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01

A alternativa correta pode ser comprovada mediasige=guintes excertos:
“(...) os médicos constituem a linha da frente daligina aeronautica e sdo, como tal, os primeiros
responsaveis pelo apoio ao pessoal havegante.”
“A sua tarefa na assisténcia ao pessoal navegamtpreende o ensino e demonstracao da fisiologia
de voo, a deteccdo precoce de alteracdes recuegaeepossam interferir na aptidao para o vop ou
com a otimizacdo da condicdo fisica e psicologiGaapo desempenho das missdes, o
aconselhamento em termos de adequacédo das condg@esla tripulante as missfes, a suspensao
temporéria da atividade aérea em casos de incapsdsubitas e breves, a orientacdo (e
acompanhamento de todo o processo) para o Hospital Centro de Medicina Aerondutica (de
situacBes nao passiveis de intervencdo em nivghsa Aérea.

“Este estatuto de Flight Surgeon visa, sobretutfyenciar todo o pessoal navegante que com ele
convive diariamente a adotar estilos de vida baseadn medidas preventivas que conduzam a
preservacdo do maximo das suas capacidades epédaties aptidao”.
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A alternativa correta encontra respaldo no segumateho: “A vida aeronautica militar, pela sua

especificidade, pelo risco inerente a operacadimites da aeronave e do organismo humano, pela
necessidade de aumentar a operacionalidade nosupossos de mais alto, mais rapido e mais
longe, impunha a necessidade de melhor gestdoeduossos humanos, de maior apoio ao pessoal
envolvido nas operacBes, de mais investigacdo nditédmda adequacdo da interface

homem-maquina, de mais e melhor treino, da vivérgasituacdes simuladas, de ambientes
equivalentes/préximos da operacionalidade reagxp@sicdo em situagfes de seguranca a altifude,
aceleragdes, circunstancias de menor ou alteréidaus;ao sensorial etc”.
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Prerrogativa significa “Concessdo ou vantagem care ge distingue uma pessoa ou uma
corporacgdo; privilégio, regalia; Faculdade ou vgema de que desfrutam os seres de [um
determinado grupo ou espécie; apanagio, privilgganificado que ndo € mencionado no texto
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Na alternativa correta temos o emprego da expressaadlvida, que torna evidente a opinido |[dos
autores. Nas demais alternativas, temos apenasnafées passadas pelos autores, sem, contudo
opinides proprias.

05

Em alguns casos, o travessado é usado para subasituirgulas e/ou os parénteses. Nesse €aso, C
autor poderia optar por parénteses também. Os $eseguintes retomam a expressao “um outro
conhecimento”.
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A alternativa apresenta 0 mesmo numero de fonerdadetras. Deve-se destacar que, embora
de “extrema” seja pronunciado como /s/, ha um fandWas demais alternativas, ha ocorréncia
digrafos vocédlicos, quando as letras m e n nde@septam consoantes, mas tdo-somente ind
que a vogal anterior € nasal. Sdo exemplos — conbéeto (digrafo e digrafo vocalico
circunstancias, ambiente (2 digrafos vocalicoggpacidade (1 digrafo vocalico).
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O nono paragrafo emprega o verbo sumequal se refere a expressdo o conceitdflabgt

surgeon’, no inicio do & par.: “O conceito déflight surgeon” surgenesta sequéncia, com
necessidade sentida da presenca de médico esgiaciadista area do conhecimento junto
tripulagbes.” (...) “Mas surge tambémela necessidade...”.

das

08

Temos uma oracao desenvolvida. As demais estaoétas, pois apresentam, oracdes reduzidg
infinitivo.

As de

09

Temos um participio em funcao de nome (ligados)regaer um complemento nominal: ligado
gué? A medicina preventiva.
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Nao ha emprego de conjuncdes/locucdes conjuntigagalbr aditivo, fato que ocorre nas dem
alternativas.
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Sao todas oxitonas. Considera-se silaba ténicais ‘foate”. Classificam-se de acordo com
posicao da silaba ténica — oxitona (a silaba t&malltima); paroxitona (silaba ténica € penul)i
e proparoxitona (a silaba ténica € a antependultimdgpendentemente de acento grafico, toda
palavras da lingua apresentam silaba ténica e ;atmadrissilabas e polissilabas apresen
também, as subtbnicas.
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O elemento destacado introduz uma oragéo suborisszstantiva objetiva direta. Trata-se de {
conjungdo integrante, cuja funcdo € introduzir umacdo que completard o sentido do ve
pretendere introduz uma orac¢ao subordinada substantivaiwdjdireta. Nas demais alternativi
temos pronomes relativos introdutores de oracaordirtada adjetiva.
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Se trata de um adjunto adverbial de modo: de maaiwéira impune. Nem todo advérbio em -me
apresenta sentido de modo.

nte

14

A expressao destacada vem apos um verbo de ligagéo.
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O verbo é pronominal, ou seja, 0 pronome € pattgiante do verbo.
As letras A, B e C acompanham verbos transitivostas.
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O unico sufixo formador de advérbios em portuguésnénte, que se anexa a bases adjetivas
alternativa (C), temos a base adjetiva IMPUNE adesdo sufixo -MENTE.

5. Na

17

O pretérito perfeito exprime os processos verbaigloidos e localizados em um momento
periodo definido do passado (foram, permitiramjytaro do pretérito expressa processo poste
ao momento passado a que nos estamos referind®;eppdessar divida ou incerteza em relag
um fato passado, hipotese, como é o caso (su@it&@ipreterito imperfeito tem varias aplicagd
pode transmitir uma idéia de continuidade de psmegie no passado era constante ou frequl
como é o caso (elevava).
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Nesse contexto, a preposi¢do poderia ser substipdd outras, tais comodévido a’, ‘por caussg

1




de’ etc. A preposicdo € a palavra invariavel que abrao conectivo entre palavras ou oracdes,
estabelecendo sempre uma relacdo de subordinasacsignifica que, entre os termos ou orag¢des

ligadas por uma preposi¢édo, havera uma relacaependéncia. Em alguns casos, as prepos
ndo apenas conectam termos da oracdo, mas tambéem@am diferenca de sentido entre
frases.
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19

O sujeito composto é aquele que apresenta maisndetgleo nominal (ndcleo do sujeito) sém

preposicdo: A saude das tripulagdeaneio desenvolvidaa familiaridade com os ambient®$as
demais alternativas, temos apenas um nucleo.

20

O pronome destacado desempenha funcdo de objeto, diomplemento do verbo relacionaa
mesma forma que o complemento do enunciado, qupleoranta o sentido do verbo ameasam
preposicao.

21

Segundo Gell e Coombs a reacdo de hipersensitglitipd |, consiste na ativagdo de mastocitos e

liberacdo de mediadores inflamatorios através BaAgreacdo de hipersensibilidade tipo Il cons

ste

na acao de fagécitos e NK em células que conterdndgG ligada ao antigeno e ao sistema

complemento. Na reacdo de hiperesensibilidadeltipzs complexos imunes sdo depositados

nos

tecidos. E por fim, na reacdo de hipersensibilidgatelV as células T sensibilizadas, pelo antigeno

liberam interleucinas ap6s um segundo contato coamtigeno. (Alergia e Imunologia - Anete

Grumach, Editora Atheneu — pag. 6.

22

Os mastoécitos sdo células teciduais, encontradamaiar parte dos 6rgdos e tecidos
organismos; estes ativam-se e promovem a degré@ouddiaves:

do

- da ativagdo de receptores de IgE, apds a interegfie estes, as imunoglobulinas E € os

antigenos multivalentes a elas ligados;
- da ativacdo direta de receptores de IgE com Ighti- pela ativacdo dos receptores
complemento C3 e C5;

de

- de receptores de membrana que interagem com atgdnogas como contrastes iodados ou

determinadas proteinas de venenos de himendpteros.
Os mediadores pré-formados liberados pelos massos#io: histamina, triptase, quimas

proteoglicanas; e os mediadores neoformados séootleeno, LTD4 e prostaglandina D2.

(Alergia e Imunologia-Anete Grumach, Editora Atherepag. 7 e 8)
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A histamina é um mediador pré-formado, produzitibexrado por mastoécitos e basofilos.

Os linfocitos B serdo os sintetizadores de IgE, @pés um estimulo dependente de linfoc
TCDA4+, interagem com o complexo de histocompatiade principal (MHC) classe 1l e com
complexo CD40-CD40 ligantes, iniciando a sinteserimoglobulinas.

Os eosindfilos sdo células fundamentais na respalggica e inUmeros estudos tém g
realizados para definir seu papel nas doencasiaérgomo a rinite, a dermatite atopical
principalmente nas asmas.

Os mastacitos séo as células efetoras do mecamnierh@ersensibilidade do tipo |, pois, af
sua ativacdo pela IgE, liberam uma série de meddadjue induzirdo a vasodilatacdo, migraca
células inflamatérias e broncoconstricdo pulmoperduzindo sintomas de alergia e anafilaxia.
(Alergia e Imunologia- Anete Grumach, Editora Atea — pag. 7-9)

24

Nas reacdes de hipersensibilidade tipo Il, os antig localizam-se nas superficies de células ¢
heméaceas e plaquetas. A estes antigenos ligamiseogiobulinas da classe 1gG, haven
posteriormente, ligacdo de proteinas do sistemalernento.Na reacdo de hipersensibilidade

Ill para que a deposicdo de imunocomplexos oceérmecessaria a formacdo de imunocomplg
menores, pois, 0s grandes tém a capacidade decfixaplemento e sdo fagocitados.Na res
alérgica, ha uma desregulagéo entre as subpopslagdénfocitos Th1/Th2, com predominio

padrdo Th2 de secre¢do de interleucinas. Ao cimtrdas demais, as reac¢des do tipo
caracterizam-se por ocorrerem através da mediag@éldlas, os linfocitos Th do tipo I. (Alergid
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Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — pag2p

25

A relacdo entre a exposi¢do aos alérgenos amtgentioencas alérgicas pode ser dividida em

duas

fases: a exposi¢do do individuo geneticamente gpesio, levando a sensibilizacéo e a exposigéo

crbnica deste individuo ja sensibilizado aos aldwge levando a doenca. Existem trabal

hos

mostrando que na crianca com antecedentes fariliiretos de alergia ha um retardo na formacao

da resposta Thl e este fator favoreceria a semaitflo aos alérgenos domiciliares. . (Alergi
Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — p&gl4).
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Comparando-se o teste da puntura com o intradérmipomeiro € mais simples, seguro, rapid
especifico em relacdo a este Gltimo. A maior sditkibde do teste intradérmico se deve, em par

oe
te, a

introducdo de maiores volumes do alérgeno em reagdotestes de puntura. . ( Alergia e

Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — p&j. 2

27

O Distubio Ventilatorio Restritivo (DVR) é caradiedo pela reducdo da Capacidade Pulm

bnar

Total, que ndo pode ser medida na espirometriandgua Capacidade Vital e a Capacidade \fital
Forcada estdo reduzidas na presenca de razdo \WAFIMGrmal ou elevada, o DVR pode ser

inferido. . (Alergia e Imunologia- Anete Grumachitera Atheneu — pag. 42).

28

A determinacao de IgE sérica do corddo € usada comteste para a identificacdo de pacientes
apresentardo doenca atdpica mais grave, espectaln@sma bronquica. Um nivel elevado de
sérica neonatal pode refletir uma sensibilidadenptél ou uma tendéncia genética para a prod

de IgE e desenvolvimento de alergia, porém, pode ifluenciado por fatores sazonajs,

contaminagdo com sangue materno durante o tralshparto, tabagismo materno, infesta
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helmintica ou uso de drogas durante a gravideXlerdia e Imunologia- Anete Grumach, Editqra

Atheneu — pag. 49-50).

29

Alguns autores sugerem que 0 sucesso da imunaepagie estar associado com a regulacao

negativa da resposta Th2 com o desvio da produgdb-4 para IFN-gama e aumento da resp

DSta

Thl. Na imunoterapia especifica, um aumento ihdgaanticorpos IgE especificos é detectado no
soro do paciente, seguido de uma gradual diminudg&seu nivel até atingir a concentragdo basal. .

(Alergia e Imunologia- Anete Grumach, Editora Ateer- pag. 65-66).

30

A sinusite em pacientes com alergia, considerarda-histori clinica, exames radiolégicos e
testes cutaneos, foi observada em 25-70%. Uma ocaigéd de estudos in vitro e in vivo sugere
os eosindfilos formam uma forte ligacao fisiopatidé entre rinite alérgica e sinusite. . (Alergi
Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — p4g. 8

31

Os anti-histaminicos anti-H1 s&do antagonistas ctitivas da histamina e seu efeito terapéutico
rinite alérgica, baseia-se no bloqueio de receptéte localizados na vasculatura e terminag
nervosas nasais. . (Alergia e Imunologia- Anetentaich, Editora Atheneu — pag. 84).

32

Exames com, hemograma completo, imunoglobulinad), PRdiografia de térax e esofa
estomagoduodenografia (EED) sdo sempre solicidadosentanto, se a avaliagdo inicial n
confirmou o diagndstico, a investigacdo deve pigisisecom a realizacdo de exames seleciong
como por exemplo: sorologia para B. pertussis sviespiratorios, HIV, fungos; pesquisa de BA/
no suco gastrico, tomografia computadorizada dext@ngiografia seletiva, entre outros. (Aler
e Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — 108).

33

Os fatores desencadeantes relacionados com a ams&reégquentes nos lactentes séo as infecg
os fatores irritantes; enquanto que no adolescE&u®s alérgenos inalantes e os fatores emociq
(Alergia e Imunologia- Anete Grumach, Editora Ateer- pag. 141).

34

As sindromes aspirativas caracterizam-se por te8mé pneumonias de repeticdo e/ou in
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repentino dos sintomas (sibilancia). (Alergia e hwlogia - Anete Grumach, Editora Atheneu —
145).

35

ag.

Na fisiopatologia da asma, os complexos peptided&sMido reconhecidos, quando presentes na

superficie das células apresentadoras de antiggkxi®€s) e estimulam as células T a
proliferarem e diferenciarem. (Alergia e Imunologidnete Grumach, Editora Atheneu — pag. 12

36

se
4).

A asma persistente leve caracteriza-se por sintogeasanais, despertares noturnos mensais,
necessidade de beta-2 para alivio eventual, lifhitalgs atividades nas exacerbacdes, exacerbacte

gue afetam a atividade e o sono, VEF1 maior oul igua 80% do previsto e variagdo do VE
menor do que 20-30%. (IV Diretrizes BrasileirasgpaManejo da Asma — pag. 4)

37

F1

Em asma persistente leve: utilizar beta-2 agonistaurta duracdo por via inalatéria para alivio dos

sintomas; iniciar terapia antiinflamatéria de mamgfio ( a primeira escolha € o corticd
inalatério, em dose baixa); sdo alternativas odleagbtrienos ou cromoglicato dissédig
especialmente em criangas. IV Diretrizes Brasisghara o Manejo da Asma — pag. 6).

38

As causas de tosse crbnica em adultos mais préeslefo: rinossinusites (20-87%), asma
33%), refluxo gastroesofagico (21-60%), sindrome pdecciosa (11-25% e bronquite crén
(5%). (Alergia e Imunologia - Anete Grumach, Editéditheneu — pag. 165).

39

Quanto aos beneficios da tosse, esta promove matido das secrecbes das vias aéreas por
mecanismos: aumenta a pressdo positiva pleuradgiegmina a compressao das vias aéred
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pequeno calibre, produz alta velocidade do fluxe vias aéreas, aumenta o clearance mucociliar
em individuos saudaveis e naqueles com doencasopates, a tosse também consiste numa

protecdo contra aspiracdo de alimentos, secrecoemp® estranhos. Trata-se do mai efe
mecanismo, quando existe lesdo ou disfuncdo ailimno acontece na mucoviscidose, asn]
discinesia ciliar. E também protege contra arrignpatencialmente fatais (ao originar aumentg
presséo intratoracica). ( Alergia e Imunologia- #n@rumach, Editora Atheneu — pag. 163).

40

Na urticaria de pressdo ha predominio nas areasedsdo de roupas, bolsas e sapatos e as
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podem aparecer de 30 minutos a seis horas de &stifndas formas mais frequientes de urticaria
crbnica, chegando a 33% segundo alguns autoresrgfAle Imunologia - Anete Grumach, Editora

Atheneu — pag. 177).

41

Os mastociotos produzem mediadores pré-formadas,s§o armazenados mos granulos, ¢ os
neoformados, que sdo formados no momento em queeot@s reacbes. Os mediadores pré-

formados sdo histamina, heparina, fatores quindotitde eosindfilos e neutrdfilos e fator

de

necrose tumoral. Os neoformados sdo derivados ido acaquidénico, interleucina 4 e 8 e fator
ativador de plaqutas (PAF), sendo que este Ultiaménliberado pelos mastdcitos da pele. (Alefgia

e Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — Aag).

42

A distribuicdo das lesdes varia de acordo com xafataria do paciente. Lactentes portadores de

dermatite atopica tém suas lesdes distribuidasragpldo couro cabeludo, face e regido exten
dos membros, raramente acometendo a regido pefdres de fraldas). (Alergia e Imunolog
Anete Grumach, Editora Atheneu — pag. 191).

43
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A dermatite de contato se inicia quando molécutadalxo peso, também chamadas de haptenos,
sdo aplicadas sobre a pele de um individuo genaticge predisposto. O hapteno atravessa a
camada cérnea e se liga a uma proteina carreadanaformando-se num antigeno. ( Alergia e

Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — p&g)2

44

A reacgdo anafilatica grau Il caracteriza-se peés@nca de um desses sintomas: urticaria, pru
ansiedade, mal-estar; mais dois ou mais dos seguimtoncoconstricao leve, nduseas, vomitos
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abdominal, diarréia e angioedema (este ultimo tampeéde ser considerado grau Il quando aparece

isoladamente). (Alergia e Imunologia- Anete Grumadgtiitora Atheneu — pag. 217).

45

Quanto aos testes cuténeos, falsos-negativos aeomtea vigéncia de anti-histaminicos, ou quando
o0 teste é executado no chamado periodo refratfriocorresponde aproximadamente duas semanas

ap6s o momento da ferroada. (Alergia e Imunolofgisete Grumach, Editora Atheneu — pag. 219).

46

A ovomucoide representa quase 10% do conteudoiqgoadé clara do ovo e é considerado o mais

importante alérgeno do ovo. (Alergia e Imunologhnete Grumach, Editora Atheneu — pag. 233).

47

O teste de provocacado duplo-cego placebo contrqfaBB®CPC) é considerado o padrdo ourg no
diagnéstico de alergia alimentar e vem sendo atiizcom sucesso nos ultimos 20 anos, tanto em

adultos, como em criancas. (Alergia e Imunologhaete Grumach, Editora Atheneu — pag. 246).

48

As drogas como opiaceos (morfina, codeina), radioastes e relaxantes musculares causam
reacdes pseudo-alérgicas ou anafilactéides. (Aerdgimunologia - Anete Grumach, Editora
Atheneu — péag. 261).

49

A maior parte dos produtos metabolicos da benzifera, € formada pelo benzilpeniciloil (BPQ)

que constitui o chamado grupo dos determinantesipéis (95% dos metabdlitos da penicilina)

Os

restantes 5 %, sdo representados pelos chamadasideintes secundarios (benzilpeniciloato,
benzilpeniloato e benzilpeniloil-amina). Os deterantes secundarios, por serem produzidog em

pequenas quantidades e possuirem estrutura quéspeaial, estimulam primariamente a produ

cao

de IgE. Ao contrério, os determinantes princippi®; se formarem em grande quantidade, estédo
mais aptos a induzir a producgéo de IgM e IgG. (@i&ere Imunologia - Anete Grumach, Editara

Atheneu — pag. 269)

50

As reacOes pseudo-alérgicas ou anafilactdides catdseas drogas provocam sintomas

indistinguiveis da anafilaxia mediada por IgE, poréo necessitam de sensibilizagéo prévia e ndo

parecem estar relacionadas a alérgenos como hapieramtigenos complexos. ( Alergia e
Imunologia- Anete Grumach, Editora Atheneu — p&g.)2

51

O sistema imunolégico tem dificuldade em erradiofeccBes causadas por bactérias intracelul
notavelmente infec¢cdes causadas por Mycobacterapraé e Mycobacterium tuberculosis.
imunidade humoral é a principal reposta imune dfpa@rotetora contra bactérias extracelula
(Alergia e Imunologia - Anete Grumach, Editora Atea — pag. 318-319).
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52

O feto humano é capaz de produzir IgE a partir Hesdmanas, quando esta imunoglobulina é

encontrada em tecidos pulmonar e hepatico. Conmegtasas aparece no bago. A IgE encont

rada

em sangue de cordao umbilical é de origem exclomwe fetal. Alérgenos podem sensibilizar o

feto, porém a sintese de IgE é limitada devido &igab exposicdo e sensibilizacdo antigér
durante a gestagdo. (Alergia e Imunologia - Anetentach, Editora Atheneu — pag. 338).

53

Na sindrome de Goodpasture o antigeno associadol@geno da membrana basal. A sindrom
Reiter os antigeno associado sdo a: Yersinea, 8ellap Shigella e Chlamydea. No IUp

eritematoso sistémico o antigeno associado € o BiyAa hélice. Na Miastenia Gravis o antige

associado é o receptor da acetilcolina. ( Alergimenologia- Anete Grumach, Editora Athene
pag. 346).

54

A espondilite anquilosante e a sindrome de Redteideencas associadas ao HLA B27. (Alergia
Imunologia - Anete Grumach, Editora Atheneu — [3®).

55

Em alguns individuos com processos infecciosoggeticdo, os niveis de IgG séricos encontr,
se normais ou mesmo aumentados. Nesses casosreéna@rente importante a dosagem
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subclasses de IgG que podem encontrar-se reduidagliacdo da imunidade humoral consi
nas seguintes dosagens: da concentracao das psogéinicas, dos niveis séricos das subclass
lgG, da producdo de anticorpos e a quantificacadindi@citos séricos. (Alergia e Imunologia
Anete Grumach, Editora Atheneu — pag. 357-360).
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56

A sindrome de hiper IgE (Sindrome de Job), tratdeseima imunodeficiéncia sem classificag
(Alergia e Imunologia - Anete Grumach, Editora Atea — pag. 418-419).

57

A sindrome de Wiskot Aldrich é uma imundeficiéncigia heranca é ligada ao cromossomqg
manifestando-se precocemente por lesdes eczemamsapele, infeccbes recorrentes
trombocitopenia. (Alergia e Imunologia - Anete Gagh, Editora Atheneu — pag. 467).

58

A deficiéncia de IGA é uma das mais frequentescifgfcias imunoldgicas e seu diagndstic
estabelecido com valores de IGA abaixo de 5mg/slloatras imunoglobulinas normais e
auséncia de alteragbes graves da imunidade cel(élkrgia e Imunologia - Anete Grumag
Editora Atheneu — pag. 432).
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59

As vacinas poliovirus oral e injetavel, contra sgra, caxumba e rubéola, BCG, contra varice|
influenza ndo devem ser aplicadas em pacientes iommodeficiéncia humoral. (Alergia
Imunologia - Anete Grumach, Editora Atheneu — [&g).
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60

Pacientes com deficiéncia de IGA podem desenvdly@r anti-lgA ou IgE contra as pequen
quantidades de IGA presentes nas preparacfes d&/. |Glestes casos recomenda-se
administracdo de produtos com baixas concentragéelkGA ou de plasma deficiente de IG
(Alergia e Imunologia - Anete Grumach, Editora Atea — pag. 537).
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