem ser inclinadas em direcdo ao cirurgiao
para facilitar o levantamento da aba de fascia.
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