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“ Programa de Residéncia em Area Profissional de Salde

T Clinica Cirdrgica e Anestesiologia de Grandes Animais

SELECAO DE MEDICOS VETERINARIOS PARA O PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA
PROFISSIONAL DE SAUDE (PRAPS) DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS
BIENIO 202602028 - EDITAL PRPG/UFLA n° 086/2025
PROGRAMA: CLINICA CIRURGICA E ANESTESIOLOGIA DE GRANDES ANIMAIS (CCAGA)

Prova Tedrica: ANESTESIOLOGIA

Nome dola) candidato(a):
Numero de Inscrigao: Data: 03/11/2025

Observagdes:

1. Em cada questio de maltipla escolha ha apenas uma alternativa para ser marcada.
Esta prova possus 2 folhas de respostas avulsas (gabaritos). Ofa) candidato(a) deverd preencher os
gabacitos marcando a opio escolhvidda para cada questiio, utilizando caneta. Uma folha de gabarito devera
ficar anexada & peova @ a cutra folha de gabarito ola) candidate(a) poderd levar,

3. Coloque seu nimere de inscrnigho @ assine todas as paganas ¢ a folha de gabarite

Marque o gabarito preenchendo completamente a regiao de
cacla alternativa.
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11 {1.00) = Em relacio sos mecanisanos ¢ [Epie
menes associados & percepeio dia dor em anis
iz, amalise as afinmativas o segoin

al [ ) Sensildlizacio perifricy ocorme gqueando
ha rehegio do limdar de ativiscio dos
nociceptores, enguanto a sensibilizsgio
central ocorre quande i amplificegio
s fransmzsio no corme dorsal da mes
clula espinhal, com participagio de oeuas
ristransmissores cxcitatorios,

b) () Abodinia & o aunsento dis resgosta dolos
riEas @ o estimuls potencialmente w
cive, resultante de altersgbes nos Hmis
ares de excitabilidade dos nodceplores
periffricos on de sensibilizugio central

] [ ) Nodeepgio & o processo Asiolbgion de des
teccio ¢ bransmissio de estimulos mocis
i bt o sdstema nervoss central, necess
sarinmente acmompanhadis de sofrimento
& coanpersente ecopociasal associado,

d] { ) Hiperalgesin conscterizasse pela peroeps
o de dor diante de um estimalo gue
normslmvents wiio & dolorose, sendo fres
quentemente olserada em estados de
dor weuropdticn ou apds infarcio pers
sistente.

0.2 (1.0} = Anestésioos locais blogueium, de
masneirn reversivel, o geracio ¢ o condegio do
impalsn mervose, impedisdo a entrada ridpida
dber saiclio para o interior dos wolnios, resposave]
pela despolarizascio da orembrana celular, Sobre
o8 mecanismes de acio e efeitos dos anestésicos

locais, identifiue o opgio cormeta,

al ) As Ebras mervosas madores sio blogueis
clins antes das fibms menores pelos aness
tismicos locais, de modo gue as Ghboss
antimomas O e B, bem como ss fbras mios
cicepiivies O, sio Moguesdias depois dis
fibris sensoriais e motoras A delta, beta
= ailfn

b)) A espessura das fibras servosas explica o

futo de alguns frosmeos, coma lidocsing

 ropivacaing, apresentarEn mador s
tividicde para blogueio motor do gue sens
sorial, Endmeno conhecido por blogueeio
nervosn diferencial.

el [ ) As Bhoss amidinizdas possuem cauma-
das lipidicas, produzindo solamento do
espuingo intersticial, o gque ioipede o abe
sorgiEn dio anestisicn.  Por dsso, o anes
tesien atinge o interior celular por oweio
dos nddubos de Ranvier, sendo necessie
rio o blogueio de dois nddulos de Raovier
consecutivos,

d) [ ) O mecinmisano prelo gual o anestéstoos o
i produsen analgesia epidioral e esguis
nil esta relseiomdoe 4 Hgagio com canais
de sodic e tumbeéon de potissio = caleio
presentes nos cormes dorsal e ventral da
meerdula espinhal.

L3 (1007 = A hipotensdo & wma comgelicagio
relativamente comuan na amestesia de equines
sulbanetidos 4 celiotomis exploratinia pans tras
timenta de abdomen agudo. Sobre esti compli=
cacika, seun dingnistico ¢ trativmento, ¢ corvetao
alirmsrs

L A dobutamina & o Froace de escolha
paira o atratamsenta di hipotensio messes casos,
Sen it inotodpice & cronobrpics promove s
mento da pressio por aoamento do vwoloose Sise
tilicn promowido por agio em receptores beta
adrenérgicos.

II. A assoviacio de dobutaming ¢ norepine
frina ¢ utilimadla oo primeirn escolls par o
atratamento da hipotensio nesses cosos devica
i mssgeingio dos efeitos wsoconstrictor, inotode
pico ¢ cronotnipico dos Bromaces, proosneenco
aummento di pressdo e melbocs da perfusdo tecis
chml. II. A norepisefrina tem efeito wsopress
sOr por acio em receptores allae ] adrendérgioos,
resultando em vasoconstricio gque pode bevar &
piora da perfusio interstinal ¢ onsealar, sencdao
utilizida apenas em cosos refraticies so tratas
menbo com ingd rdgeicn.

IV, A hipotensio em casos de abdoomen
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aguda tem diversas cansns, podendo ser citadns
o decihite dorsal, o ventilagio meecinica com
pressw positiva, o deslocamento de lgquido do
intesticio par o limen intestinal e a diminais
gio do vohooe sistalico por redogio do retorno

VTR,

a) { ) Sio corvetas [, 1 e IV,

b) { | Se corretas 10, 10 e IV.
cf { ] Sio corretas [ 11 e 1V,

dj { ) Sio corretas [, 11 e 1L

Qi (100} = A monitoracin sneylision £ en-

sencial para o reconhecimento e iotervencao em

caso de intercormréncias anestesicns. Soboe 2 mos

ndtoragike anest e

al { ] A eetrecardiografia determina o ritmo
cardiaco £ a fungio sistolica do corngio,
senebo & 1itil para o dingnéstico de e
racls candiorrespirntirias transanestésis
cas.

B){ )] A presio arterial oscilométricn mede
por método indireto as pressies arteriais
sistolica, dinstalica e mvidia, enguanto o
métodn msive permite & monitoragio
apenns da pressao arterial méedia,

cj { ] O C02 expircde esti relacionado de mas
peirk indireta an débito cardineo, sendo o
capndgrifo o ferrmmenta de escolhn para
momitorgio di qualidade da mnssagem
cardiaca em coscs de parsda cardiorresp
irntorin

dj { ] A oximetrin de pulso & uma importante
ferramenti de monitomg@o, que tre ress
postas soboe a4 perfusio e oxigenacao e
cidual, frequincia de pulso além de fore
necer informagies sbre o fupcio venti

latdrin dos animais.

Q.5 (1.00) - A administracio de medicngies
pre=anestésicas envolve o use de terapin multi-
modal ¢ newroleptoannlgesia, com uso de assoe
cingio de classes farmacoligicns que promovamn
analgesin & tranguilizagiof sedagio com minimos
eleitos ndversos. Considere o8 mecanismos dess
critos abaixozls Atunm pos recephores adrenér.
gicos alfs-2 pré-sindpticos, inihinde a liberagio
e norepinelrina ¢ resultnndo em sedacio, anads
gesin e relaxamento muscular, Podem disminuir
a perfusio tecidunl por meio de vasoconstrigio
imicinl  [l= Atuam sumentando o atividede do
neurottansmissor indbitdrie GABA, resultando
em sedagio leve a moderndn, relnsmento mos.
culr & redugio ds ansisdade.

l1l= Atuam principalmente nos receptores
opioides mu, knppa e deltn, promovendo anads
gesin e, em algums cusos, sedagivo,

I'V= Atuam como antagonistas dos receptones
dopaminérgicos, cxsands tranquilizio. Akm
dlissn, pode realizar vasodilatacio por blogueio
simgriticn {blogueio de receptores alfa=l adres
nérgicos), e desta forma, deve ser evitdo em
pacientes hipotensos,

Com base nos mecanismoes de agio descritos,
asmnce corretunente ns classs de medicansent os

a0 =L MECANSmo de agan

a) | ) Fenotinzinicos = 1, Benzodinergrinicos = 11,
Opiides = 111, Alfa 2 agonista = [V

bj | ) Alin ? agomista = [, Benzodinzepinicos -
11, Opiciides « 111, Fenotiazinicos - IV,

c] | ) Alin 2 agonita - |, Fenotiazinico - 11,
Opidides = 111, Benzodinzepinicos » 1V

d) | ) Opstides - |, Alfa 2 agonistas = 11, Ben-
rodizzepinicos « 111, Fenotinzinicos « 1V




SELECAO DE MEDICOS VETERINARIOS PARA O PROGRAMA DE RESIDENCIA EM
AREA PROFISSIONAL DE SAUDE (PRAPS) DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS

BIENIO 2026/2028 - EDITAL PRPG/UFLA n° 085/2025

PROGRAMA: CLINICA CIRURGICA E ANESTESIOLOGIA DE GRANDES ANIMAIS
(CCAGA)

Prova Tedrica: ANESTESIOLOGIA

Nome do(a) candidato(a):

Numero de inscrigao: Data:
03/11/2025

Observagoes:

1. Em cada questdo de multipla escolha ha apenas uma alternativa para ser
marcada.

2. Esta prova possui 2 folhas de respostas avulsas (gabaritos). O(a) candidato(a)
devera preencher os gabaritos marcando a opc¢do escolhida para cada questdo,
utilizando caneta. Uma folha de gabarito devera ficar anexada a prova e a outra
folha de gabarito o(a) candidato(a) podera levar.

3. Cologue seu numero de inscricdo e assine todas as paginas e a folha de
gabarito.

GABARITO PRELIMINAR

QUESTOES ALTERNATIVAS
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS

4 l a I PRO-REITORIA DE POS-GRADUAGAO
‘ Programas de Residéncia em Area

UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS

Profissional da Saude

Prova Escrita (tedrica)

PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE

Area: CLINICA CIRURGICA E ANESTESIOLOGIA DE GRANDES
ANIMAIS

Prova de: SAUDE PUBLICA

Peso: 10% do valor total da prova tedrica

03/11/2025

Ndamero de inscrigao:

Observacoes:

1. Leia atentamente o enunciado das questdes antes de respondé-las.

. Escolha APENAS UMA alternativa. Questdes rasuradas ou com mais de uma
alternativa assinalada serdo anuladas.

. A prova DEVE ser realizada a caneta preta ou azul. Questdes respondidas a
|apis serdo desconsideradas.

. NAO identifique sua prova/folha de respostas com seu nome, somente com
0 numero de inscrigao.

Boa Prova.



Questoes Saude Publica

1. A Lei n°® 8.080/1990 é considerada um marco na organizagao das pol[ticas
publicas de saude no Brasil. Ela estabelece as bases legais do Sistema Unico
de Saude (SUS). Nesse contexto, o principal objetivo dessa lei é:

a) Criar um sistema voltado exclusivamente ao atendimento hospitalar da
populagao.

b) Definir normas para a gestdo privada dos servigos de saude e regular o
mercado médico.

c) Dispor sobre as condigdes para a promogao, protecao e recuperagao da
salude, bem como sobre a organizacdao e o funcionamento dos servigos
correspondentes em todo o territério nacional.

d) Estabelecer critérios para o financiamento de hospitais universitarios
federais.

e) Determinar regras especificas apenas para os servigos de vigilancia
epidemioldgica.

2. O conceito de saude ultrapassa a simples auséncia de doencgas, abrangendo
diversos fatores determinantes e condicionantes. Assim, € CORRETO afirmar
gue, a saude é entendida como:

a) O resultado direto das agdes médicas e hospitalares oferecidas pelo Estado.
b) Um bem de consumo, acessivel apenas mediante contribuicao
previdenciaria.

c) Um direito restrito aos cidadaos brasileiros com registro no SUS.

d) Um direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais
e econOmicas que visem a reducdo do risco de doencas e ao acesso universal
e igualitario as acdes e servigos de saude.

e) Um beneficio opcional do governo federal, condicionado a disponibilidade
orcamentaria.

3. Entre os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saulde (SUS)
destacam-se valores que norteiam a organizagcdo e o funcionamento do
sistema em todo o pais. Considerando o texto legal, quais desses principios
expressam a base ética e operacional do SUS?

a) Centralizagao administrativa, hierarquia rigida e autonomia exclusiva da
Unido.

b) Universalidade de acesso, integralidade da assisténcia, descentralizacdo e
participacao da comunidade.

c) Restricao de atendimento aos contribuintes e autonomia financeira das
unidades hospitalares.

d) Regionalizacdo, exclusividade da rede privada e controle centralizado dos
servigos.

e) Livre concorréncia entre os servicos publicos e privados de saude.



4. A direcao e a gestao do SUS seguem um modelo que busca garantir a
articulacdo entre os diferentes niveis de governo. Nesse sentido, a direcdo do
SUS deve ser exercida:

a) De modo compartilhado entre Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios,
respeitando os principios da descentralizacdo e da hierarquizacao das acoes
e servicos de saude.

b) De forma exclusiva pelo Ministério da Saude, que centraliza todas as
decisdoes administrativas.

c) Apenas pelos governos estaduais, com repasse de recursos aos municipios.
d) Por meio de conselhos municipais subordinados diretamente ao governo
federal.

e) Por entidades privadas contratadas pelo poder publico para gestdao dos
recursos.

5. E competéncia da direcdo nacional do SUS, segundo a Lei n® 8.080/1990:

a) Executar diretamente todos os servicos de salde do pais

b) Regulamentar o comércio de produtos alimenticios e agricolas
c) Formular, avaliar e apoiar politicas de alimentagao e nutricao
d) Supervisionar apenas os hospitais federais

e) Controlar a gestao de recursos humanos de cada municipio

6. Qual alternativa expressa corretamente o conceito de Vigilancia em Saude
?

a) Conjunto de acgbes voltadas apenas para o controle e erradicacao de
doencas transmissiveis no territorio nacional.

b) Conjunto de atividades relacionadas exclusivamente a vigildncia sanitaria
e fiscalizacao de produtos e servigos de interesse a saude.

c) Conjunto de acgdes continuas e articuladas destinadas a promocao,
protecao e recuperacao da saude, integrando as vigilancias epidemioldgica,
sanitaria, ambiental e em saude do trabalhador.

d) AgOes executadas apenas em situagdes de emergéncia em saude publica,
com carater temporario.

e) Praticas restritas a coleta, analise e divulgacao de dados epidemioldgicos.

7. A Portaria n°® 1.378/2013 define a responsabilidade compartilhada entre
Unido, estados e municipios na execucdo das agoes de vigilancia. No que se
refere a competéncia dos municipios, assinale a alternativa CORRETA:

a) O municipio é responsavel apenas por executar as acdes determinadas
pela Unidao, sem autonomia local.

b) Cabe ao municipio planejar, coordenar e executar as agoes de vigilancia
em saude em seu territorio, conforme as diretrizes nacionais e estaduais.

c) Os municipios apenas repassam informacdes epidemioldgicas aos estados
e a Unido, sem papel operacional.

d) As agOes municipais devem restringir-se a vigilancia sanitaria e ambiental.



e) O municipio ndo possui responsabilidade de financiamento das acdes de
vigilancia.

8. As agdes de vigilancia devem ser integradas com os demais componentes
do SUS. A respeito do assunto, assinale a alternativa que define
CORRETAMENTE essa integragao.

a) A articulacdo das acgdes de vigilancia com a atencdo basica e demais niveis
de atencao, visando a integralidade do cuidado em saude.

b) A fragmentacado das acdes de vigilancia por areas especificas de atuacgao.
c) A centralizacdo das decisdOes e da execugao das acdes de vigilancia no
Ministério da Saude.

d) A limitacdao das acoes de vigilancia as atividades de notificacdo e controle
de surtos.

e) A priorizacao exclusiva da vigilancia sanitaria em relacao as outras areas.

9. Compete a Unido, por meio da Secretaria de Vigilancia em Saude e da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, atividades como:

a) Apenas fiscalizar laboratérios privados sem cooperacao com os estados e
municipios.

b) Supervisionar apenas os municipios com menos de 10 mil habitantes.

c) Tomar todas as decisOes operacionais dos estados e municipios sem
pactuacao.

d) Desligar totalmente os entes federativos das acdes de vigilancia.

e) Gerir sistemas de informacao de vigildncia em salude; coordenacdo
nacional das agoes de vigilancia em saude; apoio técnico-técnico aos estados
€ municipios; execucao complementar das acgles; participacdo no
financiamento.

10. Com base nessa legislacdao vigente, como se da o financiamento da
Vigilancia em Saude no SUS?

a) Por meio de transferéncias eventuais do Ministério da Saude em casos de
calamidade publica.

b) Exclusivamente por convénios entre Unido e estados, sem participacdo dos
municipios.

c) Apenas por meio de emendas parlamentares vinculadas a area da saude.
d) Diretamente pelo repasse de recursos de instituicdes privadas conveniadas
ao SUS.

e) Por repasses automaticos do Fundo Nacional de Saude aos Fundos
Estaduais e Municipais, organizados em blocos de financiamento.



UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS

4 l a I PRO-REITORIA DE POS-GRADUAGCAO
‘ Programas de Residéncia em Area

UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS

Profissional da Saude

Prova Escrita (tedrica)

PROGRAMA DE RESIDENCIA EM AREA PROFISSIONAL DA SAUDE

Area: CLINICA CIRURGICA E ANESTESIOLOGIA DE GRANDES
ANIMAIS

Prova de: CLINICA CIRURGICA DE GRANDES ANIMAIS

Peso: 60% do valor total da prova tedrica

03/11/2025

Ndamero de inscrigao:

Observacoes:

1. Leia atentamente o enunciado das questdes antes de respondé-las.

. Responda com letras legiveis, pois escritas indecifraveis serao
desconsideradas.

. A prova DEVE ser realizada a caneta preta ou azul. Questdes respondidas a
|apis serdo desconsideradas.

. Identifique as respostas com o numero de cada questdo nas folhas de
resposta, dando espaco entre o término de uma questao e o inicio de outra.
. Coloque seu numero de inscricdo em todas as folhas, tanto nas folhas de
guestdes quanto nas folhas de respostas.

. NAO identifique sua prova/folha de respostas com seu nome, somente com
0 numero de inscrigdo.

Boa Prova.



QUESTOES:

01. Descreva a técnica fechada-modificada para orquiectomia bilateral
eletiva em equinos e os cuidados pds-operatdérios com o paciente
castrado. Descreva as vantagens e desvantagens desta técnica em
relacdo a técnica aberta. (13 pontos)

Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a horma culta formal.
Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de linguagem
como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil entendimento.
Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a diminuicao da nota.
Quanto maior a gravidade do erro, maior a penalidade.

O texto deve descrever a técnica de orquiectomia fechada modificada
(manejo transoperatorio) e os cuidados pds-operatérios (repouso pds-
operatério imediato, iniciar exercicios apdés 24h de realizacdo da
cirurgia, cuidados com o manejo da ferida, profilaxia do tétano,
manejo da dor, necessidade ou nao do uso de antibioticoterapia). Deve
descrever, em relacao a técnica aberta, as vantagens (seguranca em
relacdo ao prolapso visceral, remocao da tunica vaginal, menor
formacao de edema no pds-operatorio, cicatrizacao, dentre outras) e
desvantagens (técnica mais complexa, maior tempo de cirurgia,

dentre outros).

02. O deslocamento abomasal em bovinos é uma importante afeccao do
sistema digestodrio. O abomaso pode deslocar-se tanto para o antimero
esquerdo quanto para o antimero direito. Elabore um texto
descrevendo a etiopatogenia, sinais clinicos, diagndstico e tratamento
do deslocamento abomasal a esquerda em bovinos. (13 pontos)
Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a nhorma culta formal.
Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de linguagem
como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil entendimento.
Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a diminuicdo da nota.

Quanto maior a gravidade do erro, maior a penalidade.



O texto deve descrever as principais teorias sobre sua etiopatogenia e
fatores predisponentes (dieta de transicao inadequada, aumento da
producao de acidos graxos volateis, hipomotilidade abomasal, vacas
de alta producdo, puerpério, retencao de placenta, hipocalcemia,
cetose, area “livre” abdominal apds o parto); sinais clinicos (apatia,
hiporexia/anorexia, cdlica, distensdo abdominal, dentre outras);
diagndstico (localizacdo dos “pings” metdlicos a percussao
auscultatoria, palpacdo transretal, ultrassonografia, dentre outros) e
tratamento (suporte sistémico, tratamento das enfermidades
concomitantes, descricao de uma das técnicas cirdrgicas para corregao

do deslocamento de abomaso a esquerda e manejo pds-operatorio.

03. Elabore um texto descrevendo a técnica de cesariana em vacas, suas
indicacdes e contraindicacbes e seu manejo pdés-operatério. (13
pontos)

Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a norma culta formal.
Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de linguagem
como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil entendimento.
Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a diminuicao da nota.
Quanto maior a gravidade do erro, maior a penalidade.

O texto deve descrever a técnica de cesariana em vacas (um dos
acessos pelo flanco ou acesso paramamario) suas indicacOes
(desproporcao materno-fetal, anomalias pélvicas da fémea, torcao
uterina grave, estatica fetal nao passivel de correcao, hidropsias dos
envoltérios fetais, lesdbes do canal do parto, dentre outros) e
contraindicacbes (distocias com possibilidade de corregao por
manobras fetais, fetos enfisematosos ou macerados passiveis de
remogao ou fetotomia, dentre outros). Deve descrever o manejo pos-
operatério (terapia suporte, manejo uterino, necessidade ou nao do
uso de ocitocina, escolha e forma de realizacdo de antibioticoterapia,

manejo da dor e manejo da ferida cirurgica).



04. A sindrome colica é a principal causa de morte natural em equideos

em diversos paises do mundo. A maior parte dos pacientes com cdlica

tem afeccbes com resolucdo apenas com tratamento médico. Uma

etapa essencial do atendimento de célica é definir se o paciente

necessita de tratamento cirdrgico. Para fazer uma indicacdo cirurgica

adequada é necessario realizar diversos procedimentos.

a)

b)

Elabore um texto descrevendo como deve ser realizada a indicagao
cirtrgica nos casos de cdlica equina, os procedimentos envolvidos,
seus achados, sua interpretacao e os demais fatores a serem
considerados para a decisao e encaminhamento. (13 pontos)
Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a norma culta
formal. Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de
linguagem como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil
entendimento. Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a
diminuicdo da nota. Quanto maior a gravidade do erro, maior a
penalidade.

O texto deve descrever os procedimentos a serem realizados,
descrever seus achados, o raciocinio clinico a eles associado bem
como sua relagdo com a indicagdo ou contraindicagao cirurgica. Os
procedimentos sdo: anamnese, exame fisico, sondagem
nasogastrica, hidratacdao, abdominocentese, palpacao transretal,
ultrassonografia, exames laboratoriais, anadlise das manifestacdes
clinicas de dor e sua resposta a analgesia, evolucdo do paciente em
relagdo ao tratamento instituido. Descrever outros possiveis
procedimentos/tratamentos como a tiflocentese/rolamento além
de aspectos como limitagao financeira e transporte para centro de

referéncia.

Descreva a sequéncia de estruturas anatOmicas a serem avaliadas
durante uma celiotomia exploratdria para o tratamento de um
equino com sindrome cdlica. (13 pontos)

Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a norma culta
formal. Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de
linguagem como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil

entendimento. Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a



diminuigao da nota. Quanto maior a gravidade do erro, maior a
penalidade.

O texto deve descrever a sequéncia de estruturas anatOmicas a
serem avaliadas durante a realizagdo de uma celiotomia
exploratéria em um equino com célica. Apds abertura da cavidade
abdominal e peritoneal deve-se realizar a palpagao da cavidade nos
quatro quadrantes em busca de alteragbes evidentes e quando
necessario deve-se realizar a aspiracao de algas distendidas por
gas. Em seguida o ceco é localizado e exteriorizado. Apds, realiza-
se: palpacao dos pontos potenciais de encarceramento (ligamento
nefro-esplénico, forame epipldico); palpacao do célon maior a
partir da prega ceco-cdlica em sentido da flexura pélvica;
exteriorizacdo do cdlon esquerdo; localizagao do ileo a partir da
prega ileo-cecal; exteriorizacdo do ileo e jejuno em sentido oral;
avaliacdo do mesentério e ordenha do conteido em sentido aboral
para o ceco com reposicionamento das visceras de intestino
delgado para a cavidade; reposicionamento do célon esquerdo para
a cavidade; palpacao e exposicao do célon menor com posterior

reposicionamento na cavidade; palpacdo do célon transverso.



05. Bezerra(o)s e potra(o)s podem sofrer fraturas de 0ssos longos nos
primeiros meses de vida. Essa(e)s pacientes, por serem mais leves e
jovens, acabam tendo um progndstico melhor para recuperacao desta
condicdo do que os animais adultos. As técnicas de tratamento de
fraturas podem ser divididas basicamente em dois grupos, as técnicas
de fixacdo interna e as técnicas de fixacao externa. Em bezerra(o)s e
potra(o)s uma das técnicas mais utilizadas é a coaptacdo externa.
Elabore um texto descrevendo as técnicas de coaptacao externa para
correcao de fraturas de ossos longos em bovinos e equideos com até
6 meses de idade, os materiais utilizados, indicagoes,
contraindicacbes, vantagens e desvantagens em relacdo a fixacao
interna. (22 pontos)

Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a horma culta formal.
Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de linguagem
como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil entendimento.
Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a diminuicao da nota.
Quanto maior a gravidade do erro, maior a penalidade.

O texto deve descrever a técnicas de coaptacao externa. Deve conter
os principios dessa técnicas como, por exemplo, reducdo de fraturas e
alinhamento do membro fraturado, como neutralizar as forcas sobre o
foco da fratura, materiais e técnica de confeccdo da imobilizacdo
(sequéncia das camadas, espessura da camada de acolchoamento,
numero de camadas de gesso sintético, cuidado com as protuberancias
O0sseas, boas praticas na confeccao da imobilizacdo), tempo de
manutencdo da imobilizacdo, cuidados com a imobilizacdo, intervalo
para troca da imobilizacdo, monitoramento clinico/radioldgico da
evolucao da reparacao da fratura, parametros para remocao definitiva
da imobilizacdo, indicagdes, contraindicagdes, vantagens e

desvantagens da técnica em relagao a fixagao interna.



06. Uma bezerra, girolanda, nascida ha 40 dias, apresenta espessamento
da regido umbilical com histérico de drenagem de conteudo purulento
na segunda semana de vida. Ao exame da cavidade abdominal é
possivel palpar um aumento de volume intracavitario cranial a regiao
da cicatriz umbilical. Elabore um texto descrevendo a etiopatogenia,
sinais clinicos, diagndstico e tratamento do diagndstico mais provavel
do caso descrito acima. (13 pontos)

Resposta: O texto deve ser bem escrito segundo a horma culta formal.
Deve ter coeréncia e concordancia tanto nos aspectos de linguagem
como nos aspectos técnicos, sendo fluido e de facil entendimento.
Erros, tanto de linguagem como técnicos, levam a diminuicao da nota.
Quanto maior a gravidade do erro, maior a penalidade.

O texto deve descrever as principais teorias sobre a etiopatogenia da
onfaloflebite (traumas do cordao umbilical, manejo inadequado da
higiene de umbigo, contaminacao umbilical, falha de transferéncia de
imunidade passiva e principais agentes etioldgicos) e formacao do
abscesso de veia umbilical; sinais clinicos (além dos descritos no
enunciado, eritema, aumento de temperatura local, dentre outros),
diagndstico (exame fisico e ultrassonografia) e tratamento da afeccdo
(descricdo do tratamento cirdrgico, manejo pré, trans e pos-

operatério).



