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RECURSOS

| Questso 1B

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questio ora em avalia¢do:
“urolitiase uretral”
Resposta do recurso

O candidato em seu recurso coloca que o questionamento foi relacionado ao “diagndstico
diferencial para DITIUF/cistite idiopatica felina”. As concrecdes uretrais (“urolitiase uretral”)
nao sdo causas desencadeadoras das doencas do trato urinario inferior dos felinos, assim
como, tampdes uretrais e cistites. Portanto, os diagndsticos diferenciais sdo causas intra e
extramurais.

Recurso indeferido

‘ Questdo 1G) Tratamento cirdrgico como e quando proceder

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questdo ora em avaliacdo:

“O tratamento cirdrgico consiste na uretrostomia perineal, devendo-se proceder em casos
recidivantes, de animais com histéria de obstrucdo recorrentes, onde a desobstrucdo por sonda
e retrohidropropul¢do ndo sao eficazes”

Resposta do recurso
Equivoco na pontuagado

Recurso deferido

‘ Questdo 1H)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questido ora em avaliagdo:

“Uretrostomia perineal com amputacdo peniana. E realizado comunica¢do externa da uretra
em uma porg¢ao de maior didametro para evitar obstrugdes recorrentes. As complicagdes pode
ser devido a estenose da uretra por falha na técnica”.

Resposta do recurso



Comentario insuficiente. O candidato deveria versar sobre o principal motivo para realizar a
uretrostomia perineal no animal, ou seja, restabelecer o fluxo urindrio em animais, por
impossibilidade de desobstrucdo, por lesdo peniana ou uretral (iatrogénica), ou causada pela
propria condicdo da obstrucdo. Claro que existe a indicacdo de realizar o procedimento em
quadros de recidivas, mas deve-se levar em consideracdo a resolucdo da causa antes da opgao
da uretrostomia. Relativamente as complicacdes mais comuns citam-se as cistites recorrentes,
a queimadura quimica pela urina no perineo (dermatites) e dificuldade no manejo pds
operatdrio que podem levar a estenoses. O que foi comentado pelo candidato seria mais
pertinente como resposta complementar para questao G.

Recurso indeferido

| Questdo 2D)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questdo ora em avaliacdo:
“mastectomia e ovariosalpingohisterectomia”
Resposta do recurso

Como o proéprio candidato informou, ha vdrias modalidades de tratamento cirurgico
(mastectomia). O mesmo apenas citou duas, sem nenhuma referéncia. A justificativa como
escassez de informagao nao procede.

Recurso indeferido

‘ Questdo 3C)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questido ora em avaliagdo:
“Remocgao do conteldo contido na cavidade tordacica e herniorrafia”
Resposta do recurso

Houve falha na interpretagcdo do questionamento. Tratamento clinico-cirdrgico nao inclui
apenas o procedimento cirdrgico em si. A que ser considerado a estabilizacdo do paciente,
posicionamento e condutas emergenciais.

Recurso indeferido

| Questdo 4B)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questido ora em avaliag3o:
“Aumento da motilidade intestinal intensa”

Resposta do recurso



Na solicitacdo do seu recurso o candidato refere que “...ndo ha como determinar precisamente
a fisiopatologia especifica deste caso, pois ndo ha evidencias na questdo para apontar
precisamente um corpo estranho linear.....”. Acreditamos que o candidato se equivocou
porque na imagem projetada, ao lado do video da referida questao, estava o corpo linear
removido do paciente. Logo, o seu pleito ndo procede.

Recurso indeferido

‘ Questdo 5A)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questio ora em avalia¢do:

“Claudicacdo do membro anterior direito, dor a palpacdo da articulacdo do cotovelo.
Diagndstico ma unido do processo anconeal”. O candidato refere em seu recurso que
“....resposta esta escrita de maneira suscinta, porém correta”.

Resposta do recurso

A resposta correta conforme publicado em espelho ¢ “Sindrome da ulna curta,
anormalidade do desenvolvimento comum em ragas condrodistroficas como os dachshunds™.
Ou seja: sindrome da ulna curta € afeccao distinta da ndo unido do processo anconeo.

Recurso indeferido

| Questdo 6B)

Resposta do candidato (prova teérico /pratica) da referida questido ora em avalia¢3o:
“Pinos de Rush
Resposta do recurso:

N3ao foi considerado porque o seu método de fixa¢do sugerido pelo candidato esta
completamente errado. O candidato mostra com a resposta que ndo faz idéia de como
proceder a resolugdo cirurgica, desta forma ndo ha como pontuar.

Recurso indeferido

‘ Questdo 7D

Resposta do recurso

O candidato ndo faz nenhum comentario ou justificativa da recomendagdo (implementagdo)
de tais técnicas.

Recurso indeferido



‘ Questdo 8 todas as alternativas

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questdo ora em avaliacdo:

a) “Fratura multipla em terco proximal e médio da tibia, com desvio angular; fratura
simples em terco proximal da fibula com desvio por acavalgamento”

b) “placa bloqueada e pino intramedular”

c) “Atécnica empregada para o caso ndo foi eficiente, pois ndo estabiliza todas as forcas
exercidas no foco de fratura, além de estar inserida no foco da fratura os pinos”

Resposta do recurso

O candidato ndo descreveu corretamente o tipo de fratura. Fratura cominutiva é diferente de
fratura multipla. Foi pontuado 0,15 por ter sugerido placa bloqueada e pino intramedular,
embora ndo tenha descrito outros métodos de estabilizacdo. (logrou nota superior a resposta).
Outrossim, o candidato fez comentdrio equivocado. Os fixadores externos sdo recomendados
para fraturas cominutivas, principalmente por permitir a estabilizacdo da fratura sem acessar o
seu foco. Fato este que propiciard maiores chances de éxito na cicatrizagdo dssea por poupar o
hematoma inicial.

Recurso indeferido

| Questzo 9a)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questio ora em avalia¢io:
"”A placa ndo neutralizou todas as forcas da fratura, além de estar inserida no foco da fratura”
Resposta do recurso

Comentario equivocado do candidato. O cirurgido nao soube dividir as cargas dos implantes e
concentrou as forgas em um Unico ponto, fato que resultou em fadiga e fratura da implantia.
Mesmo assim o candidato logrou 0,1 pontos dos 0,3 que valia a referida alternativa.

Recurso indeferido

| Questso 9b)

Resposta do candidato (prova teérico /pratica) da referida questido ora em avalia¢3o:
“Fixador externo tipo IB e pino intramedular”

Resposta do recurso

E anatomicamente dificil, se ndo impossivel, utilizar configurac3o biplanar em fémur.

Recurso indeferido



| Questso 10a)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questio ora em avalia¢do:

“tetraparesia com reflexos normais a aumentados nos membros tordacicos e pélvicos (neste em
menor intensidade)”

Resposta do recurso

O candidato logrou 0,1 pontos. Foi solicitado estabelecer os possiveis achados clinicos e de
exame neuroldgico. Portanto a simples descricdo dos testes de reflexos nao identifica
necessariamente o local da lesdo. Nao necessariamente o paciente estara tetraparético. Esta,
inclusive quando presente e associada a alteragcdes em nervos cranianos, pode ser fruto de
lesBes intracranianas.

Recurso indeferido

| Questso 10b)

Resposta do candidato (prova tedrico /pratica) da referida questido ora em avalia¢3o:
"Descompressdo medular através da técnica de slot”. Logrou 0,1 pontos.
Resposta do recurso

Resposta insuficiente. O candidato deveria pelo menos dar inicio a terapia antialgica, além de
fazer o slot (ou corpectomia parcial) e remover o conteludo discal extruso seguido de
estabilizacdo. O candidato sé indicou “técnica de slot”. Ndao houve justificativa que foi
solicitado.

Recurso indeferido

| Questso 10c)

Resposta do recurso

E muito simplério determinar que estas técnicas s6 facam a neutralizacdo da angulacdo do platé.
Aexemploda TTAe TTO, que ndo nivelam o platé. Diferentemente do informado pelo candidato
em sua resposta. Mesmo com resposta inadequada o candidato logrou 0,05.

Recurso indeferido
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