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Um paciente portador de mieloma multiplo apresenta um quadro caracterizado por confusdo
mental, visdo turva e manifestagdes hemorragicas.

Este quadro é sugestivo de:

A) hipercalcemia

B) sindrome septicémica

C) insuficiéncia renal aguda

D) sindrome de hiperviscosidade

guestio 02

O perfil imunofenotipico caracteristico da LLC-B é:

A) CD20+; CD21+; CD5+;slg+
B) DR+; CD15+; CD14+; CD3+
C) CD3+; CD5+; CD7+; CD10+
D) CDA45+; CD18+; CD14+; CD7+

guestﬁo 03

A conduta mais indicada para um paciente de 20 anos com doenca de Hodgkin, estadio IlIB, é:

A) transplante alogénico

B) radioterapia nodal total

C) tratamento com esquema c-MOPP
D) quimioterapia com esquema ABVD

3uestio 04

As alteragdes citogenéticas encontradas, respectivamente, na LLC, LMC e linfoma de Burkitt,
estdo indicadas em:

A) +12;1(9;22); t(8;14)
B) +18;t(7;22);t(8;14)
C) +12;(9;22); t(15;17)
D) +18;t(7;22); ¢(15;17)
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Nos pacientes com linfoma de Burkitt, a sindrome de lise tumoral é uma intercorréncia temivel
e deve ser evitada com as seguintes medidas:

A) monitorizagio eletrolitica e renal; corticéide; diuréticos; pamidronato

B) hidratagdo abundante, pamidronato; monitorizagao cardiaca; corticoide

C) monitorizagio cardiaca; uricosuricos; diuréticos; uso de bicarbonato de sodio

D) hidratagao abundante; monitorizagdo eletrolitica e renal; uricosuricos; bicarbonato de sédio

guestio 06

No cancer gastrico, o tratamento adjuvante, recentemente aprovado, constitui-se de:

A) quimio e radioterapia

B) radio e hormonioterapia

C) braquiterapia e antibidticos
D) bloqueadores H2 e de cilcio

guestio 07

Nos tumores de sitio primdrio indeterminado, quando o diagndstico inicial histopatoldgico é
de neoplasia indiferenciada, torna-se fundamental o estudo imunoistoquimico para descartar a
seguinte afecgio:

A) linfoma

B) tuberculose

C) fibrose idiopatica
D) doenga inflamatéria

Questio 08

Em pacientes com cincer de pulmio niao pequenas células, a classificagdo T4, no estadiamento
TNM, tem como caracteristica:

A) tumor de 10cm de didmetro

B) tumor a menos de 2cm da carina

C) atelectasia do pulmiao como um todo

D) noédulos tumorais individualizados no mesmo lobo

Questio 09

Entre as modernas técnicas de tratamento quimioterapico do tumor de pancreas, a droga de
escolha a ser indicada é:

A) paclitaxel

B) tamoxifem
C) gemcitabina
D) capecitabina
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Na epidemiologia do hepatocarcinoma, o marcador sérico associado que mais se utiliza é:

A) LDH

B) B-HCG

C) alfafetoproteina

D) 4acido vanililmandélico

guestﬁo 11

No tratamento do cédncer, as drogas quimioterdpicas freqlientemente associadas a
cardiotoxicidade sdo:

A) clorambucil; hidroxiuréia; amsacrina

B) amsacrina; doxorrubicina; vincristina

C) daunoblastina; clorambucil; vincristina
D) carmustina; hidroxiuréia; doxorrubicina

Questio 12

O tratamento adjuvante com quimioterapia para o cancer de endométrio ainda nio é
padronizado, mas deve ser considerado na seguinte situagio:

A) grau histopatoldgico I

B) Cal25 sérico inicial elevado
C) receptor hormonal positivo
D) subtipo histolégico mucinoso

guestéo 13

Mulher de 33 anos, apresenta as seguintes caracteristicas: historia de gravidez molar ha 2 meses,
tipo sangiiineo O, tumoragdo uterina de 2cm de didmetro ao ultra-som, 2 nédulos pulmonares
ao RX de torax e B-HCG sérico de 9000U/L.

O grupo de risco, o tratamento e o seguimento feito através da dosagem de B-HCG até a sua
normalizagido estdo indicados, respectivamente, nas seguintes alternativas:

A) alto — poliquimioterapia com BEP - semanal

B) alto - poliquimioterapia com BEP - quinzenal

C) baixo — monoterapia com metotrexate - semanal

D) intermediirio — monoterapia com metotrexate - quinzenal
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Os fatores prognésticos no cancer do célon retal estdao indicados em:

A) grupo sangiliineo A+ e superexpressao do c-erb B2

B) tamanho do tumor e hemotransfusio per operatoria

C) idade menor que 35 anos e grau de diferenciagdo histoldgica

D) numero de linfonodos comprometidos e presenca de obstrugdo intestinal

guestio 15

No tratamento adjuvante atualmente empregado no cancer do célon, a droga que deve ser
associada ao fluorouracil e a duragiao do seu uso, em meses, sdo, respectivamente:

A) levamisole - 8 meses
B) levamisole - 4 meses
C) 4acido folico - 2 meses
D) 4cido folinico - 6 meses

guestio 16

A recomendacio para o seguimento de pacientes com cancer de mama,apds tratamento primdrio,
além da mamografia anual é:

A) ultra-sonografia transvaginal anual e Cal5-3 de 3/3 meses

B) exame ginecolégico anual e ultra-sonografia transvaginal anual

C) histoéria e exame fisico a cada 3-6 meses e Cal5-3 de 6/6 meses

D) histéria e exame fisico a cada 3-6 meses e exame ginecoldgico anual

guestﬁo 17

Os métodos utilizados de forma combinada para o rastreio populacional no cincer de
prostata sdo:

A) ultra-sonografia trans-Oretal, PSA sérico, EAS

B) toque retal, PSA sérico, ultra-sonografia trans-retal

C) fosfatase acida prostatica, tomografia computadorizada da pelve, EAS

D) fosfatase 4cida prostatica, tomografia computadorizada da pelve, toque retal

guestﬁo 18

Em portadores de carcinomas renais metdsticos, a nefrectomia estd indicada nas seguintes
situagoes:

A) invasio vascular local e metastase cerebral

B) hipercalcemia maligna e hipertensio arterial

C) deteriorizagio clinica rapida e risco de morte iminente

D) performance status bom e metastases para um ou dois sitios
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As situagdes em que o cincer de mama metastatico pode receber tratamento local exclusivo e
quimioterapia agressiva sao, respectivamente, as seguintes:

A) recorréncia local e linfangite pulmonar

B) doenga pulmonar nodular e derrame pleural isolado

C) metdstase Ossea Unica e recorréncia supraclavicular ipsilateral

D) metéstase hepatica assintomdtica e metastases ésseas disseminadas

guestio 20

Sabemos que os tumores pediatricos tém, de um modo geral, bom prognéstico e a intensidade
do tratamento é baseada em estratificagdao por risco.

A relagdo correta entre o tumor e seu principal fator prognostico é:

A) sarcoma de Ewing — localizagdo
B) tumor deWilms — estadiamento
C) neuroblastoma — biologia favoravel
D) rabdomiossarcoma — sitio primario

guestio 21

O campo indicado para radioterapia adjuvante no seminoma puro testicular é:

A) pelve

B) mediastino

C) retroperitonio

D) hemibolsa escrotal ipsilateral

guestio 22

A sindrome paraneoplasica que pode responder ao tratamento especifico com plasmaférese e
imunoglobulina é a seguinte:

A) sindrome de Cushing

B) osteoartropia hipertrofica

C) sindrome miasténica de Lambert-Eaton

D) coagulacgio intravascular disseminada crénica

guest:—'io 23

Na epidemiologia do melanoma, encontram-se as seguintes lesdes consideradas de risco:

A) acantose nigricans, maculas senis e rosacea

B) nevo de Spitz, ceratose actinica e nevo juncional

C) nevo composto, pénfigo e cicatrizes de queimaduras

D) nevo melanocitico simples, nevo atipico e nevo congénito gigante
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O estadiamento ABCD de Jewett, utilizado no céncer de prostata, é baseado nos seguintes
critérios:

A) nivel do PSA sérico e indice de Gleason

B) achados da endoscopia trans-retal e da tomografia pélvica

C) dimensdes do tumor ao toque retal e presenga de linfonodos inguinais palpaveis

D) percentual de tumor no espécime analisado e comprometimento das vesiculas seminais

guestﬁo 25

Atualmente a terapéutica indicada no tratamento do tumor superficial de bexiga é:

A) radioterapia externa e braquiterapia

B) BCG intravesical apos ressec¢dao endoscépica

C) cistectomia total seguida de quimioterapia sistémica

D) quimioterapia com antraciclina intravesical apos ressec¢do endoscépica

Questio 26

O risco de miocardiopatia congestiva por antraciclinas € maior em pacientes com a seguinte
caracteristica:

A) hipertensos

B) sexo masculino

C) maiores de 4 anos

D) cardiotoxicidade aguda prévia

guestio 27

Os tumores da laringe que mais freqlientemente comprometem os linfonodos cervicais sdo os:

A) gléticos

B) sarcomas

C) supragléticos
D) adenocarcinomas

guestio 28

O tratamento do cancer do esofago localizado pode ser realizado com sucesso, em pacientes
com contra-indicagio a cirurgia, através de:

A) imunoterapia e radioterapia

B) radioterapia e quimioterapia

C) radioterapia e hormonioterapia
D) quimioterapia e hormonioterapia
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Um paciente com cancer é candidato a tratamento quimioterapico e apresenta clearance de
creatina de 30ml/min.

A droga que pode ser administrada, sem que haja necessidade de redugdo de dose, é:

A) cisplatina
B) bleomicina
C) doxorrubicina
D) carboplastina

Questao 30

A variante intestinal do cancer gastrico se caracteriza por ser mais freqiiente na seguinte situac¢io:

A) associado ao Helicobacter pylori

B) apos infecgdes por Strongyloides stercoralis

C) apos o uso prolongado e antiinflamatérios orais

D) no cancer gastrico associado a sindrome da imunodeficiéncia adquirida

guestéo 31

A caracteristica da medula dssea mais marcante encontrada na tricoleucemia é:

A) hipocelularidade com megacariécitos atipicos

B) hipocelularidade com células leucémicas PAS padrio focal

C) hipercelularidade com células leucémicas Sudan Black positivas

D) fibrose com células leucémicas fosfatase dcida positiva resistente ao tartarato

guestio 32

Os exames obrigatérios no estadiamento de todos os pacientes com diagnostico de cancer de
pulmao de pequenas células sio:

A) BMO — LHD —TC de abdome

B) cintigrafia 6ssea —TC de térax — LDH

C) cintigrafia éssea — TC de cranio - BMO

D) TC de térax — TC de cranio — TC de abdome

Questao 33

Considere um paciente HIV positivo, CD4 <200 e relagao CD4/CD8 < 0,5, com febre e sudorese
noturna, adenomegalia volumosa em regido axilar, indolor e dura.

O diagnostico mais provavel e a medida propedéudica mais indicada sio, respectivamente:

A) tuberculose; PPD

B) linfoma;radioterapia

C) linfoma; bidpsia de ganglio

D) tuberculose; tratamento com esquema RIP empirico
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Um paciente com 63 anos, em remissio clinica e laboratorial, portador de linfoma nio Hodgkin
difuso de grandes células, submetido a seis ciclos de quimioterapia com esquema CHOP,
apresentou, na tomografia de térax, um ganglio pequeno no mediastino.

A melhor conduta a ser seguida é:

A) cintigrafia com gilio

B) radioterapia coadjuvante

C) tratamento com mais dois ciclos de CHOP

D) toracotomia exploradora com bidpsia de ganglio

Questao 35

O TMO deve ser considerado a melhor opgéo terapéutica nas seguintes doengas:

A) LNH; LLC;LMC

B) mieloma multiplo; sarcoma de Kaposi; LLC

C) mieloma multiplo; LMC; doenca de Hodgkin refrataria
D) doenca de Hodgkin refrataria; LNH, sarcoma de Kaposi

guestﬁo 36

Nas sindromes familiares de polipose colénica adenomatosa, o percentual de risco de cincer é
de aproximadamente:

A) 100%
B) 80%
C) 60%
D) 40%

guestio 37

A sigmoidoscopia com fibra ptica estd recomendada em escala populacional, como prevengio
primaria do cincer do célon, em pessoas com idade igual a:

A) 60
B) 50
C) 40
D) 30
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A meia-vida sérica da alfafetoproteina, marcador nos tumores germinativos ndo seminomatosos
do testiculo ¢, em dias, de:

A) la?2
B) 5a7
C) 15a20
D) 30a60

guest:-'io 39

Paciente de 40 anos apresenta edema de face e membros superiores, além de massa em fossa
supraclavicular direita. TC mostra massa mediastinal e obstrugdo de veia cava superior. Nao ha
histéria prévia de neoplasia. Realizada bidpsia da massa de fossa supraclavicular direita.

A conduta indicada enquanto aguardamos o diagnostico é:

A) radioterapia imediata

B) quimioterapia imediata

C) toracotomia descompressiva

D) tratamento endovascular com stent

guestﬁo 40

Os achados clinicos observados como efeitos colaterais da combinagdo quimioterapica BEP,
utilizada no cancer do testiculo, sdo:

A) mucosite e sindrome mao-pé

B) ototoxicidade e fenébmeno de Raynaud

C) meningite asséptica e déficit cognitivo

D) reducio da fracio de ejecdo cardiaca e alteragdes agudas do ritmo cardiaco
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Estabeleca um plano terapéutico para um paciente com cancer da proéstata localizado nas duas
situagdes clinicas abaixo:

A) 50 anos, PSA 30, indice de Gleason 9, sem co-morbidades;
B) 78 anos, diabético, PSA 4, indice de Gleason 4.

guestﬁo 02

Considere a terapéutica na sindrome de compressio medular por lesdo 6ssea da coluna vertebral,
de caracteristica maligna por método de imagem.

Indique a melhor abordagem para as seguintes situa¢des clinicas:

A) paciente com diagnoéstico prévio de cancer da mama;

B) paciente sem diagnéstico prévio de malignidade.

guestio 03

Considere um paciente de 40 anos, portador de cincer do célon metastico, previamente higido.
Cite as melhores terapéuticas para as seguintes situagdes:

A) n3o anteriormente exposto a quimioterapia;

B) na falha do esquema de primeira linha.

guestﬁo 04

Homem de 59 anos, com carga tabagica de 80 macos/ano, histéria de tosse e hemoptoicos, ha
trés meses faz radiografia de térax que revela imagem tumoral em lobo superior direito. O
exame fisico é normal e o paciente relata emagrecimento de 4kg em dois meses.

A histologia final deste tumor é de carcinoma do tipo nio pequenas células:
A) Cite e justifique quatro exames que considere fundamentais para o estadiamento e
planejamento terapéutico do paciente.

B) Indique a melhor terapéutica e o prognostico, caso o estadiamento final seja T3NOMO;
T3N2MO, T4N3M0 e T3N1M1.

guestﬁo 05

Mulher de 30 anos notou um nédulo mamdrio a direita em auto-exame mensal. A mamografia
é sugestiva de malignidade e a bidpsia confirma o diagndstico de carcinoma ductal infiltrante. O
exame clinico da axila direita é negativo.

Descreva o tratamento adjuvante recomendado nas seguintes situagdes:

A) Cirurgia conservadora, tumor < 2 cm, axila negativa, receptor hormonal e HER 2 positivos
e grau histolodgico [;

B) Mastectomia, tumor de 5 cm, quatro linfonodos axilares positivos e receptor hormonal negativo.
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