MINISTERIO DA EDUCAQAO
SECRETARIA DE EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAQAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DE MINAS GERAIS
REITORIA/GABINETE
Avenida Professor Mario Werneck, 2.590 — Bairro Buritis — Belo Horizonte — Minas Gerais — CEP: 30.575-180

CONCURSO PUBLICO DE PROVAS E TITULOS
EDITAL ESPECIFICO 095/2018 - CAMPUS BAMBUI

PROVA OBJETIVA - PROFESSOR EBTT
AREA/DISCIPLINA: PATOLOGIA CLINICA

ORIENTACOES:

1. Ndo abra o caderno de questbes até que a autorizacdo seja dada pelos
aplicadores;
2. A interpretacdo das questdes é parte do processo de avaliacdo, ndo sendo

permitidas perguntas aos aplicadores de prova;

3. Nesta prova, as questbes sdo de mdaltipla escolha, com cinco alternativas cada
uma, sempre na sequéncia a, b, c, d, e, das quais somente uma é correta;

4. As respostas deverdo ser repassadas ao cartdo-resposta utilizando caneta na cor
azul ou preta dentro do prazo estabelecido para realizacdo da prova, previsto em Edital;

5. Observe a forma correta de preenchimento do cartdo-resposta, pois apenas ele
sera levado em consideracao na correcao;

6. N&o havera substituicdo do cartdo resposta por erro de preenchimento ou por
rasuras feitas pelo candidato;

7. A marcacdo de mais de uma alternativa em uma mesma questdo levara a
anulacdo da mesma;

8. N&o sdo permitidas consultas, empréstimos e comunicagdo entre os candidatos;

9. Ao concluir as provas, permaneca em seu lugar e comunique ao aplicador de
prova. Aguarde a autorizacdo para devolver o cartdo resposta, devidamente assinado em
local indicado. N&o ha necessidade de devolver o caderno de prova;

10. O candidato ndo podera sair da sala de aplicacdo antes que tenha se passado 1
hora do inicio da aplicacdo das provas. SO sera permitido que o candidato leve o
caderno de prova objetiva apés 4 horas de seu inicio;

11.  Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala até o fechamento da ata
e assinatura dos mesmos para fechamento da sala de aplicagé&o.



QUESTAO 01
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

O ponto-chave para o sucesso do tratamento da lipidose hepatica em felinos € a instituicdo precoce do
manejo nutricional. O adequado aporte nutricional deve ser iniciado a ocasido da primeira avaliacdo
clinica, e o objetivo é de reverter o balanco energético negativo e o estado de catabolismo, que
tipicamente ocorre em felinos com lipidose hepatica.

(Adaptado de: VALTOLINA, C., FAVIER, R. P. Feline Hepatic Lipidosis. Veterinary Clinical of
North America: Small Animal Practice, v.47, p. 683 — 702, 2017)

a. Pacientes felinos com lipidose hepéatica devem receber dieta restrita em proteinas.

b. Pacientes felinos com lipidose hepética devem receber dieta com altos teores de carboidrato,
moderado teor de lipidios e baixos teores de proteina.

c. Pacientes felinos com lipidose hepética devem receber dieta com altos teores de carboidrato,
moderado teor de proteinas e baixos teores de lipidios.

d. A alimentacdo forcada ndo é uma recomendacdo terapéutica adequada em gatos com lipidose
hepatica devido ao risco de desenvolvimento de aversdo a dieta e a dificuldade em atender ao
requerimento energético necessario com o volume frequentemente fornecido.

e. A via parenteral é sempre preferivel a via enteral, uma vez que pacientes felinos com lipidose
hepatica apresentam episodios eméticos persistentes.

QUESTAO 02

Assinale a alternativa que apresenta um antiacido bloqueador da bomba de prétons e um antiemético de
acao central, respectivamente:

a. Hidroxido de magnésio e loperamida
b. Ranitidina e hidréxido de magnésio
c. Omeprazol e ranitidina

d. Cimetidina e metoclopramida

e. Omeprazol e metoclopramida




QUESTAO 03

Sobre insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) é correto afirmar que:

a. Ascite, edema pulmonar e edema periférico sdo sinais clinicos encontrados nos casos de ICC
esquerda.

b. O tratamento emergencial inclui oxigenioterapia e diurético.

c. Edema pleural, edema pulmonar e ascite sdo sinais clinicos encontrados nos casos de ICC
direita.

d. Esta sindrome resulta de um mecanismo compensatorio que inclui superestimulacdo do
sistema renina-angiotensina-glucagon.

e. ApOs a estabilizacdo o uso de diurético, digitalico, dilatador, descanso e dieta hipossddica
deve ser considerado em todos o0s pacientes.

QUESTAO 04

Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

“A fluidoterapia é uma importante ferramenta na conduta terapéutica de diversas condicdes clinicas. A
avaliacdo do historico e do exame fisico podem auxiliar na escolha do tipo de solucdo a ser administrada,
0 volume e a taxa de infusdo, bem como a via de administracdo. Desta forma, a fluidoterapia deve ser
instituida com o intuito de corrigir as alteracdes acido-basicas e hidroeletroliticas de cada individuo. E
importante ainda que o paciente seja reavaliado continuamente para o caso de haver mudancas relativas
ao volume a ser infundido e ao status eletrolitico”.

(Adaptado de: DAVIS, H., JENSEN, T., JOHNSON, A. et al. AAHA/AAFP Fluid Therapy Guidelines
for Dogs and Cats. Journal of the American Animal Hospital Association, v. 49, p. 149 — 159, 2013.)

Solugdes hipetonicas podem ser utilizadas de modo seguro independentemente do estado de
hidratacdo do individuo.

SolucBes cristaloides sdo capazes de restaurar o volume intravascular por periodos
prolongados, de modo que o volume infundido permanece no leito intravascular em até 72
horas apds a administracéo.

Para a adequada prescricdo da fluidoterapia, deve-se considerar o principio do “balango
neutro de fluidos”. O calculo do volume a ser infundido deve considerar as necessidades
relativas & manutencdo do estado de hidratacdo e a correcdo da desidratacdo. Deve-se ajustar
o calculo considerando-se as perdas sensiveis, insensiveis e 0 volume acrescido por meio do
uso de medicacdes injetaveis.

Solugdes coloides sdo isentas de risco de anafilaxia.

Efusdo pleural n&do constitui uma complicagdo da fluidoterapia quando prescrita
inadequadamente.




QUESTAO 05

Assinale a alternativa incorreta sobre miosite dos masculos mastigatorios em caes:

a. E causada por uma resposta inflamatoria mediada por anticorpos contra as fibras musculares
2M.

b. Ocorre a produc¢do de anticorpos antirreceptores de acetilcolina na membrana po6s-sinaptica.

c. Na fase aguda os sinais clinicos incluem edema dos musculos mastigatorios e dor a
manipulacdo da mandibula.

d. Na fase cronica o principal sinal € a atrofia progressiva, bilateral e simétrica dos musculos
mastigatorios.

e. O tratamento inclui a utilizagdo de imunossupressores e em alguns casos, alimentacdo por
sonda.

QUESTAO 06

Hipotireoidismo e hiperadrenocorticismo comumente resultam em lesdes dermatoldgicas em caes.
Assinale a alternativa que descaracteriza estas dermatopatias endocrinas:

a.

b.

Alopecia simétrica bilateral
Presenca de hiperqueratose
Altamente contagiosa
Presenca de hiperpigmentacao

Prurido ausente ou em niveis variados

QUESTAO 07

Assinale entre as opcdes abaixo a que contempla um farmaco diurético e um inibidor da Enzima
Conversora de Angiotensina (ECA), respectivamente:

a.

b.

Pimobendan e captopril
Hidroclorotiazida e dobutamina
Furosemida e enalapril
Furosemida e espironolactona

Enalapril e pimobendan




QUESTAO 08

As afecgdes que acometem a cavidade bucal de cdes e gatos tém sido frequentes na rotina clinica, com
destaque para a periodontite. S&o estruturas que formam o periodonto, exceto:

a. Gengiva

b. Dentina

c. Osso alveolar

d. Ligamento periodontal

e. Cemento

QUESTAO 09
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

A doenca renal cronica é caracterizada pela presenca de lesdo estrutural e/ou funcional persistentes por
no minimo 3 meses, com perda progressiva e irreversivel de néfrons. Atualmente, a International Renal
Interest Society (IRIS) considera quatro estagios para a doenca renal cronica em cdes e gatos. O sub-
estadiamento pode ser realizado com base nos valores de pressao arterial e na intensidade da proteindria,
avaliada por meio da razéo proteina: creatinina urinaria. O estadiamento e o subestadiamento da doenca
renal cronica objetivam direcionar a conduta terapéutica e, desta forma, contribuir para o retardo de sua
progresséo.

(Adaptado de: IRIS. IRIS Staging of CKD (modified 2017). Disponivel em: <http://www.iris-
kidney.com>. Acesso em: 24 dez. 2018.)

a. Caes e gatos azotemicos, com alteracbes morfoldgicas nos rins ao exame ultrassonografico
(ex: rins diminuidos de tamanho, regido cortical renal hiperecogénica, perda da defini¢do da
relacdo corticomedular renal, presenca de cistos em um ou ambos 0s rins), com perda da
capacidade de concentragdo urinaria (isostendria e/ ou hipostendria persistentes) e proteinuria
(confirmadamente de origem renal e de carater persistente), podem apresentar doenca renal
cronica estagio 1.

b. Cées e gatos ndo-azotemicos, com alteracbes morfologicas nos rins ao exame
ultrassonografico (ex: rins diminuidos de tamanho, regido cortical renal hiperecogénica, perda
da definicdo da relacdo corticomedular renal, presenca de cistos em um ou ambos 0s rins),
com perda da capacidade de concentracdo urinaria (isostentria e/ ou hipostenuria
persistentes) e proteinuria (confirmadamente de origem renal e de carater persistente), podem
apresentar doenca renal cronica estagio 1.

c. A terapia renal substitutiva deve ser indicada logo nos estadiamentos iniciais devido a maior
probabilidade de reversdo da doenca renal cronica, objetivando-se, assim, o efeito curativo.




d. A Instituicdo de fluidoterapia na doenca renal cronica objetiva principalmente estimular a
diurese com o intuito de promover a eliminacdo de toxinas na urina.

e. Cées e gatos com o valor de creatinina igual ou superior a 5 mg/dL ja podem ser classificados
como doentes renais crénicos estagio 4, a partir de uma unica mensuracao de creatinina,
desde que estejam normovolémicos a ocasido da avaliagdo laboratorial.

QUESTAO 10

Sobre as doencas que acometem o sistema vestibular em cées, assinale a alternativa incorreta:

a. Inclinacdo de cabeca, andar em circulos, ataxia e nistagmo sdo sinais clinicos frequentes.

b. Nas vestibulopatias, tanto centrais quanto periféricas, € frequente observar déficit nas
reacOes posturais, ipsilateral a leséo.

c. Nas vestibulopatias periféricas, a fase rapida do nistagmo geralmente se da no sentido
contrario a lesao.

d. Otite média ou interna, neoplasias intracranianas e hipotireoidismo sdo diagnosticos
diferenciais para a sindrome vestibular idiopética.

e. As vestibulopatias centrais geralmente sdo acompanhadas por alteraces no estado mental.

QUESTAO 11

O eletrocardiograma € um exame complementar bastante utilizado em pequenos animais. Baseado em
seus conhecimentos sobre eletrocardiografia, escolha entre as alternativas abaixo aquela que representa a
despolarizagéo atrial:

a.

b.

Complexo QRS
Onda P
Onda S
OndaR

OndaT




QUESTAO 12
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

Gatos com efusdo pleural podem apresentar-se com grave comprometimento respiratério, e assim, a
estabilizacdo da condicdo clinica por meio de oxigenoterapia e toracocentese devem ser prontamente
instituidas. Nestes casos, € comum que a necessidade de intervir rapidamente resulte na obtencdo de
dados menos detalhados no atinente a anamnese e ao exame fisico na avaliagdo clinica admissional.
Ap0ds a estabilizacdo do quadro, no entanto, o clinico deve dar inicio a investigacdo diagnostica.

(Adaptado de: BEATTY, J.,, BARRS, V. Pleural Effusion in the Cat: A Practical Approach to
Determining Aetiology. Journal of Feline Medicine and Surgery, v. 12, n. 9, p. 693 — 707, 2010).

a. Quilotorax idiopatico, neoplasia, peritonite infecciosa felina efusiva e insuficiéncia cardiaca
congestiva direita e esquerda constituem etiologias de efusdo pleural em gatos.

b. O padrdo restritivo acompanhado de crescente esfor¢o respiratério é patognoménico de
efusdo pleural em felinos.

c. Nao é recomendada a remocéo total do fluido da cavidade pleural devido ao risco de répida
descompressdo, 0 que poderia ocasionar o colabamento dos lobos pulmonares, e assim,
resultar no agravamento da condicéo respiratdria.

d. O primeiro procedimento a ser realizado em um quadro de dispneia ¢é a radiografia de térax,
exame este imprescindivel para a investigacdo diagndstica, seguida imediatamente da
estabilizacdo da condicéo clinica.

e. Apo6s a toracocentese, o fluido removido deve ser descartado, ndo havendo, portanto, a
necessidade de sua andlise citologica.

QUESTAO 13

O linfoma é a neoplasia hematopoiética mais frequente em cées e gatos. Sobre essa afec¢do, assinale a
afirmativa incorreta:

a. O linfoma cutaneo é a forma menos comum em cées e sua apresentacao pode ser variavel,
com lesdes Unicas ou multiplas, mimetizando outras doencas de pele.

b. Aproximadamente 15 a 20% dos cdes com linfoma apresentam hipocalcemia, sendo mais
comum naqueles com a forma mediastinal da doenga.

c. A forma multicéntrica da doenca € a mais comum em cées e a alimentar a mais comum
em gatos.

d. Acomete mais comumente cdes de meia-idade a idosos.

e. Gatos positivos para 0 antigeno da leucemia viral felina (FeLV) tendem a apresentar a
doenca em idade mais jovem que gatos FeL VV-negativos.




QUESTAO 14
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

As acidoses e alcaloses podem ser de origem metabolica ou respiratdria. Assim, sdo descritos quatro
tipos de desequilibrios &cido-basicos primarios: acidose metabdlica, acidose respiratoria, alcalose
metabolica e alcalose respiratdria. As alteracdes de cunho metabdlico referem-se aquelas condi¢des em
que hé excesso ou deficit de &cidos fixos (ndo-volateis), enquanto que as alteracdes respiratorias referem-
se ao excesso ou déficit de acido volatil (CO2).

(Adaptado de: DiBartola, S. P. Disorders of Sodium and Water: Hypernatremia and Hyponatremia. In:
DiBartola, S. P. Fluid, electrolyte and acid-base disorders in small animal practice. Missouri:
Elsevier, 2012. p. 238.)

a. O desequilibrio &cido-basico mais frequente na clinica médica de pequenos animais é a
acidose metabdlica, a qual € caracterizada como hiperclorémica quando decorrente da
retencdo de &cidos, ou normoclorémica, quando associada a perda de bicarbonato. Neste
ultimo caso, a ocasido da interpretacdo do exame de “hemogasometria e eletrdlitos”, valores
dentro da referéncia de normalidade no parametro anion gap podem ser verificados.

b. O desequilibrio acido-basico mais frequente na clinica médica de pequenos animais é a
alcalose metabdlica associada a hipercloremia e hipocalemia, comumente ocasionada por
sucessivos episadios eméticos.

c. O desequilibrio acido-basico mais frequente na clinica médica de pequenos animais é a
acidose respiratdria, comumente observada em pacientes taquipnéicos.

d. O desequilibrio &cido-basico mais frequente na clinica médica de pequenos animais é a
alcalose respiratoria, comumente observada em pacientes bradipnéicos.

e. O desequilibrio acido-basico mais frequente na clinica médica de pequenos animais € a
acidose metabdlica, a qual é caracterizada como hiperclorémica quando decorrente da perda
de bicarbonato, ou normoclorémica, quando associada a retencdo de &cidos. Neste Gltimo
caso, a ocasido da interpretagdo do exame de “hemogasometria e eletrolitos™, valores acima
da referéncia de normalidade no pardmetro anion gap podem ser verificados.




QUESTAO 15

Sobre a abordagem diagnostica e terapéutica da hiperplasia fibroepitelial mamaria em felinos é incorreto

afirmar que:

a.

A aglespristona é o fArmaco de escolha para tratamento da hiperplasia mamaria secundéria
a administracdo prévia de progestagenos exdgenos.

A biopsia cirargica pode ser importante para o diagnostico diferencial entre hiperplasia e
neoplasia mamaria, porém deve ser realizada com cautela em glandulas acentuadamente
intumescidas.

Quando indicada, a ovariohisterectomia deve ser realizada pelo flanco nos casos em que
as glandulas mamarias encontram-se acentuamente intumescidas.

Nos casos de hiperplasia grave provocando necrose tecidual, ulceracdo e infecgdo, pode
ser necessaria mastectomia radical.

A ovariohisterectomia é o tratamento de escolha e resulta em rapida remissdo dos sinais
clinicos em todos os casos.




QUESTAO 16
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

Em cées e gatos, embora incomum, a pneumonia bacteriana primaria pode ocorrer apds a infeccao do
trato respiratério por diversos agentes, tais como B. bronchiseptica, Mycoplasma spp., S. equi
zooepidemicus, S. canis e Yersinia pestis. Nestes casos, as manifestacGes clinicas mais frequentes séo
tosse, febre, letargia, anorexia e taquipnéia. A realizacdo do exame fisico minucioso, hemograma e
radiografia de torax fazem parte da investigacdo diagndstica.

(Adaptado de: LAPPIN, M.R., BLONDEAU, J., BOOTHE, D. et al. Antimicrobial use Guidelines for
Treatment of Respiratory Tract Disease in Dogs and Cats: Antimicrobial Guidelines Working Group of
the International Society for Companion Animal Infectious Diseases. Journal of Veterinary Internal
Medicine, v. 31, p. 279 — 294, 2017).

a. Doxiciclina ndo constitui uma das escolhas de antibioticoterapia empirica para a ocorréncia de
pneumonia bacteriana, cuja suspeita seja de B. bronchiseptica ou Mycoplasma spp. como
agentes etioldgicos.

b. Nos casos de pneumonia aspirativa, o uso de antibidticos é contra-indicado, mesmo em face
de comorbidades, como megaesofago.

c. Atualmente, recomenda-se fortemente o uso de glicocorticoides por via inalatéria como
conduta terapéutica nos casos de pneumonia bacteriana em cées e gatos.

d. Atualmente, devido a resisténcia bacteriana, recomenda-se longos periodos de
antibioticoterapia, de modo que a primeira reavaliacdo clinica de cdes ou gatos com
pneumonia bacteriana primaria deva ocorrer ap6s 8 semanas da instituicdo do tratamento.

e. Se os achados clinicolaboratoriais e radiograficos forem compativeis com o quadro de
pneumonia bacteriana, ¢ recomedada a colheita de fluido broncoalveolar para analise
citoldgica, cultura bacteriana e antibiograma. A realizagdo de cultura para Mycoplasma spp.
também deve ser recomendada nestes casos.




Leia atentamente o relato de caso abaixo e responda as questdes 17 e 18.

Um cdo SRD com trés anos de idade, foi atendido apresentando prostracdo, anorexia, perda de
peso progressiva, fezes enegrecidas e manchas arroxeadas disseminadas na pele. Os tutores, ao
serem questionados, relataram infestacdo por carrapatos apds passeio em um sitio, ha
aproximadamente um més e meio. Ao exame fisico foram observadas mucosas palidas,
petéquias e equimoses, além de temperatura retal 39,8°C. Foi colhido sangue para avaliacdo

hematoldgica, cujo resultado é apresentado no quadro abaixo.

Eritrograma Resultado Valores de referéncia
Hemacias (x10° /uL) 3,2 55-8,5

Hemoglobina (g/dL) 8,4 12,0-18,0

VG (%) 21 37-55

VCM (fL) 99 60 - 77

CHCM (%) 33 32-36

Reticuldcitos 4,5% 0,5a1,0%
Leucograma Resultado Valores de referéncia
Leucacitos totais (uL) 19.680 6.000 - 17.000
Neutréfilos Bastonetes (pL) 900 0-300

Neutrofilos Segmentados (L) 16.500 3.000 - 11.500
Linfocitos (uL) 1.300 1.000 - 4.800
Eosinofilos (uL) 450 100 - 1.250

Monacitos (uL) 530 150 - 1.350

Basofilos (uL) 0 Raros

Outros Resultado Valores de referéncia
Plaquetas (uL) 108.000 200.000 - 500.000

QUESTAO 17

Classifique o tipo de anemia:

a.

b.

Macrocitica arregenerativa
Normocitica e normocromica
Macrocitica regenerativa
Microcitica regenerativa

Normocitica regenerativa
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QUESTAO 18

O leucograma observado representa:
a. Leucocitose com desvio a esquerda regenerativo
b. Leucocitose com desvio a esquerda degenerativo
c. Leucograma de estresse
d. Leucocitose com desvio a direita

e. Neutropenia com desvio a esquerda

QUESTAO 19

Um cdo Dachshund, com seis anos de idade, foi atendido apresentando dor na coluna e perda aguda dos
movimentos nos membros pélvicos. O inicio dos sinais clinicos foi observado pelos tutores ha cerca de
oito horas e ndo foi relatado trauma. Ao exame neuroldgico observou-se paraplegia, reflexo patelar
aumentado, auséncia de propriocepcdo e de nocicepcdo profunda nos membros pélvicos. Ndo foram
observadas alterac6es nos reflexos dos membros toracicos. Com base no relato, analise as afirmativas
abaixo:

I - A provavel regido da lesdo medular é a intumescéncia lombossacral, entre L4-S3.
Il - A causa mais provavel da lesdo € a extrusao de disco intervertebral (Hansen tipo I).

Il - E recomendada a realizacio de mielografia para identificacio do local exato da lesdo e eventual
planejamento cirdrgico.

IV - O tratamento conservativo € o mais indicado, com utilizacdo de altas doses de succinato sédico de
metilprednisolona e repouso absoluto.

V - Recomenda-se a realizacdo de cirurgia descompressiva, como a hemilaminectomia, com remocéo
dos fragmentos discais herniados.

Sédo verdadeiras as afirmativas:

a. L eV
b. 1, 1llelV
c. LLilelVv

d. 1, 1HleV

e. LILIelV
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QUESTAO 20
Leia atentamente o texto e assinale a alternativa correta:

No século passado, o tratamento da urolitiase em cdes e gatos era basicamente cirurgico. Recentemente,
com o advento de novas tecnologias minimamente invasivas, 0 manejo terapéutico das urolitiases esta
em evolucdo. O desafio dos clinicos veterinarios é ir além da abordagem cirdrgica tradicional e
considerar alternativas menos invasivas. Os tutores devem ser informados adequadamente sobre as
opcodes terapéuticas disponiveis, ao passo que os clinicos devem estar cientes sobre 0s riscos associados
as diferentes indicacdes.

(Adaptado de: LULICH, J. P.; BERENT, A. C.; ADAMS, L. G.; WESTROPP, J. L.; BARTGES, J. W,
OSBORNE, C. A. ACVIM Small Animal Consensus Recommendations on the Treatment and
Prevention of Uroliths in Dogs and Cats. Journal of Veterinary Internal Medicine, v. 30, n. 5, p. 1564
- 1574, 2016.)

a. A infeccdo do trato urinario por bactérias urease positivas pode contribuir para a formacéo de
calculos de estruvita devido a acidificacdo do pH urinario.

b. Atualmente, a recomendacao para o tratamento da urolitiase por oxalato de célcio € o manejo
conservativo, com dietas que auxiliem na dissolucéo destes tipos de célculo.

c. Atualmente, a recomendacdo para o tratamento da urolitiase por estruvita € o manejo
conservativo, exceto nos casos em que haja contraindicacdo para 0 uso de dietas de
prescricdo, obstrucdo das vias urindrias, ou infeccdo urindria multirresistente, mesmo frente a
adequada antibioticoterapia. Quando necessaria a abordagem intervencionista, esta deve se
dar por procedimentos minimamente invasivos sempre que possivel, evitando-se assim, a
recorréncia da urolitiase, indiretamente induzida pela sutura da cistotomia.

d. Especialmente naqueles casos em que haja nefrolitiase, a realizacdo de nefrectomia do rim
acometido deve ser prontamente indicada, diante do iminente risco de injdria renal.

e. Nefrolitos compostos por estruvita devem ser sempre removidos por procedimentos
minimamente invasivos.
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