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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)
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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 contradicBes 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.
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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.
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componentes, que compreendem a articulagdo dos sabe-
res, processos e praticas, relacionados a ,
que realiza agbes 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 Um estudo sobre a mortalidade anestésica em algumas

espécies veterinarias revelou taxas de mortalidade de
0,17%, 0,24% e 1,39% em caes, gatos e coelhos,
respectivamente (Brodbelt et al., 2008). Nesse mesmo
estudo, a taxa de mortalidade foi estratificada de
acordo com o momento do 6bito. Em gatos, a maior
parte dos Obitos relacionados a anestesia ocorre em
qual momento?

(A) Apos a medicagao pré-anestésica.

(B) Imediatamente ap6s a inducao da anestesia.
(C) Durante a manutencgao da anestesia.

(D) Nas primeiras 3 horas apods o fim da anestesia.
(E) A partir do terceiro dia apds a anestesia.

Circuitos com reinalagao de gases devem apresentar
um canister contendo algum absorvedor de CO: para
evitar sua reinalacdo pelo paciente. Considere as
seguintes afirmagles sobre os absorvedores de CO>
utilizados na anestesia veterinaria.

I - Os principais constituintes da cal sodada sdo o
hidroxido de sodio (NaOH) e o hidroxido de calcio
(Ca(OH)2).

II - A remogdo do CO:z no canister inicia com a reagao
quimica entre o CO2 e o NaOH ou (Ca(OH)2) do
absorvedor, produzindo acido carbonico (H2COs).

III- A inativagdo do CO: no interior do canister resulta
na producdo de calor, a qual pode ser identificada
pelo aquecimento da superficie do canister.

Quais estdo corretas?

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

Circuitos sem reinalacdo de gases sao empregados em
animais de baixo peso corporal, sendo seu uso muito
comum em animais com peso < 5 kg. Considere as
seguintes afirmacOes sobre as propriedades dos circui-
tos sem reinalacdo.

I - Nesse tipo de circuito, recomenda-se utilizar fluxos
de oxigénio de 50-100 mL/kg/min, para prevenir a
reinalacdo de CO..

II - Em animais com frequéncia respiratoria elevada, é
comum a reinalagdao de CO2 mesmo utilizando fluxo
adequado de oxigénio.

III- Circuitos sem reinalagdo de gases apresentam
valvulas unidirecionais.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.
(B) Apenas II.
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(BE) I, Il e III.

&
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inalatdrio é a concentragao nos alvéolos que previne o
movimento em resposta a um estimulo nociceptivo em
50% dos individuos. A CAM ¢ influenciada por diversos
fatores que podem estar presentes na rotina de anes-
tesia. Assinale a alternativa que apresenta fatores que
reduzem a CAM dos anestésicos inalatorios.

(A) Opioides, efedrina e hipoxemia.
(B) Hipertermia, hipertireoidismo e lidocaina.
(C) Hipotermia, hipotensao arterial severa e gestacao.

(D) Idade jovem, hipertensdo arterial severa e hiper-
capnia.

(E) Idade avancada, anestesia de longa duragdo e
dexmedetomidina.

X FAURGS
FZ8 A concentraco alveolar minima (CAM) de um anestésico

Uma variagao da concentracao alveolar minima (CAM)
tradicional € a CAM-BAR. Considere as seguintes
afirmac0es sobre as caracteristicas da CAM-BAR.

I - E a concentracdo alveolar de um anestésico inala-
tério que previne a resposta autonOmica ao
estimulo cirdrgico em 50% dos individuos.

IT - O valor da CAM-BAR corresponde a 1,5 vez o valor
da CAM tradicional.

III- As respostas avaliadas na definicdo da CAM-BAR
sao alteracdes no diametro da pupila, frequéncia
cardiaca e pressdo arterial.

Quais estdo corretas?

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

O método invasivo é o padrdo-ouro na monitoracdo da
pressao arterial. Assinale a alternativa correta sobre
as caracteristicas desse método.

(A) Transdutores de pressdao devem ser nivelados a
mesma altura do atrio direito do paciente.

(B) Transdutores de pressao modernos nao necessi-
tam do processo de “zerar” a pressdo atmosférica.

(C) Esse método utiliza um sistema tubular contendo
ar que conecta o cateter arterial a um transdutor
de pressao.

(D) O comprimento do sistema tubular é de escolha do
anestesista, ja que ndo interfere na monitoragdo
da pressao arterial invasiva.

(E) Amostras de sangue para realizacao de hemogaso-
metria arterial ndo devem ser coletadas do mesmo
cateter usado para monitoracao invasiva da pressao
arterial.

I A pressdo arterial é considerada, por muitos, a variavel

mais importante a ser monitorada durante a anestesia,
sendo expressa na forma de pressdo arterial sistolica
(PAS), média (PAM) e diastdlica (PAD). Com relacdo a
monitoracao da pressao arterial em cdes, assinale a
alternativa correta.

(A) A pressdo arterial média pode ser estimada de
acordo com a férmula: PAM = (PAS + PAD) / 2.

(B) A pressao de pulso (PP) pode ser calculada pela
formula: PP = PAS — PAD.

(C) Em termos praticos, PAS apresenta maior relagdo
com a perfusao tecidual do que PAM.

(D) A frequéncia cardiaca causa influéncia sobre a
pressao arterial de forma linear.

(E) A pressao arterial (PA) € influenciada, exclusivamente,

pela frequéncia cardiaca (FC) e volume sistolico (VS),
de acordo com a férmula: PA = FC x VS.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025

iEY Na literatura, existe consideravel variacdo na acurécia
e precisdo de diferentes métodos de monitoracdo ndo
invasiva da pressao arterial (PNI). Com relagao ao uso
da PNI em pacientes veterinarios, assinale a alternativa
correta.

(A) Monitores oscilométricos fornecem valores de
pressao arterial em tempo real.

(B) O uso do Doppler na PNI fornece valores de pres-
sdo arterial sistdlica, média e diastdlica.

(C) Monitores oscilométricos sofrem minima ou
nenhuma influéncia da movimentacdo do paciente
durante as mensuragoes.

(D) Para a maior parte dos monitores oscilométricos de
PNI, a pressdo arterial média é a que apresenta
maior acuracia.

(E) Como regra geral, a largura do manguito empre-
gado na PNI deve corresponder a 60% da circun-
feréncia do local onde sera posicionado.

&
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iE) A monitoracio com capndgrafo é uma das formas mais
acuradas de avaliar a ventilagdo do paciente durante a
anestesia. Outra utilidade mais recente para o uso do
capndgrafo é durante a reanimagao cardiopulmonar
(RCP), para avaliar a qualidade das compressoes tora-
cicas. De acordo com a estratégia RECOVER mais
recente (Burkitt-Creedon et al., 2024), o valor minimo
recomendado para a capnografia durante a RCP é

(A) =5 mmHg.
(B) = 12 mmHg.
(C) = 18 mmHg.
(D) = 30 mmHg.
(E) 35-45 mmHg.

ANESTESIOLOGIA VETERINARIA
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PX] A hemogasometria arterial permite avaliar a capacidade

pulmonar de oxigenagao do sangue arterial por meio
de valores da pressao parcial de oxigénio (Pa0:) e de
outras variaveis que podem ser calculadas. Entre elas, a
razdo entre a Pa0: e a fracdo inspirada de oxigénio
(FiO2) é um indicador clinico da funcao pulmonar. Qual
o valor normal esperado para a razdo PaO: / Fi0; em
cdes com pulmdes saudaveis?

(A) = 50.
(B) =100.
(C) = 200.
(D) = 300.
(E) = 400.

X FAURGS

PEX Os receptores do tipo A-metil-D-aspartato (NMDA) tém
sido associados ao processo de sensibilizagao central.
Qual o principal agonista enddgeno para o receptor
NMDA?

(A) Cetamina.

(B) Magnésio.

(C) Glutamato.

(D) Gabapentina.

(E) Acido y-aminobutirico (GABA).

Oximetros de pulso estdo entre os monitores mais
empregados na anestesia veterinaria. Esse monitor
fornece a saturacdo periférica de oxigénio (Sp02) e a
frequéncia de pulso. Considere as seguintes afirmagbes
sobre as particularidades desse método de monitoragao.

I - As leituras de SpO: tornam-se menos confidveis
em situagOes de vasoconstricdo periférica.

II - Durante uma anestesia, caso a pressao parcial de
oxigénio arterial (Pa0z) se reduza de 300 para 200
mmHg, o oximetro de pulso identificard essa
mudanca.

III- Em animais anestesiados, recebendo suplementacao
de oxigénio proxima a 100%, o oximetro de pulso
é capaz de identificar precocemente a depressao
respiratoria.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.
(B) Apenas II.
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(E) I, I e III.

PYU A meia-vida contexto sensivel (MVCS) é um pardmetro
farmacocinético utilizado para farmacos administrados
na forma de infusdo intravenosa continua. Sobre a
MVCS, assinale a alternativa correta.

(A) Em gatos, a MVCS do fentanil € menor do que a do
remifentanil.

(B) Em gatos, o opioide que apresenta a menor MVCS
é o alfentanil.

(C) O principal fator que influencia a MVCS de farmacos
¢ a duragdo da infus3o.

(D) Para infusdes prolongadas, a MVCS depende, prin-
cipalmente, da redistribuicdo do farmaco para os
tecidos.

(E) Para infusdes de curta duracao, a MVCS depende,
principalmente, da sua biotransformacao e elimi-
nacao.

Uma das complicagdes mais frequentes em caes e gatos
anestesiados € a hipotermia. Com relacdo a essa compli-
cacdo, assinale a alternativa correta.

(A) A hipotermia causa aumento da viscosidade do
sangue.

(B) Caes e gatos hipotérmicos, em geral, apresentam
recuperacdo anestésica mais rapida e agitada.

(C) Valores de temperatura = 34° C sdo associados a
baixo risco de complicagGes relacionadas a hipoter-
mia.

(D) Farmacos vasoconstritores, quando empregados
durante a anestesia, acentuam a perda de calor
pelo paciente.

(E) A hipotermia é menos frequente em pacientes de
baixo peso, ja que apresentam menor superficie
para a perda de calor.

FAURGS - RIS - Edital 01/2025
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PE] Farmacos anticolinérgicos fazem parte da lista de
farmacos que devem estar disponiveis para o aneste-
sista na eventualidade de ocorrerem complicacdes
emergenciais. Qual alternativa descreve corretamente
0 mecanismo de agdo de farmacos anticolinérgicos?

(A) Antagonismo de receptores nicotinicos no sistema
nervoso simpatico.

(B) Antagonismo de receptores muscarinicos no
sistema nervoso parassimpatico.

(C) Antagonismo de receptores Armetil-D-aspartato
(NMDA) no sistema nervoso central.

(D) Ativacao de receptores beta-adrenérgicos no
sistema de conducdo cardiaco.

(E) Ativacdo do receptor para o acido y-aminobutirico
(GABA) no sistema nervoso central.
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associando os agentes adrenérgicos a suas proprieda-
des farmacoldgicas.

(1) Dobutamina
(2) Efedrina

(3) Fenilefrina
(4) Noradrenalina

( ) Agonista predominante em receptores alfa, com
menor acao beta.

( ) Acado agonista predominante em receptores beta-1.
( ) Agonista exclusivamente em receptores alfa.
( ) Agonista adrenérgico de agao direta e indireta.

A sequéncia numérica correta de preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

(A) 4-1-3-2.
(B) 4-2-1-3.
(C)3-2-4-1.
(D)3-1-4-2.
(E) 2-4-3-1.

X FAURGS
P Numere a segunda coluna de acordo com a primeira,

PXY Os farmacos da classe dos agonistas alfa-2 adrenérgi-

cos sao rotineiramente empregados como parte de pro-
tocolos de anestesia em diversas espécies veterinarias.
Considere as seguintes afirmacdes sobre as particulari-
dades farmacoldgicas dessa classe de farmacos.

I - Aduragdo do efeito analgésico € mais curta do que
o efeito sedativo.

II - A associacdo da atropina é uma pratica recomen-
dada para evitar a bradicardia induzida pelos
agonistas alfa-2.

ITI- A administracdo de agonistas alfa-2 causa aumento
na resisténcia vascular sistémica e reducao no
débito cardiaco.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas L.
(B) Apenas II.
(C) Apenas I e IIl.
(D) Apenas II e III.
(E) I, Il e III.

Com relagdo as propriedades farmacoldgicas dos feno-

tiazinicos, assinale a alternativa correta.

(A) Causam aumento de, aproximadamente, 20-30%
no hematacrito.

(B) Em cdes, a acepromazina reduziu a ocorréncia do
vomito induzido por opioides.

(C) Os efeitos sedativos podem ser revertidos pela
administracdo do seu antagonista.

(D) Causam redugdo da frequéncia respiratoria com
consequente aumento na pressao parcial de COa.

(E) Causam sedacdo, principalmente, devido ao bloqueio
de receptores alfa-adrenérgicos no sistema nervoso
central.

Farmacos antagonistas ou “reversores” apresentam
grande utilidade na rotina clinica de anestesia. Esses
farmacos podem ser incluidos no planejamento da
anestesia ou podem ser usados para tratar determinadas
complicagdes perianestésicas. Numere a coluna da
direita de acordo com a da esquerda, associando os
agentes reversores com seus respectivos agonistas.

(1) Zolazepam ( ) Ioimbina.
(2) Morfina () Neostigmina.
(3) Xilazina ( ) Flumazenil.
(4) Rocurénio ( ) Naloxona.

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

(A) 1-4-3-2.

(B) 4-2-1-3.
(C)3-1-2-4.
(D)3-4-1-2.
(E) 1-3-2-4.

&
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sdo usados tdo frequentemente na anestesia veterina-
ria quanto na anestesia humana. Mesmo assim, seu
uso pode ser considerado em alguns procedimentos,
como, por exemplo, em cirurgias de toracotomia. Assi-
nale a alternativa correta sobre as caracteristicas dos
diferentes agentes BNM.

(A) O atracurio € um BNM despolarizante.
(B) A succinilcolina € um BNM ndo despolarizante.

(C) O vecur6nio € um BNM que sofre o metabolismo
denominado “eliminagao de Hoffman”.

(D) O vecurdnio tem maior potencial para desencadear
liberagao de histamina se comparado ao atracurio.

(E) Em doses recomendadas, o rocurdnio nao causa
liberagdo de histamina ou outros efeitos adversos
cardiovasculares.

X FAURGS
€Y Farmacos bloqueadores neuromusculares (BNM) ndo

EPA O anion gap é utilizado como ferramenta auxiliar no
diagndstico de desequilibrios acido-base. Aumentos
nesse parametro costumam estar associados a deter-
minadas condigdes clinicas ou enfermidades. Assinale
a alternativa em que todas as condigOes sao associadas
ao aumento do anion gap.

(A) Diarreia e vomito.
(B) Hemorragia aguda e cetoacidose diabética.

(C) Doenca renal cronica e administragao de furose-
mida.

(D) Desidratacao grave e administracdo de acetazola-
mida.

(E) Administragdo de solucdo de NaCl 0,9% e hipera-
drenocorticismo.

Um cdo teve uma amostra de sangue arterial coletada
para um exame de hemogasometria e eletrdlitos, o
qual revelou o seguinte resultado:

Observado Referéncia
pH 7,13 7,35-7,46
pCO:2 44 30,8-42,8 mmHg
HCOs 14 18,8-25,6 mmol/L
pO2 89 80,9-103,3 mmHg
Na 151 140-155 mmol/L
K 3,1 3,5-5,8 mmol/L
iCa 1,3 1,3-1,5 mmol/L
c 110 109-122 mmol/L
Anion gap | 30,1 12-25 mmol/L

Considerando todas as informagdes apresentadas sobre o
caso, a interpretacao correta do exame de hemogaso-
metria é

(A) acidose metabdlica hiperclorémica (distlrbio
simples).

(B) alcalose metabdlica normoclorémica (distirbio
simples).

(C) acidose metabodlica hiperclorémica e acidose respi-
ratéria (distirbio misto).

(D) acidose metabdlica normoclorémica e acidose
respiratoria (disturbio misto).

(E) alcalose metabdlica normoclorémica e alcalose
respiratoria (disturbio misto).
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m Atualmente, tanto na anestesia humana quanto na
veterinaria, o propofol € o anestésico injetavel mais
frequentemente empregado. Esse anestésico pode ser
usado tanto na indugdao quanto na manutengdao da
anestesia. Apesar da sua vasta utilizacdo, o propofol
apresenta efeitos adversos importantes. Assinale a
alternativa que apresenta, corretamente, os efeitos
adversos do propofol no sistema cardiovascular.

(A) Bradicardia e efeito inotrdpico positivo.
(B) Aumento no débito cardiaco e taquicardia.

(C) Efeito inotropico positivo e reducdo na resisténcia
vascular sistémica.

(D) Efeito inotrdpico negativo e redugdo na resisténcia
vascular sistémica.

(E) Aumento na resisténcia vascular sistémica e redu-
¢ao no débito cardiaco.

&
UFRGS

E¥A Os dois principais modos de ventilagdo mecanica empre-
gados na anestesia sao a ventilagdo com volume
controlado (VCV) e a ventilacdo com pressao controlada
(PCV). Considere as seguintes afirmacdes sobre as
particularidades de cada modalidade.

I - No modo PCV, tanto a pressdo de pico quanto o
volume corrente sdao ajustados pelo operador do
ventilador.

II - No modo PCV, caso ocorra aumento na resisténcia
da via aérea, o volume corrente entregue ira dimi-
nuir.

III- No modo VCV, a redugdo na complacéncia respira-
toria ao longo do tempo resultara em aumento na
pressao de pico da via aérea.

Quais estdo corretas?

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

EH A anestesia de pacientes com hipertensdo intracraniana é
um desafio, uma vez que farmacos e condutas adotadas
pelo anestesista podem agravar o quadro hipertensivo.
Assinale a alternativa correta sobre as particularidades
da anestesia nesse tipo de paciente.

(A) E recomendado que a pressdo arterial média seja
monitorada e mantida em valores minimos de 60
mmHg.

(B) A ventilacdo mecanica deve ser evitada, porque a

pressdo intratoracica positiva induzida pelo venti-
lador pode agravar o quadro hipertensivo.

(C) Evitar a hipercapnia e hipoxemia sdo estratégias
essenciais para prevenir aumentos adicionais na
pressao intracraniana.

(D) A morfina € o opioide mais indicado na medicagdo
pré-anestésica de cdes com hipertensao intracra-
niana.

(E) A administracdo intravenosa da lidocaina deve ser
evitada, tanto em bdlus quanto em infusao continua,
por causar aumentos adicionais na pressao intra-
craniana.

$
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