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-- CONHECIMENTOS ESPECIFICOS --

u Questio 16 |
Quanto aos queratinocitos e melanocitos, assinale a opg@o
correta.

O Os melandcitos se dispdem por entre os queratinocitos basais
e a relagdo entre o nimero de queratindcitos basais e de
melandcitos € de cerca de 1:10.

® Os queratindcitos se dispdem por entre os melandcitos da
derme, mas a relagdo entre o nimero de queratindcitos e de
melandcitos € desconhecida.

® Os melandcitos se dispdem exclusivamente por entre os
queratindcitos da derme e a relagdo entre o numero de
queratindcitos da derme e de melandcitos ¢ de cerca de 1:10.

® Os queratindcitos se dispdem exclusivamente por entre os
melandcitos basais e a relagdo entre o numero de
queratindcitos basais e de melandcitos é de cerca de 1:36.

@ Os queratinocitos se dispdem por entre os melandcitos da
derme e a relagdio entre o numero de queratinocitos da derme
e de melanocitos ¢ de cerca de 1:36.

u Questao 17 |

Um método laboratorial ~muito utilizado na
dermatopatologia € o da analise morfoldgica das biopsias de pele
coradas pela hematoxilina e eosina. Ha situagdes em que a
avaliacdo histoldgica precisa ser complementada por outros
métodos para auxiliar o diagnéstico, como por exemplo, as
coloragdes especiais. A seguir sdo apresentados exemplos dessas
coloragdes e abaixo delas os efeitos promovidos nas amostras.

(1) Fontana Masson

(2) Tricromio de Masson
(3) Verhoeff

(4) Von Kossa

(a) Cora em cor preta a melanina

(b) Cora em cor preta o calcio

(c) Cora em cor preta as fibras elasticas

(d) Cora em cor vermelha as fibras musculares
(e) Cora em cor azul o coldgeno

Assinale a opcdo que mostra a sequéncia correta das coloragdes e
seus respectivos efeitos.

Ib—2c—-2d—-3e—4a
le-2d-3c—-4b—-4a
la—2e—-2d—-3c—-4b
le—1d-2a—-3b—4c
Ic—2e—3a—3c—4b

u Questao 18 |

Acerca do eczema craquelé, assinale a opg8o correta.

QOO O

O Tem como predilegdo acometer as extremidades superiores e
face de individuos mais velhos durante os meses de verao.

® Ocorre mais comumente em idosos, uma vez que, com 0
envelhecimento, ha aumento da atividade das glandulas
sebaceas e sudoriparas.

®© Apesar de o diagnostico ser clinico, o exame
anatomopatologico € muito especifico apresentando infiltrado
eosinofilico na derme superficial.

® Resulta apenas de causas exodgenas, como 0 uso regular de
emolientes; a exposi¢do ao clima umido e quente; e o uso de
medicagdes sistémicas.

@ Deve-se considerar uma associagfo secundaria especialmente
quando houver caracteristicas atipicas (como a ocorréncia em
adolescente), localizacdo incomum (como no dorso superior e
no abdome) ou quando refrataria a terapia.

u Questao 19 |

Paciente jovem, sexo masculino, previamente higido,
apresenta quadro agudo de febre alta, diarreia e acometimento
cutaneomucoso com exantema generalizado polimorfo, lesdes
ulceronecroticas, predominando papulas recobertas por crostas
necroticas aderentes e vesiculas de contetido hemorragico,
conforme figura abaixo. O exame histopatoldgico mostrou
dermatite de interface com degeneragdo da camada basal,
infiltrado linfocitario perivascular, ceratindcitos necroticos e

extravasamento de hemacias.

Figura: Adaptagdo de Merlotto MR, Bicudo NP, Marques MEA, Marques SA.
An Bras Dermatol. 2020;95:259-260

A respeito desse caso clinico, assinale a op¢do que corresponde

ao diagndstico mais provavel.

O Trata-se de Sindrome de Gianotti-Crosti, doenca
paraneoplasica causada pelo virus varicela.

@ Trata-se de Sindrome de Bazex, uma reagdo adversa a
medicamentos (farmacodermia) de dificil tratamento.

® Trata-se de Doenga de Mucha-Habermann, doenga rara em
que as lesdes tendem a involuir deixando cicatrizes atréficas
e/ou hipocromicas.

® Trata-se de Doenga de Morbihan, entidade rara causada pelo
herpesvirus humano 4 (HHV-4).

@ Trata-se de Doenga de Hailey-Hailey, doenga que envolve

predominantemente as areas seborreicas do corpo.
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u Questio 20 |

As imagens a seguir mostram varias apresentacdes clinicas e
subtipos de uma doenga inflamatoria poligénica imunomediada.

Figura: Adaptagdo de Griffiths CEM, Armstrong AW, Gudjonsson JE, Barker INWN.
Lancet. 2021 Apr 3;397(10281):1301-1315

Em relag@o a essa doenga, assinale a opg&o correta.

O A proteina C-reativa (PCR) é um preditor independente de
risco de doenga cardiovascular associado a essa doenga e esta
implicada no desenvolvimento de lesdes aterosclerdticas. A
medida que os niveis de PCR diminuem, o risco
cardiovascular aumenta.

® No quadro moderado a grave, niveis elevados de muiltiplas
citocinas pro-inflamatorias sfo encontrados apenas em lesdes
cutaneas.

®© Para avaliagdo da gravidade dessa doenga recomenda-se o
emprego do método DLQI, que tem sido utilizado com a
finalidade de proporcionar avaliagdes mais objetivas e ndo
estd sujeito as variagdes socioculturais da populagdo
estudada.

® O inicio é desencadeado quando fatores genéticos e/ou
ambientais ativam as células dendriticas plasmocitoides,
resultando na producdo de intimeras citocinas pro-
inflamatorias, incluindo fator de necrose tumoral (TNF)-a,
interferon (IFN)-y, interleucina (IL)-17, IL-22, IL-23 e IL-1f.

@ A medida que a doenga progride, sua natureza sistémica é
evidenciada pela reducdo dos niveis séricos de multiplas
citocinas pro-inflamatdrias, incluindo TNF-o, IFN-y, IL-6,
IL-8, IL-12, IL-17A e IL-18.

u Questao 21

A respeito da dermatite seborreica, doenga inflamatdria cronica, de
carater recorrente, julgue os itens seguir.

I Possui dois picos de incidéncia: o primeiro, durante os trés
primeiros meses de vida, e o segundo, a partir da puberdade,
atingindo seu apice entre os 40 e 60 anos de idade.

II Embora a patogénese ndo esteja totalmente elucidada, ha
envolvimento da producdo sebdcea e da levedura comensal
do género Malassezia.

III Os homens sdo mais frequentemente acometidos do que as
mulheres.

IV Os individuos HIV positivos tém maior prevaléncia da
doenca, que apresenta maior intensidade e tendéncia a
refratariedade ao tratamento.

V Doengas neurologicas como Doenca de Parkinson e outras
doengas cronicas estdo associadas ao desenvolvimento da
dermatite seborreica.

Assinale a opgéo correta.

O Apenas o item V esta certo.

® Apenas os itens I, I e I1I estfo certos.
® Apenas os itens I, Il e IV estéo certos.
® Apenas os itens II, IV e V estdo certos.
@ Todos os itens estdo certos.

u Questao 22 |

Em relag8o ao liquen plano, assinale a opgéo correta.

O Sio variantes do liquen plano com comprometimento do
couro cabeludo: sindrome de Graham-Little, liquen plano
pilar, alopecia mucinosa, alopecia fibrosante frontal.

® A lesfio mais caracteristica do liquen plano é uma papula
pequena, poligonal, violacea, achatada de superficie
levemente brilhosa ou transparente contendo
descamag@o chamada de colarete de Biett.

© Lesdes mucosas estdo presentes apenas associadas as lesdes
cutineas.

® O liquen plano oral é mais comum no sexo feminino e pode
apresentar-se sob varias formas clinicas: reticular, atréfica,
papulosa, erosiva, bolhosa e eritematosa.

@ Apos a remogdo do amalgama dentario nos pacientes com
liquen plano oral em que as lesdes orais estdo em contato com
as restauragdes, ndo ha desaparecimento das lesdes mucosas.

u Questio 23
A purpura de Henoch-Schonlein (PHS) ¢ uma vasculite

neutrofilica de pequenos deposicdo
intravascular de complexos de IgA. E mais comum em criangas,
acometendo preferencialmente o sexo masculino. A tétrade
clinica classica que caracteriza a PHS ¢

uma

vasos, resultante da

O erupgdo  urticariforme, febre,
dor abdominal.

febre, artralgia/artrite, dor abdominal e alteragdes renais.
purpura néo palpavel, febre, artralgia/artrite e dor abdominal.
purpura palpavel, febre, dor abdominal e altera¢des renais.
purpura palpavel, artralgia/artrite, dor abdominal e alteragdes

renais.

purpura  palpavel,

000
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u Questio 24 |

Com relagfo as dermatoses eritemato-papulo-escamosas, assinale a
op¢éo correta.

O A pitiriase rubra pilar é caracterizada por hiperqueratose
folicular sobre base eritematosa de coloragdo vermelho
salmdo que frequentemente poupa couro cabeludo, palmas e
plantas.

® A psoriase gutata ¢ mais comum em idosos e manifesta-se
pelo aparecimento subito de papulas eritematodescamativas
geralmente localizadas no tronco e raiz dos membros.

® O acometimento ungueal ocorre em cerca de 50% dos
pacientes com parapsoriase, sendo mais frequentes as
condi¢des com acometimento da matriz ungueal como pitting
ungueal e manchas de dleo.

® A lesfo inicial da pitiriase rosea é conhecida como medalh&o
e se apresenta como placa unica, ovalada, eritematoescamosa,
de crescimento centrifugo.

@ A pitiriase rotunda ¢ dermatose rara caracterizada por placas
circulares bem definidas que pode ser dividida em dois
grandes grupos: a pitiriase rotunda em pequenas placas e a
pitiriase rotunda em grandes placas.

u Questao 25 |

Em relag@o aos pruridos e prurigos, assinale a opgdo correta.

O O prurigo estréfulo é uma reagdo de hipersensibilidade as
toxinas de picadas de insetos, o que explica seu carater
variavel de intensidade do prurido.

® Lesdes papulo-nodulares escoriadas, predominantemente em
membros superiores e inferiores cuja histopatologia mostra
processo granulomatoso de corpo estranho, sdo caracteristicas
do prurigo nodulas de Hyde.

® O prurido asteatdsico tem como principal etiologia a
hipersensibilidade = medicamentosa, os analgésicos e
antinflamatdrios s@o os mais frequentemente associados.

® O prurigo de Hebra é uma sindrome de hipersensibilidade
associada ao contato cronico com medicamentos de uso
tépica que contém fluor.

@ O prurido ano-genital caracteriza-se por escoriagdes, eritema,
edema e discromias resultantes do prurido cronico. A causa
mais frequente ¢ a leucoplasia, cujo diagndstico é confirmado
com o exame histopatoldgico.

u Questao 26 |

Dermatoses vesico-bolhosas sfo doengas cutdneas onde as
vesiculas e bolhas sdo efetoras do processo patogénico.
A respeito desse grupo de doengas, assinale a opgdo correta.

O Nos pénfigos a acantolose da-se a nivel da epiderme, na
camada de malpighi, sendo o pénfigo vulgar e o pénfigo
folidaceo as formas mais comuns. Esses dois s@o diferenciados
pelo sinal de Nikolski, que € positivo no primeiro e néo
no segundo.

® Na dermatite herpetiforme deve-se investigar a presenca de
enteropatia cronica associada a proteina do leite, presente na
maioria dos casos.

® O pénfigo paraneoplasico caracteriza-se por lesGes
polimorfas como eritema, erosdes, crostas e grave
acometimento de mucosas. O exame histopatologico e as
imunofluorescéncias sfo idénticos aos demais pénfigos,
sendo o diagnostico confirmado pelo achado da neoplasia de
base.

® No penfigdide bolhoso, mais frequente em idosos de ambos
0s sexos, as lesdes aparecem preferencialmente em areas
extensoras como cotovelos e joelhos, e ndo ha acometimento
de mucosas.

® No exame histopatologico do herpes gestacional ha bolha
subepidérmica com eosinofilos e a imunofluorescéncia
evidencia banda linear de c3 ao longo da camada basal.

u Questao 27

Em relagfo a acne, assinale a opgéo correta.

O A acne é uma afecgdo da unidade pilossebacea, mais
frequente na face, dorso e térax anterior, onde a haste pilosa
esta hipertrofiada e a glandula sebacea é rudimentar.

® A etiopatogenia da acne ¢é multipla, o distirbio de
queratinizag@o folicular é uma das principais alteracdes
encontradas. A formacdo do comedo ocorre pela obstrugéo
folicular que leva & formagdo do comedo fechado e
posteriormente do aberto.

® O papel dos microrganismos na etiopatogenia da acne é bem
conhecido. O principal é o Propionibacterium acnes que esta
presente dentro da unidade pilosebacea. Assim, o tratamento
sistémico com antibidtico ¢ recomendado em todas as formas
de acne.

® A acne de hipersecregdo sebacea, que ocorre na puberdade,
estd associada ao aumento dos andrégenos circulantes na
maioria dos casos, confirmado pelos exames laboratoriais.

@ A acne conglobata ¢ uma forma grave da acne vulgar onde
nddulos e cistos inflamatdrios estdo associados a abscessos e
fistulas, com quadro sistémico de febre, além de poliartralgia
e leucocitose indicados nos exames laboratoriais.

u Questio 28

No que se refere as infec¢des fungicas da pele, assinale a
opg¢do correta.

O As dermatofitoses sdo micoses superficiais causadas por
fungos que parasitam as camadas queratinizadas da epiderme,
pélos e unhas, e ndo acometem mucosas.

® Na blastomicose, a forma mais comum de contaminago se
da por ferimentos e traumas em arbustos contaminados.

® Na tinha favosa as lesdes apresentam-se descamativas,
supurativas e crostosas, muitas vezes evoluindo com
cicatrizes. Os agentes etiologicos mais frequentes sfo as
leveduras do género Trichophyton.

® A candidiase intertriginosa ocorre em areas de dobras como
axilas, regides inguinais e infra-mamadrias. Seu tratamento
envolve medidas de hidratacdo local, pois a secura da pele
nessas regides € um fator de risco para a infegéo.

@ Na paracoccidioidomicose tegumentar as lesdes de mucosa
oral podem ocorrer em qualquer regido e caracterizam-se
porerosdo com pontilhado hemorragico denominado
estomatite moriforme.

u Questio 29

As infecgdes bacterianas da pele podem levar a quadros
sistémicos graves, dai a importancia do seu tratamento precoce e
adequado. Quanto as piodermites, assinale a op¢éo correta.

O A fasceite necrozante é uma infecgdo profunda que resulta em
destruicdo progressiva da fascia muscular. Apresenta sinais e
sintomas sistémicos de toxicidade e seu tratamento envolve
antibiodticos sistémicos e desbridamento cirurgico.

® O impetigo caracteriza-se por lesdo ulcerada profunda com
secracdo purulenta e crostas melisséricas aderentes.

® O furunculo é a infec¢dio bacteriana da unidade pilosebacea
que evoluiu para um abcesso. O antraz corresponde ao
aprofundamento do furtinculo levando a um abcesso
sub-aponeurdtico.

® Na erisipela a infecgfo bacteriana é mais superficial que na
celulite, e o principal agente etioldgico da erisipela ¢ o
Staphylococcus aureus.

@ A foliculite decalvante manifesta-se como placas
eritematosas com pustulas foliculares, e acomete somente o
couro cabeludo deixando areas de alopecia cicatricial.
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u Questio 30 |

A respeito da sifilis, infe¢do sexualmente transmissivel,
distribuida globalmente e que afeta varias faixas etarias, assinale
a opgéo correta.

O Sua transmissdo se da por contato direto, transfusdo de
sangue ou via transplacentaria. Na sifilis adquirida terciaria a
transmiss@o mais comum ocorre por hemotransfusdo.

® Na sifilis primaria a manifestagfo clinica mais comum ¢é o
cancro mole, uma ulcera dolorosa genital ou oral.

® O controle de cura deve ser realizado com 3, 6 ¢ 12 meses
apods o tratamento, com dosagem de VDRL negativo.

® A sifilis secundéria manifesta-se como a roséola sifilitica, que
frequentemente persiste e se sobrepde aos sintomas da sifilis
terciaria.

@ Apesar da crescente resisténcia bacteriana a penicilina, o
Treponema pallidum ¢ um dos microrganismos mais
sensiveis a essa droga.

u Questao 31 |

O lapus eritematoso ¢ uma doenga autoimune do tecido
conjuntivo que apresenta lesdes cutdneas especificas e
inespecificas. Em relagdo ao acometimento cutidneo nessa

doenca, assinale a opgdo correta.

O O Ilupus eritematoso cronico é uma variante que afeta
igualmente ambos os sexos e cursa com lesdes discoides em
areas expostas.

® No lupus bolhoso, o resultado da imunofluorescéncia direta ¢
positivo para anticorpos na derme reticular.

® Na histopatologia das lesdes discoides observa-se
hiperqueratose, tampdes foliculares, degeneracdo hidrdpica
da camada absal, e infiltrado predominantemente linfocitico
juncional e perianexial.

® No lupus tamido ha eritema e edema das lesdes que
apresentam-se como placas brilhante violaceas. Esse lupus
evolui frequentemente com cicatrizes atréficas.

® O lupus subagudo € uma variante leve do lupus sistémico,
onde as lesdes cldssicas de asa de borboleta evoluem de
forma mais lenta.

u Questao 32 |

Assinale a opgdo correta, com relagdo a ulcera varicosa ou tlcera
de estase.

O A biopsia é um exame fundamental ao diagndstico, pois
apresenta quadro histolégico especifico da doenca.

® A etiopatogenia esta associada a insuficiéncia venosa cronica
dos membros inferiores que, em razdo das malformacdes
vasculares congénitas, dificulta o retorno venoso.

©® As manifestagdes cutineas incluem, além da ulcera, a
hiperpigmentagdo e a dermatite ocre, caracterizada por
manchas violaceas correspondentes aos vasos dilatados
subepidérmicos.

®© As ulceras em geral sdo formadas por traumas, infecgdes ou
mesmo espontdneamente em areas de estase, onde forma-se
uma 4area de isquemia com sofrimento tecidual e
consequente ulceragéo.

@ As complicagdes mais comuns sdo as infec¢des secundarias e
o tratamento deve associar antibidticos sistémicos e a
correcdo cirirgica das malformagdes vasculares.

u Questio 33 |

A respeito da leishmaniose tegumentar americana (LTA),
assinale a opg@o correta.

O A LTA é uma doenga infecciosa, cronica, contagiosa, causada
por diferentes espécies de parasitos protozoarios da familia
Leishmania.

® No Brasil, a anfotericina B é adotada pelo programa nacional
de controle da LTA como medicamento de primeira escolha
para o tratamento. O antimoniato de N-metilglucamina, um

antibidtico poliénico, ¢ indicado para formas resistentes
a anfotericina.
® As espécies

obrigatorios que existem em duas formas: a amastigota e a

Leishmania s3o parasitas intracelulares
tripomastigota. No intestino do mosquito, os microrganismos
se multiplicam como tripomastigotas flageladas.

® No centro do espectro clinico da LTA identifica-se a forma
leishmaniose cutdnea localizada, representada, na grande
maioria dos casos (>95%), por uma até cinco lesdes cutaneas,
classicamente ulceradas, tendo como agente etioldgico
qualquer uma das espécies de Leishmania dos subgéneros
Viannia ou Leishmania que ocorrem nas Américas.

@ A reagdo intradérmica de Montenegro tem o objetivo de
avaliar a presenca de hipersensibilidade celular tardia que se
desenvolve em imunocomprometidos. A leitura é realizada
apos quatro semanas e a positividade ao teste significa doenca

em atividade.

u Questio 34 |

Com relagdo a hanseniase, assinale a opgdo correta.

O Apesar de nfo ter cura, a hanseniase tem controle e a
poliquimioterapia (PQT) ¢ o esquema de primeira linha para
o tratamento, que consiste na associagdo de trés
antimicrobianos: rifampicina, dapsona e talidomida.

® A hanseniase é uma doenga de evolugdo cronica, endémica
em varias regides do Brasil, sendo considerada doenca de alta
patogenicidade e baixa infectividade.

® Pacientes expostos a cargas bacilares elevadas apresentam
ativacdo de células T do tipo Thl e Thl7, desenvolvendo
formas multibacilares e atuando como importante fonte de
contagio, ao passo que nos individuos que ativam células T
do tipo Th2 e T reguladoras/Treg ocorrerd estimulo a
produgdo de anticorpos especificos, sem o desenvolvimento
da doenca ou com desenvolvimento da forma restrita com
lesdes localizadas.

® Os sinais e sintomas nas pessoas com suspeita de hanseniase
incluem manchas hipocromicas ou avermelhadas na pele,
perda ou diminui¢do da sensibilidade em manchas da pele e
dorméncia ou formigamento de mios/pés.

@ As

classificados em dois tipos: reagéo tipo 1, ou reagéo reversa,

reagdes hansénicas sdo episodios inflamatorios
observada exclusivamente nos pacientes com altas cargas
bacilares; reacdo tipo 2, ou eritema nodoso hansénico,
mediada por exacerbagdo da resposta Thl e que ocorre em

pacientes com formas instaveis da doenca.
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u Questio 35 |
Com relagdo a urticérias, sindromes urticariformes e sindromes
autoinflamatorias, assinale a opgéo correta.

(A

A urticaria ¢ uma erupgdo subita e transitoria de lesdes
cutdneas edematosas e pruriginosas, com bordos
mal-delimitados e sem alteragdo de cor, que tem os
eosindfilos como células efetoras primarias, liberando
mediadores quimicos como histamina.

O edema da derme superficial ¢ denominado urticaria,
enquanto o edema da derme profunda, do subcutdneo e do
trato gastrintestinal € chamado de angioedema. As urticérias
sdo caracteristicamente pruriginosas, enquanto o angioedema
¢ frequentemente doloroso.

A urticéria aguda subdivide-se em dois tipos: urticaria aguda
espontdnea, representada por urticas e/ou angioedema de
surgimento espontineo; e urticarias agudas induzidas,
representadas pelo dermografismo sintomatico, como
urticaria ao frio, urticaria de pressdo, urticaria solar,
angioedema vibratorio, urticaria colinérgica e urticaria
aquagénica.

O omalizumabe € um anticorpo monoclonal quimérico contra
0 CD20 expresso em células B, que se liga com alta afinidade
a IgA livre, utilizado para diminuicdo da produgdo de
autoanticorpos, sendo o agente de terceira linha nas urticarias
cronicas refratarias as abordagens iniciais.

Os anti-inflamatdérios ndo esteroidais sdo as drogas
fundamentais no tratamento farmacoldgico de primeira linha
da urticaria cronica, ¢ os anti-inflamatdrios esteroidais s&o
aqueles que devem ser administrados nos tratamentos por
curtos periodos de exacerbagdes da urticaria cronica.

u Questio 36 |

Acerca das micoses superficiais e profundas, assinale a opgéo
correta.

(A]
(E]

®
(D]

(E]

O agente etiologico da Eumicetoma € o Conidiobolus
coronatus.

O agente etiolégico da Tinha da unha é o Trichophyton
rubrum.

O agente etiologico da Piedra branca ¢ Hortaea werneckii.

O agente etiologico da Tinha negra é a levedura do género
Trichosporon.

O agente etioldgico da Entomoftoromicose € o Scedosporium
apiospermum (Pseudallescheria boydii).

u Questio 37 |

Em relagdo as dermatoviroses e dermatoses parasitarias, assinale
a op¢éo correta.

(A]

A mifase secundaria do tipo miiase furunculoide é causada
por larvas de moscas Dermatobia hominis que depositam os
ovos em ferimentos da pele ou em mucosas, sendo parasitas
obrigatorios nesse periodo evolutivo.

A escabiose ¢ causada pelo 4caro Sarcoptes scabiei var.
hominis e pode acometer criangas, adultos e idosos. Em
criangas e idosos as lesdes sdo discretas, sem prurido e

frequentemente  despercebidas; em  adultos, afeta
preferencialmente  face, couro cabeludo e regido
palmoplantar.

As ulceras de Lipschutz, a leucoplasia pilosa oral e a

sindrome de Gianotti-Crosti nfo constituem manifestacdes
decorrentes da infecg@o pelo herpesvirus humano 4 (HHV-4).
A patogénese das infec¢des por herpesvirus apresenta uma
sequéncia caracteristica, definida por infec¢do primaria,
periodo de laténcia e reativagdes.

O herpesvirus humano 3 (HHV-3) pode ser dividido em dois
tipos: o HHV3-1, que estd relacionado principalmente as
infeccdes orolabiais, e o HHV3-2, que estd associado
predominantemente a infeccéo genital.

u Questio 38

No que se refere as neoplasias cutdneas, linfomas e outros

processos malignos, assinale a opgéo correta.

(A)

(E]

Melanoma cutaneo € o cancer de pele de maior morbidade e
mortalidade e a melhor maneira de fazer o diagndstico do
melanoma ¢ através da cirurgia micrografica de Mohs.

O linfoma/leucemia de células T do adulto é uma neoplasia
de linfécitos T que esta relacionado ao virus linfotropico de
células T humanas tipo 1, o HTLV-1.

O linfoma n3o Hodgkin é um distiirbio maligno de linfocitos
B, geralmente originado nos linfonodos, caracterizado pela
presenca de células gigantes multinucleadas neoplasicas
chamadas células de Touton.

Sdo variantes classificadas como micose fungoide (MF)
classica: MF foliculotrépica, papulose linfomatoide, cutis
laxa granulomatosa e sindrome de Sezary.

O dermatofibrossarcoma protuberante que contém células

produtoras de melanina ¢ chamado de tumor de Abrikossoff.

u Questao 39

Assinale a opgdo correta, a respeito da terapéutica topica e/ou

sistémica das dermatoses.

(A)

Os corticosteroides topicos apresentam acdo

anti-inflamatoria, antiproliferativa,  vasodilatadora e
antipruriginosa, e a escolha do veiculo interfere na poténcia,
mas ndo atua na biodisponibilidade da droga na pele.

A sindrome do homem vermelho ¢ desencadeada pelo uso de
dapsona e decorre de uma reagdo de hipersensibilidade
observada entre 3 e 6 dias a partir do inicio do tratamento.
Terapias topicas combinadas a fototerapia podem facilitar ou
dificultar a absor¢do da radiagdo ultravioleta (RUV): o acido
salicilico ¢ um agente adjuvante que facilita a absor¢do da
RUV, ao passo que o 6leo mineral dificulta a absorgéo
da RUV.

Os retinoides sdo compostos naturais e sintéticos com
atividade semelhante & da vitamina A que sdo classificados
em trés geragdes: a 1. geragdio inclui acido retinoico e
isotretinoina (4cido 13-cis-retinoico); a 2.* geragdo inclui
etretinato e acitretina; e a 3.* geragdo inclui tazaroteno
e adapaleno.

A finasterida e a dutasterida sfo drogas antiandrogénicas

capazes de bloquear ou de inibir diretamente os receptores

androgénicos.




CEBRASPE - PREF. MARINGA - Edital: 2022

u Questio 40
A Cirurgia Dermatologica é a area da Dermatologia especializada em procedimentos diagndsticos, cirurgicos, estéticos e oncologicos.
A respeito deste tema, assinale a opgdo correta.

(A]

(E]

O anestésico local € um agente quimico que bloqueia a condugéo neural de forma irreversivel, atuando na membrana plasmatica
das células nervosas e impedindo a repolarizag@o.

A bidpsia cutdnea por shaving ou por saucerizagdo fornece material em formato cilindrico-conico, consistindo em epiderme,
derme e tecido subcutaneo. O didmetro do cilindro de metal varia de 2 a 8 mm e, quanto menor o didmetro, maior a probabilidade
de se obter tecido subcutaneo.

Os procedimentos eletrocirurgicos podem ser divididos em trés tipos de acordo com o seu mecanismo de dano tecidual (eletrdlise,
eletrocauterizagdo e eletrocirurgia de alta frequéncia), sendo todos contraindica¢des absolutas em portadores de marca-passo
cardiaco.

® A criocirurgia € uma técnica cirrgica que possibilita a destruigdo de tecidos em uma determinada area com temperaturas abaixo

de zero, em que todas as partes do tecido sdo resfriadas na mesma velocidade e atingem a mesma temperatura final.

Queloide e cicatrizes hipertroficas sdo exemplos de complicagdes tardias decorrentes de uma cicatrizagdo anormal. A cicatriz
hipertréfica ocorre no local da incisfo cirurgica e ndo se estende além dos seus limites, enquanto o queloide se estende além dos
limites da incisdo inicial e a lesdo néo regride com o tempo.
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