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RESPOSTA AO RECURSO 

CANDIDATA:  BARBARA DOS SANTOS SAKR 

 

RESUMO DO RECURSO 

ÍTEM #1  

Nº Questão 16 

Na revisão da unifesp  2007 paciente com pneumonia vai apresentar no exame 

fisico, presença de diminuição do murmúrio vesicular, aceitando então letra “c” 

como gabarito correto.  

“ O achado clássico ao exame é o da síndrome de condensação, na qual 

temos, em uma área localizada:  

• à palpação, frêmito tóraco-vocal aumentado;  

• à percussão, macicez ou sub-macicez;  

• à ausculta, murmúrio reduzido com crepitações (ou estertores) e sopro 

tubário;  

• à ausculta da voz (manobra pouco realizada por sua menor relevância 

clínica), broncofonia, egofonia e pectorilóquia afônica.  

Este conjunto de achados, porém, raramente está presente na sua totalidade. 

O dado mais freqüente no exame físico é o achado localizado de crepitações à 

ausculta.  

Não é rara a presença de derrame pleural em pacientes com pneumonia. Neste 

caso, os achados de exame físico do derrame pleural podem prevalecer e 

termos frêmito tóraco-vocal diminuído, macicez e abolição do murmúrio 

vesicular.  

É fundamental a contagem da freqüência respiratória em pacientes com 

suspeita de pneumonia, pois o achado de taquipnéia, principalmente se acima 

de 30 incursões por minuto, correlaciona-se fortemente com a gravidade do 

quadro e risco de óbito”.  UNIFESP 2007. 

ÍTEM #2 

Nº Questão 34 

Gabarito dado como correto foi alternativa “a”, porém a lesão causada pela 

Borrelia burgdorferi, possiu lesão com area esbraqnuiçada ao centro, senod 
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contraria a informação contida no caso, que afirma que lesão centra é escura 

ao centro. Solicito anulação da questão.  

 

Segundo fonte da Origem: Wikipédia, a enciclopédia livre.  

A  doença de Lyme (ou borreliose de Lyme) é uma doença causada pela 

bactéria espiroqueta Borrelia burgdorferi. 

O vetor da  infecção é geralmente a picada de umcarrapato infectado,  

apresentação da doença varia bastante, podendo, em seus estágios iniciais, 

incluir erupçäo cutânea e sintomas parecidos com os da gripe, e então 

manifestações musculoesqueléticas, artríticas, neurológicase cardíacas. Na 

maioria dos casos, os sintomas podem ser eliminados comantibióticos, 

especialmente se o tratamento é iniciado precocemente. O tratamento tardio ou 

inadequado geralmente desenvolve o "estágio tardio" da doença de Lyme, que 

é debilitante e difícil de ser tratado. 

“ À infecção devido à picada da carraça ou carrapato, segue-se um período de 

incubação de três dias a um mês. A doença prossegue então exceto se 

interrompida por tratamento eficaz. Na pele ao  redor da zona da picada surge 

o eritema migrante, mancha vermelha redonda que cresce até cerca de 5-50 

centimetros de diâmetro, com clareamento da zona central” 

 

Segundo Doença de Lyme: Diagnóstico e tratamento 2007, pagina  

 

“ As manifestações clínicas, o rash cutâneo mede ½cm de diámetro, demonstra 

expanãoo centrífuga e lenta, mas também pode expandir se rapidamente. 

Possui a regão central mais clara ou avermelhada” 

 

ÍTEM #3 

Nº Questão 97 

1. Solicito revisão da questão 97, segundo Diretrizes da Sociedade Brasileira 

de Pneumologia e Tisiologia para o Manejo da Asma – 2012, pagina S23, 

afirma que as retrações da musculaturas acessórias exprimem sinais de 

gravidade da crise de asma, contudo, a opção “e” esta correta.  
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RESPOSTA 

ÍTEM #1  

O quadro clinico acima é claro e a acertiva A contempla a alternativa correta uma vez que, a 

diminuição do murmúrio vesicular ocorre em detrimento da estertoração creptante fina e 

nunca isoladamente, como equivocadamente interpretou a candidata.  

     Portanto o recurso está INDEFERIDO, devendo a questão ser mantida 

 

Resposta – A.  Barbara Bates-  B A T E S ’ G U I D E   T O  P H Y S I C A L   E X A M I N A T I O N  

AND  H I S T O R Y  T A K I N G 

 

ÍTEM #2  

Resposta correta A. A doença de Lyme causada pela espiroqueta Borrélia burgdorgeri muitas 

vezes é um problema diagnóstico pois pode simular várias condições e por isso é tida como 

uma grande imitadora. Muitos de seus sintomas se assemelham aos de outras doenças. Isso 

torna mais difícil de diagnosticar corretamente, especialmente quando não há erupção 

característica. O eritema migrans da doença de Lyme pode assumir vários aspectos. Num deles 

a erupção lembra um "olho de boi", aparecendo como um anel vermelho em torno de uma 

área livre com um centro vermelho um pouco mais escuro.  

 

 

Resposta B é incorreta. A Brucella species entra no organismo através da ingestão de leite 

contaminado ou através de contato direto com material pecuário contaminado. É uma 

bactéria intracelular que causa febre ondulante, fraqueza, dor no corpo e perda do apetite. A 

lesão cutânea se apresenta como eritema nodoso. 

 

 

Resposta C é incorreta. A doença causada pela Francisella tularencis é caracterizada por uma 

lesão cutânea bem demarcada com uma base muito escura, necrótica ou ulcerada, na área da 

picada. Cerca de 20% dos pacientes com tularemia tem uma erupção cutânea, que pode 

começar como uma pequena lesão eritematosa, macular ou maculopapular que progride para 

uma lesão úlcero-pustulosa, muitas vezes concomitantemente com adenopatia regional. O 

eritema nodoso e eritema multiforme são raros. O diagnóstico precoce é importante pois a 

doença pode evoluir desfavoravelmente com óbito. É diagnóstico diferencial com a doença de 

Lyme. 
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Resposta D é incorreta. A nocardiose dissemina pode dar um comprometimento cutâneo como 

paniculite e eritema nodoso mas geralmente o contexto é de um comprometimento pulmonar 

em pacientes primariamente imunodeprimidos. 

 

 

Resposta E é incorreta. A Yersinia pestis é um bacilo gram negativo. As lesões cutâneas estão 

associadas a bulbões que representam intumescência de linfonodos em pacientes infectados 

após picadura pela pulga contaminada 

 

ÍTEM #3  

NÃO EXISTE RESPOSTA CORRETA. QUESTÃO ANULADA. 

 

CONCLUSÕES 

ÍTEM #1 INDEFERIDO 

ÍTEM #2 INDEFERIDO 

ÍTEM #3 DEFERIDO. QUESTÃO ANULADA 

 

 

Florianópolis, 09 de abril de 2014 

 

BANCA EXAMINADORA 

 

 


