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Prova teérico-pratica — Radiologia e Diag

1 - Analise as imagens abaixo e assinale qual o nivel do linfonodo apontado pela seta.

a) lll.
b) lla.
c) Iib.
d) IV.
e) V.

2 - Qual o nome da estrutura apontada pela seta?

a) Aqueduto vestibular.

b) Canal semicircular superior.
c¢) Canal semicircular posterior.
d) Canal semicircular lateral.
e) Canal do nervo facial.



por Imagem — Ti

Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnodstico

3 - Quais os espacos acometidos?

a) Mucosofaringeo, visceral, carotideo, parotideo e perivertebral.

b) Parafaringeo, carotideo, parotideo, mucosofaringeo e visceral.

c) Parotideo, mastigatoério, perivertebral, carotideo e visceral.

d) Perivertebral, carotideo, retrofaringeo, parafaringeo e mucosofaringeo.
e) Carotideo, mastigatoério, bucal, visceral e perivertebral.



pratica — Radiologia e Diagndstico

4 - Observe as imagens abaixo e assinale a alternativa CORRETA.

a) Observa-se fratura transversa tipica no osso temporal.

b) Ha uma fratura mista, com evidente acometimento da capsula ética e extenséo as células mastoideas.
c) Detecta-se fratura longitudinal, sem envolvimento da capsula otica.

d) Ha uma fratura mista, com acometimento da cépsula otica.

e) Nao se detecta acometimento da caixa timpanica e da capsula otica.




Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnostico

5 - Quais as ponderagdes mostradas?

a) T1, T2 e difusao.

b) T2, T1 e perfuséo.

c) T1, T2 e T1 pds-contraste.
d) T2, T1 e FLAIR.

e) FLAIR, difusao e perfusao.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnoéstico por Imagem — Tipo A

6 - Que item é correto, com base na imagem abaixo, de paciente do sexo feminino, na perimenopausa,
sem historico pessoal de fraturas?
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a) Exame complementares sao desnecessarios.

b) Ha possivelmente critérios para diagnostico clinico de osteoporose.
c) Exame de DXA compativel com osteopenia.

d) Os critérios da OMS nao sdo aplicaveis.

e) O posicionamento foi inadequado.

7 - De acordo com as imagens de densitometria de uma mulher branca de 55 anos, com menopausa ha 5
anos, em uso de corticoide para tratamento de artrite reumatoide, podemos afirmar que o diagnoéstico mais
provavel é
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a) exame normal.

b) osteopenia.

C) osteoporose.

d) osteoporose estabelecida.

e) nao é possivel concluir sobre o diagndstico.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Tipo A

8 - Na imagem abaixo observamos

a) um artefato.

b) fraturas.

C) erro de posicionamento.

d) uso de modo de aquisicao.

e) a necessidade de complementar com a avaliagcao de antebraco.

9 - Mulher de 80 anos deu entrada na emergéncia com desconforto abdominal e tontura. Ha 2 meses
realizou ecografia de aorta que evidenciou imagem 1, sendo entdo realizado ecografia na urgéncia que
evidenciou a imagem 2. Quais os diagndsticos mais provaveis, respectivamente?

+ Compr = 6,33 an
X Compr = 7,35 an

LT el e

a) Aneurisma de aorta abdominal e aneurisma de aorta abdominal roto contido.
b) Aneurisma de aorta abdominal e aneurisma micético.

c) Aneurisma de aorta abdominal e dissec¢ao de aorta.

d) Dissecc¢ao de aorta e aneurisma de aorta abdominal.

e) Aneurisma roto em ambas as imagens.



Prova teorico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Tipo A

10 - Observe as imagens obtidas em Doppler da artéria renal esquerda de uma mulher de 55 anos.
Podemos afirmar que

VPS = 249 am/s

a) se trata de uma condigéo agressiva, pois a velocidade diastélica esta relativamente baixa.
b) as imagens indicam que o ultrassonografista empregou o método indireto de aquisicao.

c) este exame esta normal, uma vez que possui velocidade de pico sistolico adequada na artéria renal.
d) certamente a aceleracéo sistolica inicial nas artérias interlobares estara aumentada.

e) caso haja hipertenséo arterial sistémica, & provavel que a natureza seja renovascular.

11 - Qual a melhor combinagéo de descricdo e conduta para o maior nddulo evidenciado nestas imagens?

a) Nodulo sdlido oval e circunscrito com alto sinal em T2. Recomenda-se controle evolutivo em 6 meses.
b) Nodulo sélido oval e circunscrito com alto sinal em T2. Recomenda-se bidpsia assistida a vacuo.

¢) Nodulo complexo sélido e cistico. Recomenda-se pungéo aspirativa ou bidpsia por agulha grossa.

d) Cisto com contetido espesso (alto sinal em T2). Recomenda-se correlagdo com ultrassonografia.

e) Cisto simples. Recomenda-se manter rastreamento apropriado para faixa etaria e risco.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imagem — Tipo A

12 - Qual alternativa contém a categoria do ACR BI-RADS® e recomendagao mais apropriada a imagem
em anexo?

a) Categoria 0 do ACR BI-RADS®, recomendando-se correlacao com ultrassonografia bilateral seguida de
biépsia.

b) Categoria 0 do ACR BI-RADS®, recomendando-se correlacdo ressonancia magnetica sequida de
biopsia.

c¢) Categoria 0 do ACR BI-RADS®, recomendando-se correlagao com ultrassonografia bilateral e
ressonancia magnetica.

d) Categoria 4c do ACR BI-RADS®, recomendando-se correlacao ultrassonografia bilateral e ressonancia
magnetica.

e) Categoria 5 do ACR BI-RADS®, recomendando-se correlagdo com biopsia.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnéstico por Imagem — Tipo A

13 - Paciente de 64 anos, assintomatica. Assinale a resposta correta em relagao ao achado principal
observado no quadrante superolateral da mama esquerda.

a) Corresponde a distor¢ao arquitetural, sendo a avaliacao mais acurada e precisa realizada apenas com a
tomossintese.

b) Nao é possivel estabelecer diagnostico diferencial por método de imagem entre cancer, adenose
esclerosante e cicatriz radial.

c) Se a avaliagdo comparativa com o exame anterior demonstrar estabilidade de 2 anos, podemos
caracteriza-la como benigna.

d) Nesses casos, 0 método mais importante para uma diagnostico correto € a ressonancia magnetica com
contraste.

e) Devido as caracteristicas patognomicas da lesao, pode-se classifica-la como categoria 6 segundo o Bl-
RADS.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnédstico

14 - Uma paciente com histdria de cirurgia conservadora por cancer de mama direita ha 1 ano apresenta
um achado localizado no leito cirtrgico da mama direita, exposto na imagem ultrassonografica em anexo.
Qual a conduta mais apropriada para a paciente partindo-se deste achado ultrassonografico?

a) Trata-se de um nédulo irregular, indistinto e com sombra acustica posterior, categoria 4C do ACR
BI-RADS®, recomendando-se biépsia deste achado.

b) Trata-se de um nddulo irregular, indistinto e com sombra acustica posterior, categoria 3 do ACR
BI-RADS®, recomendando-se a ressonancia magnetica das mamas.

c¢) Trata-se de um nédulo irregular, indistinto e com sombra acustica posterior, categoria 2 do ACR
BI-RADS®, compativel com fibrose, sendo recomendado o rastreamento mamografico.

d) Trata-se de um nodulo irregular, indistinto e com sombra acustica posterior, categoria 0 do ACR
BI-RADS®, recomendando-se a correlagao com a mamografia.

e) Trata-se de um nddulo irregular, indistinto e com sombra acustica posterior, categoria 5 do ACR
BI-RADS®, recomendando-se ressonancia magnética seguida de biopsia.
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Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imagem — Tipo A

15 - Qual a melhor descrigcao para esta imagem de mamografia?

a) Mamoplastia de aumento com implante de silicone pré-peitoral.
b) Mamoplastia de aumento com implante de silicone retropeitoral.

¢) Mamoplastia de aumento. Nao é possivel definir a posicdo deste implante.
d) Adenomastectomia e reconstrugao com expansor de duplo limen.

e) Adenomastectomia e reconstrugao com expansor de lumen dnico.
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Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imagem — Ti

16 - Qual é o diagndstico mais provavel?

a) Lipossarcoma.

b) Carcinoma ductal invasivo.
c¢) Sindrome de Mondor.

d) Cisto oleoso.

e) Linfonodo intramamaério.

17 - Paciente do sexo masculino, 22 anos, com lesdo expansiva no joelho, visibilizada na imagem abaixo.
Considerando as caracteristicas da lesdo, qual o tipo de reacao periosteal mais provavel de ser
identificado na radiografia desse paciente?

a) Lamelar.

b) Casca de cebola.

¢) Triangulo de Codman.
d) Multilamelar.

e) Solida.

12



Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico

18 - Paciente do sexo feminino de 28 anos com trauma raquimedular (TRM). Em relacao as imagens de
ressonancia magnética da coluna cervical, assinale a alternativa CORRETA.

a) Nao ha sinais de uma leséo instavel da coluna cervical.

b) Existe uma herniagao discal protrusa, podendo estar relacionada ao TRM.

c) Os elementos posteriores apresentam aspecte normal, sem sinais de fraturas.

d) A medula espinhal apresenta aspecto normal, observando-se o hipersinal central tipico do "H" medular.
e) Observa-se uma fratura incompleta do processo odontoide.

19 - Paciente do sexo feminino, 52 anos, com dor no antepé, realiza ressonancia magnética que
demonstra uma lesao no 3o espago interdigital (seta). A lesao exibe realce homogéneo pelo meio de
contraste. Qual a principal hipotese diagnostica?

a) Fascite plantar.

b) Bursite intermetatarsica.
c¢) Fibromatose plantar.

d) Neuroma de Morton.

e) Sarcoma sinovial.
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Prova tedrico-

20 - Paciente do sexo feminino, 54 anos de idade, com dor no quadril esquerdo. A ressonancia magneética
do quadril da paciente apresenta uma lesao (seta), que tem como principal hipdtese

a) bursite do obturador interno.

b) impacto posterior (isquiofemoral).
c¢) ressalto o lliopsoas.

d) sindrome do piriforme.

e) lesdo de Morel-Lavallee.

21 - Paciente do sexo masculino, 22 anos, que durante uma partida de futebol sentiu uma dor intensa no

joelho, o que o fez cair ao chao. A ressonancia magnética do paciente é apresentada na figura e apresenta
um padrao de edema 6sseo tipico de

a) ruptura do ligamento cruzado anterior.

b) fratura intra-articular.

c) traumatismo direto no compartimento anterior.
d) luxacao femoropatelar.

e) fratura por estresse.
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22 - Paciente do sexo feminino, com 27 anos, acaba de iniciar treinamento de "crossfit". Ha 5 dias com dor

intensa no mediopé. Com base na histéria e na ressonancia magnética da paciente, qual o diagndstico
mais provavel?

a) Osteoma osteoide.

b) Fascite plantar.

¢) Lesao de Lisfranc.

d) Bursite intermetatarsica.
e) Fratura por estresse.

23 - Paciente do sexo masculino, 36 anos, com histéria de trauma direto na face anterior do joelho,
desenvolveu progressivamente lesdo endurecida. Realizou ressonancia magnética, que demonstrou

mdltiplas les6es com padrao demonstrado na figura abaixo (sinal dot-in-circle). Qual a hipotese diagnostica
mais provavel?

a) Tuberculose.

b) Artrite séptica.

c) Histoplasmose.

d) Maduromicose.

e) Osteomielite crénica.

15



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnostico

24 - Em relagao a radiografia simples realizada em paciente com trauma e suspeita de fratura no joelho,
pode-se afirmar que

a) nao se observam sinais de fratura, sejam eles diretos ou indiretos.

b) ha deformidade em varo do fémur distal, sugerindo uma fratura em galho verde.

c) a patela estéa em topografia baixa que, em conjunto com densificacao supra-patelar, sugere fortemente
lesdo do tendao patelar.

d) observa-se derrame articular com nivel de gordura depositado (lipohemartrose) que no contexto de
trauma é altamente sugestivo de uma fratura intra-articular.

e) o padrao das fraturas observadas ¢ altamente indicativo de lesao ligamentar dos cruzados, devendo-se
prosseguir o estudo com ressonancia magnética.

16



Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imagem — Tipo A

25 - Paciente do sexo masculino, 11 anos de idade, com quadro de diabetes insipidus, submetido a estudo
de ressonancia magnética da hipofise. Assinale a MELHOR hipétese diagnostica.

a) Hamartoma hipotalamico.

b) Glioma de vias opticas.

¢) Tumor de células germinativas.
d) Histiocitose nao-Langerhans.
e) Ependimoma.



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnéstico por Imagem — Tipo A

26 - Paciente com quadro subito de hemiplegia, apresenta restricao a difusao nas areas mostradas abaixo.
Trata-se de um insulto isquémico no territorio vascular

a) da artéria cerebral posterior.
b) da artéria coroidea anterior.
c) da artéria cerebral média.

d) das lenticuloestriadas laterais.
e) das talamoperfurantes.

L8



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnostico

27 - Crianca com retardo neuropsicomotor e histéria de convulsoes, realizou essa Tomografia
Computadorizada apés um traumatismo sofrido durante uma crise convulsiva. Qual a sua opinido sobre
esse exame, observando essas imagens disponiveis?

a) Hematomas cerebrais bilaterais.

b) Sequelas de traumatismo antigo (areas de gliose)
¢) Esquizencefalia bilateral de labios fechados.

d) LesOes axonais difusas

e) Leucomalacia periventricular

19



Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imag

28 - Paciente do sexo feminino, 42 anos, HIV +, submetida & estudo de ressonancia magneética por
rebaixamento do nivel de consciéncia. Qual o diagndstico provavel?

a) Neurotuberculose.

b) Neurotoxoplasmose.
c) Infecgéo pelo virus JC.
d) Gliomatose cerebri.

e) Infeccao pelo CMV.

20



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Ti

29 - Masculino, 18 anos de idade, com histéria de dor lombar realiza ressonancia magnética da coluna
lombar. Como base nas imagens fornecidas, qual o diagndstico mais provavel?

a) Ependimoma mixopapilar.
b) Astrocitoma.

¢) Hemangioblastoma.

d) Linfoma.

e) Meningioma.

30 - Hemorragia cerebral € uma das principais causas de mortalidade no mundo. Para o diagnéstico, a
tomografia computadorizada € o método diagnéstico mais utilizado podendo fornecer dados relacionados a
prognostico. Marque a afirmativa CORRETA em relacao a utilizagao da tomografia computadorizada como
preditora prognéstico em um paciente com hemorragia cerebral e imagem apresentada abaixo.

a) A presenca do "spot sign” é util para demonstrar aneurismas e nao para prever expansao do hematoma.
b) Extenséao intraventricular, volume do hematoma maior que 30 ml e idade acima de 80 anos sao fatores
associados a maior mortalidade por hemorragia cerebral hipertensiva.

c) Hematoma intra-axial supra-tentorial tem pior prognéstico que hemorragias da fossa posterior.

d) A presenca de nivel liquido dentro de um hematoma € o principal achado de imagem associado a
expansao do hematoma.

e) Para definir fatores de imagem associados a pior prognostico, € necessaria imagens de perfusao
cerebral por tomografia computadorizada.

21



Prova teodrico-pratica — Radiologia e Diagndstico

31 - Quais condicoes podem ser encontradas em paciente com o quadro exemplificado pelas imagens
abaixo?
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a) Glioma de vias opticas e padrao Moya-moya.

b) Meduloblastoma e cistos odontogénicos.

¢) Gangliocitoma cerebelar displasico e multiplos hamartomas.

d) Espessamento da haste hipofisaria e granuloma eosinafilico.

e) Astrocitoma subependimario de células gigantes e bandas radiais.
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oratica — Radiologia e Diagndstico

32 - Paciente feminina, 14 anos de idade, realiza ressondncia magnética do enceéfalo para investigar ataxia
e cefaleia. Como base nas imagens da ressonancia magnética do encéfalo, qual o diagndstico mais
provavel?

a) Ependimoma.

b) Astrocitoma pilocitico.

¢) Meduloblastoma.

d) Linfoma.

e) Glioblastoma multiforme.

33 - Recém-nascido, com poli-hidramnio. Qual o diagnéstico?

a) Membrana pre-pilérica.
b) Atresia duodenal.

¢) Membrana duodenal.
d) Volvo de estdmago.

e) Estenose duodenal.

23



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnodstico por Imagem — Tipo A

34 - Recém-nascido com distencao abdominal, vomitos e ndo eliminacao de mecénio. Qual o diagnostico?

a) Megacdlon congénito.

b) Estenose de ileo.

c) Sindrome do colon esquerdo pequeno.
d) Atresia de ileo.

e) ileo meconial.

35 - Lactente, previamente higido, é atendido na emergéncia com dor e distensdo abdominal, vémitos e
parada de eliminag&o de gases e fezes. Qual a principal hipétese diagnéstica?

a) Volvo de intestino médio.
b) Hérnia interna.

c) Brida.

d) Doenca de Hirschprung.
e) Invaginacao intestinal.

24



Prova tecdrico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem —

36 - Recem-nascido a termo, masculino, com dificuldade respiratéria nas primeiras horas de vida. Qual o
diagnostico?

a) Cardiopatia congénita.
b) Hérnia diafragmatica.
c) Neuroblastoma.

d) Teratoma.

e) Timoma.

37 - Na ultrassonografia para pesquisa de criptorquidia direita em paciente de 4 anos é encontrado esta
imagem na bolsa testicular direita, podemos afirmar que

BOLSA TESTICULAR DIREITA

a) o Doppler é fundamental para o diagnéstico.

b) o processo inflamatério especifico é o diagnéstico mais provavel.
c) o exame de ser complementado com RX simples do abdome.

d) provavelmente corresponde a sequela de torgao testicular.

e) a ultrassonografia deve ser repetida em 6 meses.

25



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnéstico por Imagem — Tipo A

38 - Feminino, 4 anos, com massa abdominal. Qual o diagnéstico mais provavel?

[20] G55/ P90
f108dB/FAT

a) Hemangioendotelioma.
b) Hamartoma.

c) Hepatoblastoma.

d) Carcinoma de adrenal.
e) Neuroblastoma.

39 - Com relagéo aos cateteres (C1 e C2) é CORRETO afirmar que

a) C1 corresponde a cateter de veia umbilical e esta bem posicionado.
b) C1 corresponde a cateter de puncao femoral e esta bem posicionado.
¢) C1 corresponde a cateter de artéria umbilical e esta mal posicionado.
d) C2 corresponde a cateter de veia umbilical e esta mal posicionado.
e) C2 corresponde a cateter de artéria umbilical e esta bem posicionado.

26



a) Tronco celiaco.

b) Artéria gastroduodenal.

c) Arteria pancreatica superior.

d) Artéria pancreatica maior.

e) Arteria pancreatoduodenal inferior.

41 - Sobre o procedimento de biopsia percutanea do rim observado nas imagens abaixo pode-se afirmar
que

a) e inadequado realizar o exame com sedagao, pois necessitamos do controle respiratério do paciente
durante o procedimento para evitar lesbes vasculares inadvertidas.

b) a agulha deve ser direcionada também para o hilo, a fim de coletar também parte de material normal.
c) os calibres recomendados de agulha variam entre 10 a 12 gauge, podendo ser utilizado de 8 gauge nos
casos de coagulopatias.

d) a disseminag&o tumoral no trajeto da agulha constitui complicagao incomum. nao sendo motivo para
contraindicagao do procedimento.

e) o valor de International Normalized Ratio (INR) inferior a 1,5 é considerado inseguro para este tipo de
biopsia.

27



Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Tipo A

42 - Qual a descricdo e hipotese mais provavel dessa colangiorressonancia?

a) Dilatacao das vias biliares intra-hepaticas intercalada com estenoses, colangite esclerosante primaria.
b) Dilatacao sacular da arvore biliar intra-hepatica e colédoco normal, doenga de Caroli.

c) Dilatacao difusa da arvore biliar intra-hepatica, cisto de colédoco.

d) Dilatacao difusa da arvore biliar intra-hepatica e do colédoco. neoplasia periampular.

e) Dilatacao da via biliar intra-hepatica e colédoco normal, colangiocarcinoma hilar.

43 - Qual o nome da estrutura apontada pela seta?

a) Veia porta.

b) Veia renal esquerda.

c) Veia mesentérica superior.
d) Veia esplénica.

e) Veia gastrica esquerda.
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Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnoéstico por Imagem — Ti

44 - Observe as imagens abaixo de um homem de 58 anos, alcoolatra e com esteatorreia, e assinale o
diagndstico mais provavel.

a) Pancreatite aguda.

b) Fibrose cistica.

c) Pancreatite autoimune e doenga relacionada a elevagao de 1gG4.
d) Pancreatite crénica.

e) Pancreatite de sulco.

45 - Mulher de 55 anos, assintomatica, achado incidental de lesdo pancreatica no ultrassom. Realiza
ressonancia magnética para complementagao (figuras abaixo). Qual a melhor hipotese diagnostica e
conduta”?

a) Cistoadenoma seroso, biopsia.

b) Cistoadenoma seroso, seguimento.

c) Neoplasia cistica mucinosa, bidpsia.

d) Neoplasia cistica mucinosa, cirurgia.

e) Neoplasia intraductal produtora de mucina, seguimento.
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Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diag

nor Imagem — Tipo A

46 - Assinale a alternativa que descreve o nome da estrutura apontada pela seta.

a) Artéria portal.

b) Artéria gastrica esquerda.

c) Artéria da fissura do ligamento venoso.
d) Veia gastrica esquerda.

e) Artéria hepatica esquerda aberrante.

47 - Paciente de 54 anos, etilista, vem com quadro de dor abdominal de inicio subito ha um dia no andar
superior do abdome. Exames de entrada apontam elevacédo de amilase e lipase. Qual a melhor
interpretacao do achado?

a) Neoplasia pancreatica cistica oligocistica.

b) Pancreatite aguda associada a necrose pancreatica infectada, com efeito de massa associado.
¢) Pancreatite aguda complicada com necrose pancreatica delimitada - walled off necrosis.

d) Pseudomixoma peritoneal com deslocamento das estruturas adjacentes.

e) Cisto de inclusao peritoneal pancreatico lobulado.
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Prova teodrico-pratica — Radiologia e Diagnostico por Imagem — Tipo A

48 - Qual o principal achado e diagnostico?

a) Dilatacao sacular das vias biliares, Caroli.

b) Dilatacao difusa das vias biliares, neoplasia periampular.

c¢) Dilatacdo e irregularidade das vias biliares, colangite esclerosante.

d) Dilatacao e calculos nas vias biliares, colangite piogénica de repeticao.
e) Afilamento irregular das vias biliares, atresia de vias biliares.

49 - Paciente de 36 anos do sexo feminino com dor no hipocéndrio direito ha 1 dia. Analise as imagens e
assinale a alternativa mais adequada.

a) As imagens demonstram realce heterogéneo do figado. O diagnéstico mais provavel & de hepatite
aguda com espessamento reacional das paredes da vesicula biliar.

b) As imagens demonstram espessamento inespecifico das paredes da vesicula. A melhor conduta &
sugerir correlag@o com ressonancia magnética do abdome superior para avaliagdo mais detalhada desta
parede.

¢) As imagens demonstram espessamento das paredes da vesicula biliar e hiper-realce arterial hepatico
adjacente, indicativo de colecistite aguda.

d) As imagens demonstram espessamento das paredes da vesicula, porém, a tomografia tem baixa
sensibilidade para esta avaliagdo. Deve-se sugerir ultrassonografia.

e) As imagens demonstram espessamento das paredes da vesicula biliar sendo mais provavel o
diagnostico de neoplasia primaria.
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50 - Homem de 55 anos, com diagnéstico de cirrose por virus C. Sobre as lesoes identificadas nestas
imagens, pode-se afirmar que

a) é possivel demonstrar implantes metastaticos na superficie hepatica e peritoneal.

b) os vasos hepaticos estao preservados, mas ha sinais de carcinoma hepatocelular de pequenas
dimensoes.

c) os achados tomograficos indicam a provavel presenga de hemangioma tipico no lobo esquerdo do
figado.

d) ha significativos sinais tomograficos de hipertensao portal e sequela de infarto isqguémico no baco.

e) ha sinais tomograficos compativeis com a forma difusa de carcinoma hepatocelular e evidéncias de mau
prognostico.

51 - No paciente abaixo com colangite esclerosante primaria (CEP), o que podemos afirmar com os
achados de imagem abaixo?

a) Ha sinais de CEP sem evidencia de atividade inflamatéria.

b) Ha sinais de CEP com evidéncia de complicac&o por colangiocarcinoma.
c) Ha, além dos sinais de CEP, evidéncias de hepatite autoimune associada.
d) Ha, além dos sinais de CEP, evidéncias de cirrose biliar primaria.

e) Ha sinais de atividade inflamatoria relacionadas a CEP.
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52 - Paciente com hematuria macroscoépica, foi submetido a investigagao diagnoéstica por TC, que
demonstrou os achados apresentados na imagem. Qual das alternativas abaixo corresponde a causa mais
provavel para a hematuria neste caso?

a) Cisto renal Bosniak 1.

b) Oncocitoma.

c¢) Linfoma renal.

d) Carcinoma de células renais.

e) Angiomiolipoma com alteragao hemorragica.

33



Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico

53 - Qual afirmativa contém as hipoteses mais provaveis?

CVARID ESQ

a) Cisto hemorragico em ambos 0s ovarios.

b) Cisto complexo no ovério esquerdo e hidrossalpinge a direita.
¢) Endometrioma no ovario esquerdo e hematossalpinge a direita.
d) Endometriomas bilaterais.

e) Neoplasia epitelial no ovario esquerdo.
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Prova teorico-

54 - Paciente de 26 anos realizou estudo por ressonancia magneética para investigar “cisto” identificado a
ultrassonografia. O aspecto apresentado é indicativo de qual diagnéstico?

a) Cisto ovariano funcional.
b) Fibroma.

¢) Endometrioma.

d) Teratoma.

e) Cistoadenoma seroso.

35



Prova teorico-pratica — Radioloqgi

55 - Paciente de 60 anos com ITU refrataria ao tratamenta clinico apresenta urina de odor fétido, com
grumos. Baseado nas imagens tomograficas, assinale a alternativa CORRETA.

a) O aspecto sugere complicagao urinaria secundaria a diverticulite do colon.

b) As imagens demonstram fistula entre o célon sigmoide e o trigono vesical.

¢) O diagndstico mais provavel é de cistite enfisematosa.

d) O aspecto sugere perfuragao do trato urinario por complicacao de doenga litiasica.

e) No planejamento terapéutico deve-se realizar cultura para Micobactérias na urina, pois o aspecto é
indicativo de tuberculose vesical.

56 - Observe as imagens ultrassonograficas de um exame de bolsa testicular. Qual a hipotese diagnostica
mais provavel?

a) Seminoma.

b) Orquite focal.

¢) Linfoma.

d) Tumor de células de Leydig.
e) Cisto epidermoide.
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Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagnoéstico por Imagem — Tipo A

57 - Paciente sexo masculino 57 anos, tabagista (30 magos/anc). Tosse seca e dispneia. Realizou
tomografia computadorizada de alta resolugao. Qual o diagnostico?

a) Enfisema pulmonar confluente.

b) Cistos de faveolamento.

c) Linfoma pulmonar.

d) Carcinoma epidermoide escavado.

e) Histiocitose de células de Langerhans.
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58 - Paciente do sexo feminino, 25 anos, apresentando tosse e dispneia. Radiografia do torax revela

opacidade projetada sobre ¢ hemitorax direito. Com base nas imagens abaixo, qual o diagnostico mais
provavel?

L.

a) Corpo estranho endobrénquico.
b) Carcinoma epidermoide.

c) Fibrose cistica.

d) Tumor carcinoide.

e) Neoplasia epitelial mista.
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Prova teorico-pratica — Radiologia e Diagndstico

59 - Paciente do sexo masculino, 65 anos, apresentando tosse produtiva e dispneia ha muitos anos. Com
base nas imagens abaixo, qual o diagnéstico mais provavel?
™.

a) Traquecbroncomegalia (doenga de Mounier Kuhn).
b) Discinesia ciliar primaria (sindrome da Kartagener).
¢) Histiocitose de células de Langerhans.

d) Sindrome Birt-Hogg-Dubé.

e) Broncomalacia (sindrome de Willians-Campbell).

60 - Avalie as radiografias desta paciente de 84 anos de idade. Qual alternativa esta CORRETA?

a) lihota de osso denso (enostose) de arco costal, ndo hevendo necessidade de investigagao adicional.
b) Nodulo pulmonar com caracteristicas benignas, sendo compativel com granuloma calcificado.

¢) Nodulo pulmonar néo calcificado, sendo recomendavel realizagao de tomografia computadorizada para
melhor caracterizagao.

d) Nédulo pulmonar com caracteristicas que sugerem natureza benigna, necessitando de tomografia
computadorizada para determinar se é calcificado.

e) Nodulo pulmonar nao calcificado. Se a paciente for tabagista € recomendavel a realizagdo de PET-CT
para melhor caracteriza-lo.

39



oratica — Radiologia e Diag

61 - Paciente, 16 anos, masculino, com retardo desenvolvimento psicomotor, apresentando

hepatoesplenomegalia indolor ha anos e dispneia progressiva ha cerca de cinco anos. HIV negativo. Qual
o diagnostico mais provavel?

a) Linfoma MALT.

b) Leucemia linfoide aguda.
c¢) Doenca de Graves.

d) Doenca de Niemann-Pick.
e) Proteinose alveolar.

62 - Na tomografia computadorizada de alta resolugao abaixo, qual o padrao tomografico?

a) Atenuacao em vidro fosco.

b) Atenuacao em mosaico.

c¢) Enfisema panacinar.

d) Alargamento irregular do espaco aéreo.
e) Enfisema lobar.




Prova tedrico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Tipo A

63 - Paciente 72 anos, sexo feminino, apresentando tosse seca e dispneia ha 2 semanas, apos episodio
gripal. Baseado na tomografia computadorizada de alta resolugao abaixo, qual a possibilidade diagnéstica
mais provave!?

a) Pneumonia em organizagao.
b) Pneumonia bacteriana.

¢) Pneumonia fingica.

d) Tuberculose pulmonar.

e) Adenocarcinoma de puimao.

64 - Na tomografia computadorizada de alta resolu¢ao abaixo, qual o padrao tomografico?

a) Pneumonia intersticial usual.

b) Possivel pneumonia intersticial usual.

¢) Inconsistente com pneumonia intersticial usual.
d) Dano alveolar difuso.

e) Fibrose pulmonar idiopatica.
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Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagnostico

65 - Nodulo hipoecogénico heterogéneo localizado entre a regido corporal uterina e a bexiga urinaria. As
setas indicam a mucosa vesical. Qual o diagnoéstico mais provavel?

BEXIGA

—

UTERD

a) Provavel tumor de bexiga urinaria.
b) Mioma uterino submucoso.

c) Cistite focal.

d) Endometriose vesical.

e) Cistite intersticial.

66 - Gestacdo gemelar de 16 semanas, com fetos apresentando boa vitalidade. Com base na avaliagédo da
placenta e da membrana amniotica, podemos afirmar que se trata de uma

a) massa placentaria unica, portanto corresponde a uma gestacdo monocoridnica diamniotica.
b) gestacao diamnidtica, nao se podendo definir a corionicidade.

¢) gestacao dicoriénica monoamanidtica.

d) gestacao monocoridnica monoamnidtica.

e) gestacao diamnidtica dicoridnica.
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por Imagem — Tipo A

67 - Paciente 28 anos, primigesta, com 12 semanas de gestacao. Apresenta pré-natal de evolugao normal
até o momento, com niveis pressoricos normais e exames laboratoriais sem alteragoes. US apresenta
translucéncia nucal normal, feto sem alteragées morfoldgicas e idade gestacional concordante com a data
da ultima menstruaca@o. Doppler das artérias uterinas apresentando IP médio de 2,1 (valores de referéncia
para a |G percentis 5 e 85 de 1,11 a 2,53). Assinale a alternativa CORRETA.

a) Doppler das artérias uterinas normal, indicativo de boa adaptagdo materna ao fluxo placentario, com
baixa probabilidade de desenvolver pré-eclampsia.

b) A presenca da incisura protodiastélica bilateral é indicativo de ma adaptacdo materna ao fluxo
placentario, embora os valores do IP estejam dentro dos limites da normalidade.

¢) A dopplervelocimetria das artérias uterinas nesta idade gestacional € melhor preditor de CIUR que
préeclampsia, sendo necessaria a repeti¢ao do exame na época do exame morfologico, entre 20 e 24
semanas.

d) A presenca da incisura protodiastdlica € indicagao de uso de aspirina como profilaxia para pré-
eclampsia e CIUR.

e) Nao ha relagao do estudo dopplervelocimétrico e a predi¢ao de pré-eclampsia nesta idade gestacional.

68 - Gestacao de 28 semanas. A avaliagio do sistema nervoso central do feto é indicativa de

ATRIUM

Lat Vent 0.45cy

a) Anomalia de Dandy-Walker.

b) Hidrocefalia.

c) Megacisterna magna.

d) Exame normal.

e) Anomalia supratentorial do cerebelo.
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69 - Paciente de 35 anos, queixando dismenorreia intensa e sangramento vaginal de forte intensidade.
Apresenta nodulagéo hipoecogénica heterogénea, de limites bem definidos, acometendo o canal
endocervical e o terco superior da vagina. Qual o diagnéstico mais provavel?

a) Neoplasia de colo uterino.

b) Neoplasia de vagina com extenséo para o colo uterino.
¢) Mioma parido.

d) Pdlipo cervical.

e) Adenocarcinoma de endocervix.

70 - Paciente de 21 anos, apresentando ciclos regulares, sem uso de contraceptivos ou queixas
ginecolégicas, submetida a exame de rotina. Indique o diagnostico e a conduta mais adequados.

rjo direito

afwED

Aréxo direito

a) Provavel corpo liteo hemorragico, sendo indicado repetir o exame apos o periodo menstrual.

b) Endometrioma ovariano, com indicacao de videolaparoscopia para confirmacao diagnostica.

c) Cisto dermoide, com indicagao de tratamento cirurgico.

d) Neoplasia ovariana de comportamento incerto, sendo indicado ressonancia magnética para
complementagao diagnostica.

e) Provavel neoplasia maligna de ovério, sendo indicado ressonancia magnética para complementagao
diagnostica.



Prova teérico-pratica — Radiologia e Diagndstico por Imagem — Tipo A

71 - Analise a imagem abaixo, de uma artéria ulnar, e assinale a alternativa CORRETA.

1 Vel 7.9 cmis

a) Este padrao de fluxo indica obrigatoriamente estenose ou oclusao proximal.

b) Nao ha sinais de abertura da periferia neste caso.

c) Tumores, processos inflamatérios e hiperemia reacional nio justificariam este espectro arterial.
d) Este padrao de fluxo € esperado na presenca de uma fistula arteriovenosa distal.

e) Este padrao de fluxo deve ser considerado como normal na populagdo em geral em uma artéria
periférica.

72 - Mulher de 27 anos. Qual o diagnéstico mais provavel da formagcao mensurada nas imagens abaixo da
regiao anexial esquerda?

REGIAD ANEXIAL ESO

KB

RESIAC ANEXIAL ERQ

ps1

a) Corpo luteo hemorragico.
b) Cistoadenoma mucinoso.
c) Cistoadenocarcinoma.

d) Lipoma.

e) Teratoma.
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73 - Com base na imagem abaixo, qual o seu diagnéstico?

a) Aneurisma sacular.

b) Fistula arteriovenosa.

¢) Pseudoaneurisma.

d) Trombose venosa profunda.
e) Veia perfurante insuficiente.

74 - Paciente portador de lipus realiza exame de ultrassonografia abdominal e na transigao
toracoabdominal é visualizada esta imagem. O achado de imagem mais provavelmente corresponde a

a) derrame pleural e atelectasia restritiva.

b) hemotdrax e atelectasia restritiva.

c) derrame pleural e mesotelioma.

d) liquido pleural, a avaliagao do liquido é necessaria para instituicao do tratamento adequado.
e) pneumotoérax.



Prova tedrico-prética — Radiologia e Dia

75 - Analise a reconstrucao abaixo, de uma veia safena, e assinale a alternativa CORRETA.

a) E uma bifurcacéo da veia safena magna.

b) E a croca da veia safena magna.

¢) A duplicidade deve ser considerada, caso ambas estejam no compartimento safeno.

d) Podemos afastar seguramente o diagnéstico de veia safena acesséria superficial.

e) Devemos considerar a possibilidade de tromboflebite, j& que observamos uma veia colateral.

76 - Observe a imagem ultrassonogréfica abaixo do cotovelo e assinale a alternativa que descreve a
estrutura apontada pela seta.

a) Troclea.

b) Processo coronoide.
c¢) Capitulo.

d) Epicondilo medial.
e) Olécrano.
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77 - Paciente do sexo feminino, 20 anos, com bécio e redugao dos niveis de TSH, em uso de tapazol ha 3
meses. Observando a imagem, pode-se afirmar que

a) o diagndstico mais provavel € tireoidite linfocitica crénica.

b) ndao é uma patologia autoimune.

c) a pungao aspirativa por agulha fina esta indicada para o correto diagnostico.
d) o estudo Doppler estad compativel com a evolucéo do quadro.

e) provavelmente a paciente esta com subdose da medicagao.

78 - Na avaliacdo do Doppler hepatico de um paciente foram adquiridas as imagens anexas da avaliacao
da veia porta. Sobre estas imagens podemos afirmar que

a) a obtengao do espectro ao longo do ciclo respiratério natural, ndo solicitando a apneia, permitiu a
visualizagao da fasicidade normal da veia porta.

b) um fluxo multifasico como o apresentado é o fluxo normal, enquanto o fluxo monofésico da veia porta e
consequéncia do processo de cirrose hepatica.

¢) o fluxo da veia porta pode ser descrito como "invertido", pois o espectro é hepatofugal.

d) o fluxo da veia porta € do tipo "pendular”.

e) o fluxo captado é resultado da ma calibragem do aparelho, pois o ajuste do PRF eliminaria o artefato.
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Prova tedrico-

a)l, llelll.
b) IV, VI e VII.
c) VI, Vil e IV.
d) IV, Vill e VI.
e) VI, lllell

80 - Na avaliagao de um rim transplantado, no segundo dia de pos-operatorio, foi visualizada esta imagem.
Mais provavelmente esta alteragao corresponde a

a) necrose tubular aguda, mais precisamente da regidao cortical.
b) isquemia aguda, mais precisamente da regio cortical.

c) rejeicao aguda, principalmente se o transplante for intervivos.
d) hematoma subcapsular e a drenagem esta indicada.

e) hematoma subcapsular e a conduta é expectante.
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