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8.

Esta PROVA contém 40 questdes numeradas de 01 a 40.

Confira se sua PROVA contém a quantidade de questdes
correta. Caso negativo comunique imediatamente ao fis-
cal de sala para a substituicdo da prova.

Verifique, no CARTAO-RESPOSTA, se os seus dados estdo
registrados corretamente. Caso encontre alguma diver-
géncia, informe imediatamente ao fiscal de sala.

ApOs a conferéncia, assine seu nome no local indicado.

Para as marcacdes do CARTAO-RESPOSTA, utilize apenas
caneta esferografica, escrita normal, tinta azul ou preta.

Para cada uma das questdes objetivas, sdo apresentadas
05 opg¢odes identificadas com as letras A, B, C, D e E. Ape-
nas uma responde corretamente a questdo.

Para o preenchimento do CARTAO-RESPOSTA, observe:

a. Para cada questdo, preencher apenas uma res-
posta.

b. Preencha totalmente o espaco compreendido no
retangulo correspondente a opgao escolhida para
resposta. A marcacdo em mais de uma opgdo
anula a questdo, mesmo que uma das respostas
esteja correta.

- Preenchimento correto.
Preenchimento incorreto.

E Preenchimento incorreto.

10.

O tempo disponivel para esta prova é de 04 (quatro) ho-
ras, com inicio as 14 horas e término as 18 horas.

Vocé poderd deixar o local de prova somente depois das
15 horas e podera levar sua PROVA apds as 16 horas.

Vocé podera ser eliminado da PROVA, a qualquer tempo,
no caso de:

a. Ausentar-se da sala sem o acompanhamento do
fiscal;

b. Ausentar-se do local de provas antes de decorri-
da 01 (uma) hora do inicio da PROVA;

c. Ausentar-se da sala de provas levando CARTAO-
RESPOSTA da Prova Objetiva;

d. Ser surpreendido, durante a realizacdo da PRO-
VA, em comunicagdo com outras pessoas ou uti-
lizando-se de livro ou qualquer material nao
permitido;

e. Fazer uso de qualquer tipo de aparelho eletréni-
co ou de comunicagdo, bem como protetores au-
riculares;

f.  Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos traba-
Ihos, incorrendo em comportamento indevido;

g. N3o cumprir com o disposto no edital do Exame.

SERA PERMITIDO LEVAR O CADERNO DE PROVA
DEPOIS DE TRANSCORRIDAS 02(DUAS) HORA DE PROVA






MARISTA

Residéncia Médico Veterinaria

Pag. 3

NUCLEO COMUM

1. Com relacédo a ligagcdo dos medicamentos as protei-
nas plasmaticas, assinale a alternativa CORRETA.

A) A fragdo de medicamento ligada as proteinas
plasmaticas tem a capacidade de abandonar o
plasma e atingir o local de acéao.

B) Em casos de reducdo dos niveis das proteinas
plasmaticas, ocorre diminuigdo dos efeitos toxico-
logicos de medicamentos que apresentam alta
afinidade com essas proteinas.

C) A albumina plasmatica € a Unica proteina plasma-
tica envolvida na ligagdo com medicamentos.

D) A administragdo concomitante de dois medica-
mentos com alta percentagem de ligagdo as pro-
teinas plasmaticas pode ocasionar aumento da
atividade ou da toxicidade de um deles.

E) N&o se podem considerar as proteinas plasmati-
cas como um reservatorio circulante do medica-
mento potencialmente ativo.

2. Com relagao a biotransformagéo de medicamentos,
assinale a alternativa INCORRETA.

A) Nos processos de biotransformagdo de medica-
mentos temos duas etapas: as reagdes de fase | e
de fase Il; as reacdes de fase Il ocorrem, princi-
palmente, por acdo das enzimas do citocromo
P450.

B) Nos processos de biotransformag¢do de medica-
mentos temos duas etapas: as reagdes de fase | e
de fase Il; algumas das reacdes de fase Il sdo ca-
talisadas por enzimas citoplasmaticas e algumas
enzimas citocrémicas, agindo em separado ou em
combinagéo.

C) Toda substancia quimica absorvida pelo trato gas-
trintestinal vai obrigatoriamente para o figado
através da veia porta, onde é biotransformada pa-
ra, posteriormente, poder alcangar o restante do
organismo.

D) Nos processos de biotransformagédo de medica-
mentos temos duas etapas: as reagdes de fase | e
de fase ll; as reac¢des de fase | acontecem, nor-
malmente, no sistema microssomal hepatico, no
interior do reticulo endoplasmatico liso, e tém por
finalidade converterem o medicamento original em
metabdlitos mais polares por oxidagao, reducéo e
hidrolise.

E) Nos processos de biotransformagédo de medica-
mentos temos duas etapas: as reagdes de fase | e
de fase Il; os produtos das oxidagdes originados
na fase | podem, na fase Il, sofrer rea¢cdes mais
profundas que, em geral, inativam os medicamen-
tos quando estes ainda apresentam atividade far-
macoldgica, levando, frequentemente, ao aumen-
to de sua hidrossolubilidade.

3. Com relagédo aos anestésicos dissociativos, assinale a
alternativa CORRETA.

A)

B)

A administragcdo de cetamina resulta em reducéo
da frequéncia cardiaca e da pressao arterial por
aumento da atividade parassimpatica.

Os anestésicos dissociativos causam uma de-
pressdo generalizada de todos os centros cere-
brais.

Por sua agédo antagonista sobre receptores N-
metil-D-aspartato, a cetamina promove analgesia,
a qual pode ser obtida em doses subanestésicas.
A administragdo da cetamina de forma isolada
pode ser realizada neste tipo de anestesia, obten-
do um relaxamento muscular adequado.

Os anestésicos dissociativos causam reducao do
fluxo sanguineo cerebral e da pressao intracrani-
ana.

Com relagdo aos anestésicos locais, assinale a alter-
nativa CORRETA.

A)

O mecanismo de acdo dos anestésicos locais
ocorre por interacdo com receptores alfa-2 adre-
nérgicos periféricos, resultando em um bloqueio
reversivel da condugéo dos impulsos nervosos.
Os anestésicos locais que contém epinefrina em
sua formulagdo causam aumento na velocidade
de absorcdo e, também, aumentam o tempo de
duracao do efeito anestésico.

Tanto a ropivacaina, quanto a bupivacaina sao
anestésicos locais classificados do tipo amida.
Uma diferenca dos farmacos esta relacionada a
cardiotoxicidade, sendo a ropivacaina mais car-
diotdxica do que a bupivacaina.

Tanto a lidocaina quanto a bupivacaina sao anes-
tésicos locais classificados do tipo amida. A lido-
caina é mais potente que a bupivacaina e apre-
senta maior duracao do efeito anestésico.

A tetracaina € um anestésico local classificado do
tipo éster e € empregado, principalmente, para
anestesia tépica, por exemplo, do globo ocular, e
em mucosas.

Com relagao a excrecdo de medicamentos do orga-
nismo, assinale a alternativa CORRETA.

A)

Quando o animal estiver com valores menores
que 50% da fungéo renal normal e este necessitar
de um determinado medicamento que é excretado
em mais de 50% por eliminacdo renal, geralmen-
te, ndo é necessario um ajuste da dose do medi-
camento.

Algumas substancias eliminadas na bile, ao al-
cancarem o intestino, podem ser reabsorvidas.
Esse fendbmeno é denominado ciclo éntero-
hepatico de um medicamento.

A excregéao renal constitui o principal processo de
eliminacdo de medicamentos, principalmente os
apolares ou altamente lipossoliveis em pH fisiol6-
gico.

No processo de excrecdo renal, durante a filtragdo
glomerular, os medicamentos ligados as proteinas
plasméticas atravessam facilmente os poros das
membranas glomerulares.
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E) A via pulmonar ndo participa do processo de ex-
crecdo de medicamentos.

A profilaxia pré-exposicao antirrabica deve ser indica-
da para pessoas com risco de exposi¢do permanente
ao virus da raiva durante atividades ocupacionais
exercidas por profissionais como: médicos veterina-
rios; biblogos; auxiliares e demais funcionéarios de la-
boratério de virologia e anatomopatologia para raiva;
estudantes de Veterinaria, Biologia e Agrotécnica;
pessoas que atuam no campo na captura, vacinagéao,
identificacdo e classificacdo de mamiferos passiveis
de portarem o virus, bem como funcionarios de zool6-
gicos; pessoas que desenvolvem trabalho de campo
(pesquisas, investigagcbes ecoepidemiolégicas) com
animais silvestres; e espeledlogos, guias de ecoturis-
mo, pescadores e outros profissionais que trabalham
em areas de risco.

Pessoas com risco de exposicado ocasional ao virus,
como turistas que viajam para areas de raiva nao con-
trolada, devem ser avaliados individualmente, poden-
do receber a profilaxia pré-exposicdo dependendo do
risco a que estardo expostos durante a viagem.

A profilaxia pré-exposicdo apresenta as seguintes
vantagens: protege contra a exposi¢cdo inaparente;
simplifica a terapia pés-exposi¢éo, eliminando a ne-
cessidade de imunizagao passiva e diminui 0 nimero
de doses da vacina; e desencadeia resposta imune
secundaria mais rapida (booster), quando iniciada a
pds-exposicao.

Em caso de titulo insatisfatério, aplicar uma dose de
reforgo e reavaliar a partir do 142 dia ap6s o reforgo.

Fonte: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. De-
partamento de Vigilancia Epidemiolégica. Profilaxia Pré-Exposicdo Secretaria
de Vigilancia em Saide/MS 13. Normas técnicas de profilaxia da raiva huma-
na. Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 60 p. il. (Série A. Normas e Manuais
Técnicos)

O titulo a que se refere o texto acima esta relaciona-
do com:

A) niveis de antigenos vacinais circulantes no indivi-
duo vacinado.

B) niveis de células de defesa vacinais no individuo
vacinado.

C) niveis de epitopos vacinais circulantes no indivi-
duo vacinado.

D) niveis de células meméria vacinais no individuo
vacinado.

E) niveis de anticorpos vacinais no individuo vacina-
do.

A imunidade na leptospirose canina € basicamente do
tipo humoral. A imunidade é sorovar-especifica e em
menor extensao, pode ser especifica do 43 sorogrupo.
As vacinas atualmente utilizadas contém bacterinas
(...) e induzem imunidade pela opsonizacao das bac-
térias, o que resulta na apresentacao de antigenos
de membrana (lipopolissacarideo e proteinas da
membrana externa). Outras vacinas contém antigenos
proteicos da membrana externa (vacinas de subuni-
dades) (HAGIWARA, 2003). Vacinas atuais nao for-

necem protecdo cruzada completa contra outros im-
portantes sorogrupos causadores de doencga. Anteri-
ormente, bacterinas inativadas ndo preveniam o esta-
do de carreador, o qual é associado ao potencial zoo-
nético. Vacinas mais novas disponiveis no mercado,
para cdes e outras espécies, previnem colonizagao
renal e eliminagdo do agente (GREENE, 2006)”.

Fonte: GALANTE, R. Relatdrio de estagio curricular em medicina veterinaria:
enfermidades infecciosas dos animais domésticos. 2009. 55 folhas. Trabalho
apresentado para conclusdo do Curso (graduacdo) de Medicina Veterinaria
da Universidade Federal do Parand, Curitiba, 2009.

O trecho em que se Ié: “[...] opsonizagao das bactérias
0 que resulta na apresentacdo de antigenos de mem-
brana [...]” refere-se a:

A) captura e apresentacao dos antigenos vacinais
para a membrana de linfécitos CD4.

B) captura e processamento de antigenos de mem-
brana de linfécitos CD4.

C) captura e processamento dos antigenos vacinais
por macréfagos ou células dendriticas, também
conhecidas como células apresentadoras de anti-
genos — APC

D) captura e apresentagao de antigenos de macrofa-
gos ou células dendriticas, também conhecidas
como células apresentadoras de antigenos — APC

E) captura de bactérias que servirdo de antigenos de
membrana de linfécitos CD4.

No exame clinico neurolégico, o reflexo de piscar a
ameaga visa avaliar o segundo par de nervos crania-
nos, o nervo Gtico, e, desta forma, a visdo. Contudo,
ndo somente a lesdao do nervo otico pode levar o re-
flexo de piscar a ameaga ser negativo, isto €, nao res-
ponsivo. Com relagdo as possiveis causas para a res-
posta negativa do reflexo de piscar a ameaca, assina-
le a alternativa CORRETA.

A) Lesao no nervo 6tico, lesdo no nervo acessorio,
lesdo no nervo trigémeo.

B) Lesao no nervo 6tico, lesdo no olho, lesdo no ner-
vo facial.

C) Leséao no nervo ético, lesao no olho, lesao no ner-
VO vago.

D) Lesé&o no nervo 6tico, lesdo no nervo vago, lesao
no nervo facial.

E) Lesé&o no nervo o6tico, lesédo no olho, lesao no ner-
vo abducente.

Durante a respiragdo, o ar sofre resisténcia a sua
passagem até atingir as aéreas de troca gasosa. Den-
tre as opg¢des a seguir, assinale a alternativa que
aponta a regiao que oferece maior resisténcia a pas-
sagem do ar.

Narina.

Faringe.

Laringe.

Brénquios.
Bronquiolos terminais.

WASKPRS
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11.

12.

. Assinale a alternativa que descreve o tipo de reagéo

catalisada pela enzima creatina quinase.

A) Transferéncia do residuo de fosfato para o ADP,

formando um ATP, ou transferéncia de um resi-

duo de fosfato para a creatina, formando a creati-

nina.

Reacéo de hidrolise.

Reacéo de oxirredugéo.

Transferéncia do residuo de fosfato para o ADP,

formando um ATP, ou transferéncia de um resi-

duo de fosfato para a creatina, formando a creati-

na-fosfato.

E) Esta enzima é uma exceg¢ao e nao tem a capaci-
dade de catalisar reacoes.

ek

Para um paciente que esta apresentando diarreia, sdo
necessarios varios exames para determinar a etiologia
do processo. A escolha do método diagndstico ade-
quado é primordial para se instituir uma terapia e ma-
nejo médico apropriados para o paciente. Sobre os
exames coproparasitologicos, € CORRETO afirmar:

A) A cémara de Mc Master é utilizada para a conta-
gem de ovos por grama de fezes, que € um méto-
do quantitativo cujo principio é a flutuagao de for-
mas parasitarias.

B) O exame de contagem de ovos por grama de fe-
zes de Gordon & Whitlock é utilizado em carnivo-
ros e é necessario pesar 10 g e diluir em agua de
torneira; apés filtragem, o material deve permane-
cer 30 minutos em copo de sedimentacao.

C) Para pesquisa de ovos leves, o exame mais re-
comendado é o de Hoffmann, Pons & Janer, que
utiliza solugéo saturada em cadmara apropriada.

D) O exame de flutuagéo é feito com solugédo de azul
de metileno, se chama Willis & Mollay, e a leitura
¢ feita em camara de Neubauer.

E) Em amostras frescas ndo € possivel encontrar
larvas.

Doencas emergentes sdo aquelas que estdo em um
processo de transigdo epidemiolégica, sendo causa-
das por novos patégenos, encontradas em novos
hospedeiros ou em novas areas, por exemplo. Algu-
mas doengas emergentes ndo possuem status conhe-
cido dentro de popula¢gées humanas e animais, o que
torna enfermidades como a borreliose um problema
de saude publica emergente no Brasil, principalmente,
quando se considera o contexto natural dessa zoono-
se. Quanto a borreliose, leia as seguintes afirmativas:

l. E causada por uma espiroqueta transmitida por
carrapatos.

II. Pode causa eritema migratério, lesbes articulares,
febre e fraqueza.

lll.  Os virus causadores desta doenca séo exclusivos
de cdes e humanos.

IV. O diagnostico de eleicdo é o raspado cutaneo.

E CORRETO afirmar que:

13.

14.

Pag. 5
A) Somente | e lll sdo verdadeiras.
B) Somente lll e IV sdo verdadeiras.
C) Somente Il e Il sdo verdadeiras.
D) Somente | e IV sédo verdadeiras.
E) Somente | e Il séo verdadeiras.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Um canino, golden retriever, macho, oito anos, 40 Kg,
foi encaminhado ao hospital veterinario por apresentar
prostragéo, cansago, emagrecimento, aumento de vo-
lume abdominal e dispneia ha duas semanas. O ani-
mal estava com apetite diminuido e com dificuldade
para dormir, devido a dispneia. Ao exame clinico o
paciente estava magro, com ascite, dispneia restritiva,
mucosas levemente ciandticas, pulso femoral fraco e
paradoxal. A auscultacdo as bulhas estavam hipofo-
néticas, sem sopro, o ritmo regular (FC de 160 bpm),
a ausculta pulmonar estava abafada bilateral e ven-
tralmente. Havia dilatacao e pulso jugular.

A radiografia toracica revelou aumento importante da
silhueta cardiaca, com formato globoso e efusdo pleu-
ral.

Eletrocardiograma (ECG) (derivacao D2):

bkt

Ao exame ecocardiografico, observou-se efusdo peri-
cardica, em grande quantidade, colapso diastélico do
atrio direito e ventriculo direito. Fracdo de encurta-
mento normal, sem insuficiéncias valvares.

Em relagédo ao caso, responda as questodes (13, 14 e
15), assinalando a alternativa CORRETA.

Qual é o diagndstico?

A) Insuficiéncia cardiaca congestiva direita secundé-
ria a cardiomiopatia dilatada.

B) Insuficiéncia cardiaca congestiva direita secunda-
ria a endocardiose de tricuspide.

C) Insuficiéncia hepatica com hipoalbuminemia.

D) Insuficiéncia cardiaca congestiva direita secunda-
ria a efusdo pericardica e tamponamento cardia-
co.

E) Insuficiéncia cardiaca congestiva esquerda
secundaria a cardiomiopatia dilatada.

Qual é o ritmo do eletrocardiograma?

A) Taquicardia sinusal com taquicardia ventricular
paroxistica.
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15.

16.

B) Taquicardia sinusal com complexos ventriculares
prematuros (do ventriculo esquerdo), em trigemi-
nismo.

C) Taquicardia sinusal com alternancia elétrica dos
complexos QRS.

D) Taquicardia ventricular.

E) Fibrilacao atrial.

Qual deve ser o tratamento indicado para o paciente
em questao?

A) Furosemida intravenosa a cada hora, oxigeniote-
rapia, toracocentese.

B) Pericardiocentese com drenagem da efusao peri-
cardica e toracocentese e drenagem da efusdo
pleural.

C) Furosemida intravenosa a cada duas horas, be-
nazepril e pimobendan.

D) Inibidor da ECA, espironolactona, atenolol e dieta
hipossaddica.

E) Benazepril, furosemida, pimobendan, espironolac-
tona e dieta hipossédica.

Felino, SRD, fémea, seis anos, 7 kg, com tosse alta
diaria, ha dois meses. A gata também apresentou al-
guns episédios de dispneia nesse periodo. Ao exame
fisico observou-se: animal obeso; dispneia obstrutiva
(FR=75mpm); bulhas normofonéticas e ritmo regular
(FC = 190 bpm); sibilos pulmonares expiratorios bila-
terais.

A radiografia de térax mostrou silhueta cardiaca sem
alteracées, padrao bronquial difuso nos campos pul-
monares e hiperinflagdo pulmonar. Sobre o caso, as-
sinale a alternativa CORRETA.

A) O paciente provavelmente tem cardiomiopatia hi-
pertréfica com edema pulmonar cardiogénico e
efusdo pleural, devendo ser tratado com furose-
mida, benazepril e atenolol.

B) O animal deve ser internado para tratamento com
furosemida intravenosa a cada quatro horas, se-
dacao leve, oxigenoterapia e repouso até a dis-
pneia melhorar e a frequéncia respiratéria se nor-
malizar.

C) Indica-se realizar um lavado broncoalveolar, no
qual havera predominio de linfécitos, neutréfilos
degenerados e bactérias, devendo o material ser
submetido a cultura e antibiograma.

D) A tosse do paciente se justifica pelo aumento do
atrio esquerdo com compressao do bronquio prin-
cipal esquerdo causada por cardiomiopatia hiper-
tréfica, a cardiopatia adquirida mais frequente nos
felinos, devendo-se realizar um ecocardiograma
para confirmar o diagnaéstico.

E) O paciente tem provavel asma felina, devendo ser
tratado com corticoide e broncodilatador (via oral
ou inalatéria), diariamente, além de perder peso e
evitar alérgenos.

17.

18.

Um canino, maltés, de seis anos de idade, macho, 4
kg, apresentava hiporexia, letargia, hematémese e fe-
zes enegrecidas ha dois dias. O proprietario havia
administrado diclofenaco sédico duas vezes ao dia,
por sete dias antes do inicio dos sinais clinicos. Ao
exame fisico foi observado: Temperatura retal: 38,5
0C; animal prostrado, com desidratagdo moderada;
mucosas secas e hipocoradas; tempo de preenchi-
mento capilar de quatro segundos; pulso com taquis-
figmia, baixa amplitude e plenitude; a auscultagéo de-
tectou-se taquicardia, ritmo regular e sons pulmonares
vesiculares; o abdome apresentava sensibilidade au-
mentada na regiao epi e mesogastrica, animal apre-
sentou ansia de vomito a palpacdo; apdés sondagem
anorretal, observou-se presenca de melena. O exame
ultrassonografico abdominal estava normal.

Em relagédo ao caso, assinale a alternativa
CORRETA.

A) Os anti-inflamatérios ndo esteroidais podem pro-
vocar gastrite por diminuir a producdo de muco,
aumentar a producdo de gastrina e acido gastrico
e os glicocorticoides pela agcao antiprostaglandina.

B) A gastrina e a acetilcolina diminuem a secrecao
gastrica, enquanto que a histamina e a somatosta-
tina e prostaglandina aumentam a acidez estoma-
cal.

C) A terapia da Ulcera gastrica se baseia em terapia
antiemética, na terapia antissecretéria (bloquea-
dores da bomba de prétons), terapia citoprotetora
(sucralfato) e terapia antibiética, além de dieta le-
ve, em pequenas quantidades varias vezes ao
dia.

D) O paciente deve ser submetido a endoscopia para
biopsia gastrica, com objetivo de confirmar o di-
agnoéstico de gastrite linfocitica-plasmacitica.

E) Indica-se realizar radiografia contrastada para
confirmar a gastrite no paciente.

Sobre as doencas esofégicas, assinale a alternativa
CORRETA.

A) A terapia para um paciente com megaesodfago
consiste na administracdo de medicagao pro-
cinética (metoclopramida ou cisaprida) para esti-
mular a contratilidade esoféagica, além da alimen-
tacdo pastosa em pequenas quantidades, com o
animal em posicéo bipedal.

B) A esofagite pode ser causada por refluxo gastrico
apds anestesia geral, podendo também resultar
em estenose esofagica.

C) Na anomalia do anel vascular, o es6fago torna-se
dilatado cranial a base cardiaca e o tratamento
consiste na ligadura do ducto arterioso.

D) O método de escolha para o diagnéstico da eso-
fagite é a radiografia contrastada.

E) O megaes6fago € comum nos gatos, sendo sua
etiologia mais comum o megaes6fago congénito.
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20.

. Um canino, pastor alem&o, macho, dois anos de ida-

de, apresentava diarreia em grande volume, fétida,
com esteatorreia e alimento n&o digerido varias vezes
ao dia, ha um més. Também estava emagrecendo,
apesar da polifagia e coprofagia, e a pele estava es-
cura e com falhas na pelagem. Ao exame fisico o pa-
ciente estava emaciado, a pele hiperpigmentada, com
odor rancoso, seborreica, com areas alopécicas e o
pelo estava seco e quebradico. A palpacdo abdominal
revelou presenca de gas, desconforto e flatuléncias.

Referente ao caso apresentado, analise as afirmativas
a seguir. Em seguida, marque a alternativa CORRE-
TA.

I. O paciente apresenta diarreia de intestino delga-
do.

II. O canino apresenta colite, cujos principais dife-
rencias sdo parasitas, alergia alimentar e doengas
prostaticas.

Ill. A principal suspeita é de insuficiéncia pancreatica
exocrina e a dosagem da tripsina pancreatica
(TLI) estara diminuida.

IV. O paciente deve receber enzimas pancreaticas
junto com as refei¢cbes para o resto da vida e, em
alguns casos, ser tratado com antibiéticos para o
supercrescimento bacteriano intestinal.

V. O diagnostico deve ser realizado através de colo-
noscopia, com bidpsia e histopatologia.

VI. O paciente deve ser tratado com glicocorticoides
em doses imunossupressoras e, em casos refrata-
rios, utiliza-se azatioprina.

) Somente Il, IV e VI estdo corretas.
) Somente |, I, e V estao corretas.

) Somente Il e VI estédo corretas.

) Somente |, Ill, IV estao corretas.

)y L AL 11V, Ve VI estdo corretas.

mgoom>

Assinale a alternativa CORRETA.

A) A epilepsia idiopatica é hereditaria, caracterizada
por convulsées do tipo generalizada grave; a pri-
meira convulsdo ocorre entre seis meses e cinco
anos de idade e algumas ragas predispostas in-
cluem o pastor alemao, poodle, dalmata, labrador,
rottweiller, beagle e husky siberiano.

B) Na epilepsia adquirida ou secundaria, as convul-
soes ocorrem devido lesdo craniana ativa, res-
ponsavel pelo desequilibrio entre os neurotrans-
missores excitatérios e inibitorios cerebrais.

C) A medicagéao de primeira escolha para o tratamen-
to de manutencado (para casa) de um felino com
convulsao é o brometo de potassio.

D) O fenobarbital € um anticonvulsivante metaboliza-
do pelos rins, seguro, barato, eficaz e deve ser
administrado a cada 24 horas para os cées.

E) O brometo de potassio € a medicagao de segunda
escolha para o tratamento de manutencdo das
convulsdes nos cées e gatos, € barato, ndo con-
trolado, deve ser administrado a cada 24 horas e

atinge niveis séricos estaveis nos cdes em trés a
quatro semanas.

21. Sobre dermatite atépica em caes, considere as

afirmativas a seguir:

I. A dermatite atopica é uma doenga inflamatéria te-
gumentar, crénica, recorrente, de origem genética,
associada a um defeito no processo de queratini-
zagao, que diminui a formacao de ceramideos e
conduz a perda da fungao de barreira fisica epi-
dérmica.

II. Caes com dermatite atopica que apresentam mu-
tacdo do gene filagrin apresentam diminuicdo na
producéo de filagrina e uma distribuicdo irregular
de queratina, mormente na camada cérnea e gra-
nulosa.

[ll.  Hiper-reatividade da resposta Ty2 tem sido obser-
vada em caes com dermatite atépica.

IV. A liberacado de interleucina IL4 tem sido associada
a sensibilizagdo e a producao de IgE, alérgeno
especifico em cées com dermatite atdpica.

V. A hiper-reatividade da pele de caes com dermatite
atodpica predispde a reacao inflamatdria a irritantes
primarios, ou alérgica a alérgenos ambientais,
alimentares, microbianos e presentes na saliva de

artropodes.
A) Somente as alternativas I, Il, lll e IV estao
corretas.
B) Todas as alternativas estao corretas.
C) Somente as alternativas |, Il e lll estao corretas.
D) Somente a alternativa |, Il e V estao corretas.
E) Somente a alternativa Il esta correta.

22. Sobre dermatite atépica em caes, analise as afirmati-

vas a seguir:

I. A baixa produgdo de peptideos antimicrobianos
associada a inflamagao crénica em caes com
dermatite atdpica favorece o supercrescimento
bacteriano, a aderéncia e a colonizagdo tegumen-
tar pelo Staphylococcus pseudintermedius.

II.  Foliculite, impetigo e malasseziose (nas regides
interdigitais, intertriginosas e nos condutos auditi-
vOs) sdo comumente vistos em caes com dermati-
te atépica.

lll. A patogénese do supercrescimento bacteriano
ndo é muito esclarecida na veterinaria, porém, sa-
be-se que quando a densidade bacteriana é ex-
cedida, espécies estafilococicas modificam seu
metabolismo celular de multiplicagdo para produ-
¢ao de toxinas.

IV. O Staphylococcus pseudintermedius produz subs-
tancias toxicas de naturezas diferentes e que in-
duzem respostas imunes distintas, por exemplo, a
proteina-A e os peptideoglicanos, que induzem
por via direta a inflamagao epidérmica, e as ente-
rotoxinas, que se comportam como “superantige-
nos” e sdo capazes de induzir uma resposta imu-
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ne linfocitica cutanea, envolvendo a adesdo de baixa escolaridade, e que moram em ambientes
selectina-E ao endotélio vascular. simples, com baixas condigdes higiénico-

V. As toxinas do S. pseudintermedius penetram pela sanitarias.

epiderme atdpica e, em caes com infeccao de re-
peticdo, podem se comportar como alérgenos e
induzir a sensibilizacao e formacao de IgE, o que
precipita ou exacerba o eczema atépico.

Assinale a alternativa CORRETA.

>
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Somente as alternativas |, Il, Ill e IV estao corre-
tas.

Somente as alternativas |, Il e lll estdo corretas.
Todas as alternativas estao corretas.

Somente |, II, Ill e V estao corretas.

Somente as alternativas IV e V estao corretas.

23. Sobre dermatite atépica em caes, considere as
afirmativas a seguir:

WASKeR=]

A ciclosporina € uma alternativa ao uso de corti-
costeroides sistémicos para o controle do prurido
em caes com dermatite atdpica, por inibir a calci-
neurina, minimizar a formagao de citocinas do tipo
Th1 e Th2 e o prurido relacionado a dermatite
atépica por mecanismos IgE e néo IgE dependen-
tes.

A ciclosporina nao deve ser indicada junto com os
corticoides devido a possibilidade de imunossu-
pressao grave.

Como a ciclosporina apresenta eficacia imediata,
ela pode ser indicada como monoterapia para o
controle do eczema atépico agudo.

A ciclosporina nao apresenta eficacia no controle
do prurido atépico em caes com comorbidades
como piodermites, malasseziose e pulicose.

A ciclosporina pode, quando utilizada de forma
continua ou intermitente, minimizar o eczema até-
pico em 50 a 75% dos caes. Caso estes apresen-
tem crises, sua dose deve ser aumentada para
seu controle.

Somente | e IV estdo corretas.

Somente |, Il, lll e V estdo corretas.
Somente |, lll e IV estao corretas.
Somente |, Il, lll e IV estdo corretas.

Todas as alternativas sdo incorretas.

24. Sobre esporotricose felina, analise as proposicoes a
seqguir:

A principal apresentacdo da esporotricose em ga-
tos é a forma cutaneo-disseminada, mas também
€ comum a observacdo de animais com lesdes
cutaneas fixas, linfocutaneas e a disseminacgéo da
doenga para as vias aéreas, pulmao e, eventual-
mente, sistémica.

A epidemia da esporotricose humana no Rio de
Janeiro esta vinculada a esporotricose felina,
acometendo mormente mulheres, adultas, do lar,
proprietarios de gatos ou de multiplos gatos, com

25.

26.

Z
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Médicos veterinarios, estudantes de medicina ve-
terindria e enfermeiros veterinarios sdo grupo de
risco para adquirir esporotricose a partir do conta-
to com gatos, o que torna a esporotricose felina
uma dermatose ocupacional.

A terapia indicada para o tratamento da esporotri-
cose em felinos é a griseofulvina, por ser menos
hepatotdxica e mais tolerada por gatos.

O fluconazol (50 mg por gato) pode também ser
utilizado como tratamento alternativo para o con-
trole da esporotricose em gatos.

Somente as alternativas |, II, lll e IV estao
corretas.

Somente as alternativas |, Il e lll estdo corretas.
Somente a alternativa Il estéa correta.

Somente as alternativas |, Il, lll e V estdo corretas.
Todas as alternativas estao corretas.

Enteropatias do intestino delgado em cées sdo

caracterizadas por:

A)

diarreia com alta frequéncia defecatoéria, baixo vo-
lume, hematoquezia, presenga de grande quanti-
dade de muco, disquezia e tenesmo fecal.

diarreia com alta frequéncia defecatéria, muito
muco, desidrata¢do intensa e emacia¢ao do paci-
ente.

diarreia com alta frequéncia defecatdria, dermatite
perianal, tenesmo e alto volume fecal.

diarreia com baixa frequéncia defecatéria, baixo
volume, muito muco e hematoquezia.

diarreia com baixa frequéncia defecatéria, alto vo-
lume, melena, perda proteica intestinal, emacia-
cao e desidratacao.

Um cdo pastor aleméo, de nove anos de idade, foi
atendido em um hospital veterinario apresentando
mucosas palidas, politria/polidipsia, taquicardia, hi-
perpneia e ascite. Foram solicitados hemograma, uri-
ndlise, proteina total, albumina, ureia, creatinina, tran-
saminases, FA, GGT, colesterol, eletrolitos e ultrasso-
nografia abdominal. O diagnéstico foi insuficiéncia he-
péatica crbnica. A respeito desse diagndstico, geral-
mente, quais resultados vocé esperaria achar nos
exames solicitados?

Aumento da ALT e da AST e diminuigdo da FA,
GGT, da albumina e do colesterol.

ALT e da AST normais, e diminuicao da FA, GGT,
da albumina, da ureia e do colesterol.

ALT e da AST normais, aumento da FA e da GGT
e diminuicdo da albumina, da ureia e do coleste-
rol.

ALT e da AST diminuidas, aumento da FA, da
GGT, do colesterol e da ureia, e diminuicao da al-
bumina.
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27.

28.

E) ALT e da AST diminuidas, aumento da FA, dimi-
nuicdo da GGT, da albumina e da ureia.

Um céo, fémea, cinco anos de idade, SRD, foi condu-
zido ao hospital veterinario com histérico de emacia-
¢ao progressiva, hiporexia e multiplas lesdes de pele.
O animal morava em S&o José dos Pinhais, porém,
era procedente de Campo Grande. Ao exame clinico
foi observado emaciagcdo, mucosas palidas, disquera-
tose generalizada, onicogrifose e onicodistrofia, linfo-
nodomegalia generalizada, hepato e esplenomegalia.
Os exames complementares revelaram anemia nor-
mocitica normocémica, proteindria, cilindraria hialina e
granulosa, hipoalbuminemia e hiperglobulinemia. Ana-
lise as afirmativas a seguir sobre o caso:

I.  Este animal pode apresentar leishmaniose visce-
ral e a hiperglobulinemia esta levando a deposi-
¢ao de complexos imunes na membrana glomeru-
lar, ativagédo do sistema complemento e glomeru-
lonefrite com perda proteica.

II. A hiperativagdo da resposta Th1 esta associada
ao aparecimento dos sintomas da leishmaniose
visceral, enquanto a hiperativacdo da resposta
Th2 mantém o animal em estado assintomatico.

Ill. O diagnéstico da leishmaniose neste cao deve ser
realizado por meio da biopsia de pele, biopsia as-
pirativa por agulha fina dos linfonodos periféricos
ou mielograma.

IV. O exame de RIFI é associado com alta especifici-
dade. J& o ELISA, por utilizar antigenos de fra-
¢bes antigénicas obtidas do parasito adsorvido em
microplacas, apresenta maior sensibilidade. Os
métodos moleculares, como o PCR em tempo re-
al, permitem o estabelecimento do diagnéstico e
avaliagéo da carga parasitéria.

V. Diversas medidas preventivas sdo preconizadas
pelo Ministério da Saude para controle da leish-
maniose, como medidas de prote¢do individual
para os seres humanos, saneamento ambiental,
controle da populagdo canina errante, uso de telas
em canis, uso de coleiras com deltametrina a 4%,
atividades dirigidas a educagéo em saude e sani-
tarismo basico.

A) Somente as alternativas I, Il, lll e V estdo corretas.

B) Somente as alternativas |, lll e V estao corretas.

C) Somente as alternativas I, Ill, IV e V estdo corre-
tas.

D) Somente as alternativas Il, Ill e IV estéo corretas.

E) Todas as alternativas estao corretas.

Com relacao as sindromes cranianas, assinale a
alternativa CORRETA.

A) Multiplas lesGes de nervos cranianos, ataxia e te-
traparesia espastica podem estar relacionadas a
sindrome cerebelar.

B) Tremores de intensdo, hipermetria e incoordena-
¢ao motora fazem parte da sindrome vestibular.

29.

30.

31.

C) Anisocoria, amaurose, coma e convulsdo podem
estar relacionadas a lesdo mesencefdlica.

D) A sindrome de Horner é caracterizada pela perda
da inervagdo parassimpatica da pupila e pode es-
tar presente nas doencas vestibulares periféricas.

E) Andar compulsivo, alucinagao, delirio, vocalizagao
e convulsdo podem estar relacionados a sindrome
cortical.

Um céo, Pit bull, macho, de 10 anos, de pele e pela-
gem claros, foi levado ao hospital veterinario apresen-
tando eritema, descamagéao, comeddes, placas firmes,
lisas e eritematosas, e dois noddulos circunscritos, de 5
cm de didmetro, flutuantes, violaceos e exangues,
encimados por crostas heméticas, nas regides abdo-
minal, inguinal e face interna das coxas.

O quadro clinico deste cao é compativel com:

eritema, comedoes e fibrose actinicas, e heman-
gioma ou hemangiossarcoma tegumentar.
mastocitoma.

eritema actinico, lentigo solar e nevus.

linfoma epiteliotrépco.

eritema actinico com melanoma amelanocitico.

2

moow

Com relagéo a prova de carga ou prova de volume em
felinos, ¢ CORRETO afirmar:

A) Pode ser repetida por seis vezes e caso nao ob-
tenha boa resposta, a opgdo é a realizagdo de
transfusdo sanguinea.

B) O fluido inicial para animais hipovolémicos é a so-
lucao fisiolégica associada a glicose 25%.

C) Apés a prova de carga e estabilizagdo do pacien-
te, realizar célculo de reposicao de fluidoterapia
em 12 horas.

D) E indicado a administracdo de 10 mL/Kg em seis
minutos, reavaliando o paciente a cada bolus for-
necido.

E) Se nao houver boa resposta com duas provas de
carga, a proxima opcao é realizar 60 mL/Kg de co-
loide .

Considere as afirmativas abaixo a respeito da Nutri-
¢ao neonatal e pediatrica:

I.  Aingestdo do colostro deve ocorrer nas primeiras
72 horas de vida, pois, nesse momento, a mucosa
intestinal dos filhotes esta impermeavel a estas
proteinas grandes e intactas.

II. O processo de desmame deve ser iniciado a par-
tir da quarta semana de idade, pois nesse periodo
o leite materno torna-se insuficiente para atender
a todas as exigéncias nutricionais dos filhotes.

. No caso de 6rfaos, o fornecimento de substitutos
comerciais do leite sdo os produtos indicados e,
normalmente, se inicia com doses de 50 ml por
mamada para caes.
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32.

33.

IV. Para um desenvolvimento adequado, os filhotes
devem ser amamentados 4 a 6 vezes por dia du-
rante as seis primeiras semanas de vida.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

A) lelll
B) llelV.
C) lell
D) llelll
E) Il

Considere as afirmativas a seguir a respeito das uroli-
tiases:

I. A infeccdo do trato urinario por bactérias como o
Sthaphylococcus sp. € uma das causas de urdlito
de estruvita em cdes. A uréase presente nesta
bactéria é capaz de clivar a ureia e alcalinizar a
urina e aumentar a disponibilidade de ions amoénio
e fosfato para a formagao dos cristais de estruvita.

II. Os urdlitos devem ser analisados por métodos
qualitativos em que o nucleo dos calculos, bem
como suas camadas externas, sao analisados.
Apds a analise do urdlito, define-se a terapia mais
apropriada; em casos de oxalato de calcio, a indi-
cacao é o uso de dieta calculolitica.

lll. A solubilidade da estruvita é marcadamente dimi-
nuida em urina alcalina. A urina se torna progres-
sivamente menos sollvel conforme o pH aumenta
acima de 5,0.

IV. A teoria da precipitagdo — cristalizagcdo enfatiza
que a supersaturagao da urina com cristaloides é
o principal agente envolvido na litogénese e que
densidade urinaria abaixo de 1,020 n&o ocorre
cristalizacdo e é favoravel para dissolugcdo dos
cristais.

E CORRETO o que se afirma apenas em:

A) lelV.
B) lelll
C) lell.
D) llell.
E) llelV

Com relagao as afecgdes do sistema genital da
fémea, € CORRETO afirmar:

A) A piometra é um acumulo de pus no limen uterino
e é considerada uma doenga que ocorre no proes-
tro, secundaria ao Sthaphylococcus sp. E mais
frequente em cadelas do que em gatas e ocorre,
principalmente, em fémeas idosas.

B) Classicamente acompanham a piometra altera-
¢cbes laboratoriais como: anemia normocitica hi-
percrdbmica, leucocitose por linfocitose com desvio
a esquerda e azotemia pré-renal.

C) O uso de principios ativos como a progesterona,
cabergolina e metergolina promovem a lutedlise e

34.

35.

sdo associados a antimicrobianos para o trata-
mento clinico da piometra.

D) A progressdao da piometra pode ocasionar sin-
drome da resposta inflamatéria sistémica e pode
acompanhar vasoconstricgdo sistémica, diminui-
¢ao da permeabilidade capilar e redugéo da ativi-
dade do coracéo.

E) A hiperplasia endometrial cistica € uma alteragéo
do endométrio que pode favorecer o desenvolvi-
mento de infecgdo uterina. Os animais ndo apre-
sentam sinais da doenca e, normalmente, o diag-
nostico é feito associando-se o histérico com a
palpagado abdominal, o hemograma sem altera-
¢Oes e 0 exame de imagem.

Um animal da espécie canina, SRD, de onze anos de
idade, fémea, 15 kg foi conduzido ao Hospital Veteri-
nério por apresentar um quadro de alopecia. Associa-
do a polifagia, polidria, polidipsia e aumento de volu-
me abdominal.

I.  Neste animal poderiamos realizar um teste de su-
pressdo com baixa dose de dexametasona, para
estabelecer o diagnéstico de hiperadrenocorticis-
mo.

II.  Neste animal é necesséaria a mensuracao do T4 li-
vre para se estabelecer o diagnéstico definitivo de
hipotireoidismo.

[ll. Este animal pode apresentar hipertenséo arterial,
pancreatite e infeccdo de trato urinario como
complicagao do hiperadrenocorticismo.

IV. Neste animal € necessaria a mensuracao do T4
total para se estabelecer o diagnéstico definitivo
de hipotireoidismo

E CORRETO o que se afirma apenas em:

A) lell.
B) lelV.
C) llell.
D) lelll.
E) lllelV.

Um céo, Labrador, fémea, de sete anos, com 28 Kg,
apresentou polifagia, polidria, polidipsia e perda de
peso, ha um més, e cegueira repentina ha dois dias.
Os exames subsidiarios revelaram: glicosuria e hiper-
glicemia e é necessério instituir terapia apropriada.
Assinale a alternativa CORRETA referente a insulino-

terapia.

A) Este paciente deve receber insulina de acéo in-
termediaria, Glargina, a cada 12 horas, associada
a dieta terapéutica e exercicios fisicos regulares.

B) Este paciente deve receber hipoglicemiantes
orais, a cada 12 horas, associada a dieta terapéu-
tica e exercicios fisicos regulares.

C) Este paciente deve receber insulina de acao in-
termediaria, NPH, a cada 12 horas, associada a
dieta terapéutica e exercicios fisicos regulares.
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36.

37.

D) Este paciente deve receber insulina de acao in-
termediaria, Regular, a cada 12 horas, associada
a dieta terapéutica e exercicios fisicos regulares.

E) Este paciente deve receber insulina de agéo in-
termediaria, Asparte, a cada 12 horas, associado
a dieta terapéutica e exercicios fisicos regulares.

Um Médico Veterinario enviou amostra de soro de um
paciente para realizagdo de exames subsididrios de
complementacdo para diagnostico. Quando os resul-
tados chegaram, verificou a dosagem de ureia, creati-
nina, transaminase glutdmico-pirdvica, transaminase
glutdmico-oxaloacética; albumina e proteinas totais.
Segundo a avaliagédo do histérico e clinica do pacien-
te, o Médico Veterinario achou importante, ainda, a
avaliagdo da concentracdo de globulinas, além dos
exames ja solicitados; ligou para o laboratério a fim de
verificar a existéncia de sobra de amostra para a rea-
lizagdo do exame necessario. O responsavel pelo la-
boratério esclareceu que ndo haveria necessidade de
realizar outro exame, pois os resultados que ja esta-
vam com o Médico Veterinario poderiam ser usados
para obter a concentracdo de globulinas. Com base
nessas informagdes, assinale a alternativa que des-
creve os dois parametros que podem ser utilizados
para calcular a concentracdo de globulinas.

A) Ureia e proteinas totais.

B) Transaminase glutdmico-pirQvica e transaminase
glutamico-oxaloacética.

C) Creatinina e albumina.

) Proteinas totais e creatinina.

) Proteinas totais e albumina.

O mieloma multiplo € uma neoplasia maligna prolifera-
tiva de plasmécitos que envolve varias partes da me-
dula 6ssea e, geralmente, outros érgaos, como o bago
e o figado. Assinale a alternativa que descreve os
quatro achados de exames complementares, cuja
presenca de pelo menos trés é obrigatéria para o di-
agndstico de mieloma multiplo.

A) Gamopatia monoclonal; Esfregago de medula és-
sea com percentual de plasmécitos que corres-
ponde entre 5 e 20% do total de células nuclea-
das; Evidéncia radiografica de lesbes osteoliticas;
Anemia nao regenerativa.

B) Gamopatia monoclonal; Esfregaco de medula 6s-
sea com percentual de plasmécitos que corres-
ponde entre 5 e 20% do total de células nuclea-
das; Evidéncia radiografica de neoplasia hepatica
ou esplénica; Proteindria de Bence-Jones.

C) Gamopatia policlonal; Esfregaco de medula 6ssea
com percentual de plasmécitos que corresponde
entre 5 e 20% do total de células nucleadas; Evi-
déncia radiogréafica de lesdes osteoliticas; Protei-
nuria de Bence-Jones.

D) Gamopatia monoclonal; Esfregago de medula 6s-
sea com percentual de plasmécitos que corres-
ponde entre 5 e 20% do total de células nuclea-

38.

39.

das; Evidéncia radiografica de lesdes osteoliticas;
Proteindria de Bence-Jones.

E) Gamopatia monoclonal; Esfregago de medula 6s-
sea com percentual de plasmécitos que corres-
ponde entre 5 e 20% do total de células nuclea-
das; Evidéncia radiogréfica de lesdes osteoliticas;
Pancitopenia.

Assinale a alternativa que descreve a temperatura e o
tempo corretos para causar precipitacao do fibrinogé-
nio em uma amostra de plasma, em tubo de micro-
hematdcrito.

A) Manter o tubo de micro-hematécrito em banho-
maria na temperatura entre 60 e 65°C, durante 3 a
5 minutos.

B) Manter o tubo de micro-hematécrito em banho-
maria na temperatura entre 56 e 58°C, durante 3 a
5 minutos.

C) Manter o tubo de micro-hematoécrito em banho-
maria na temperatura de 37°C, durante 3 a 5 mi-
nutos.

D) Manter o tubo de micro-hematécrito em banho-
maria na temperatura entre 56 e 58°C, durante 10
minutos.

E) Manter o tubo de micro-hematécrito em banho-
maria na temperatura entre 56 e 58°C, durante 15
minutos.

A creatinoquinase (CK) é uma enzima presente em
musculo esquelético, musculo cardiaco, musculo liso,
cérebro e nervos. Considera-se que a creatinoquinase
seja uma enzima de extravasamento especifica de
musculo. Embora exista CK no cérebro e nos nervos,
nao se verifica aumento da atividade no soro apés le-
sd0 no sistema nervoso central. Assinale a alternativa
gue descreve o motivo pelo qual ndo encontramos CK
de origem do tecido nervoso central no soro em um
paciente com encefalite bacteriana, por exemplo.

A) A lesdo de extravasamento provocada pela infla-
macgédo do tecido nervoso provoca, na verdade,
diminuigéo da concentragdo de CK.

B) A lesdo de extravasamento provocada pela infla-
magao do tecido nervoso pode levar ao aumento
significativo de concentracdo de CK no soro do
paciente.

C) A lesdo de extravasamento provocada pela infla-
macao do tecido nervoso pode levar ao aumento
de concentracdo de CK no fluido cerebroespinhal,
contudo, o peso molecular da enzima impede que
ela atravesse a barreira hematoencefalica.

D) A meia-vida da CK de origem do tecido nervos é
muito curta e, por isso, n4o conseguimos associa-
la a lesdes no tecido nervoso.

E) A lesdo de extravasamento provocada pela infla-
magao do tecido nervoso pode levar ao aumento
de concentracao de CK no fluido cerebroespinhal,
contudo, o baixo peso molecular da enzima, ca-
racteristico de todo o polipepitideo, impede que
ela atravesse a barreira hematoencefalica.
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40. Considere as afirmativas abaixo sobre o tratamento
da doenga do trato urinario inferior de felinos (DTUIF):

A glicosaminoglicana é excretada na urina e se
adere ao epitélio vesical, levando a diminuicdo da
inflamagéo neurogénica causada pela DTUIF.

A amitriptilina € um antidepressivo triciclico usado
no tratamento agudo da DTUIF, por promover
analgesia, aumentar a recaptacao da norepinefri-
na, aumentar a recaptacéo da serotonina e estabi-
lizar mastécitos.

A formulacao sintética de feromdnio facial felino
(Feliway®) diminui comportamentos relacionados
a ansiedade em gatos, sendo indicado no trata-
mento da DTUIF.

Alteragdes que geram estresse no ambiente de
um gato com DTUIF, como mudangas na rotina,
na programacgdo de alimentagédo, chegada ou a
saida de pessoas e animais no ambiente devem
ser minimizadas; outro cuidado importante é a in-
sercdo de dieta terapéutica especifica que deve
ser usada apés o quarto episddio de manifestacao
clinica.

E CORRETO o que se afirma apenas em:
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