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LEIA AS INSTRUCOES E AGUARDE AUTORIZACAO PARA ABRIR O
CADERNO DE QUESTOES

= Verifigue se este CADERNO contém um total de 40 (quarenta) questdes do tipo multipla escolha, com 5 (cinco)
opcOes de respostas. Se ndo estiver completo, solicite ao fiscal de sala outro Caderno de Provas. Ndo seréo
aceitas reclamacgdes posteriores.

= As questdes estdo assim distribuidas:
SAUDE PUBLICA E LEGISLACAO DO SUS: 01 a 10
CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA AREA PROFISSIONAL: 11 a 40
= O candidato ndo podera entregar o caderno de questfes antes de decorridos 60 (sessenta) minutos do inicio

da prova, ressalvados os casos de emergéncia médica.

= As respostas devem ser marcadas, obrigatoriamente, no cartdo-resposta, utilizando caneta esferografica com
tinta preta ou azul escrita grossa.

= Ao concluir a prova, o candidato tera que devolver o cartdo-resposta devidamente ASSINADO e o caderno
de questdes. A ndo devolucéo de qualquer um deles implicara na eliminagao do candidato.
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SAUDE PUBLICA E LEGISLACAO DO SUS

01.

02.

03.

04.

O Sistema de Salde Brasileiro € universal desde a Constituicdo de 1988, entretanto, um longo percurso foi
delineado em relagdo as Politicas Publicas de Saude no pais desde o inicio do século XX. Em relagdo a essa
trajetdria, marque a opcdo INCORRETA.

(A) A Lei Eloy Chaves, em 1923, instituiu as Caixas de Aposentadorias e Pensfes (CAPs), marcando o inicio
de uma atividade do estado em relacdo a assisténcia médica.

(B) No governo de Getulio Vargas, a partir de 1933, foram criados os Institutos de Aposentadoria e Pensdes
(IAPs), congregando os trabalhadores por categorias profissionais, constituindo gradativamente um
sistema nacional de previdéncia social sob a gestéo do Estado.

(C) A Reforma Capanema foi um marco em relacdo a saude publica, com a centralizagdo, normatizagéo e
uniformizacdo das estruturas estaduais e estabeleceu os estados como os responsaveis pelas atividades
relacionadas a saude.

(D) A partir da criagdo do INPS, foi priorizada a contratacdo de servigos publicos para a assisténcia médica e
o credenciamento e remuneracdo pelos servicos eram feitos pelas Unidades de Servigos (US).

(E) O Instituto de Nacional de Previdéncia Social (INPS), em 1966, passou a ter fung¢éo assistencial na saude,
limitado aos trabalhadores com carteira assinada.

A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude “deve considerar as especificidades regionais, a
superacado das desigualdades regionais, as necessidades de formacéo e desenvolvimento para o trabalho em
saude” (BRASIL, 2009). Nesse sentido, a condugéo regional da politica sera realizada:

(A) por meio dos Colegiados de Gestdo Regional, instancias de pactuacdo permanente, formadas pelos
gestores municipais de saude do conjunto de municipios de uma determinada regido de saude.

(B) por meio dos Colegiados de Gestdo Regional, com a participagdo das ComissGes Permanentes de
Integracdo Ensino-Servico (CIES).

(C) por meio das ComissGes Permanentes de Integracdo Ensino-Servico (CIES), que sédo instancias
intersetoriais e interinstitucionais permanentes, responsaveis pela elaboracao do Plano de A¢édo Regional
de Educacao Permanente em Saude.

(D) por meio dos Conselhos Estaduais de Saude, 6rgados consultivos e deliberativos responsaveis pela
elaboracao do Plano de Acao Regional de Educacdo Permanente em Salde.

(E) por meio das Conferéncias Estaduais de Salde, instancias intersetoriais e interinstitucionais responsaveis
pela formulagdo, conducéo e desenvolvimento da Politica de Educacdo Permanente em Saude.

A Lei 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispde sobre as condi¢Bes para a promocao, protecdo e recuperacao
da salde, a organizacao e o funcionamento dos servi¢os correspondentes e da outras providéncias. Segundo a
Lei 8.080, estédo corretas as opcdes, EXCETO:

(A) A saude é um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢es indispensaveis
ao seu pleno exercicio. O dever do Estado ndo exclui o das pessoas, da familia, das empresas e da
sociedade.

(B) Os niveis de saude expressam a organizacdo social e econfmica do Pais. A salde tem como
determinantes e condicionantes, entre outros, a alimentagcdo, a moradia, 0 saneamento basico, 0 meio
ambiente, o trabalho, a renda, a educacao, a atividade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e
servigcos essenciais.

(C) O Sistema Unico de Saude (SUS) é constituido pelo conjunto de acdes e servigos de saude, prestados por
orgaos e instituicbes publicas federais, estaduais e municipais, da Administracéo direta e indireta e das
fundagbes mantidas pelo Poder Publico e pela iniciativa privada.

(D) A identificacdo e divulgagao dos fatores condicionantes e determinantes da satde sdo um dos objetivos do
Sistema Unico de Salde (SUS).

(E) As agGes e servigos publicos de salde e os servigos privados contratados ou conveniados que integram o
Sistema Unico de Salde (SUS) sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas na Constituic&o
Federal e com principios do Sistema Unico de Saude (SUS).

A Lei Complementar N° 141, de 13 de janeiro de 2012, regulamenta a Constituicdo Federal para dispor sobre
os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes
e servicos publicos de saude. Segundo esta Lei, serdo consideradas despesas com acdes e servi¢cos publicos
de saude as referentes, EXCETO:

(A) Capacitacéo do pessoal de satde do Sistema Unico de Saude (SUS).
(B) Desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e controle de qualidade promovidos por instituicdes do SUS.
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(C) Manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de doencas.
(D) Obras de infraestrutura realizadas para beneficiar direta ou indiretamente a rede de salde.
(E) Gestao do sistema publico de salude e operacao de unidades prestadoras de servicos publicos de salde.

O Pacto pela Salde é um conjunto de reformas institucionais do SUS com o objetivo de promover inovacdes
Nnos processos e instrumentos de gestao. Acerca dos pactos, € CORRETO afirmar;

(A) O Pacto pela Vida esta constituido por um conjunto de compromissos sanitarios, expressos em objetivos
de processos e resultados e sédo derivados da analise da situacao de saude do pais e das prioridades
definidas pelo governo federal a serem executados pelos estados e municipios.

(B) O Pacto em Defesa do SUS envolve agbes concretas e articuladas pelas trés instancias federativas no
sentido de reforgar o SUS como politica de Estado mais do que politica de governos.

(C) O Pacto de Gestédo estabelece as responsabilidades de cada ente federado de forma a aumentar as
competéncias concorrentes, contribuindo, assim, para o fortalecimento da gestdo compartilhada e solidaria
do SUS.

(D) O Pacto de Gestéao reitera a importancia da participacéo e do controle social com o0 compromisso de apoio
a sua qualificacéo.

(E) O Pacto de Gestdo reforca a territorializacdo da salde como base para organizacdo dos sistemas,
estruturando as regifes sanitarias e instituindo colegiados de gestéo regional.

A disponibilidade de informacdo apoiada em dados validos e confidveis é condigdo essencial para a anélise
objetiva da situagdo sanitaria, assim como para a tomada de decisbes baseadas em evidéncias e para a
programacédo de acdes de saude. A busca de medidas do estado de salude da populagdo € uma atividade
central em salde publica, iniciada com o registro sistematico de dados de mortalidade e de sobrevivéncia. Com
vistas a sistematizacao dessas informacdes, a Organizagcao Pan-americana de Saude (2008) recomenda a sua
organizagdo em 6 subconjuntos teméaticos. Assinale a op¢ao que apresenta subconjuntos.

(A) Demogréficos; Socioecondmicos; Mortalidade; Morbidade e fatores de risco; Recursos; Cobertura.

(B) Demogréficos; Morbimortalidade; Demandas e necessidades em salde; Socioassistencial; Recursos;
Cobertura.

(C) Demogréficos; Epidemioldgico; Morbimortalidade; Tecnologia em salde; Assisténcia em salde; Recursos;
Cobertura.

(D) Contingente populacional; Demandas sanitarias; Mortalidade; Morbidade; Tecnologia em Saude;
Recursos; Cobertura.

(E) Demograficos; Socioecondmicos; Epidemioldgico; Rede assistencial; Mortalidade; Morbidade e fatores de
risco.

Leia atentamente a afirmacgéo abaixo e assinale a op¢c&o que completa de forma CORRETA a assertiva.

As acdes, no ambito do SUS possuem critérios de planejamento baseados na racionalizacéo e na formulagao
de proposicdes viaveis, com vistas a solugdo de problemas e ao atendimento de necessidades individuais e
coletivas. Dessa forma, € o processo de identificacdo, descricdo e andlise dos
problemas e das necessidades de salde de uma populacéo, geralmente o primeiro momento do processo de
planejamento e programacéo de acdes (TEIXEIRA, 2010).

(A) Andlise de viabilidade.

(B) Territorializacg&o.

(C) Andlise da situagéo em saude.

(D) Avaliacdo dos riscos em salde.

(E) Condigbes de saude da populagéo.

A Politica Nacional de Atencdo Basica (2012) preconiza a universalidade da atencdo a saude no Brasil e,
dessa forma, estabelece alguns fundamentos e diretrizes. Assinale a opcao que NAO apresenta uma diretriz da
Politica Nacional de Atencéo Bésica.

(A) Coordenar a integralidade.

(B) Contribuir para elaboracdo e implementacdo de politicas publicas integradas que visem a melhoria da
gualidade de vida no planejamento de espacos urbanos e rurais.

(C) Possibilitar 0 acesso universal e continuo a servicos de salide de qualidade e resolutivos.

(D) Adscrever os usuarios e desenvolver relagdes de vinculo e responsabilizacdo entre as equipes e a
populacdo adscrita.

(E) Estimular a participagdo dos usuarios.
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O Sistema Unico de Saude (SUS) consolida o modelo publico de atencéo integral a satde no Brasil e é
orientado por uma série de principios e diretrizes validos para todo o territério nacional. A sua implementagéo
ocorreu nos primeiros anos da década de 1990, ap6s a promulgacéo das leis n. 8080, de 19 de setembro de
1990, e n°® 8142, de 28 de dezembro de 1990. Uma das inovac8es que ocorreram, a partir da implementacao
do SUS, foram as comissdes intergestores tripartite e bipartite (GIOVANELLA et al, 2012). Assinale a opcédo
que apresenta o ano de criacdo das Comissdes Intergestores Bipartite.

(A) 1991 (B) 1992 (C) 1993 (D) 1994 (E) 1995

O SUS possui principios e diretrizes que propdem um projeto de cidadania, através da saude, prevendo e
fomentando a controle social nas instancias de planejamento e execu¢do de suas acdes. Foi a partir desse
posicionamento que, no ano de 2009, o Ministério da Saude publicou a portaria que disp6e sobre os direitos e
deveres dos usuarios da saude. Assinale a opcdo que apresenta a portaria que dispdes sobre os direitos e
deveres dos usuarios na saude.

(A) Portaria n® 560, de 19 de marco de 2009. (D) Portaria n® 116, de 11 de fevereiro de 2009.

(B) Portaria n® 1.820, de 13 de agosto de 2009. (E) Portaria n° 3.189, de 18 de dezembro de 2009.
(C) Portaria n° 2.048, de 03 de setembro de 2009.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA AREA PROFISSIONAL

11.

12.

13.

14.

15.

Hipoxia é a redugéo no fornecimento de O, as células, suas consequéncias sdo dependentes da intensidade e
duracéo dessa diminui¢cdo. S&o consequéncias de hipéxia celular, EXCETO:

(A) Degeneracao hidropica. (D) Morte celular.
(B) Mitose. (E) Apoptose.
(C) Esteatose.

Um filhote de cdo de 1 dia de idade foi a 6bito e, a necropsia, foram observadas altera¢cdes como dextraposi¢édo
de aorta, orificio de 1 centimetro no septo ventricular, estenose de artéria pulmonar e hipertrofia ventricular
direita secundaria. Marque a op¢cdo CORRETA em rela¢éo ao nome da condi¢cdo observada nesse animal.

(A) Persisténcia de arco adrtico direito. (D) Tetralogia de Fallot.
(B) Transposicdo de grandes vasos. (E) Coarctacdo de aorta.
(C) Persisténcia de forame oval.

A necropsia de um c&o de 10 anos de idade, observou-se na véalvula atrio-ventricular esquerda uma massa
friavel, de 3 centimetros de diametro, de coloragdo amarelada, recobertas por codgulo sanguineo, que se
desprendeu facilmente deixando area de erosdo no endocardio. Dentre as consequéncias dessa alteragdo
cardiaca, listam-se, EXCETO:

(A) Infarto renal. (D) Abscesso esplénico.
(B) Encefalite tromboembodlica. (E) Hemangiossarcoma.
(C) Insuficiéncia cardiaca.

A necropsia de uma cadela de 11 anos de idade, durante a avaliacdo do corag&o, observou-se uma massa de
5 cm de diametro no atrio direito, de coloragdo vermelho-escura, que ao corte era formada por multiplas
estruturas cavitarias preenchidas por sangue. Histologicamente, observou-se que a massa era formada por
proliferac@o neoplasica de células endoteliais. Dentre as consequéncias dessa alteracdo cardiaca, listam-se,
EXCETO:

(A) Metastase pulmonar. (D) Hemopericéardio.
(B) Tamponamento cardiaco. (E) Congestéo hepatica.
(C) Insuficiéncia renal crénica.

Um gato de 15 anos de idade apresentou, a necropsia, coracdo aumentado de volume, globoso, com as
paredes dos ventriculos intensamente adelgacadas e flacidas, com ambos os ventriculos contendo grandes
coagulos lardaceos e mistos. AlteracBes diretamente relacionadas a essa alteracdo cardiaca séo citadas nas
opcbes abaixo, EXCETO:

(A) Diatese hemorragica. (D) Ascite.
(B) Edema pulmonar. (E) Anasarca.
(C) Hidrotorax.
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Um bovino de 5 anos de idade apresentou, a necropsia, esplenomegalia difusa moderada a intensa, que
poderia ter tido como causa as opg¢des abaixo, EXCETO:

(A) Linfoma. (D) Congestao esplénica.
(B) Hiperplasia de polpa branca. (E) Hiperplasia nodular esplénica senil.
(C) Hiperplasia de polpa vermelha.

Uma vaca com babesiose pode apresentar achados de necropsia variados. As op¢Bes abaixo apresentam
alteragGes anatomopatoldgicas mais prevalentes nessa doenca, EXCETO:

(A) Ictericia. (D) Esplenomegalia por hiperplasia de polpa vermelha.
EB)) He;noglobinﬂria. (E) Hepatomegalia.
C) Linfoma.

Uma cadela de 7 anos de idade, castrada, apresentou altera¢des clinicas, exames soroldgico, parasitologico e
de biologia molecular positivo para leishmaniose. As opc¢des abaixo apresentam alteracBes
anatomopatolégicas provavelmente observadas nesse animal, EXCETO:

(A) Dermatite. (D) Linfadenomegalia periférica generalizada.
(B) Hidronefrose bilateral intensa. (E) Caquexia.
(C) Anemia.

Um equino de 8 anos de idade, com histérico de sintomas clinicos apresentou, a necropsia, exclusivamente
intenso amolecimento e necrose extensa de substancia branca do cérebro. Com base nas alteragfes
anatomopatoldgicas descritas, a opcdo CORRETA para o diagndstico dessa leséo é:

(A) Encefalopatia espongiforme. (D) Polioencefalomalacia.
(B) Astrocitoma. (E) Leucoencefalomalacia.
(C) Condromalécia.

Um céo de 1 ano de idade apresentou, a necropsia, durante a avaliacdo do encéfalo, superficie dos giros
cerebrais achatados, expanséo dos ventriculos laterais associada a atrofia compressiva da substancia branca
adjacente. Com base nas alteracdes anatomopatolégicas descritas, a opcdo CORRETA para o diagnéstico
dessa doenga é:

(A) Hidrocefalia. (D) Meningioma.
(B) Oligodendroglioma. (E) Anencefalia.
(C) Cinomose.

Um boi de 10 anos de idade com histérico de sinais neurolégicos (ataxia, paralisia), curso clinico de 7 dias, a
necropsia, apresentou somente hiperemia de leptomeninges e, a histopatologia, encefalite linfocitica (ndo
supurada) multifocal moderada com corpusculo de Negri em neurdnios. Com base no que foi descrito, a op¢ao
CORRETA para o diagnéstico dessa doenca é:

(A) Listeriose. (D) Coenurose.
(B) Raiva. (E) Polioencefalomalacia.
(C) Encefalopatia espongiforme bovina.

Um céo de 1 ano de idade apresentou, clinicamente, sinais nervosos (mioclonia, ataxia e paresia), a necropsia,
dermatite pustular, conjuntivite purulenta, broncopneumonia e, histologicamente, desmielinizagdo, malacia e
corpusculos de incluséo eosinofilicos intranucleares. Com base no que foi descrito, a opgdo CORRETA para o
diagnéstico dessa doenca é:

(A) Meningioma. (D) Cinomose.
(B) Toxoplasmose. (E) Abscesso cerebral.
(C) Tétano.

As neoplasias cutaneas, benignas e malignas, apresentam grande importancia na patologia veterinaria devido
a sua elevada frequéncia. As opc¢des abaixo apresentam exemplos de neoplasias malignas, EXCETO:

(A) Melanoma. (D) Carcinoma de células escamosas.
(B) Linfoma. (E) Fibrossarcoma cuténeo.
(C) Papiloma.
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Um céo errante de aproximadamente 11 meses de idade apresentou lesdes cutdneas multifocais alopécicas,
eritematosas e descamativas. A citologia, definiu-se que o processo era exclusivamente inflamatério. As
opcbes abaixo apresentam provaveis diagndsticos para a dermatopatia descrita, EXCETO:

(A) Dermatofitose. (D) Leishmaniose.
(B) Sarna sarcoptica. (E) Mastocitoma.
(C) Demodiciose.

Um equino de 11 anos de idade, macho, apresentou uma lesdo nodular de aproximadamente 10 cm de
extensdo no membro pélvico esquerdo, de superficie ulcerada, consisténcia firme e, ao corte, coloragéo rosa-
amarelada. As opcdes abaixo apresentam possiveis diagnosticos para a dermatopatia descrita, EXCETO:

(A) Pitiose. (D) Dermatofilose.
(B) Habronemose. (E) Carcinoma de células escamosas.
(C) Sarcoide equino.

As broncopneumonias ocorrem com grande frequéncia nos animais domésticos, considerando a macroscopia e
microscopia dessa lesdo, pode-se afirmar que a fase de hepatizagdo vermelha em um lobo pulmonar se
caracteriza por:

(A) consisténcia firme, coloracé@o vermelha e predominéncia de grande quantidade de hemécias.
(B) consisténcia firme, coloracé@o vermelha e predominancia de grande quantidade de neutrofilos.
(C) consisténcia elastica, coloracdo vermelha e predominancia de grande quantidade de neutréfilos.
(D) consisténcia elastica, coloracdo vermelha e predominancia de grande quantidade de hemacias.
(E) consisténcia normal, coloragéo vermelha e predominancia de grande quantidade hemaécias.

O processo de atelectasia € a auséncia completa de ar nos alvéolos pulmonares. Sobre essa alteragao
patologica, € INCORRETO afirmar:

(A) Atelectasia é causada por obstrucdo completa dos brénquios e bronquiolos.
(B) Atelectasia é causada por obstru¢éo incompleta brénquios e bronquiolos.
(C) A ascite pode ser uma das etiologias.

(D) Atelectasia pode acompanhar os processos de broncopneumonias.

(E) O pneumotdrax pode causar esse processo patoldgico.

O parénquima pulmonar é protegido por mecanismos de defesa diversos, situados em diferentes locais no trato
respiratério. Em relacéo a tais mecanismos, € INCORRETO afirmar:

(A) O lencol mucociliar ndo permite difusdo de substancias antimicrobianas.

(B) O lencol mucociliar € o mecanismo de defesa mais importante.

(C) Atosse e o espirro fazem parte dos mecanismos de defesa.

(D) Os macrofagos sao os principais agentes protetores do parénquima pulmonar.
(E) A microbiota saprofita faz parte dos mecanismos de defesa.

Um cédo de 4 anos apresentou, & necropsia, pneumonia associada a edema pulmonar. Nesse caso, 0s
mecanismos patogénicos abaixo listados estdo envolvidos, EXCETO:

(A) Aumento de permeabilidade vascular.
(B) Hiperemia.

(C) Aumento de poros endoteliais.

(D) Aumento da presséo hidrostatica.

(E) Obstrucéo linfatica.

Um bovino a necropsia apresentou sangue escuro e ndo coagulado, rimem distendido com grande quantidade
de gas livre, congestdo das mucosas, laringe e traqueia, congestao e edema pulmonar, palidez de figado e
baco e 6rgdo abdominais congestos, caracterizando um quadro de timpanismo. Observou-se ainda a presenca
de papiloma na abertura do céardia. Neste caso, € CORRETO afirmar:

(A) O timpanismo nesse caso é primario e nutricional.

(B) O timpanismo é secundario e houve interferéncia no estagio da eructagao.

(C) O estagio de transferéncia da eructacéo foi prejudicado e por isso desenvolveu-se o timpanismo.
(D) O timpanismo nesse caso é nutricional e de gas livre.

(E) A patogénese esta associada a nao realizagdo da fase esofagiana da eructagéo.
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A dilatacao gastrica é uma patologia comum em cées de grande porte e pode ser predisposta e causada por
vérios fatores, EXCETO:

(A) fornecimento de alimento duas ou mais vezes ao dia.
(B) frouxiddo dos ligamentos gastro-hepaticos.

(C) realizacao de exercicios pés-prandiais.

(D) vOmitos.

(E) aeorofagia.

A acidose ruminal é uma patologia comum em ruminantes que tem acesso a ingestao de grande quantidade de
carboidratos na dieta e pode levar a uma variedade de consequéncias inclusive a morte do animal. Assim é
INCORRETO afirmar:

(A) A laminite pode ocorrer devido a insuficiéncia circulatéria periférica e absorcdo de histamina.

(B) A rumenite micética ocorre por aumento da quantidade de fungos, como Mucor, Mortierella sp, Absidia sp
e Rhizopus sp.

(C) A desidratacéo ocorre por diminuicdo da concentracdo de H+ e aumento do pH ruminal do conteldo
ruminal.

(D) Na acidose ruminal, a poliencefalomalécia pode advir da deficiéncia de tiamina.

(E) A uremia pode ser consequéncia de acidose ruminal.

As estomatites superficiais e profundas séo inflamacdes na cavidade oral que interferem na apreensdo,
mastigacao e ingestédo do alimento, sendo INCORRETO afirmar:

(A) A actinobacilose na sua forma crénica pode causar a “lingua de pau”.
(B) A febre aftosa causa estomatite grave e profunda.

(C) A febre catarral maligna afeta a cavidade oral de bovinos.

(D) A angina é areacéo inflamatéria do palato.

(E) A estomatite € uma das consequéncias da uremia.

As Ulceras gastricas acometem todas as espécies animais e sua patogenia, apesar de pouco conhecida, esta
associada aos efeitos liticos do &cido cloridrico e a falta de protecdo da mucosa gastrica. Sobre as Ulceras
gastricas, de acordo com as espécies animais, pode-se afirmar, EXCETO:

(A) No bovino, as principais causas séo estresse, acidose latica, estase ruminal e linfoma.

(B) Nos cédes, mastocitoma, os anti-inflamatérios esteroidais ou ndo esteroidais e a insuficiéncia renal cronica
sao importantes.

(C) No suino, o excesso de cobre na alimentacao e dietas ricas em amido e pobre em proteina sdo fatores
envolvidos.

(D) Nos equinos, as causas sdo semelhantes as que ocorrem em suinos.

(E) Nos suinos e equinos, as localizagdes das ulceras sdo sempre na regido pilérica.

O figado desempenha fungdes vitais ao organismo animal, como: metabolismo da bilirrubina, acidos biliares,
lipideos carboidratos, proteinas neutralizacdo de substancias toxicas e funcdo imune. No caso de insuficiéncia
hepética, € INCORRETO afirmar:

(A) A ictericia ocorre pela diminuicdo da absorcao, conjugacao e secrecao da bilirrubina no figado.

(B) A ascite ocorre por deficiéncia na sintese de proteinas, como albumina.

(C) A nao excrecéo de filoeritrina devido a les@o hepética leva a fotossensibilizagdo apenas nas areas onde a
pele e pelos sdo mais escuros.

(D) As hemorragias sdo consequéncias da insuficiéncia hepatica e ocorrem por deficiéncia na formacéo de
fatores de coagulacéo.

(E) Na encefalopatia hepética, o principal mecanismo envolvido é a ndo degradacdo da amdnia pelo figado
insuficiente e sua toxicidade.

A degeneracao gordurosa no figado se caracteriza pelo aumento do tamanho do érgéo, lobulagédo evidente,
coloracdo amarela, consisténcia fridvel e untuosidade. A respeito de sua patogénese nos animais podemos
afirmar, EXCETO:

(A) Esta relacionada ao desequilibrio na bomba de sédio e potassio na membrana celular do hepatdcito.
(B) A falha na formagédo da lipoproteina e sua néo liberacao dos triglicerideos para corrente sanguinea séo
importantes na patogénese.
(C) Na cetose bovina, a mobilizacdo de gordura para sintese de energia € a patogénese mais provavel da
degeneracédo gordurosa hepética.
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(D) A falta de oxigénio leva a diminuicdo da oxidac&o de acidos graxos e assim ao processo de degeneracao.
(E) Na diabete mellitus de cdes e gatos, a lipidose hepatica ocorre devido a lipdlise excessiva das reservas
adiposas e sobrecarga de acidos graxos no figado.

O padrdo de distribuicdo de necrose hepatocelular pode na maioria das vezes ser percebida
macroscopicamente e sua interpretacdo tem importancia pratica, pois permite as possibilidades diagnésticas.
Nesse contexto, € CORRETO afirmar:

(A) A necrose periportal € comum.

(B) A necrose centrolobular é o tipo mais raro de todos os tipos de necrose zonal.

(C) A necrose centrolobular ndo resulta de anemia aguda ou croénica.

(D) A necrose multifocal ocorre com mais frequéncia nas infec¢cfes por agentes infecciosos.

(E) Na necrose massiva, a lesdo hepatica é focal.

Considerando que a hidronefrose é a dilatacdo da pelve e calices renal causada por obstrucdes do fluxo
urinario, € CORRETO afirmar que:

(A) A hiperplasia prostatica causa hidronefrose unilateral.

(B) Sempre ocorre de forma rapida.

(C) Qualquer obstrucdo do trato urindrio pode causar hidronefrose, mas a extensdo e duragédo da obstrucdo
determinardo a gravidade da les&o renal.

(D) As anomalias congénitas sdo as causas mais frequentes de hidronefrose no céo.

(E) Na obstrugdo unilateral, hd incompatibilidade com a vida do animal.

Urolitiase é a presencga de calculos nas vias urinérias e sdo causas importantes de obstru¢do principalmente
em gatos, ovinos e cdes da raca dalmata. Em relacao aos fatores predisponentes e patogénese, € CORRETO
afirmar:

(A) O pH alcalino pode originar calculos de sais de oxalatos.

(B) O pH acido pode originar célculos cuja composicdo pode ser a estruvita.

(C) As colbnias bacterianas ndo fazem parte da formacdo dos ndcleos de precipitacéo.

(D) A deficiéncia de vitamina B1 (tiamina) predispde a alteracdes metaplasicas e descamagdo do epitélio com
consequente formacgéo do nucleo e assim o calculo.

(E) O menor consumo de 4gua pode levar a precipitacdo e favorecer a formacao do célculo.

Alteracdes anatomopatolégicas sao frequentes em animais com uremia. Considerando a macroscopia, pode-se
observar lesdes diversas, EXCETO:

(A) Melena.

(B) Adenocarcinoma pulmonar.
(C) Calcificacdes intercostais.
(D) Pneumopatia.

(E) Endocardite ulcerativa.
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