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Orientacodes:

Nome e Identificagdao: Preencha seu nome completo.
Tempo Limite: Esta prova tem uma duracdo estrita de 60 minutos.
Respostas a Caneta: Todas as respostas devem ser marcadas a caneta.

Evite marca¢oes duplicadas: Ndo marque mais de uma resposta para a mesma pergunta.
Respostas com marcacoes duplicadas serdo consideradas incorretas.

Evite rasuras: Evite fazer rasuras na folha.

Revisao Final: Se possivel, reserve alguns minutos no final para revisar suas respostas. Verifique
se todas as perguntas estdo respondidas e se as marcagdes estdo corretas.

Boa Prova!

Maédulo | — Questoes Paulo Quirino

Durante um procedimento estético, foi administrado 2,0 mL de etidocaina por via subdérmica
para o controle da dor.

Em relacdo a acdo do anestésico local, o que significa o periodo de laténcia?

a) E o intervalo de tempo entre o inicio e o término da infiltragio da solu¢do anestésica.
b) E o tempo necessario para que o impulso nervoso doloroso seja transmitido até o sistema
nervoso central.

c) E o intervalo de tempo entre o final da injecio do anestésico e o inicio do bloqueio da
condugao nervosa.

d) E o tempo compreendido entre a metabolizacio e a excre¢do do anestésico local.
e) E o periodo total desde a infiltragdo até a eliminagdo completa do anestésico pelo organismo.
Gabarito

A alternativa correta é:

(C) E o intervalo de tempo entre o final da injegdo da solugdo anestésica e o inicio do bloqueio
da conducgao nervosa.

Explicagdo:

O periodo de laténcia de um anestésico local refere-se ao tempo necessario para que ele
comece a fazer efeito, ou seja, o tempo entre a administracdo do anestésico e o inicio da
anestesia (bloqueio nervoso).
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Esse tempo pode variar conforme:
o Tipo de anestésico (por exemplo, a etidocaina tem inicio de
acdo mais lento que a lidocaina).
e pH do tecido (tecidos inflamados, mais acidos, dificultam a agao do anestésico).
e Concentracdo da solugao e presenga de vasoconstritores.

Anilise das incorretas:
e (A): Refere-se a técnica de infiltragdo, ndo ao inicio da agdo.
e (B): Descreve a condugao do impulso doloroso, ndo o tempo de acao do anestésico.
e (D): Trata do metabolismo e excre¢do, que ocorrem apds a agao.
e (E): Também trata da farmacocinética total, ndo do inicio da agdao anestésica.

Em relacdo a anestesia tumescente com a solug¢ao de Klein, assinale a afirmativa INCORRETA:
a) Sua utilizacdo na pratica médica atual € comum em procedimentos de lipoaspira¢do, LASER-
lipdlise aspirativa e no implante capilar.

b) A tumescéncia da pele apds sua infiltracdo facilita alguns procedimentos, como a
dermoabrasdo cutanea.

c) Em um procedimento com cerca de 1 hora de duragdo, produz um bom tempo de analgesia
pos-operatodria, diminuindo a necessidade do uso de analgésicos.

d) Proporciona uma maior facilitacdo de sangramentos no subcutaneo, com posterior formacao
de hematomas.

e) Apds a injecdo da solugdo no subcutdaneo, devemos aguardar por volta de 15 minutos para
iniciarmos o procedimento cirurgico.

Gabarito:

A alternativa ERRADA é:
( D ) Proporciona uma maior facilitagdo de sangramentos no subcutidneo, com posterior
formagao de hematomas.

Explicagdo:
A anestesia tumescente com solugao de Klein é amplamente utilizada justamente porque:
Reduz sangramento no subcutaneo devido a presenga de epinefrina, que promove
vasoconstricao.
Essa técnica permite:

e Anestesia local prolongada

e Menor risco de hematomas

e Reducio da necessidade de sedacao geral

e Menor perda sanguinea
Portanto, a alternativa (D) esta incorreta ao afirmar que a técnica facilita sangramentos e
formagao de hematomas — ocorre exatamente o contrario.

Anidlise das alternativas corretas:
e (A) Correta — A anestesia tumescente é usada em lipoaspiracdo, LASER-lipdlise e
transplante capilar.
e (B) Correta — A tumescéncia da pele facilita procedimentos como dermoabrasao e
dissecgoes.
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o (C) Correta — A lidocaina presente na solugdo proporciona
analgesia prolongada, reduzindo o uso de analgésicos no pés-operatorio.

e (E) Correta — Recomenda-se aguardar cerca de 15 a 20 minutos apés a infiltragao
para que o efeito da vasoconstri¢dao da epinefrina se estabele¢a plenamente.

Uma seringa contendo 7,5 mL de solugdo de lidocaina a 2,0% possui, no total, quantos
miligramas (mg) do anestésico?

a) 150 mg
b) 7,5 mg
c) 250 mg
d) 50 mg

e) 100 mg

Gabarito:

A altemativa correta &

[A)150 mg

Calculo:

A lidocaina a 2,0% significa gue ha:

* 2 g de lidocaina em 100 mL ou sgja,
« 2000 mg em 100 mL

*  Portanto:

2000 mg

T00mL 20 mg,/mL

Agora, basta multiplicar pela quantidade da seringa:

20 mg/mL = 7,5 mL — 150 mg

Resposta final: (&) 150 mg

04) Quais sdo as caracteristicas desejadas quanto ao nivel de sedac¢do, no uso da analgesia
inalatdria (sedagao consciente) em consultério, utilizando o 6xido nitroso (N,O)?

a) Paciente acordado; reflexos protetores das vias aéreas presentes; perda de drive respiratério;
funcdo cardiovascular preservada.

b) Paciente inconsciente; reflexos protetores das vias aéreas ausentes; drive respiratdrio
presente; funcdo cardiovascular preservada.

c) Paciente com depressdo da consciéncia, porém responsivo a estimulos verbais e tateis leves;
reflexos das vias aéreas intactos; drive respiratério presente; fungdo cardiovascular preservada.
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d) Paciente acordado; perda de reflexos das vias aéreas; perda de drive
respiratorio; funcao cardiovascular preservada.
e) Paciente com depressao da consciéncia, porém responsivo a estimulos verbais e tateis leves;
reflexos das vias aéreas intactos; drive respiratério necessitando de leve assisténcia; funcao
cardiovascular prejudicada.
Gabarito:
A alternativa correta é:
( C ) Paciente com depressdo da consciéncia porém responsivo a estimulos verbais e tateis
leves; reflexos das vias aéreas intactos; drive respiratdrio presente; fun¢ao cardiovascular
preservada.

Explicagao:
A sedacdo consciente com dxido nitroso (N,O) tem como objetivo reduzir a ansiedade e a dor,
mantendo o paciente:

e Acordado ou levemente sonolento

e Responsivo a comandos verbais ou estimulos leves

e Com reflexos protetores das vias aéreas intactos

e Respiracdo espontanea (drive respiratdrio) preservada

e Funcao cardiovascular normal
Esse é o padrdo desejado de seda¢ao minima a moderada, conforme as diretrizes da ASA
(American Society of Anesthesiologists).

Por que as outras estao incorretas:
o (A) RK Perda de drive respiratério nio deve ocorrer em sedagio consciente — isso
caracteriza sedag¢ao profunda ou anestesia geral.

o (B) 3 Paciente inconsciente e sem reflexos das vias aéreas é um quadro de anestesia
geral, ndo de sedagdo consciente.

e (D) 3K Perda de reflexos das vias aéreas e do drive respiratério = sedagio
profunda/anestesia, com risco aumentado de complicag¢des.

o (E) K Necessidade de assisténcia respiratoria e fungéo cardiovascular prejudicada =
quadro grave, incompativel com a pratica segura em consultério.

Clareamento — Fernando Carvalho

Qual dos seguintes métodos é frequentemente utilizado para clareamento intimo?
a) Tratamento em home care.

b) Medicamentos orais para bloqueio de melanogénese.

c) Peelings quimicos.

d) Laser Q-Switched.

e) Todas as alternativas anteriores.

gabarito: Letra E

Os métodos indicados sao frequentemente usados para clareamento intimo:

e Tratamento em home care : Inclui o uso de cremes e agentes clareadores aplicados em
casa para potencializar os resultados.

e Medicamentos orais para bloqueio da melanogénese : Substdncias como
antioxidantes ou suplementos que reduzem a produgao de melanina.
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o Peelings quimicos : Utilizam acidos para renovar a camada
superficial da pele e uniformizar o tom.

e Laser Q-switched : E eficaz para tratar pigmentag¢do em areas delicadas, removendo o
excesso de melanina com precisao.

Essas técnicas podem ser combinadas ou utilizadas individualmente, dependendo da avaliagao
profissional e das necessidades do paciente.

Qual é o intervalo médio recomendado entre as sessdes de peeling na regido intima?
a) 20 a 30 dias.

b) 3 meses.

c) 10 dias.

d) Pode repetir semanalmente.

e) Nenhuma das respostas anteriores.

Gabarito:

A alternativa correta é:

a) 20 a 30 dias.

O intervalo médio entre as sessoes de peeling na regido intima deve ser de 20 a 30 dias para
permitir a recuperacao da pele, evitar irritagoes e garantir resultados eficazes. O tempo exato
pode variar dependendo do tipo de peeling, da sensibilidade da pele e das orientagdes do
profissional responsavel.

Questoes — Alessandra Clarizia

Durante um procedimento ginecolégico ambulatorial, um anestésico local foi utilizado para
bloqueio da sensibilidade da regido vulvoperineal.

Considerando o mecanismo de acdo dos anestésicos locais, qual das alternativas abaixo esta
CORRETA?

a) Os anestésicos locais promovem aumento da permeabilidade ao sddio, permitindo a
propagacao do impulso nervoso e promovendo anestesia.

b) Eles atuam bloqueando irreversivelmente os canais de sédio, impedindo a condug¢do nervosa
de forma definitiva.

c) O bloqueio dos canais de sodio dependentes de voltagem impede a despolarizagdo das fibras
nervosas e interrompe a conducdo do estimulo de forma reversivel.
d) O efeito anestésico ocorre devido a inibi¢do da liberacdo de neurotransmissores na fenda
sindptica, bloqueando a comunicagao entre 0s neuroénios.
e) A acdo anestésica ocorre por interferéncia no metabolismo do célcio e potassio, reduzindo a
excitabilidade dos nervos periféricos.

Gabarito:
A alternativa correta é:

C) O bloqueio dos canais de sédio dependentes de voltagem impede a despolarizacdo das
fibras nervosas e interrompe a condugdo do estimulo de forma reversivel.

Explicagao:

e Anestésicos locais atuam reversivelmente nos canais de sddio dependentes de
voltagem das membranas neuronais.
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. Ao bloquear esses canais, eles impedem o influxo de sédio,
necessario para a despolarizacio da membrana e condugdo do

impulso nervoso.

e Isso leva a interrupgao da conduc¢do do estimulo, promovendo anestesia na regidao
aplicada, sem causar dano permanente ao nervo.

Andlise das alternativas incorretas:

e A)Incorreta— O anestésico ndo aumenta a permeabilidade ao sédio, ele bloqueia essa
permeabilidade.

e B)Incorreta — O bloqueio é reversivel, ndo irreversivel.

e D) Incorreta — Os anestésicos locais ndo atuam na fenda sinaptica, mas sim no axonio,
bloqueando a propagac¢ao do potencial de agdo.

e E) Incorreta — O efeito anestésico ndo depende do metabolismo de calcio e potassio,
mas sim da inibicao dos canais de sddio.

Em um procedimento vulvar sob anestesia local, a paciente apresenta eritema e prurido
intenso minutos apos a administragdo do anestésico.
Considerando os possiveis mecanismos envolvidos, qual dos anestésicos abaixo apresenta maior
risco de reagao alérgica devido ao seu metabolismo?

a) Bupivacaina

b) Ropivacaina

c) Lidocaina

d) Procaina

e) Mepivacaina

Resposta correta: D) Procaina.

Contextualizagdo: Os anestésicos locais do grupo dos ésteres (como a procaina) sdo
metabolizados por colinesterases plasmaticas, gerando acido para-aminobenzdéico (PABA), um
composto altamente antigenético. Isso os torna mais propensos a reagdes alérgicas em
comparacdao aos anestésicos do grupo das amidas, que sdo metabolizados no figado e
apresentam menor risco imunoldgico.

Durante um procedimento ginecolégico sob anestesia local, a paciente desenvolve gosto
metalico na boca, zumbido nos ouvidos e sensagdio de cabega Vvazia.
Qual é a principal suspeita diagndstica?

a) Reacdo anafilatica ao anestésico local.

b) Toxicidade sistémica do anestésico local (LAST) por inje¢do intravascular.

c) Resposta vagal ao estresse do procedimento.

d) Hipersensibilidade tardia a lidocaina.

e) Reacgdo adversa a adrenalina presente no anestésico.

GABARITO

Resposta correta: B) Toxicidade sistémica do anestésico local (LAST) por injeg¢do intravascular.
Contextualizacdo: Os sintomas neuroldgicos iniciais da toxicidade sistémica dos anestésicos
locais incluem parestesia perioral, zumbido, inquieta¢ao, tremores e convulsdes. Esses sinais
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sdo decorrentes da depressio da atividade inibitoria cortical,

resultando em hiperexcitabilidade do sistema nervoso central. A

progressao do quadro pode levar a colapso cardiovascular, reforcando a importancia da
administracdo cuidadosa do anestésico e da pronta identificacdo da toxicidade.

A toxicidade sistémica dos anestésicos locais (LAST — Local Anesthetic Systemic Toxicity) pode
ocorrer devido a absorcao excessiva da droga ou injegdo intravascular acidental.
Qual é a conduta inicial mais apropriada para o manejo desse quadro?

a) Administracdao imediata de benzodiazepinicos para prevenir crises convulsivas.

b) Suplementacdo de oxigénio e inicio precoce da terapia com emulsao lipidica.

c) Inicio imediato de manobras de reanimagao cardiopulmonar (RCP).

d) Administracdo de epinefrina em doses elevadas para suporte hemodinamico.

e) Infiltragdo de anestésico local de agdo mais curta para reduzir a toxicidade.

Gabarito

Resposta correta: B) Suplementacdo de oxigénio e inicio precoce da terapia com emulsao
lipidica.

Contextualizacdo: A toxicidade sistémica dos anestésicos locais (LAST) pode levar a sintomas
neuroldgicos (tontura, parestesia, convulsoes) e cardiovasculares (bradicardia, hipotensao,
arritmias graves). O tratamento inclui oxigenagao e, quando necessario, terapia com emulsio
lipidica, que age como um "depdsito" para sequestrar o anestésico e reduzir sua toxicidade. A
epinefrina deve ser usada com cautela e em doses baixas, pois altas doses podem piorar a
instabilidade hemodinamica.

Questoes Luciano Favorito

Em relagdo aos labios menores, marque a alternativa CORRETA:

a) O comprimento médio dos pequenos labios é em torno de 2 cm.

b) A parte superior dos pequenos labios se relaciona com o clitéris formando o freio e
prepucio, podendo ser denominada de forquilha.

c) A porcdo inferior dos pequenos labios se denomina forquilha.

d) A principal artéria que irriga os pequenos labios é ramo da artéria profunda do clitdris.
e) Nenhuma das alternativas acima.

Gabarito
A alternativa correta é:

c) A porcao inferior dos pequenos labios se denomina forquilha
Explicagao:

e Forquilha da vulva (ou farcula vulvar) é a regidao em que os labios menores se unem
inferiormente, proxima ao vestibulo vaginal.

e A parte superior dos pequenos labios se relaciona com o clitéris formando o freio do
clitéris (porgao inferior) e o prepucio do clitoris (porg¢do superior), ndo sendo chamada
de forquilha.

Sobre as demais alternativas:
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o a) Incorreta — O comprimento dos pequenos labios varia
bastante entre as mulheres, podendo ir de 2 cm até mais de 5 cm; 2
c¢m nao representa uma média definitiva.

e b)Incorreta — A descrigao esta parcialmente certa quanto a relagdo com o clitoris, mas
a parte superior nao é chamada de forquilha, e sim de freio e prepucio do clitoris.

e d) Incorreta — A principal irrigacdo dos pequenos labios vem de ramos da artéria
pudenda interna, e ndo especificamente da artéria profunda do clitoris.

Quais sdo os musculos que compdem o diafragma pélvico e o diafragma urogenital?

a) Diafragma pélvico: levantador do anus e coccigeo e para o Diafragma urogenital: transverso
superficial e isquiocavernoso.
b) Diafragma pélvico: obturador interno e piriforme e para o Diafragma urogenital: levantador
do anus e coccigeo.
c) Diafragma pélvico: levantador do anus e coccigeo e para o Diafragma urogenital: transverso
profundo do perineo e esfincter externo da uretra.
d) Diafragma pélvico: transverso profundo e transverso superficial do perineo e para o Diafragma
urogenital: levantador do anus e coccigeo.
e) Diafragma pélvico: gliteo maximo e obturador interno e para o Diafragma urogenital:
esfincter anal externo e bulbocavernoso.
Gabarito Letra C
e O diafragma pélvico é formado pelos musculos levantador do anus (puborretal,
pubococcigeo e iliococcigeo) e coccigeo, que sustentam as visceras pélvicas.
e O diafragma urogenital localiza-se na regiao anterior do perineo e é composto pelos
musculos transverso profundo do perineo e esfincter externo da uretra, responsaveis
pelo suporte e controle miccional.

Quais sdo as principais alteragdes anatomicas que ocorrem no perineo feminino com o
envelhecimento?
a) Aumento da espessura do tecido subcutdneo e hipertrofia dos pequenos labios.

b) Reducdo do tonus muscular, flacidez dos tecidos de sustentacdo, atrofia dos pequenos labios
e ressecamento mucoso.

c) Hipertrofia dos grandes labios, aumento da vascularizagdo e pigmentacdo intensa da mucosa.
d) Aumento do coldgeno dérmico, maior lubrificacdo vaginal e elevagdo da elasticidade perineal.

e) Crescimento dos pelos pubianos, aumento da espessura da mucosa vaginal e maior resisténcia
muscular.

Gabarito
Resposta professor:

Com o passar dos anos e principalmente apds a menopausa, ocorre:
¢ Diminuigao dos niveis de estrogénio, levando a atrofia dos tecidos vulvovaginais;
e Redugdo do tonus muscular perineal;
e Flacidez dos grandes labios e atrofia dos pequenos labios;

e Reducgio da lubrificagdao e da vascularizagao, favorecendo ressecamento e fragilidade
da mucosa.
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Paciente foi submetida a ninfoplastia e evoluiu com necrose do pequeno labio esquerdo. Com
base em seus conhecimentos anatomicos, é correto afirmar que:

a) Os pequenos labios sdo irrigados pela artéria pudenda interna e sua principal artéria se localiza
inferiormente.

b) Os pequenos labios sdo irrigados pela artéria pudenda interna e sua principal artéria se
localiza superiormente.

c) Os pequenos labios sdo irrigados pela artéria pudenda externa e sua principal artéria se
localiza na regido central.

d) Os pequenos labios sdo irrigados pela artéria pudenda interna e sua principal artéria se
localiza na regido central.

e) Nenhuma das anteriores.

Gabarito

A irrigagao dos pequenos labios provém de ramos da artéria pudenda interna, principalmente
da artéria dorsal do clitéris, que se distribui na porg¢ao superior dos pequenos labios.
Por isso, incisdes ou resseccdes excessivas nessa regido podem comprometer a vascularizagdo e
causar necrose parcial.

Médulo Il
Questoes — Luisa Guedes

Qual é o mecanismo pelo qual o acido hialurénico de alta densidade molecular contribui para a
melhoria da flacidez nos grandes labios?

a) Aumenta a vascularizacdo local através da indugdo de angiogénese.

b) Promove a migrac¢do de células tronco para o tecido tratado.

c) Estimula a proliferagdo de fibroblastos dérmicos.

d) Cria uma rede tridimensional que sustenta a pele.

e) Todas as alternativas acima.

Resposta correta:

d) Cria uma rede tridimensional que sustenta a pele
Explicacdo:

O acido hialurénico de alta densidade molecular atua criando uma rede tridimensional que
sustenta a pele e promove um efeito de volumiza¢do. Ao ser injetado na regido, ele retém
agua, ajudando a hidratar e preencher o tecido, proporcionando firmeza e estrutura a pele
flacida, além de melhorar a elasticidade da area tratada.

e a) Aumenta a vascularizagdo local através da indu¢ao de angiogénese: Embora o acido
hialuronico possa ter um efeito indireto na microcirculagao devido a sua capacidade
de hidratar os tecidos, ele ndo atua diretamente na inducdo de angiogénese.

e b) Promove a migragdo de células-tronco para o tecido tratado: O acido hialurénico
nao é especificamente responsavel pela migragao de células-tronco.

e ) Estimula a proliferacio de fibroblastos dérmicos: Embora o acido hialuronico
contribua para a hidratagao e suporte da pele, ele ndo é primariamente responsavel
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pela proliferagiao de fibroblastos, que é mais uma funcao dos
bioestimuladores de colageno.

Portanto, a criagdo de uma rede tridimensional que sustenta a pele é o mecanismo principal
pelo qual o acido hialuronico de alta densidade contribui para a melhoria da flacidez.

Entre os bioestimuladores de colageno disponiveis, qual tem demonstrado a capacidade mais
eficaz de aumentar a sintese de colageno e o espessamento dérmico nos grandes labios,
através da ativagao especifica dos fibroblastos?

a) Acido polilatico.

b) Hidroxiapatita de calcio.

c) Policaprolactona.

d) Acido poliglicélico.

e) Todas as alternativas acima.

Resposta correta:

a) Acido polilatico

Explicagdo:

O 4cido polilatico é um dos bioestimuladores de colageno mais eficazes para aumentar a

sintese de coldageno e promover o espessamento dérmico. Ele age diretamente sobre os

fibroblastos, ativando-os e estimulando a produgdo de colageno de forma gradual. Esse

processo resulta em um efeito duradouro, melhorando a firmeza e a elasticidade da pele, além

de ajudar na rejuvenescimento da drea tratada, incluindo os grandes labios.

b) Hidroxiapatita de calcio: Embora também seja um potente bioestimulador de
colageno, a hidroxiapatita de calcio é mais eficaz na volumizagao imediata e na
estimulagao da formacdo de colageno, mas com um mecanismo diferente do acido
polilatico.

c) Policaprolactona: Este material é utilizado para bioestimulacdo, mas sua principal
aplicacdo esta mais associada a definicao de volume, ndo sendo tdo eficaz quanto o
acido polilatico na ativagao especifica dos fibroblastos para aumentar a produgao de
colageno.

d) Acido poliglicélico: Embora utilizado em algumas aplica¢des de bioestimulagao, ele
nao é o mais indicado para estimular a producao de colageno de forma tao intensa

quanto o acido polilatico.

Portanto, o acido polilatico é o bioestimulador mais eficaz para aumentar a sintese de colageno

e promover o espessamento dérmico, principalmente através da ativagao dos fibroblastos.

Em comparagdo com o acido hialuronico, qual é a principal vantagem do bioestimulador de
colageno no tratamento da flacidez dos grandes labios?

a) Efeito imediato e duradouro.

b) Estimulacdo prolongada da sintese de colageno.
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area

c) Menor probabilidade de reagoes alérgicas.
d) Maior quantidade de produto para aplicagdo pra volumizar a
necessaria.

¢) Nenhuma das alternativas acima.
Resposta correta:

b) Estimulac¢ao prolongada da sintese de colageno

Explicagdo:

A principal vantagem do bioestimulador de colageno em comparag¢do com o acido hialuronico
no tratamento da flacidez dos grandes labios é que o bioestimulador de coldgeno estimula a
producdo natural de colageno pela pele, o que resulta em um efeito mais prolongado e
gradual. Esse processo de estimulagdo da sintese de colageno leva a uma melhora continua da
firmeza e elasticidade da regido tratada, promovendo um efeito de rejuvenescimento e reforco
estrutural da pele ao longo do tempo.

a) Efeito imediato e duradouro: O acido hialurénico proporciona um efeito imediato,
enquanto o bioestimulador tem efeitos graduais, com melhora continua ao longo do
tempo.

c) Menor probabilidade de reagées alérgicas: Ambos os produtos sio geralmente bem
tolerados, mas o bioestimulador ndo é necessariamente associado a menos reagoes
alérgicas que o acido hialurénico.

d) Maior quantidade de produto para aplicacdo pra volumizar a drea necessaria: O
bioestimulador de colageno n3ao é usado principalmente para volumizar
imediatamente a drea, mas sim para promover um efeito mais duradouro através da
estimulagao do colageno. O acido hialuronico é mais indicado para volume imediato.

Portanto, a estimulagdo prolongada da sintese de colageno é a principal vantagem do
bioestimulador de colageno.

Madulo 111

Questoes — José Zelaquett e Tina Batalha

Dentre as indicagdes para o laser vulvovaginal, qual NAO se aplica?
a) Ressecamento vaginal

b) Candidiase

c) Incontinéncia urinaria

d) Estreitamento vaginal

e) Nenhuma das respostas acima

Reposta: letra B

O laser vulvovaginal é indicado para diversas condicdes ginecoldgicas, especialmente no
contexto da ginecologia regenerativa e funcional. As principais indicagées incluem:

Ressecamento vaginal (comum na sindrome genitourinaria da menopausa)
Incontinéncia urinaria leve a moderada (principalmente de esforgo)
Laxidez vaginal (flacidez ou aumento do canal vaginal, podendo causar desconforto em

relagées)

11



ATENDIMENTO ODONTOLOGICO LTDA.

FACULDADE
‘ !CIA & ABGREF
[ 4

Entretanto, a candidiase vaginal é uma infec¢dao fluingica, e o uso de

laser ndo é indicado nem eficaz para seu tratamento. Na verdade, em
casos de infecgdo ativa como a candidiase, o uso de laser é contraindicado, pois pode agravar a
inflamacao local.

Portanto, a letra B estd correta como a opg¢do que nao se aplica as indicacées do laser
vulvovaginal.

Dentre os possiveis efeitos colaterais do uso do laser na pele, qual pode ser transitério?
a) Manchas hipocromicas

b) Cicatriz

c) Neovascularizagdo

d) Fibrose

e) Manchas hipercrémicas

Reposta: letra E
A alternativa correta é:

e) Manchas hipercromicas
Justificativa:

As manchas hipercromicas (escurecimento da pele, também chamadas de hiperpigmentagao
poés-inflamatdria) sdo um dos efeitos colaterais mais comuns e geralmente transitdrios apos
procedimentos com laser na pele, especialmente em peles mais morenas ou quando nao ha
protecgao solar adequada apds o tratamento.

Vamos entender as demais alternativas:

e a) Manchas hipocromicas: podem ocorrer, mas sao menos comuns e muitas vezes
permanentes.

e b) Cicatriz: geralmente indica complicagdo mais grave e pode ser permanente.

e c) Neovascularizagao: crescimento de novos vasos sanguineos pode acontecer, mas
nao é tipico nem comum apas laser.

e d) Fibrose: resultado de uma resposta cicatricial anormal e geralmente duradoura.

Portanto, manchas hipercromicas sao o efeito transitério mais frequente, especialmente se
cuidados pods-laser ndo forem seguidos corretamente.

Qual é a principal indica¢ao dos lasers de CO, ou Erbium na genitalia feminina?
a) Diminuig¢do dos sintomas da Sindrome Urogenital da Menopausa.

b) Melhora da Incontinéncia Urindria de Esforgo.

c) Clareamento.

d) Tratamento de candidiase.

e) Diminui¢do dos didametros vaginais.

RESPOSTA A

A alternativa correta é:
a) Diminuicdo dos sintomas da Sindrome Urogenital da Menopausa
Justificativa:
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Os lasers de CO, fracionado e Erbium:YAG sdo amplamente utilizados
na area da ginecologia regenerativa, com principal indicagao para:
e Melhorar os sintomas da Sindrome Urogenital da Menopausa (SGM), como:
o ressecamento vaginal,
ardéncia,
coceira,
dor nas relagdes sexuais (dispareunia),
e alteracoes do epitélio vaginal causadas pela deficiéncia de estrogénio.
Esses lasers promovem bioestimulagdo, aumento da vascularizacdo e remodelamento do
colageno, restaurando a fun¢do da mucosa vaginal.
As outras opcoes podem até ter efeitos secundarios positivos com o uso do laser, mas ndo sdo a
principal indicagao clinica desses dispositivos.

O O O O

Quais sdo as contraindicagdes para o uso do laser vaginal?
a) Infeccdo ativa.

b) Doenga autoimune ativa.

c) Doenga do colageno ativa.

d) Menstruacao.

e) Todas as alternativas anteriores.

A alternativa correta é:
e) Todas as alternativas anteriores

Justificativa:
As contraindicagdes para o uso do laser vaginal incluem:
e Infeccdo ativa: Pode agravar o quadro e disseminar a infec¢ao.

e Doenga autoimune ativa: Pode haver piora do quadro ou resposta inflamatoéria
exacerbada.

e Doenca do colageno ativa: O tecido pode ter resposta alterada ao estimulo térmico do
laser.

e Menstruacdo: A presenca de sangue e alteragcées hormonais podem interferir na
eficacia e segurancga do procedimento.

Portanto, todas as alternativas anteriores sao contraindicadas.

Questoes — Ana Sayeg
Leds, Plasma e Ondas de choque

Qual é um dos efeitos bioldgicos das ondas de choque nas células?
a) Diminuicdao da permeabilidade da membrana.

b) Inibicdo da produgdo de citocinas.

c) Estimulo a divisdo celular.

d) Reducdo na atividade do canal idnico.

e) Nenhuma das anteriores.

Gabarito:
A alternativa correta é: c. Estimulando a divisdo celular
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Explicacdo:

As ondas de choque (ou ondas acusticas de alta energia) sao utilizadas
em diversas dreas da medicina, como ortopedia, fisioterapia e estética, por seus efeitos
bioldgicos terapéuticos. Um dos efeitos principais nas células é a estimulacao da regeneracao
tecidual, o que inclui:

e Aumento da divisdo celular (proliferagao)

e Estimulo a neoangiogénese (formacdo de novos vasos sanguineos)

e Estimulo a producao de colageno

e Melhora da oxigenagao e nutricdo celular

As outras alternativas estdo incorretas porque:

e a. As ondas de choque geralmente aumentam a permeabilidade da membrana,
facilitando trocas celulares.

e Db. Elas podem estimular a liberacdo de citocinas pré-regenerativas.

e d. Em muitos casos, ha modulacdo (ndo necessariamente reducdo) da atividade dos
canais i6nicos, dependendo do contexto terapéutico.

Qual das alternativas a seguir descreve melhor as ondas de choque?
a) Oscilagdes continuas de baixa intensidade.

b) Impulsos de energia de alta pressao.

c) Campos de pressdo estatica.

d) VibragGes de baixa energia.

e) Nenhuma das anteriores.

Resposta B
b) Impulsos de energia de alta pressao
Explicagdo:
As ondas de choque sdo impulsos actisticos de alta pressdo e curta duracdo, gerados por
equipamentos especificos, usados em diversas aplicacbes terapéuticas, como:
e Tratamento de dores musculoesqueléticas (ex: fascite plantar, tendinites)
e Estimulo a regeneragdo tecidual
e Fragmentacdo de cdlculos renais (litotripsia)
Essas ondas ndao sao continuas nem de baixa intensidade — elas sdo rapidas, intensas e
transmitem energia mecanica aos tecidos, promovendo efeitos terapéuticos.

Como o plasma endodérmico atua na pele?

a) Carbonizando a superficie.

b) Gerando um aumento significativo de temperatura.

c) Penetrando através de pequenos orificios e promovendo contragdo maxima.
d) Removendo camadas de pele sem regeneracao.

e) Nenhuma das anteriores.

A alternativa correta é:

c. Penetrando através de pequenos orificios e promovendo contragdo mdaxima

Explicagao:

O plasma endodérmico (ou jato de plasma) é uma tecnologia usada em tratamentos estéticos e
dermatoldgicos. Ele atua criando pequenos pontos de sublimagdo na epiderme, gerando
microlesdes que estimulam a producdo de coldgeno e promovem contragdo e retracdo da pele,
melhorando sua firmeza e aspecto. A agdo é precisa e controlada, ndo removendo toda a pele
nem causando carbonizag¢do profunda.
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25) Qual das seguintes opcdes descreve corretamente o impacto térmico do plasma na pele?
a) O plasma aquece a pele para mais de 50C.

b) O plasma ndo altera a temperatura da pele.

c) O plasma pode atingir 45C, mas geralmente é mantido abaixo disso.

d) O plasma atinge temperaturas de 60C.

e) () Nenhuma das anteriores.

Gabarito:

O plasma pode atingir 45T, mas geralmente é mantido abaixo disso

Explicagao:

O uso do plasma em procedimentos estéticos envolve aquecimento controlado da pele para
estimular o colageno e promover efeito lifting sem causar danos profundos. A temperatura
atinge até cerca de 45C, mas é normalmente mantida abaixo desse limite para evitar riscos de
queimaduras ou desconforto excessivo ao paciente.

26) Qual é um dos efeitos terapéuticos principais da terapia de fotobiomodulag¢do?
a) Aumento da resisténcia a insulina

b) Reducdo da inflamagao através da reabsorcdo de exsudatos

c) Inibicdo da angiogénese

d) Diminui¢cdo da densidade éssea

e) Nenhuma das anteriores

A alternativa correta é:
b. Redugao da inflamagdo através da reabsorcao de exsudatos
Explicagdo:
A terapia de fotobiomodula¢do (também conhecida como laser de baixa intensidade ou LED
terapéutico) utiliza luz para estimular processos biolégicos, promovendo efeitos como:
e Redugdo da inflamagao
e Alivio da dor
e Aceleragao da cicatrizacao
e Reabsorcao de exsudatos (liquidos inflamatdrios)
Ela ndo inibe a angiogénese, nem provoca aumento da resisténcia a insulina ou diminui¢io da
densidade 6ssea — esses nado sao efeitos associados a essa terapia.

Qual é uma aplicagdo terapéutica do LED azul na terapia de fotobiomodulagao?
a) Tratamento de rugas faciais

b) Clareamento dental

c) Tratamento de acne através de efeito fototoxico

d) Aumento da producdo de vitamina D

e) Nenhuma das anteriores

Gabarito:
¢ - Tratamento de acne através de efeito fototdxico
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Explicagao:
O LED azul (geralmente com comprimento de onda entre 405-470 nm)
€ usado na terapia de fotobiomodulag¢ao principalmente para:
e Tratar acne, por meio de um efeito fototoxico sobre a bactéria Cutibacterium acnes
(antiga Propionibacterium acnes), causadora da acne.
e A luz azul gera espécies reativas de oxigénio (ROS) ao interagir com porfirinas
bacterianas, levando a destrui¢cdo das bactérias.
As outras opg¢oes estao incorretas:
e a. Rugas sao tratadas com luz vermelha ou infravermelha, nao azul.
e b. Clareamento dental envolve outros tipos de luz ou lasers especificos, ndo LED azul
terapéutico.
e d. A producdo de vitamina D é estimulada pela luz ultravioleta B (UVB), ndao por LED
azul.

Questoes — Fernanda Giorelli

28) Em relagdo ao ultrassom microfocado, qual das alternativas abaixo estd correta,
considerando suas diferencas em rela¢do ao ultrassom diagndstico?

a) O ultrassom microfocado utiliza feixes de ultrassom paralelos, semelhantes aos do ultrassom
diagndstico, mas com maior intensidade, permitindo uma penetracdao mais profunda nos tecidos
e efeito térmico local.

b) O ultrassom microfocado é caracterizado pelo efeito piezoelétrico, onde as ondas de
ultrassom geram energia térmica, promovendo regeneracdo superficial nas camadas mais
externas da pele, em contraste com o ultrassom diagndstico, que ndo possui efeito térmico.

c) O ultrassom microfocado utiliza feixes de ultrassom convergentes em um ponto especifico,
permitindo a concentracdo de energia em camadas profundas da pele, ao contrario do ultrassom
diagndstico, que utiliza feixes paralelos de baixa intensidade para gerar imagens.

d) O ultrassom microfocado utiliza feixes paralelos de ultrassom com alta intensidade, o que
possibilita um efeito focalizado e térmico na superficie da pele, enquanto o ultrassom
diagnéstico utiliza feixes convergentes para avaliagdo de tecidos profundos.

e) O ultrassom microfocado utiliza feixes de ultrassom convergentes, mas com frequéncia baixa
e baixa intensidade, o que impede a penetragdo em camadas mais profundas, ao contrario do
ultrassom diagndstico que utiliza feixes paralelos com maior intensidade para gerar imagens.
GABARITO

A alternativa correta é:

C) O ultrassom microfocado utiliza feixes de ultrassom convergentes em um ponto especifico,
permitindo a concentracdo de energia em camadas profundas da pele, ao contrdrio do
ultrassom diagndstico, que utiliza feixes paralelos de baixa intensidade para gerar imagens.

Explicagdo:

e Ultrassom microfocado: é uma tecnologia estética que utiliza feixes de ultrassom
convergentes, com alta intensidade e foco em um ponto especifico, promovendo um
aquecimento térmico controlado em camadas profundas da pele (como SMAS e derme
profunda). Isso estimula a produgao de colageno e tem efeito de lifting.

e Ultrassom diagnastico: utiliza feixes paralelos de baixa intensidade para formar
imagens dos tecidos internos do corpo. Nao tem como objetivo promover
aquecimento ou regeneracao tecidual.
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As demais alternativas apresentam confusoes técnicas, como:
e Usoincorreto dos termos "paralelos"” vs. "convergentes".
e Aplicacao errada da intensidade e profundidade.
e Equivocos sobre os efeitos térmicos e seu alcance.

Questoes — Fernanda de Andrade

Qual das seguintes condic¢des ginecoldgicas é uma indicacdo comum para uso da radiofrequéncia
nao ablativa?

a) Endometriose profunda

b) Vulvovaginite infecciosa aguda

c) Laxidade vaginal pds-parto

d) Mioma submucoso

e) Nenhuma das anteriores

Gabarito: A alternativa correta é:
C) Laxidade vaginal pés-parto

Explicagao:
A radiofrequéncia ndo ablativa é uma técnica que aquece os tecidos profundamente sem
causar lesdo na superficie, estimulando a producdo de coldgeno e elastina. E indicada
principalmente para:

e Laxidade vaginal (frequentemente apds o parto ou com o envelhecimento)

e Sindrome geniturindria da menopausa

e Melhora da fung¢ao sexual e da lubrificagao vaginal

e Incontinéncia urinaria leve

Por que as outras estao incorretas:

e (A) Endometriose profunda - E uma condigdo que exige tratamento medicamentoso
ou cirurgico. A radiofrequéncia nao é indicada.

e (B) Vulvovaginite infecciosa aguda -> Contraindicagdao para radiofrequéncia, pois o
calor pode agravar a inflamagao ou espalhar a infec¢ao.

e (D) Mioma submucoso - Tratado com medicamentos, cirurgia (como histeroscopia)
ou embolizacdo. A radiofrequéncia pode ser usada em alguns tipos de miomas, mas
nao submucosos especificamente, nem é uma indicagdo comum.

No estudo de Mishra et al. (2023), a radiofrequéncia ndo ablativa transcutdnea demonstrou
melhora significativa em qual das seguintes condi¢des?

a) Doenca inflamatodria pélvica

b) Incontinéncia urinaria de esforco leve a moderada

c) Hiperplasia endometrial

d) Vaginose bacteriana

e) Nenhuma das anteriores

Gabarito:
A alternativa correta é:
B) Incontinéncia urinaria de esforgo leve a moderada
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Explicagao:

Estudos clinicos demonstraram que a radiofrequéncia ndo ablativa transvaginal pode ser eficaz
no tratamento da incontinéncia urinaria de esfor¢o (IUE) leve a moderada, especialmente em
mulheres na pds-menopausa. A aplicacdo da radiofrequéncia promove o aquecimento
controlado dos tecidos, estimulando a produgao de coldgeno e melhorando a sustentacdo da
uretra, o que pode resultar na reducdo dos episddios de perda urinaria.repositorio.ucs.br

Além disso, a radiofrequéncia nao ablativa tem sido associada a melhora dos sintomas da
sindrome geniturindria da menopausa, incluindo secura vaginal e sensacdo de queimacao

vulvar, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida das pacientes. repositorio.ucs.br

Por que as outras opgoes estao incorretas:

e A) Doenga inflamatéria pélvica: Trata-se de uma infec¢do dos drgaos reprodutivos
femininos, geralmente causada por bactérias. O tratamento padrdo envolve o uso de
antibidticos; a radiofrequéncia ndo é indicada para essa condicado.

e () Hiperplasia endometrial: Caracteriza-se pelo espessamento do endométrio,
geralmente devido a desequilibrios hormonais. O tratamento pode incluir terapias
hormonais ou procedimentos cirurgicos; a radiofrequéncia ndo é uma opcgao terapéutica
comum para essa condicao.

e D) Vaginose bacteriana: E uma infec¢do vaginal causada por um desequilibrio na flora
bacteriana. O tratamento padrao envolve o uso de antibidticos; a radiofrequéncia nao é
utilizada no manejo dessa condigao.

Segundo o estudo de Kamilos et al. (2021), o uso da radiofrequéncia microablativa no liquen
escleroso vulvar levou a:

a) Redugdo de colageno tipo lll e aumento do tipo |

b) Remissdo sintomatica e aumento do coldgeno tipo llI

c) Auséncia de alteragGes histoldgicas significativas

d) Substituicdo epitelial por tecido de granulagdo

e) nenhuma das anteriores.

GABARITO:
A alternativa correta é:
B) Remissdo sintomatica e aumento do colageno tipo lli

Explicacdo:

No estudo de Kamilos et al. (2021), publicado na revista Clinics, a aplicacdo de radiofrequéncia
microablativa fracionada (RFFMA) em mulheres com liquen escleroso vulvar (LEV) resultou em
beneficios clinicos e histoldgicos significativos.rbptgi.emnuvens.com.br+lapp.uff.br+1

Os principais achados incluem:

e Remissdao sintomatica: Apds duas a trés sessGes de tratamento, a maioria das
participantes relatou estar "assintomatica" ou "muito melhor", com cerca de 40%
alcangando remissao completa dos sintomas. pesquisa.bvsalud.org+1scielo.br+1

e Aumento do colageno tipo Ill: As analises histomorfométricas demonstraram um
aumento significativo na concentragdo de coldgeno tipo Ill, associado a melhora dos
sintomas e ao aumento do trofismo tecidual.
search.bvsalud.org+1pesquisa.bvsalud.org+1
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Esses resultados sugerem que a RFFMA pode ser uma opg¢ao terapéutica

eficaz e segura para mulheres com LEV, especialmente aquelas que ndo
respondem bem ao tratamento convencional com corticosteroides
tépicos.scielo.br+5search.bvsalud.org+5docs.bvsalud.org+5

Por que as outras opgoes estao incorretas:
e A) Reducdo de colageno tipo lll e aumento do tipo I: O estudo observou um aumento,
ndo uma reducgdo, do colageno tipo lIl.
e C) Auséncia de alteragdes histoldgicas significativas: Houve alteragdes histoldgicas
significativas, incluindo o aumento do colageno tipo lIl.

e D) Substituicdo epitelial por tecido de granulagdo: N3o foi relatada substituicdo epitelial
por tecido de granulagdo no estudo.
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