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HANSENOLOGIA

01. Sobre a Balanite de Zoon, ¢ CORRETO afirmar que

A) afeta mais homens circuncidados.

B) no diagndstico diferencial, incluimos liquen plano, sifilis secundéria, Eritroplasia de Queyrat e pénfigo vulgar.
C) no tratamento primeiro devemos tentar antibiéticos topicos, e a circuncisao seria a Ultima opcao terapéutica.
D) a doenca néo é vista antes dos 30 anos de idade.

E) 0 esmegma e a m& higiene genital ndo sdo fatores importantes na etiopatogenia.

02. Sobre a acrodermatite enteropatica, ¢ INCORRETO afirmar que

A) o tratamento consiste na suplementacéo de zinco, no maximo, por um més.

B) é um distdrbio raro e hereditéario de deficiéncia de zinco

C) os achados da pele incluem placas secas, escamosas e eritematosas, geralmente vistas na area anogenital e na face (area
periorificial), estando o labio superior poupado.

D) a triade classica inclui alopecia, diarreia e erupcao cutanea periorificial e acral, que se ndo for tratada, pode ser fatal.

E) a concentragdo plasmatica de zinco menor do que 50 mcg/DI é sugestiva, mas ndo diagndstica.

03. Em relagéo ao cancroide, € INCORRETO afirmar que

A) o tratamento pode ser feito com ceftriaxone 250mg IM dose Unica.

B) sorologia para sifilis é indicada para afastar a doenga, 10 dias ap0s surgir o cancro.

C) co-infeccdo com a sifilis e o herpes simples é possivel em 4% dos casos.

D) o Haemophilus ducreyi pode ser identificado em material colhido da borda da Ulcera e corado pelo Gram.
E) culturas podem ser realizadas em agar-chocolate com vancomicina ou agar-sangue.

04. Sobre o Pioderma Gangrenoso, € INCORRETO afirmar que

A) é uma doenga rara com uma incidéncia estimada de 3 a 10 casos por um milhdo de pessoas por ano.

B) embora afete ambos os sexos, as mulheres sdo mais frequentemente afetadas.

C) a variavel clinica bolhosa ¢ a forma mais comum.

D) individuos de qualquer idade podem ser acometidos, mas ocorre predominantemente, na quarta e na quinta década de vida.
E) doengas inflamatérias intestinais, distirbios hematoldgicos e artrite representam as comorbidades mais frequentes.

05. Sobre o0 eczema numular, ¢ INCORRETO afirmar que

A) é uma dermatose de causa desconhecida, que se apresenta, geralmente, em pessoas com pele seca.

B) alguns fatores sdo implicados no seu estabelecimento, tais como: infecgdes estafilocdcicas, picadas de inseto, queimaduras,
roupas asperas, exposi¢ao a substancias quimicas, inclusive cosméticos.

C) é mais comum em mulheres jovens e criangas.

D) clinicamente, manifesta-se através de lesdes eczematizadas, numulares, uniformes, dispostas, principalmente, nas pernas.

E) o tratamento consiste em evitar situagdes que tornem a pele seca. Reduzir a frequéncia dos banhos. Usar roupas de algodao
e evitar tecidos que causem atrito. Topicamente, usar os emolientes e os corticoides potentes nos estagios iniciais.

06. Sobre o Dermatofibroma, ¢ INCORRETO afirmar que

A) também chamado histiocitoma, ¢ um tumor benigno cutineo relativamente comum, composto predominantemente de
fibroblastos e células do tecido conjuntivo.

B) pode ser desencadeado por um processo inflamatério reativo, com proliferacdo de fibroblastos, gerado por trauma, picada
de inseto, ou mesmo um pelo encravado.

C) mais comum em mulheres, principalmente ap6s a puberdade. Pode acontecer em qualquer idade, porém é mais frequente
em adultos jovens, com 20% das lesGes surgindo antes dos 17 anos.

D) a variante eruptiva, com presenc¢a de multiplas lesGes, esté presente em 30% dos casos.

E) apresenta-se como um nddulo Gnico de 0,5 a 1cm de diametro de consisténcia firme, bem delimitado, de coloragdo résea ou
hipercrémica, expressando o tipico sinal do encovamento a compressao lateral.

07. Sobre o Nevo de Ota, ¢ INCORRETO afirmar que

A) é uma mancha azulada, devida a melanécitos epidérmicos, que acomete o globo ocular e a pele adjacente, localizada na
regido inervada pelo primeiro e segundo ramos do nervo trigémeo, usualmente unilateral.

B) é mais frequente na raca amarela que em caucasianos e negros.

C) é cinco vezes mais comum no sexo feminino.

D) ndo é hereditéria, e a ocorréncia familiar é rara.

E) a lesdo inicia-se geralmente no primeiro ano de vida ou na adolescéncia (raramente na infancia) e progride com a idade,
tornando-se mancha hipercrémica intensa, de coloracdo azulada ou negro azulada, podendo ser parda e mosqueada.
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08. Em relacdo a DRESS, ¢ INCORRETO afirmar que

A) se observa reativacdo de herpesvirus humano-6 (HHV-6) e outros virus (em 40 a 60 por cento dos pacientes testados).

B) se observa leucocitose com contagens de eosinofilos > 700 / microL (em 50 a 90 por cento dos casos).

C) o envolvimento renal, que se manifesta como nefrite intersticial aguda, ocorre em 10 a 30 por cento dos casos de DRESS.

D) em até 20 por cento dos casos, a doenca pode persistir por varios meses, com uma sucessdo de remissdes e recaidas.

E) é caracterizada por uma curta laténcia (dois a oito dias) entre a exposicdo ao farmaco e o aparecimento da doenca, com um
curso prolongado com frequentes recorréncias, apesar da interrupgdo do medicamento envolvido.

09. A Donovanose é uma doenga sexualmente transmissivel, causada por

A) Klebsiella rhinoscleromatis.
B) Klebsiella granulomatis. D) Klebsiella michiganensis.
C) Klebsiella oxytoca. E) Klebsiella pneumoniae.

10. O sinal de Holster ou do coldre refere-se a um tipo de poiquilodermia, vista em

A) LES.

B) Periarterite nodosa.
C) Dermatomiosite.
D) Esclerodermia.

E) Vasculite livedoide.

11. Qual das doencas seguintes é considerada uma vasculite leucocitoclastica?

A) Eritema Elevatum Diutinum
B) Eritema Gyratum Repens
C) Eritema Anular Centrifugo
D) Eritema Marginatum

E) Eritema Cronico Migratdrio

12. De acordo com a teoria da compensacgédo de desmogleina, ¢ INCORRETO afirmar que

A) na pele, a desmogleina 1 é expressa com maior intensidade nas partes superiores da epiderme.

B) na pele, a desmogleina 3 é mais expressiva nas camadas basal e parabasal.

C) nas membranas mucosas, a desmogleina 3 esta presente em abundancia em todo o epitélio. Em contraste, a expressao de
desmogleina 1 € muito menor ao longo do epitélio da mucosa.

D) pacientes com apenas autoanticorpos contra a desmogleina 3 devem ter pénfigo folidceo (bolhas superficiais da pele e sem
comprometimento da mucosa).

E) pacientes com apenas autoanticorpos contra a desmogleina 3 devem apresentar pénfigo vulgar em mucosa, porque, na pele,
a desmogleina 1 compensa a perda de desmogleina 3.

13. As desmogleinas sdo componentes dos desmossomos. A desmogleina 1 do pénfigo vulgar tem

A) 180 Kd.
B) 170 Kd.
C) 130 Kd.
D) 230Kd.
E) 160 kD.

14. Sobre o Pénfigo Paraneoplasico, ¢ INCORRETO afirmar que

A) o prognostico é grave e ndo € visto em criangas.

B) esté associado, principalmente, a doencas linfoproliferativas, como linfoma ndo Hodgkin, leucemia linfocitica crénica e
doenca de Castleman.

C) a mais constante caracteristica clinica € a presenca de uma estomatite intratavel com um quadro de liquen plano penfigoide
se superpondo ao eritema polimorfo com bolhas cuténeas e lesdes palmoplantares em alvo.

D) o anticorpo predominante é a IgG1.

E) na imunoprecipitacdo, ocorre reacdo a multiplos antigenos, como o 250 kD (desmoplaquina 1), 210 kD (desmoplaquina 2) e
230 kD (antigeno do penfigoide bolhoso).
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15. Sobre as reagdes hansénicas, € INCORRETO afirmar que

A) representam episddios de agudizacdo que, dependendo do tipo e da intensidade ou do 6rgdo atingido, podem deixar
sequelas, caso ndo sejam devidamente diagnosticados e tratados.

B) a reacdo tipo 1 ocorre na forma dimorfa em consequéncia do rompimento do equilibrio imunolégico relacionado a
imunidade celular.

C) reacao ascendente ocorre geralmente nos 6 primeiros meses de tratamento. H4 uma rapida melhora da imunidade celular,
invertendo a tendéncia natural da hanseniase dimorfa, na auséncia de tratamento, de evoluir lentamente, em direcdo ao polo
virchowiano.

D) reacdo ascendente caracteriza-se clinicamente pela mudanca répida de algumas ou de todas as lesGes cutaneas que se
tornam eritematosas, infiltradas, mais salientes, brilhantes, quentes ao toque (lembrando uma erisipela). Por vezes, ha
necrose com ulceracdo das lesdes.

E) reacdo Tipo 2 ocorre quase que exclusivamente nas formas baciliferas virchowianas e em alguns casos de BL. Ha
envolvimento da imunidade celular com o aumento da neutrofilia.

16. Sobre a Reticulose Pagetoide, ¢ INCORRETO afirmar que

A) é uma variante de Micose Fungoide que apresenta manchas ou placas localizadas com crescimento rapido, com aspecto
psoriasiforme ou hiperqueratético, geralmente localizado nas extremidades distais.

B) a histopatologia revela uma hiperplasia psoriasiforme e, as vezes, verrucosa com disseminacdo marcada pagetoide
(intraepidérmica) de linfocitos atipicos.

C) as células neoplasicas sdo CD3 +, que expressam um fenétipo CD4 +, CD8- ou CD4-, CD8 + ou CD4-, CD8-.

D) o diagnostico diferencial clinico da Reticulose Pagetoide inclui condi¢des papuloescamosas, infecciosas e neoplasicas.

E) na histopatologia, pode imitar o melanoma de crescimento superficial, o carcinoma de células escamosas pagetoide in situ
ou a doenca de Paget extramamaria.

17. Sobre o Lupus Neonatal, ¢ INCORRETO afirmar que

A) é uma doenca autoimune em que a transferéncia passiva de autoanticorpos da mée para o feto resulta em doenca fetal e
neonatal.

B) as principais manifestacdes sdo achados cardiacos, articulares, oculares e cutaneos.

C) a complicagdo mais grave é bloqueio cardiaco completo (aproximadamente 20 por cento tém cardiomiopatia associada no
diagnostico inicial ou vai desenvolvé-la mais tarde).

D) o bloqueio atrioventricular completo (AV) é o mais caracteristico, em aproximadamente 2% da prole das mulheres que
possuem anticorpos contra Ro / SSA e / ou La/ SSB.

E) o lpus neonatal é responsavel por 80 a 95 por cento de todos os casos de bloqueio cardiaco completo congénito na auséncia
de defeitos estruturais diagnosticados no Utero ou no periodo neonatal.

18. Sobre os granulos de Fordyce, ¢ INCORRETO afirmar que

A) sdo glandulas sebéaceas assintomaticas comumente encontradas na mucosa oral, no labio superior e na regido retromolar.

B) se caracterizam por multiplas papulas amareladas ou esbranquicadas de 0,1 a 1 mm de diametro, que ocasionalmente podem
coalescer e formar placas.

C) em criancas, normalmente, ndo sdo notados até a puberdade, embora estejam presentes histologicamente.

D) histopatologicamente, as lesGes sdo indistinguiveis das glandulas sebaceas, estando associadas ao foliculo piloso, e seu
ducto se abre diretamente na superficie.

E) a prevaléncia em adultos varia de 70% a 85%, com uma discreta predominancia no sexo masculino.

19. Sobre o Impetigo, ¢ INCORRETO afirmar que

A) a glomerulonefrite pds-estreptocdcica é uma potencial complicacdo do impetigo estreptocdcico, que ocorre com mais
frequéncia, dentro de uma a duas semanas apos a infeccéo.

B) o impetigo é observado com mais frequéncia em criancas de dois a cinco anos, embora criangas mais velhas de qualquer
idade e adultos também possam ser afetadas.

C) os pacientes com infecgdes por S. aureus (MRSA) suspeitos ou confirmados com resisténcia & meticilina podem ser tratados
com doxiciclina, clindamicina ou trimetoprim-sulfametoxazol,

D) para 0 manejo do impetigo com um pequeno nimero de les6es, podemos usar a mupirocina topica ou a retapamulina tépica.

E) a caderina envolvida na patogénese do impetigo é a desmogleina 3.
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20. Sobre a doenca de Grover, ¢ INCORRETO afirmar que

A) atinge um maior nimero de homens negros acima dos 50 anos de idade.

B) a caracteristica histopatoldgica da doenca de Grover é a acantélise.

C) parece ser aproximadamente 1,6 a 2,1 vezes mais comum em homens que em mulheres.

D) alguns casos de doenga de Grover foram associados a medicamentos, tais como sulfadoxina-pirimetamina, ribavirina,
anastrozol, interleucina-4 e cetuximab.

E) ndo se tem visto o envolvimento da face, palmas ou solas na doenca de Grover.

21. Fatores de risco para a hepatotoxicidade com o uso de metotrexato na psoriase incluem todos, EXCETO:

A) Hiperlipidemia.

B) Auséncia de suplementacdo de folato durante a terapia com metotrexato.
C) Diabetes mellitus.

D) Obesidade.

E) Gravidez.

22. Sobre o carcinoma basocelular (CBC), ¢ INCORRETO afirmar que

A) a incidéncia em homens é 30 por cento maior que em mulheres, particularmente com o tipo superficial.

B) o CBC nodular representa cerca de 15% dos casos, ocorrendo, tipicamente, no rosto, como uma papula rosea ou cor de
carne.

C) a incidéncia de CBC aumenta com a idade; as pessoas com idade entre 55 a 75 anos tém cerca de 100 vezes maior
incidéncia de CBC que as menores de 20 anos.

D) a exposicdo ao sol é a causa ambiental mais importante de CBC.

E) o CBC multicéntrico superficial ocorre 30 a 40 anos ap0s a exposic¢ao crdnica ao arsénico, que pode ocorrer como resultado
da ingestéo de agua potavel contaminada, frutos do mar ou medicamentos.

23. Sobre o carcinoma espinocelular, ¢ INCORRETO afirmar que

A) as lesBes do carcinoma espinocelular genital e periungueal séo raras e geralmente estdo relacionadas a infeccdo pelo virus
do papiloma humano (HPV) de alto risco.

B) as lesfes genitais também podem surgir como consequéncia da administracdo de psoraleno mais fototerapia ultravioleta A
(PUVA) sem protecdo dos genitais.

C) a Ulcera de Marjolin € um termo usado para descrever um tipo raro de carcinoma espinocelular, que surge em locais de
feridas ou cicatrizes crbnicas. A transformacdo maligna geralmente é lenta, com um tempo médio de laténcia de
aproximadamente 4 anos.

D) o diagnéstico diferencial geralmente inclui Eczema numular, Psoriase, Queratose seborreica irritada, Verrugas Viral e
Carcinoma basocelular superficial.

E) carcinoma espinocelular frequentemente se manifesta como péapulas, placas ou nédulos eritematosos; hiperqueratose,
ulceracdo ou hiperpigmentagdo também podem estar presentes.

24, O carcinoma verrucoso é um subtipo de carcinoma espinocelular, que apresenta crescimento bem definido,
exofitico, semelhante a uma couve-flor, que se assemelha a grandes verrugas.
Todos abaixo séo subtipos, EXCETO

A) Papilomatose Oral Florida.

B) Condiloma acuminado gigante de Buschke-Loewenstein.
C) Carcinoma Verrucoso da Mucosa Oral.

D) Epitelioma Cuniculatum.

E) Eritroplasia de Queyrat.

25. Sobre 0 melanoma, é INCORRETO afirmar que

A) se acredita que aproximadamente 10 a 20 por cento dos melanomas diagnosticados surjam em associagcdo com nevos
melanociticos.

B) ha uma incidéncia muito menor de melanoma entre pacientes negros. Entre esses pacientes, a sobrevivéncia relativa de
cinco anos é de 93%, quando comparado a pacientes brancos que é de 69%.

C) os individuos com nevos atipicos tém um risco elevado associado de 3 a 20 vezes de desenvolver melanoma maligno em
comparagdo com a populagdo em geral.

D) individuos com mais de 100 nevos correm maior risco de desenvolver melanoma, principalmente nas pernas ou no tronco,
em comparagdo com outros locais.

E) o risco de melanoma também é aumentado pela exposicdo ultravioleta a partir de camas de bronzeamento, especialmente
guando usada antes dos 35 anos.
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26. No tratamento da tonsolofaringite causada pelos Estreptococos do grupo A, NAO devemos usar

A) penicilina (e outros agentes relacionados, incluindo ampicilina e amoxicilina).
B) cefalosporinas.

C) macrolideos.

D) sulfonamidas e tetraciclinas.

E) clindamicina.

27. Sobre a Doenga de Lyme, é INCORRETO afirmar que

A) a cardite ocorre em cerca de 20% dos pacientes, sendo que as manifestaces incluem bloqueio nodal AV, cardiomiopatia
leve ou miopericardite.

B) a fase precoce localizada da doenca ocorre de alguns dias a um més apds a picada do carrapato.

C) eritema migratorio ocorre em aproximadamente 80 por cento dos pacientes, na fase precoce localizada.

D) a doencga disseminada precoce ocorre de semanas a meses apds a picada do carrapato, e o envolvimento da pele mostra
multiplas lesdes de Erythema Migrans e linfocitoma.

E) a doenga tardia de Lyme é tipicamente associada a artrite intermitente ou persistente, envolvendo uma ou algumas grandes
articulac@es, especialmente o joelho (as vezes, precedida por artralgias migratorias).

28. Os epbnimos Gottron, Pautrier, Civatte e Peutz-Jeghers estdo relacionados, respectivamente, as seguintes
dermatoses, respectivamente:

A) esclerodermia, micose fungoide, poiquilodermia e lentigo.
B) lupus, sifilis, mastocitose e verruga plana

C) dermatomiosite, linfoma T, poiquilodermia e lentigo .

D) dermatite seborreica, psoriase, dermatomiosite e xantoma
E) dermatomiosite, psoriase, poiquilodermia e melanoma.

29. Um paciente idoso tem o habito de usar cobertor térmico sobre a face anterior de suas coxas de forma frequente.
Desenvolveu uma pigmentacéo reticulada com telangiectasias e atrofia nessa regido.
O diagndstico mais provéavel é de

A) eritrocianose.

B) cutis marmorata.
C) eritema pernio.
D) eritema ab igne.
E) eritromelalgia.

30. Os tipos de HPV16, 18, 31, 33, 52 estdo relacionados a(ao)

A) verruga plana.

B) epidermodisplasia verruciforme.
C) cancer cervical de maior risco.
D) tumor de Buschke-Lowenstein.
E) eritroplasia de Queyrat.

31. Sobre a Sifilis, ¢ INCORRETO afirmar que

A) a primeira manifestacdo dessa doenca é uma papula, que é tipicamente indolor, no local de inoculagdo do Treponema.

B) a sifilis secundaria é um processo sistémico disseminado que comecga seis semanas a seis meses ap6s 0 aparecimento do
cancro em aproximadamente 25 por cento dos pacientes ndo tratados.

C) mulheres com sifilis latente podem transmitir a infec¢éo ao feto.

D) as manifestacdes clinicas da sifilis terciaria incluem a formagdo de goma e doencas cardiovasculares. Tais manifestaces
geralmente se desenvolvem 5 a 20 anos ap6s a doenca ter se tornado latente.

E) a terapia com penicilina na gravidez é eficaz para o tratamento da doenga materna, mas ndo previne a transmissao ao feto.

32. Sobre as Células de Langerhans, é INCORRETO afirmar que

A) estdo presentes na epiderme e no aparelho pilossebaceo e monitoram o ambiente cutaneo para mudangas na homeostase.

B) na presenca de irritacdo da pele, as Células de Langerhans processam o antigeno e viajam para os linfonodos regionais a fim
de apresentar antigenos aos linfécitos T reativos.

C) as Células de Langerhans tém mostrado participacdo em doengas inflamatorias da pele, cancer e HIV.

D) seu marcador caracteristico é o CD 34.

E) sdo originadas de precursores da medula 6ssea.
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33. A polineuropatia alcodlica, o tabes dorsalis e a junta de Charcot-Marie-Tooth apresentam em comum a

possibilidade de desenvolver

A) vasculite livedoide.

B) hemossiderose hipostética.
C) necrobiose lipoidica.

D) mal perfurante plantar.

E) pioderma gangrenoso.

34. Séo fungos geofilicos:

A) Microsporum canis e Trichophyton verrucosum

B) Trichophyton tonsurans e Trichophyton mentagrophytes
C) Microsporum gypseum e Microsporum fulvum

D) Epidermophyton floccosum e Trichophyton rubrum

E) Trichophyton soudanense e Trichophyton schoenleinii

35. Sobre a tinea capitis, € INCORRETO afirmar que

A) Kerion é uma manifestacdo grave de tinea capitis resultante de uma intensa resposta imune a infeccéo.
B) os cabelos quebrados resultam do enfraquecimento do eixo do cabelo secundario & infeccdo ectotrix.
C) se ndo for tratado, o favo pode persistir indefinidamente.

D) a escutula no favo contém fungos, neutrofilos, serosidade e células epidérmicas.

E) o favo é uma apresentacdo clinica de tinea capitis resultante da infeccdo por T. Schoenleini.

36. Das drogas abaixo, qual NAO deve ser usada no tratamento da candidiase?

A) Fluconazol
B) Miconazol

C) Griseofulvina
D) Cetoconazol
E) Oxiconazol

37. Na acne da mulher adulta, o bloqueador de receptores de androgénio mais comumente usado é

A) espironolactona.

B) tetracicilinas.

C) isotretinoina.

D) perdxido de benzoila.
E) acetato de ciproterona.

38. No condiloma acuminado, os tipos de HPV mais frequentemente encontrados sédo

A) 16 e 18.
B) 11 e 32.
C)6ell.
D) 52 e 63.
E)5e 18.

39. A expressio “lipus” NAO esta relacionada a seguinte entidade nosolégica:

A) tuberculose.

B) sarcoidose.

C) paniculite de Kaposi.
D) sindrome de Sharp.
E) treponematose.

40. A doenca de Darier-Roussy é

A) Sarcoidose subcuténea.

B) Tuberculose renal.

C) Esporotricose linfangitica.

D) Vasculite levedoide.

E) uma forma de pitiriase liquenoide.
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41. Sobre o eritema polimorfo, ¢ INCORRETO afirmar que

A) o eritema polimorfo ocorre com mais frequéncia em adultos jovens entre as idades de 20 e 40 e exibe uma ligeira
predominéncia masculina.

B) muitos fatores, incluindo malignidades, doengas autoimunes, imunizacfes, radiagdes, sarcoidose e menstruacdo, tém sido
associados ao desenvolvimento de eritema multiforme.

C) infec¢des (viral, bacteriana ou flngica) representam aproximadamente 90 por cento dos casos de eritema polimorfo, com o
virus herpes simplex (HSV) como precipitante mais comumente identificado.

D) a infeccao por Mycoplasma pneumoniae € uma causa importante de eritema polimorfo, particularmente em criangas.

E) se estima que as drogas induzam o eritema multiforme em menos de 1% dos casos, embora tenham sido relatadas, em
criangas, maiores taxas induzidas por drogas (especialmente Eritema multiforme relacionada a penicilina).

42. Sobre a escabiose, 6 INCORRETO afirmar que

A) os espagos interdigitais, pulsos, axilas, aréola e genitais estdo entre os locais comuns de envolvimento.

B) a sarna crostosa é uma variante menos comum que ocorre, principalmente, quando a imunidade humoral mostra-se reduzida
e esta associada a uma grande quantidade de acaros, sendo caracterizada por crostas espessas e fissuras.

C) a carga de acaros em pacientes com sarna cléssica é geralmente baixa, limitada a uma média de 10 a 15 acaros durante um
episddio inicial e aproximadamente a metade com infestacBes posteriores.

D) a verdadeira infestacdo por sarna nao é transmitida de animais para humanos. Os 4caros da sarna responsaveis pela sarna
animal pertencem a subespécies distintas e tipicamente ndo podem se reproduzir em humanos. As reaces a esses acaros
geralmente sdo autolimitadas e resolvem-se quando o contato com o animal afetado cessa.

E) na sarna norueguesa, a distrofia das unhas é comum. O prurido pode ser minimo ou ausente.

43. Dentre as medidas tomadas para controlar uma dermatite de contato, a principal é

A) restauracdo da barreira protetora da pele.

B) ter alternativas aos produtos causadores da dermatite de contato.
C) identificar e evitar o produto causador.

D) proteger a pele do produto causador.

E) evitar infeccdo secundéaria no local da reacdo alérgica.

44. Sobre a dermatite atopica, € INCORRETO afirmar que

A) se acredita que a hipersensibilidade aos acaros da poeira doméstica (por exemplo, Dermatophagoides pteronyssinus, D.
farinae), escamas de animais, fungos e pdlen estdo associados ao desencadeamento da dermatite atdpica.

B) a fototerapia com UVB narrow band é contraindicada em criancgas pelo risco posterior de melanoma.

C) embora cerca de 50 por cento das criangas com dermatite atdpica possam ter exames positivos para a pele ou IgE especifica
para um ou mais alérgenos alimentares (em particular, leite de vaca, ovo, trigo e amendoim), a sensibilizacdo alimentar é
clinicamente irrelevante na maioria dos casos.

D) os individuos atopicos estdo em maior risco de desenvolver dermatite de contato alérgica ao niquel.

E) a hidratagdo da pele é um componente chave do manejo geral de pacientes com dermatite atopica. Logdes, que tém uma alta
guantidade de &gua e baixo teor de 6leo, podem piorar a xerose através da evaporacdo e desencadear uma agudizagdo da
doenca.

45, Sobre a Hidradenite Supurativa (HS), é INCORRETO afirmar que

A) é uma doenca oclusiva folicular cronica, envolvendo a porg¢do folicular de unidades foliculopilossebéceas.

B) o inicio dos sintomas geralmente ocorre entre os 30 e 50 anos, com inicio usual na terceira década de vida. As mulheres séo
mais propensas a desenvolver HS que os homens.

C) estima-se que aproximadamente 40 por cento dos pacientes com HS tenham um membro da familia de primeiro grau
afetado.

D) o aumento do estresse mecanico (presséo, friccdo) na pele contribui com a HS, aumentando a chance de oclusdo folicular e
ruptura folicular.

E) os efeitos estimulantes da nicotina e outros componentes do tabaco sobre a oclusdo folicular, quimiotaxia neutrofilica,
producdo de TNF-alfa por queratindcitos e células Th17 sdo citados como potenciais fatores contribuintes para a HS.

46. O Treponema carateum é o agente causador de

A) Bejel.

B) Framboesa.
C) Sifilis.

D) Pinta.

E) Bouba.
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47. Fonsecaea pedrosoi, Phialophora verrucosa, Cladosporium carrionii e Rhinocladiella aquapersa estédo relacionados a

A) Esporotricose.

B) Rinosporidiose.

C) Rinoblastoma.

D) Cromomicose.

E) Paracoccidiodomicose.

48. Sobre a Larva Migrans, ¢ CORRETO afirmar que o agente etiolégico mais frequente é o

A) Uncinaria stenocephala.

B) Bubostomum phlebotomum.
C) Ancylostoma caninum.

D) Ancylostoma ceylanicum.
E) Ancylostoma braziliense.

49. A miiase furunculoide é causada por

A) Dermatobia hominis.

B) Callitroga macellaria.

C) Cochliomyia hominivorax.
D) Lucilia sp.

E) Sarcophagidae sp.

50. Podemos dizer que o HHV 8 (herpesvirus 8) esta relacionado com

A) Linfoma de Burkitt.

B) Pitiriase Rosea de Gibert.
C) Leucoplasia oral pilosa.
D) Sarcoma de Kaposi.

E) Mononucleose.
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ATENCAO

Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

Observe se o Caderno estd completo. Ele devera conter 50 (cinquenta) questdes objetivas
de multipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, versando sobre os conhecimentos
exigidos para a especialidade.

Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito grafico que lhe cause duvidas,
informe, imediatamente, ao Fiscal.

Ao receber o Caderno de Prova, preencha, nos espagos apropriados, o seu Nome
completo, o Numero do seu Documento de Identidade, a Unidade da Federagdo e o
NuUmero de Inscricao.

Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes da Prova, vocé receberd um Cartao-
Resposta com seu Numero de Inscricdo impresso.

As bolhas do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas totalmente, com caneta
esferografica azul ou preta.

O tempo destinado a Prova esta dosado, de modo a permitir fazé-la com tranquilidade.

Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-o ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!

=
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S
CcCONy:: AL -
Comissdo de ( INSTITUTO DE APOIO
da Universidade WICO

A UNIVERSIDADE
DE PERNAMBUCO
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