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QUESTAO 01
Sobre a urticaria, assinale com V as afirmativas verdadeiras e com F as falsas.

() Por volta de 20% das pessoas apresentarao a forma cronica da urticaria durante
toda a vida.

() Lesoes de urticaria aguda desaparecem apos durarem de 24 a 36 horas, e as crises
nao permanecem por mais que seis semanas.

() A urticaria caracteriza-se pelo edema que ocorre nao s6 na derme superficial, como
também na derme profunda.

() A urticaria cronica espontanea acomete mais o sexo feminino, em uma proporgao
de 2:1.

Assinale a sequéncia correta.

A)VEVF
B)VVFF
C)FVFV
D)FFVV

QUESTAO 02
Com relagao ao ciclo de producgao do pelo (ciclo folicular), analise as afirmativas a
seguir.

I. Fase anagena: fase de crescimento do pelo e de maior proliferagao celular, com
duragao aproximada de um ano. Menos de 30% dos pelos estao nessa fase.

Il. Fase catagena: fase de involugao do pelo e de curta duragao (em média de 10 a 14
dias). Cerca de 1% dos pelos estao nessa fase.

lll. Fase telégena: fase de repouso, com duragao média de trés meses. Cercade 10 a
15% dos foliculos estao nessa fase.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s):

A) |, apenas.

B) I e ll, apenas.

C) I e lll, apenas.

D) Il e lll, apenas.



QUESTAO 03

Com relagao a urticdria e ao angioedema, analise as afirmativas a seguir.

I. A maioria dos mastocitos dérmicos na urticaria produz somente triptase, enquanto
os mastacitos do intestino grosso produzem quimase e triptase.

Il. Nas formas mais comuns de angioedema hereditario, com deficiéncia na
quantidade de C1 ou em sua fungao, existe mutagao do gene SERPING1.

lll. Na urticaria existem mecanismos fisiopatoldgicos independentes da IgE que
envolvem autoanticorpos IgG e C5a.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s):

A) l e ll, apenas.

B) Il, apenas.

C) Ill, apenas.

D) Il e lll, apenas.

QUESTAO 04

Com relagao ao manejo da anafilaxia, assinale a alternativa correta.

A) Nao se deve elevar os membros inferiores do paciente com anafilaxia pelo risco de
hipotenséo.

B) A epinefrina endovenosa (1:1.000) na dose de 4 a 5 mg/mL em bolus com soro
glicosado, dose unica, é o tratamento inicial.

C) Apos avaliagao das vias aéreas, sempre deve-se colocar o paciente em posicao de
Trendelenburg pelo risco de hipertensao. D) A epinefrina intramuscular (1:1.000) em
doses de 0,3 a 0,5 mg/mL, repetidas a cada 5 a 15 minutos, se necessario, € 0
tratamento inicial.
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QUESTAO 05

Com relagao aos pénfigos, numere a COLUNA Il de acordo com a COLUNA |,
associando cada tipo de pénfigo com seu(s) antigeno(s).

COLUNA|

1. Pénfigo por IgA - variante pustulose subcdrnea
2. Pénfigo vulgar - forma mucocutanea.

3. Pénfigo vulgar - forma mucosa

4. Pénfigo por IgA - variante intraepidérmica neutrofilica
COLUNAII

() Desmogleinas 1 e 3

() Desmogleina 3

() Desconhecido

() Desmogleina 1

Assinale a sequéncia correta.

A)1234
B)3412
C)4123
D)2341

QUESTAO 06

Paciente do sexo feminino, 40 anos de idade, fototipo Il, refere lesoes urticadas
difusas pelo corpo ha trés meses, sem prurido, acompanhadas de febre intermitente e
artralgia. Os exames laboratoriais evidenciaram leucocitose, gamopatias monoclonais
IgG e IgM e proteina C reativa elevada. O raio-X do torax e dos ossos longos mostrou
alteragoes d6sseas diversas. O exame anatomopatologico das lesoes evidenciou
infiltrado neutrofilico na derme.

Considerando o quadro descrito, assinale a alternativa correta.

A) As manifestagdes clinicas sdo semelhantes as das sindromes periédicas
associadas a criopirinas (CAPS) e outras doencgas autoinflamatorias poligénicas.

B) A doenca particularmente nado responde bem a medicamentos que bloqueiam a
interleucina 1.

C) A paciente ndo apresenta os dois critérios maiores de Strasbourg para o diagnéstico
de doenca de Still no adulto.

D) Os medicamentos anti-IL-17 e anti-IL-36 sdo os imunobiolégicos indicados para
tratamento dessa forma da doenca.
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QUESTAO 07

Paciente do sexo masculino, 50 anos de idade, refere aparecimento de les6es
erosadas extremamente dolorosas na mucosa oral, principalmente no palato, e que,
no labio, evoluiram para leso6es fissuradas com crostas espessas. Lesoes similares
apareceram também na regiao perianal, acompanhadas de bolhas na pele do sulco
intergliteo. O exame anatomopatologico evidenciou acantolise e clivagem suprabasal
com fileira remanescente de células basais com padrao em fileira de lapides (row of
tombstones).

Qual é o diagnoéstico?

A) Pénfigo vulgar.

B) Pénfigo folidceo.

C) Estomatite aftosa recorrente.

D) Penfigoide das membranas mucosas.

QUESTAO 08

Com relagao ao penfigoide gestacional, analise as afirmativas a seguir.

I. As lesGes iniciam-se nas extremidades e gradativamente evoluem para o torax e o
abdome.

Il. Ocorre usualmente no segundo e terceiro trimestres de gestagao.

lll. A patogénese esta ligada a proteina hemidesmossoma BP1 (230kD).
Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) Il, apenas.

C) lll, apenas.

D) Il e lll, apenas.

QUESTAO 09

Paciente do sexo feminino, 65 anos de idade, em uso de vancomicina ha 72 horas,
com aparecimento de lesoes urticadas que evoluiram para vesiculas e bolhas tensas
na raiz das coxas e no perineo, algumas em distribuigao arciforme. O exame
anatomopatolégico de uma lesao vesicular mostrou clivagem subepidérmica, com
infiltrado rico em neutréfilos e alguns eosindfilos subjacentes. O exame de
imunofluorescéncia direta revelou depésito linear de IgA dentro da lamina licida. Qual
é o diagnéstico?

A) Dermatose bolhosa por IgA linear.

B) Lupus eritematoso com bolhas.

C) Dermatite herpetiforme.

D) Penfigoide bolhoso.



QUESTAO 10

Com relagao ao lupus eritematoso sistémico, analise as afirmativas a seguir.

I. Anticorpos antinucleares (FAN) persistentemente negativos sao critério de exclusao
para o diagndstico de doencga sistémica.

Il. Convulsdes ou psicose nao sao definidos como critérios para o diagnéstico de
lapus eritematoso sistémico.

lll. Paniculite lapica nao é encontrada no lupus eritematoso sistémico.
Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) Il, apenas.

C) lll, apenas.

D) I, Il ell.

QUESTAO 11

Considerando a classificagao das paniculites, numere a COLUNA Il de acordo com a
COLUNA I

COLUNAI

1. Eritema indurado de Bazin
2. Poliarterite nodosa cutanea
3. Necrobiose lipoidica

4. Lipogranuloma

COLUNAII

() septal com vasculite

() septal sem vasculite

() lobular com vasculite

() lobular sem vasculite
Assinale a sequéncia correta.

A)1423
B)4132
C)3241
D)2314
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QUESTAO 12

Paciente do sexo masculino, 38 anos de idade, com historico de lesoes orais
recorrentes, dolorosas, ha 14 meses, com periodos de exacerbagao e remissao. Nega
ulceras na genitalia e les6es oculares e apresenta dores articulares nos joelhos. Ao
exame dermatolégico, observam-se ulceras orais nos labios e nas regioes genianas,
sem exsudato. Apresenta ainda papulopustulas eritematosas na face e no dorso.

Considerando o caso clinico, qual teste faz parte dos critérios diagnésticos para essa
condig¢ao?

A) Sorologia para citomegalovirus.

B) Bidpsia para histopatologia.

C) Citodiagnostico de Tzanck.

D) Teste de patergia.

QUESTAO 13

Com relagao a Pustulose Exantematica Generalizada Aguda (PEGA), assinale com V as
afirmativas verdadeiras e com F as falsas.

() Suas causas mais frequentes sao reagoes as drogas, mas também ocorrem apés
infecgOes por enterovirus.

() Quando causada por drogas, surge, em média, de quinze a trinta dias apés a
administracao da droga suspeita.

() As lesoes iniciam-se nos membros inferiores e posteriormente acometem tronco e
face, poupando dobras.

() O infiltrado subcérneo de neutréfilos tem participagao de linfocitos do tipo Th17 e
suas interleucinas IL-17 e IL-22.

Assinale a sequéncia correta.

A)VVFF
BYFFVV
C)VFFV
D)FVVF
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QUESTAO 14

Paciente do sexo feminino, 56 anos de idade, com histérico de transplante renal,
relata lesdao na mao esquerda ha quatro meses. Refere trés lesoes semelhantes em
outros locais, no ultimo ano, retiradas cirurgicamente. O exame histopatoldgico da
lesao mostrou células escamosas displasicas envolvendo toda a espessura da
epiderme, sem invasao da derme subjacente.

Considerando o caso clinico, assinale a alternativa com a droga imunossupressora
com menor risco de desenvolvimento de futuras lesoes.

A) Sirolimo.

B) Tacrolimo.
C) Azatioprina.
D) Ciclosporina.

QUESTAO 15

Paciente do sexo feminino, 34 anos de idade, fototipo lll, relata surgimento de lesoes

pruriginosas no dorso das maos, nos antebragos e na regiao pré-esternal, cerca de 12
horas apos exposi¢ao solar intensa. Refere um episodio anterior semelhante, também
relacionado a exposicao solar. Nega febre, uso de medicamentos ou outros sintomas.
0 exame dermatoldgico revela lesoes papulosas e vesicopapulosas eritematosas nas

areas referidas, poupando a face.

Considerando o caso clinico, assinale a alternativa correta.

A) O principal diagnéstico diferencial é a urticéria solar.

B) A fototerapia com UVB de faixa estreita ndo é indicada.

C) A positividade para anticorpos antinucleares exclui o diagndstico.

D) Antigenos cutaneos causam hipersensibilidade tardia pela radiagao ultravioleta.

QUESTAO 16

Paciente do sexo feminino, 32 anos de idade, fototipo I, ha quatro dias com lesGes
pruriginosas na face, no pesco¢o, nos antebragos e no dorso das maos, que surgiram
apos exposicao solar intensa ha seis dias. Esta em uso de sulfametoxazol-
trimetoprima para tratamento de infec¢ao urinaria. Ao exame, observam-se les6es
eczematosas nas areas fotoexpostas, poupando areas cobertas.

Considerando o quadro clinico, assinale a alternativa correta.

A) O diagnéstico mais provavel é de erupcdo polimorfa a luz.

B) Trata-se de reacao de fotossensibilidade dose-dependente.

C) As manifestagdes clinicas surgem em geral de um a dois dias apds a exposicdo ao
Sol.

D) O mecanismo fisiopatoldgico é de hipersensibilidade imediata (tipo I) mediada por
IgE.
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QUESTAO 17

Com relagao as queimaduras, assinale a alternativa correta.

A) Esforgos para neutralizar agentes quimicos sédo contraindicados. (Nayla)

B) As lesbes por alcalis ndo favorecem o desenvolvimento de infecgoes.

C) Produtos quimicos em p6 devem ser lavados imediatamente com agua.

D) O processo de queimadura por 4cidos tende a cessar cerca de 24 horas apos o
acidente.

QUESTAO 18

Considerando as queimaduras elétricas, analise as afirmativas a seguir e a relagao
proposta entre elas.

I. Edema em queimaduras profundas pode requerer fasciotomias.

PORQUE
Il. O dano nos tecidos profundos pode ser grave, levando a sindrome compartimental.
Assinale a alternativa correta.

A) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa da I.
B) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, e a Il € uma justificativa da I.

C) A afirmativa | é verdadeira, e a Il é falsa.

D) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.

QUESTAO 19

Com relagao ao eritema ab igne, assinale com V as afirmativas verdadeiras e com F as
falsas.

() Caracteriza-se por um eritema reticular persistente associado a telangiectasias.

() Decorre da exposigao prolongada de irradiagao infravermelha na forma de calor
com producao de queimaduras.

() O tamanho e a forma das les6es sdao compativeis com a fonte de calor.
() Ha relatos de sintomas sistémicos.
Assinale a sequéncia correta.

A FVFV
B)VFVF
C)FFVV
D)VVFF
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QUESTAO 20

Depressoes cupuliformes sdao observadas com maior frequéncia em:

A) psoriase e liquen plano.

B) tricotilomania e onicofagia.

C) psoriase e alopecia areata.

D) alopecia areata e lGpus cutaneo cronico.

QUESTAO 21

Paciente do sexo feminino, 42 anos de idade, com surgimento de nddulos eritemato-
edematosos e dolorosos nos membros inferiores, cerca de duas semanas apds um
quadro de amigdalite.

Com relagao aos achados esperados no ultrassom dermatolégico dos membros
inferiores dessa paciente, assinale a alternativa correta.

A) Espessamento hiperecogénico dos septos.

B) Espessamento hipoecogénico dos septos.

C) Hipoecogenicidade difusa com padréo borrado irregular dos Iébulos.

D) Hiperecogenicidade difusa com padrao borrado irregular dos I6bulos.

QUESTAO 22

Paciente do sexo feminino, 55 anos de idade, ha uma semana com lesoes dolorosas
nos membros superiores, acompanhadas de febre, dores musculares e articulares.
Refere diversos episédios semelhantes nos ultimos oito meses, tratados com
corticosteroides injetaveis e alguns com remissao espontanea. Ao exame
dermatoldgico, observam-se papulas e placas eritemato-edematosas, algumas
pseudovesiculadas na face ventral dos antebragos e lesoes isoladas no pescoco.

Considerando esse caso clinico, assinale a alternativa correta.

A) A recorréncia é frequente e predomina nas formas muito comumente relacionadas
as colagenoses e as infestagdes parasitarias.

B) Na histopatologia, observa-se a presenca de neutréfilos nos infiltrados
perivasculares e estromal.

C) O principal diagndstico diferencial se faz com urticéria crénica espontanea.

D) Nas formas classicas, a resposta terapéutica aos corticosteroides nas doses de 0,5
a 1,0 mg/kg é lenta e gradual, num prazo médio de duas a quatro semanas.
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QUESTAO 23

Com relagao ao carcinoma de células de Merkel, assinale a alternativa correta.

A) A imunoterapia com avelumabe é a primeira linha para pacientes com tumores
metastaticos ou ndo ressecaveis.

B) A pesquisa de linfonodo sentinela é indicada apenas para tumores maiores que 2
cm.

C) Em 20% dos pacientes encontra-se associagdo com o poliomavirus.

D) Na imuno-histoquimica ha positividade para CK20, TTF-1 e CK7.

QUESTAO 24

Com relacgao as doencgas do grupo penfigoide, analise as afirmativas a seguir.

I. O penfigoide das membranas mucosas acomete mais os homens entre os 40 e os 50
anos de idade.

Il. Radioterapia e fototerapia UVA nao estao entre os gatilhos conhecidos para
desenvolvimento de penfigoide bolhoso.

lll. Os medicamentos com inibidores da dipeptidil peptidase IV e anti-PD-L1 sao
conhecidos desencadeadores de penfigoide bolhoso.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.
B) Il, apenas.
C) lll, apenas.

D) I e lll, apenas.

QUESTAO 25

Considerando as dermatoses perfurantes, analise as afirmativas a seguir e a relagao
proposta entre elas.

I. No colagenoma verrucoso perfurante (colageno perfurante verruciforme) é crucial a
busca de parentes de primeiro grau afetados.

PORQUE

Il. A doenca é uma forma rara de colagenose perfurante reativa que cursa com
eliminagao de colageno transepidérmico.

Assinale a alternativa correta.

A) A afirmativa | é verdadeira, e a Il é falsa.

B) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.

C) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, e a Il é uma justificativa da I.

D) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa da I.
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QUESTAO 26

Com relagao a sindrome da banda amniética, analise as afirmativas a seguir.

I. E uma doenga caracteristicamente familiar e afeta mais o sexo feminino do que o
masculino.

Il. O achado tipico é de faixas de constri¢ao distais acompanhadas de diminuigao do
tamanho dos membros.

lll. Primigestas com menos de 25 anos de idade tém maior risco de ter um neonato
com a sindrome.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)
A) |, apenas.

B) Il, apenas.

C) I e lll, apenas.

D) Il e lll, apenas.

QUESTAO 27

Com relagao a pitiriase versicolor, analise as afirmativas a seguir.

I. Apesar de as leveduras do género Malassezia spp. colonizarem sistematicamente
os foliculos pilosos do couro cabeludo, s6 em alguns casos encontra-se descamacgao
na regiao.

Il. 0 exame com lampada de Wood permite avaliar a extensao do acometimento
cutaneo, revelando fluorescéncia esverdeada.

lll. O exame direto com fita adesiva transparente mostra células leveduriformes
isoladas.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.
B) Il, apenas.
C) lll, apenas.

D) Il e lll, apenas.

11
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QUESTAO 28

Com relacao aos acidentes provocados por abelhas, assinale com V as afirmativas
verdadeiras e com F as falsas.

() No Brasil, praticamente todas as abelhas (familia Apidae) sao frutos do cruzamento
com as de origem africana, o que as torna menos agressivas.

() A intensidade das manifestagées clinicas pode variar com o nimero e a localizagao
das picadas e a sensibilidade do paciente.

() O veneno das abelhas é uma mistura de proteinas e enzimas e pode ser injetado
uma unica vez no local da picada.

() Manifestagoes toxicas independem da sensibilidade do paciente.
Assinale a sequéncia correta.

A)VFVF
B)FVFV
C)FFVV
D)VVFF

QUESTAO 29

Considerando as interagoes medicamentosas, analise as afirmativas a seguir e a
relagao proposta entre elas.

I. A inibigao do metabolismo de farmacos é o mecanismo mais importante para
interagdoes medicamentosas, porque pode levar a um aumento da concentragao
plasmatica do farmaco e da resposta a ele, além de toxicidade.

PORQUE

Il. A maioria das interag6es medicamentosas constitui-se de expressoes da inibigao
ou da indugao das enzimas hepaticas do citocromo P450.

Assinale a alternativa correta.

A) As afirmativas | e |l sdo verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa da I.
B) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, e a Il € uma justificativa da I.

C) A afirmativa | é verdadeira, e a |l é falsa.

D) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.

12
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QUESTAO 30

Segundo o risco de farmacos na lactagao, numere a COLUNA Il de acordo com a
COLUNA |, relacionando cada risco com o respectivo farmaco.

COLUNA|

1. Muito seguro

2. Seguro

3. Moderadamente seguro
4. Contraindicado
COLUNAII

() Penicilina

() Fluconazol

() Sulfonamida

() Metotrexato

Assinale a sequéncia correta.

A)3412
B)4321
C)1234
D)2143

13
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QUESTAO 31

Com relagao aos agentes imunobioldgicos, numere a COLUNA Il de acordo com a
COLUNA |, relacionando cada agente a sua classificagao.

COLUNAI

1. Guselkumabe

2. Infliximabe

3. Risankizumabe

4. Etanercepte

COLUNAII

() Anticorpo monoclonal humanizado
() Anticorpo monoclonal humano
() Proteina de fusao

() Anticorpo monoclonal quimérico
Assinale a sequéncia correta.

A)3142
B)1324
C)2431
D)4213

QUESTAO 32

0 ldpus eritematoso cutaneo subagudo induzido por medicamento esta referido na
literatura como associado ao uso de:

A) Retinoides.

B) Terbinafina.

C) Itraconazol.

D) Belimumabe.

14




QUESTAO 33

Com relagao aos micetomas, assinale com V as afirmativas verdadeiras e com F as
falsas.

( ) Os agentes causadores de micetoma sao bactérias aerdbias e fungos.

( ) O tratamento dos eumicetomas baseia-se na associagao de antiftingicos
sistémicos e excisao cirurgica.

( ) Os actinomicetomas sao tratados com antibiéticos, podendo ser associados ao
desbridamento cirargico.

( ) O diagnéstico baseia-se apenas na observagao microscopica dos graos.
Assinale a sequéncia correta.

A)VVFF
B)FVFV
C)VFFV
D)FVVF

QUESTAO 34

A lunula triangular é encontrada na:

A) Doenca de Darier.

B) Sindrome de Goltz.

C) Sindrome unha-patela.
D) Paquioniquia congénita.

QUESTAO 35

A sindrome das unhas amarelas esta associada a:

A) linfedema e bronquiectasias.

B) hepatite cronica e tuberculose.

C) derrame pleural e doenca inflamatdria intestinal.

D) doengas cardiovasculares e paquidermoperiostose.

QUESTAO 36

Com relagao as alteragdes ungueais associadas ao uso de doxiciclina, assinale a
alternativa correta.

A) Depressoes cupuliformes.

B) Cromoniquia esverdeada.

C) Hiperqueratose subungueal.

D) Onicolise por exposicao solar.

15



QUESTAO 37

Com relagao a fluorescéncia produzida pela luz de Wood, assinale a alternativa
correta.

A) No eritrasma, a tonalidade é verde-claro.

B) Na pitiriase versicolor, a tonalidade é coral.

C) Na tinea capitis microspdrica, a tonalidade é esverdeada.

D) Na tinea capitis por Trichophyton tonsurans, a tonalidade é amarelo-brilhante.

QUESTAO 38

Paciente do sexo masculino, 54 anos de idade, apresenta tricorrexe invaginata, atopia
e ictiose circunflexa.

Qual é o diagnéstico?
A) Sindrome de Cowden.
B) Sindrome de Netherton.

C) Sindrome do anageno curto.
D) Sindrome dos cabelos impenetraveis.

QUESTAO 39

Com relagao a localizagao histoldgica dos disturbios da pigmentacgao, analise as
afirmativas a seguir.

I. No nevo de Ito, ocorre aumento de melanina nos queratindcitos basais, com
presenca de melanéfagos.

Il. Na fase pigmentar da incontinéncia pigmentar ha presenca de melanina e
melandéfagos na derme.

lll. No melasma ha aumento de melanéfagos na derme, e os melandcitos sao maiores.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) II, apenas.

C) ll e lll, apenas.
D) I, Il elll.

16
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QUESTAO 40

Paciente do sexo feminino, nascida a termo, desde o terceiro dia de vida apresentou
vesiculas eritematosas lineares nos membros, respeitando o tronco. Foi realizada
biopsia de uma vesicula cujo histopatolégico foi de “vesicula espongiética com
numerosos eosinofilos”.

Apos algumas semanas, surgiram lesoes verrucosas nas mesmas areas. Aos 6 meses
de vida, surgiram manchas hipercromicas em linhas sinuosas, especialmente no
tronco. Aos 4 anos de idade, a crianga apresentou manchas hipocromicas lineares e
discretamente atroficas nas pernas.

Considerando a doenga apresentada pela crianga desse caso clinico, assinale a
alternativa correta.

A) Ocorre por alteragdo no cromossomo Xg28, com consequente ndo ativagao do fator
NF-kB, explicando a apoptose dos queratinécitos mutados.

B) Ocorre em ambos os sexos, mas é mais grave em homens, nos quais o quadro é
autossomico recessivo e cursa com hipomelanose linear desde o nascimento.

C) Apresenta histopatologia especifica em todas as fases, sendo diagnosticada na fase
hipercromica, quando se observa vesicula intraepidérmica com neutréfilos e apoptose
de queratindcitos basais.

D) E tratada com corticoterapia sistémica precoce e imunoglobulina intravenosa, que
reduzem a frequéncia das alteracdes neuroldgicas e dentarias.

QUESTAO 41

Com relagao as dermatoses papulosas, assinale a alternativa correta.

A) O prurigo nodular acomete predominantemente homens jovens e apresenta
imunofluorescéncia direta positiva para IgG linear.

B) O liquen espinuloso manifesta-se principalmente em areas flexoras e em mucosas,
com intenso prurido.

C) O liquen estriado acomete mais criangas ou adolescentes, e é, em geral,
assintomatico.

D) O liquen nitido apresenta imunofluorescéncia direta positiva para IgM, como no
liquen plano.
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QUESTAO 42

Paciente do sexo feminino, 67 anos de idade, com histdrico de carcinoma de pulmao,
ha cinco semanas esta em uso de nivolumabe. Ha dois dias apresenta lesoes
descamativas em algumas areas do tegumento. Refere prurido discreto e
intermitente. Nega lesoes semelhantes no passado. Ao exame, placas eritemato-
descamativas bem delimitadas, com escamas aderentes e prateadas. Foi realizada
uma bidpsia de pele, e o resultado do exame histopatoldgico foi: acantose regular,
paraqueratose e microabscessos de Munro.

Com relagao as caracteristicas clinicas e histopatolégicas da forma da doenga
apresentada, assinale com V as afirmativas verdadeiras e com F as falsas.

() Ha correspondéncia entre a distribui¢cdo das lesdes da forma classica da doenga e
as lesoes da forma apresentada pela paciente.

() Na forma da doenca apresentada pela paciente, caracteristicamente ha
aparecimento ou exacerbacao das lesoes em média de uma a duas semanas apos o
inicio da terapia com a medicagao.

() Com relagao a histopatologia, a doenga dessa paciente geralmente nao apresenta
capilares significativamente dilatados nas papilas dérmicas nem diminuigcao da
espessura da epiderme sobre as papilas dérmicas.

() O protocolo de tratamento da forma classica da doenca nao é eficaz para as lesoes
da forma da doencga apresentada pela paciente.

Assinale a sequéncia correta.

A)VFVF
B)FVFV
C)VFFV
D)FVVF

QUESTAO 43

Paciente do sexo masculino, 42 anos de idade, procura atendimento por multiplas
lesoes amareladas e firmes na pele ha cerca de um ano. As les6es comeg¢aram nas
palpebras e progrediram para o pescoco, axilas e o tronco. Nega prurido. Relata
episddios de rouquidao e disfagia leve. Ao exame, observam-se papulas e placas
amareladas, simétricas, principalmente em areas de flexura (axilas, virilhas, pesco¢o)
e regiao periorbitaria. O exame histopatologico revelou acimulo de histiocitos
espumosos e células gigantes de Touton, sem necrobiose. A imuno-histoquimica
mostrou positividade para CD68 e fator Xllla e negatividade para S-100 e CD1a.

A doenca desse paciente esta relacionada a:

A) perfil lipidico normal.

B) evolugdo progressiva para malignidade.

C) diabetes insipidus em mais de 80% dos casos.

D) ocorréncia em mulheres apds a sétima década de vida.
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QUESTAO 44

Considerando a sarcoidose e suas alteragoes laboratoriais, analise as afirmativas a
seguir e a relagao proposta entre elas. I. Na sarcoidose ocorre aumento anormal da
producao do calcitriol, o que resulta em maior absorg¢ao intestinal do calcio e
consequente hipercalcemia. PORQUE Il. A hipercalcemia ocorre na maioria dos
pacientes. Assinale a alternativa correta.

A) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, e a Il é uma justificativa da I.

B) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, mas a |l ndo é uma justificativa da |.
C) A afirmativa | é verdadeira, e a |l é falsa.

D) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.

QUESTAO 45

Com relagao ao prurigo nodular, analise as afirmativas a seguir.
I. E mais comum em adultos, em especial, mulheres de meia-idade.

Il. Observa-se diminui¢cao da densidade das fibras nervosas dérmicas devido a
cocgadura.

lll. Poupa a parte central do dorso, a face e as palmas.
Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) Il e lll, apenas.

C) I e lll, apenas.
D) I, 1l elll

QUESTAO 46

Com relagao ao prurido neuropatico periférico, assinale com V as afirmativas
verdadeiras e com F as falsas.

() Na notalgia parestésica, ha compressao de nervos sensoriais envolvendo raizes
posteriores de T6 a T10.

() O prurigo braquiorradial € mais comum no verdao e melhora com aplicagao de gelo.
() No prurigo braquiorradial, ha compressao de raiz nervosa cervical.

() Na notalgia parestésica, nao costumam ser observadas alteragoes degenerativas
vertebrais.

Assinale a sequéncia correta.

A)VVFF
B)FVVF
C)VFFV
D)FVFV
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QUESTAO 47

Com relagao ao eritema multiforme, analise as afirmativas a seguir.

I. Na forma minor, nao ha sintomas sistémicos, e o envolvimento mucoso é leve ou
ausente.

Il. Na forma major, o principal fator precipitante é o uso de medicamentos, em
especial os anti-inflamatérios e as sulfonamidas.

lll. No comprometimento mucoso, sao mais frequentemente afetadas as mucosas
genital e ocular, porém as lesoes orais, quando ocorrem, sao mais graves.
Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) I e Il, apenas.

C) ll e lll, apenas.

D) I, Il ell.

QUESTAO 48

Com relagao a erupgao liquendide medicamentosa, assinale a alternativa correta.

A) O envolvimento das mucosas oral e genital é raro.

B) As lesdes sdo assimétricas e mais localizadas do que as do liquen plano.

C) As estrias de Wickham sdo frequentes, principalmente nas leses do tronco.
D) As lesdes associadas a D-penicilamina aparecem poucos dias ap6s o uso.

QUESTAO 49

Com relacao a anestesia nas cirurgias dermatoldgicas, assinale a alternativa correta.

A) A anestesia tumescente tem como desvantagem um maior risco de hematomas
pela diminuicao da turgéncia da pele.

B) A dose maxima de lidocaina sem vasoconstritor é de 4,5 mg/kg e de 7 mg/kg
quando associada ao vasoconstritor.

C) A adicdo de um agente vasoconstritor aumenta a absorgao do anestésico local e
diminui o tempo de anestesia.

D) A bupivacaina é um anestésico do grupo éster com menor risco de cardiotoxicidade
e menor tempo de duragéo.
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QUESTAO 50

Com relagao aos fios de sutura, assinale a alternativa correta.

A) O fio de acido poliglicdlico (acido poligalactil) € um monofilamento com alta reagao
tecidual.

B) O categute cromado é absorvido entre dez e 14 dias, com forga de tensdo mantida
por sete dias.

C) O fio de seda tem baixa forga tensora, alta capilaridade e bom manuseio.

D) O fio de nailon é muito flexivel, com baixa forga tensora e alta capilaridade.

QUESTAO 51

Com relagao aos tipos de sutura, analise as afirmativas a seguir.

I. A sutura continua ancorada ajuda a prevenir a inversao das bordas da ferida
cirargica.

Il. A sutura intradérmica continua é indicada em feridas com tensao moderada.
lll. A sutura vertical fornece bom fechamento do espago morto e hemostasia
moderada.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) I e lll, apenas.

C) ll e lll, apenas.
D) I, 1l elll

QUESTAO 52

Com relacao a dermatite atdpica, assinale a alternativa correta.

A) A dermatite atdpica de inicio precoce desenvolve, em 90% das criangas, anticorpos
IgE especificos a alérgenos durante os primeiros cinco anos de vida.

B) Cerca de 20% dos bebés e das criangas jovens com dermatite atépica caminham
para a remissao aos 21 anos de idade, incluindo um grupo com resolugado em torno de
15 a 18 anos de idade.

C) A manifestagdo da disfungéo da barreira epidérmica inclui redugédo da perda de dgua
transepidérmica, acidificagao do pH cutaneo e alteragao da composicao das
desmogleinas.

D) A perda de fungao (do inglés loss of function) de variantes do gene codificador da
filagrina (FLG) representa o fator de risco genético mais fortemente conhecido para a
dermatite atopica.

21



e

QUESTAO 53

Com relagao ao tratamento da dermatite atdpica, assinale a alternativa que apresenta
menor evidéncia cientifica na literatura médica para seu emprego no arsenal
terapéutico.

A) Crisaborole e azatioprina.

B) Dupilumabe e abrocitinibe.

C) Lebrikizumabe e upadacitinibe.

D) Ligelizumabe e imunoglobulina intravenosa.

QUESTAO 54

Com relagao as caracteristicas gerais da paniculite por deficiéncia da alfa-1-
antitripsina, assinale a alternativa correta.

A) A paniculite nessa doenga manifesta-se como nédulos da cor da pele, indolores ou
sob a forma de placas que se limitam as pernas e nao ulceram.

B) A deficiéncia da alfa-1-antitripsina mais grave ocorre por homozigose do alelo Z do
gene SERPINA1 (PiZZ2).

C) A caracteristica histopatoldgica é a necrose caseosa da derme e subcuténeo,
predominantemente lobular, mas padroes septais ou mistos lobulares/septais com
exuberante infiltrado linfo-histiocitario podem ocorrer frequentemente.

D) A abordagem terapéutica mais efetiva na atualidade é a infusdo subcutanea da
imunoglobulina hiperimune na dose de 500 mg/kg semanalmente.

QUESTAO 55

Com relagao aos peelings quimicos, assinale a alternativa correta.

A) A pele tratada deve ser preparada até no maximo cinco dias antes do procedimento
com tretinoina topica, associada ou ndao a despigmentantes, para que a absorgao dos
farmacos ocorra de forma uniforme.

B) Os peelings quimicos corporais apresentam menor risco de complicagdes em
comparagao com os peelings quimicos da face, devido a sua reepitelizagao mais
rapida.

C) O peeling de acido salicilico, por ter importante efeito queratolitico e diminuir a
adesdo entre os cornedcitos em concentragdes em torno de 20 a 30%, é considerado
um peeling médio com risco de cicatrizes.

D) Os peelings profundos realizados com fenol atingem a derme reticular média e
apresentam risco de toxicidade cardiaca. Sdo indicados para pacientes dos fototipos |
a lll de Fitzpatrick.
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QUESTAO 56

Com relagao ao emprego da toxina botulinica na dermatologia cosmética, assinale a
alternativa correta.

A) A toxina botulinica inibe a liberagdo da noradrenalina na jun¢do neuromuscular,
provocando uma paralisia flacida.

B) A toxina botulinica bloqueia a liberagdo de acetilcolina na jungao neuromuscular
diminuindo a contragdao muscular.

C) No tratamento da hiperidrose, a toxina botulinica reduz a atividade das glandulas
écrinas e, consequentemente, a produgao do suor, pelo bloqueio adrenérgico.

D) A ptose da palpebra superior pode ocorrer como complicagdo da toxina botulinica
apoés o tratamento da regido periorbitaria, e, nos casos graves, pode-se utilizar colirio
beta-adrenérgico.

QUESTAO 57

Com relagao a sifilis, analise as afirmativas a seguir.

I. O cancro duro, quando localizado no preptcio, pode apresentar o “sinal da bandeira”
ou “em pagina de livro”.

Il. A sifilis secundaria surge, em média, entre seis semanas e seis meses apods a
infecgao devido a disseminagao pelas vias linfatica e hematogénica.

lll. A invasao treponémica no sistema nervoso ocorre somente nos estagios tardios da
infec¢ao, em média de dois a sete anos apods a infecgao.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) I e ll, apenas.
C) I e lll, apenas.
D) Il e lll, apenas.
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QUESTAO 58

Com relacao a epidermodisplasia verruciforme, analise as afirmativas a seguir.

I. E uma genodermatose autossémica recessiva caracterizada pelo aparecimento, na
infancia, de verrugas planas e lesoes que lembram pitiriase versicolor. As lesoes sao
persistentes, refratarias e disseminadas.

Il. Em torno de 30 a 60% dos pacientes desenvolvem muiltiplos canceres cutaneos nas
regioes fotoexpostas, principalmente a doenga de Bowen e o carcinoma espinocelular,
a partir da terceira e da quarta décadas de vida.

lll. Numerosos HPVs podem estar associados a doenga, principalmente os HPVs
oncogénicos 16 e 18.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) | e I, apenas.

C) I elll, apenas.

D) Il e lll, apenas.

QUESTAO 59

Com relagao ao pénfigo benigno familiar crénico, assinale a alternativa correta.

A) E uma doenga rara, crénica, de transmissao autossdémica recessiva.

B) E mais comum no sexo masculino e as primeiras manifestacdes da doenca iniciam-
se logo apds o nascimento.

C) Apresenta-se como placas eritematosas e vesicobolhosas, erosdes e maceragdes
que afetam as regides flexurais.

D) O diagnéstico é confirmado pela presenga de anticorpos antiepiteliais pelos exames
de imunofluorescéncia direta e indireta.

QUESTAO 60

Com relagao aos peelings quimicos, analise as afirmativas a seguir.

I. A profundidade atingida pelo peeling na pele é determinada pela associagao de
varios fatores, como: tipo de pele (espessura e densidade dos foliculos), regiao
anatomica, agente quimico utilizado e modo de aplicagao.

Il. Nos peelings superficiais somente a epiderme é atingida e, nos profundos, esfolia-
se a epiderme até a derme papilar.

I11. E contraindicagao ao peeling de acido tricloroacético o uso em fototipos altos.
Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) I e Il, apenas.

C) I e lll, apenas.

D) Il e lll, apenas.
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QUESTAO 61

Paciente do sexo feminino, 35 anos de idade, desenvolve lesdes eritemato-
edematosas de aspecto urticariforme no tronco superior e nos membros, além de
eritema facial persistente, nos ultimos dois meses. Nega doencgas prévias. Refere dor
de garganta recorrente nesse periodo, acompanhada de febre aferida (39,0°C),
especialmente no final da tarde, quando a erupgao cutanea se exacerba. Ao exame
fisico, além da erup¢ao urticariforme, ha presenca de lesdes lineares eritemato-
edemato-papulosas e hepatomegalia. Exames mostram: leucocitose, neutrofilia e
anemia, elevagao da Proteina C Reativa (PCR), gamopatia policlonal, ferritina sérica de
4.100 ng/mL, fator reumatoide e Fator Antinticleo (FAN) negativos. As dosagens de C4
e C3 séricos estavam elevadas. A bidpsia cutanea demonstrou epiteliotropismo
neutrofilico nas glandulas écrinas. A avaliagao de neoplasias de 6rgaos sdlidos e
hematoldgicas e a triagem infecciosa foram realizadas sem nada revelar.

Com relagao ao diagnéstico, assinale a alternativa correta.

A) Sindrome de Wells.

B) Sindrome de Gleich.

C) Sindrome de McDuffie.
D) Doenga de Still do adulto.

QUESTAO 62

Com relagao ao quadro de vasculopatia/vasculite induzida por cocaina adulterada com
levamisol, assinale a alternativa correta.

A) Os homens sdo mais frequentemente acometidos, em proporcao de 2:1.

B) A pele é frequentemente acometida com morfologia de lesdes elementares de
purpura palpavel, especialmente distribuidas no tronco.

C) A patogénese é baseada nos autoanticorpos IgA1-galactose deficientes, com
frequente positividade do exame de imunofluorescéncia direta nas lesdes cutaneas.

D) Os achados laboratoriais de leucopenia e/ou neutropenia (neutropenia
agranulocitica) e positividade de anticorpos anticitoplasma de neutréfilos (ANCA) sdo
observados.

QUESTAO 63

Com relagao as maculas angioespasticas (manchas de Bier), assinale a alternativa
correta.

A) Ocorrem mais frequentemente no tronco de individuos idosos.

B) Podem ser induzidas por congestao arterial e desencadeadas pelo exercicio
vigoroso.

C) Tém sido associadas com gravidez, linfedema e crioglobulinemia e podem fazer
parte da sindrome BASCULE.

D) Constituem um padrao moteado vascular com manchas azuladas de contornos
serpiginosos circundadas por area empalidecida.
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QUESTAO 64

Com relagao a vasculite nodular, assinale a alternativa correta.

A) Trata-se de paniculite lobular associada a vasculite.

B) Trata-se de uma paniculite septal, relacionada a autoimunidade.

C) Ocorre a formacao de granulomas, com histiécitos espumosos, plasmécitos e
linfécitos.

D) Identifica-se o agente infeccioso relacionado no exame histopatolégico.

QUESTAO 65

Com relacao a dermatite infectiva/infecciosa associada ao HTLV, assinale a
alternativa correta.

A) O quadro eczematoso caracteristicamente encontra-se nas areas extensoras dos
membros.

B) Rinorreia aquosa cronica e crostas nas fossas nasais anteriores sdo comuns.

C) Reducéao expressiva na relagao de linfécitos CD4/CD8 é observada no sangue
periférico.

D) Hipogamaglobulinemia é um achado invariavelmente presente, bem como
poliglobulia e velocidade de hemossedimentagcao em niveis baixos.

QUESTAO 66
Considerando as fitofotodermatoses, analise as afirmativas a seguir e a relagao
proposta entre elas.

I. Ocorrem por reagoes fotoalérgicas, na pele de individuos previamente
sensibilizados, por contato com plantas que contém derivados fumarinicos.

PORQUE

Il. Na presenca da radiagao ultravioleta A, essas substancias fumarinicas reagem com
o oxigénio molecular e induzem a vacuolizagao citoplasmatica e a ruptura da
membrana dos queratindcitos.

Assinale a alternativa correta.

A) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, e a Il é uma justificativa da I.

B) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa da I.
C) A afirmativa | é verdadeira, e a Il é falsa.

D) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.
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QUESTAO 67

Paciente do sexo masculino, 15 meses de idade, ha trés semanas apresenta febre
diaria, irritabilidade e perda ponderal. Ao exame, ha papulas amareladas e crostosas
no couro cabeludo e no tronco, descamagao e les6es purpuricas inguinais e erosoes
perineais. Observam-se hepatomegalia, linfadenopatia generalizada e petéquias. Foi
realizada uma biopsia de pele, cujo exame anatomopatologico mostrou “infiltrado de
histidcitos, linfocitos e eosinodfilos”, e a imuno-histoquimica foi positiva para CD1a e
CD207.

Considerando esse quadro clinico, assinale a alternativa correta.

A) E uma forma aguda e multissistémica da histiocitose de células de Langerhans, de
curso frequentemente fatal, cujo tratamento baseia-se em poliquimioterapia sistémica.
B) E uma forma de histiocitose de células ndo Langerhans, com predominio 6sseo e
auséncia de envolvimento visceral, tratada com corticosterdides topicos.

C) E uma forma de histiocitose eruptiva generalizada cuja auséncia de envolvimento
esplénico indica bom progndstico, sendo suficiente o tratamento com talidomida oral
em monoterapia.

D) E uma forma de eczema seborreico infantil intenso, devendo ser tratado com
antifingicos toépicos e cuidados locais.

QUESTAO 68

Com relagao ao uso do nitrogénio liquido, assinale a alternativa correta.

A) E contraindicado o seu uso em criancas.

B) E um método indolor usado no tratamento de ceratoses actinicas.

C) A hipocromia residual ndo ocorre quando o uso é sob a forma de spray.

D) Pode ser usado para o tratamento de lesdes genitais causadas por papilomavirus
humano.
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QUESTAO 69

Considerando a acrodermatite cronica atrofiante, analise as afirmativas a seguir e a
relagao proposta entre elas.

I. Exames histologico e imuno-histoquimico da lesao sao importantes para
diagnostico diferencial com linfomas cutaneos T ou B.

PORQUE

Il. A doenga corresponde a fase tardia da doenga de Lyme, causada por espiroqueta do
género Borrelia.

Assinale a alternativa correta.

A) As afirmativas | e Il sdo verdadeiras, mas a Il ndo é uma justificativa da I.
B) As afirmativas | e |l sdo verdadeiras, e a Il é uma justificativa da I.

C) A afirmativa | é verdadeira, e a |l é falsa.

D) A afirmativa | é falsa, e a Il é verdadeira.

QUESTAO 70

Paciente de 5 anos de idade apresenta areas cutaneas hipopigmentadas.

A mae relata que desde os 2 anos de idade o paciente apresenta episodios frequentes
de infecgoes respiratorias e cutaneas. Ja apresentou varias pneumonias e otites
médias, além de abscessos cutaneos de repeti¢ao, principalmente por Staphylococcus
aureus. Nos ultimos meses, apresentou piora do estado geral, febre persistente,
hepatoesplenomegalia e linfonodomegalia generalizada. Exame fisico revelou palidez,
cabelos grisalhos prateados, fotofobia e nistagmo horizontal.

Considerando esse caso clinico, assinale a alternativa que apresenta corretamente os
exames laboratoriais e as alteragoes esperadas, com importancia diagndstica nesse
caso.

A) Anticorpos antitireoglobulina e antiperoxidase tireoidiana aumentados.

B) Anticorpos antinucleares com titulos baixos e de padrdo nuclear pontilhado fino.

C) Esfregaco de sangue periférico com presenca de granulos gigantes em neutréfilos.
D) Exame hematolégico com aumento das plaquetas e tempo de sangramento
diminuido.
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QUESTAO 71

Com relagao ao liquen plano ungueal, analise as afirmativas a seguir.

I. O achado de pterigio ungueal é caracteristico do liquen plano, decorrente de
comprometimento focal da matriz.

Il. Em torno de 20% dos casos, ha associagao com alteragoes de mucosas.

lll. A doencga de enxerto versus hospedeiro pode apresentar alteragées ungueais
parecidas.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) Il, apenas.

C) I elll, apenas.

D) I, 1l ell.

QUESTAO 72

Com relagao ao quadro clinico da dermatite atopica em diferentes faixas etarias,
assinale a alternativa correta.

A) A dermatite atopica dos bebés ou lactentes tipicamente se desenvolve a partir do
sexto més de vida, como papulas edematosas e papulo-vesiculas nas palmas e nas
plantas, ocupando também o macigo central da face, além de invariavelmente ocorrer
na regido coberta pelas fraldas.

B) A dermatite atdpica da infancia (2 a 12 anos de idade) demonstra em geral lesdes
menos exsudativas e frequentemente se tornam liquenificadas. Os locais de predile¢ao
anatomica cldssica sdo as fossas antecubitais e popliteas (eczema flexural).

C) A dermatite atépica do adulto/adolescente (idade > 12 anos) exibe lesdes
eczematosas de carater agudo com vesiculas e exsudagao intensa, sem tendéncia a
liquenificagdo e envolvendo areas extensoras como os cotovelos e os joelhos em
maior frequéncia, sendo excepcional o eczema das maos nos adultos.

D) A dermatite atépica no idoso (> 60 anos de idade) é caracterizada por discreta
xerose, com marcado eczema liquenificado flexural a semelhanga das criangas e
adultos jovens.

QUESTAO 73

Com relagao ao xantogranuloma necrobioético, assinale a alternativa correta.

A) Ocorre frequentemente no inicio da segunda década de vida.

B) O envolvimento axilar é o local topografico mais comum e caracteristico da doenga.
C) E uma doenca de linhagem sanguinea granulocitica cutanea, com casos
excepcionais de acometimento sistémico.

D) Em pelo menos 70% dos doentes observa-se uma gamopatia monoclonal IgG devido
a discrasia plasmocitaria ou doenga linfoproliferativa.
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QUESTAO 74

Paciente do sexo feminino, 1 ano de idade, iniciou, ha dois dias, quadro febril
constante e durante a fase de diminuigao da febre evoluiu com o surgimento de les6es
eritematosas, maculopapulosas localizadas no pescogo e no tronco, com bom estado
geral e sem prurido. No palato mole e tvula, havia papulas eritematosas.

Com relagao ao diagnéstico, assinale a alternativa correta.

A) Eritema infeccioso.
B) Exantema subito.
C) Dengue.

D) Rubéola.

QUESTAO 75

Com relagao as lipodistrofias, assinale a alternativa correta.

A) Na sindrome de Lawrence, ndo ha mutacao genética conhecida.

B) Na lipodistrofia associada a HIV/AIDS ndo se observam disturbios metabdlicos.
C) A lipoatrofia involucional ocorre apés a regressao de um processo inflamatério.
D) A sindrome de Berardinelli-Seip surge na adolescéncia e se manifesta por perda
localizada de gordura nas extremidades proximais.

QUESTAO 76

Com relagao a fitofotodermatose, assinale a alternativa correta.

A) E uma reacéo de hipersensibilidade retardada.

B) Esta relacionada a exposicao prévia a psoralénicos de uso sistémico.

C) Corresponde ao fenémeno fototéxico, mediado por radiagdo ultravioleta A.
D) Decorre de fotoalergia a componentes furocumarinicos de certas plantas.
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QUESTAO 77

Com relagao ao cancer de pele nao melanoma, analise as afirmativas a seguir.

I. A incidencia de carcinoma basocelular e de carcinoma espinocelular aumenta em
até dez vezes em pacientes com transplante de 6rgaos em comparagao com a
populagao geral.

Il. A localizagao anatomica é um fator de risco importante para a recorréncia do
carcinoma basocelular, sendo a area H de maior risco.

lll. Na estratificagao de risco do carcinoma espinocelular, a localizagao na mucosa
genital esta relacionada a alto risco para recorréncia ou metastase.

Esta(ao) correta(s) a(s) afirmativa(s)

A) |, apenas.

B) Il e Ill, apenas.

C) I elll, apenas.

D) I, llelll.

QUESTAO 78

No exame anatomopatoldgico de uma biopsia de lesao cutanea nodular ulcerada
causada por Sporothrix brasiliensis, observam-se algumas estruturas arredondadas
no citoplasma de células gigantes multinucleadas, circundadas por material radiado
eosinofilico.

Assinale a alternativa que descreve corretamente esse achado histopatologico.

A) Sao estruturas formadas por reagdo antigénica do hospedeiro ao redor das
leveduras, que representam o depdsito de imunoglobulinas.

B) Sao representativos de corpusculos de inclusdo de Donovan, de fécil identificacao
com a coloracao de Giemsa.

C) Sao estruturas fungicas abundantes, facilmente observadas em cortes corados com
hematoxilina-eosina em hospedeiros imunocompetentes.

D) S&o estruturas grandes, variando de 0,5 a 3,0 mm de didmetro, consistindo de hifas
entrelagadas embebidas em cimento intersticial.
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QUESTAO 79

Com relagao as caracteristicas microscopicas (histopatolégicas) das paniculites,
assinale a alternativa correta.

A) A morfeia e a esclerose sistémica apresentam paniculite septal, com espessamento
e, as vezes, deposi¢cao de mucina, inflamacgao na interface dermo-subcutanea, linfocitos
e plasmacitos e foliculos linfoides.

B) A paniculite lipica pode ser lobular ou mista lobular/septal, sem deposicdo de
mucina, necrose caseosa dos |6bulos, presenga de neutréfilos e auséncia de células
dendriticas plasmocitoides CD123+.

C) A paniculite na dermatomiosite invariavelmente é septal, com supuragao neutrofilica,
estando ausentes linfécitos e plasmocitos e ocorrendo fendmeno de saponificagao do
tecido celular subcutaneo.

D) A paniculite dos tornozelos anular atréfica do tecido conectivo se caracteriza pela
presenga de paniculite septal, com predominio de neutréfilos com exuberante
leucocitoclasia sem necrose gordurosa.

QUESTAO 80

Com relagao ao Erythema Gyratum Repens, assinale a alternativa correta.

A) As lesGes cutaneas surgem como resultado de uma reagdo imune contra antigenos
bacterianos com subsequente reconhecimento de antigenos similares na pele.

B) E uma desordem comumente observada em jovens adolescentes, debilitados com
erros inatos da imunidade, especialmente com deficiéncia da STAT3.

C) Os pacientes apresentam geralmente lesdes eritematosas, multiplas, anulares ou
policiclicas, as quais desenvolvem escamas nas bordas e crescem em velocidade
rapida.

D) A histopatologia mostra hiperqueratose e espongiose focal na epiderme, com
células dendriticas plasmocitoides CD123+ na derme superficial e profunda,
entremeadas por elevada quantidade de neutréfilos.
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