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Instrucoes
Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrugbes que seguem, pois elas sdo parte integrante
das provas e das normas que regem Exame AMRIGS, ACM e AMMS.
1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala.

2. Seus pertences deverdao ser armazenados dentro do saco plastico fornecido pelo fiscal. Somente
devem permanecer em posse do candidato caneta esferografica de material transparente, com tinta
azul ou preta de ponta grossa, documento de identidade, lanche e agua, se houver. A utilizacdo de
gualquer material ndo permitido em edital é expressamente proibida, acarretando a imediata exclusdo
do candidato.

3. Certifique-se de que este caderno:
- contém 30 (trinta) questdes;
- refere-se ao(s) pré-requisito(s) da(s) especialidade(s) para o qual realizou a inscrigdo;
4. Cada questao oferece 4 (quatro) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C e D,
sendo apenas 1 (uma) a resposta correta.
5. No caderno de prova, pode-se rabiscar, riscar e calcular.

6. Sera respeitado o tempo para realizagdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o
preenchimento da grade de respostas.

7. Ao terminar a prova, o candidato entregara ao fiscal da sala a Grade de Respostas devidamente
preenchida, a Pesquisa de Satisfagdo e a Prova, caso deixe o local de prova antes das 2h de inicio da
prova.

8. Os candidatos que deixarem o local de provas antes do tempo previsto poderdo levar consigo a
capa da prova, que contém, no verso, um espaco para anotacdao dos gabaritos. Sera disponibilizado no
site da AMRIGS, ACM e AMMS a prova padrao.

9. A responsabilidade referente a interpretacdo dos conteudos das guestdes é exclusiva do candidato.

10. Os dois ultimos candidatos deverao retirar-se da sala de prova ao mesmo tempo, devendo assinar
a Ata de Prova.

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados na data descrita no Cronograma de
Execucdo.
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QUESTAO 01 - A irradiacdo de gldbulos vermelhos estéd indicada para pacientes com neoplasias
hematoldgicas, para receptores de células tronco no transplante de medula dssea, em pacientes
com deficiéncias imunes congénitas e em neonatos. Qual é o objetivo primario da irradiacdo na
transfusao?

A) Eliminar a quantidade de plasma transfundido.

B) Diminuir a ocorréncia de reacdo febril ndo hemolitica.

C) Prevenir a transmissdo do virus da imunodeficiéncia humana (HIV).

D) Prevenir a ocorréncia de Doencga Enxerto Contra Hospedeiro Transfusional (DECHT).

QUESTAO 02 - Qual das seguintes alteracdes genéticas confere o melhor prognéstico para uma
crianga com leucemia mieloide aguda?

A) t(8;21).

B) Monossomia do 7.
C) FLT3-ITD.

D) t(5;11).

QUESTAO 03 - Um menino de 3 anos apresenta faléncia medular (pancitopenia), insuficiéncia
pancreatica e baixa estatura. Na impossibilidade de solicitar um exame molecular para diagnosticar
a sindrome, qual é o diagndstico mais provavel levando em consideragdo os achados descritos?

A) Anemia de Fanconi.

B) Sindrome de Shwachman-Diamond.
C) Anemia de Diamond-Blackfan.

D) Disceratose congénita.

QUESTAO 04 - Um menino de 8 anos recebe sua primeira quimioterapia para o tratamento de
linfoma de Burkitt e é hidratado durante toda a noite. Na manha seguinte, ele esta clinicamente
estavel, sem alteracdo de sinais vitais e com ausculta cardiaca normal. No entanto, os exames
laboratoriais mostram as seguintes alteragdes: acido urico: 10 mg/dL (valor normal 1.5-6.0 mg/dL),
potassio: 5.5 mg/dL (valor normal 3.5-5.0 mg/dL), fésforo: 6.5 mg/dL (valor normal 2.5-4.5 mg/dL)
e calcio: 7.1 mg/dL (valor normal 8.8-10.2 mg/dL). Qual tratamento estd indicado para esse
disturbio?

A) Dialise.

B) Prednisona.

C) Glucanato de calcio intravenoso.
D) Rasburicase.

QUESTAO 05 - Um menino de 4 anos apresenta alopecia, pele marcadamente fridvel e anemia,
que demanda transfusGes desde o nascimento. No periodo neonatal, apresentava urina
avermelhada, porém sem presenca de eritrocitos no exame de urina. Com o crescimento, notou-se a
fragilidade cutanea e alteragbes em cavidade bucal que incluiam caries, retracdo gengival,
apinhamento e pigmentacdo escurecida nos dentes. A pesquisa de porfirinas urinarias revelou altos
niveis de uroporfirinas. Qual é o diagndstico dessa crianca?

A) Hemoglobinuria paroxistica noturna.
B) Porfiria congénita eritropoiética.

C) Porfiria variegata.

D) Coproporfiria hereditaria.
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QUESTAO 06 - Apesar dos avancos nos desenvolvimentos de novas terapias genéticas para o
tratamento da anemia falciforme, o uso de transfusdes e hidroxiureia permanecem como as
principais formas de tratamento dessa condicdo. Em qual alternativa listada abaixo a indicacdo de
transfusdo ou exsanguineotransfusdo NAO estd adequada?

A) Anemia aguda.

B) Acidente vascular encefalico isquémico agudo.
C) Dor aguda sem outras complicagOes.

D) Faléncia de multiplos 6rgdos.

QUESTI'SO 07 - Uma menina de 8 anos com equimoses nas pernas é trazida a emergéncia por sua
made. Ela tem apresentado dor de garganta e febre nos ultimos 7 dias, mas estd em bom estado
geral e ndo estd tomando nenhum medicamento. No exame fisico, ha presenca de algumas poucas
equimoses nos membros inferiores, mas ndo ha petéquias na pele nem purpura em cavidade oral. O
exame neurolégico é normal e ndo ha esplenomegalia. A contagem de plaquetas foi de 23.000/mm3
e no hemograma ndo ha alteracdes nas séries vermelha e branca. Qual das alternativas a seguir é a
correta?

A) A crianca apresenta leucemia linfocitica aguda e deve ser tratada com quimioterapia.

B) A menina apresenta quadro compativel com Purpura Trombocitopénica Imune (PTI) e deve ser
manejada apenas com observagao no momento inicial.

C) A crianca apresenta quadro de puUrpura trombocitopénica trombética, que deve ser manejada com
plasmaferese.

D) A menina apresenta quadro compativel com PTI, que deve ser manejada com um agonista dos
receptores de trombopoetina.

QUESTAO 08 - A respeito do tratamento da Leucemia Linfocitica Aguda (LLA) da infancia, é correto
afirmar que:

A) Blastos hiperdiploides acumulam mais metotrexato poliglutamato, o que explica os maus
resultados obtidos nas criancgas tratadas com baixas doses de antimetabdlitos.

B) A presenca do cromossoma Philadelphia é considerada de alto risco e o uso de inibidores de
tirosina quinase, incorporado aos protocolos de tratamento quimioterapicos, melhora o
progndstico nos pacientes com essa alteragao.

C) O autotransplante de medula éssea é o tratamento de escolha na recidiva.

D) O transplante alogénico de medula déssea deve ser utilizado somente nas recidivas tardias
(definida como recaidas que ocorrem mais de 6 meses ap0os a remissao).

QUESTAO 09 - Sobre a doacdo de sangue no Brasil, assinale a alternativa INCORRETA.

A) A legislacdo preconiza que a doagao de sangue seja um ato voluntario, anénimo, altruista e ndo
remunerado, direta ou indiretamente. Propostas de lei que concedem beneficios aos doadores de
sangue devem ser desmotivadas.

B) O Ministério da Saude preconiza que 3 a 5% da populacdo brasileira doe sangue, porém a
estatistica nacional apresenta o indice de aproximadamente 2%.

C) A idade para doacdo é entre 18 e 69 anos, 11 meses e 29 dias. Podem ser aceitos candidatos
entre 16 e 17 anos com o consentimento formal de seu responsavel legal; sendo 60 anos, 11
meses e 29 dias o limite superior de idade para a primeira doagdao. Em caso de necessidades
tecnicamente justificaveis, o candidato com idade inferior a 16 anos ou superior a 68 anos podera
ser aceito ap0ds a analise do médico do servigo de hemoterapia.

D) A concentragdao de hemoglobina e/ou hematdcrito do doador é avaliada em amostra de sangue de
puncdo digital ou venosa e o valor minimo aceitavel é de Hb 12,5/ Ht 38% para ambos os sexos.
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QUESTAO 10 - Paciente feminina, 34 anos, internada por diagndstico recente de leucemia mieloide
aguda, evoluiu com dispneia subita, febre e taquicardia apdés cerca de 2h do inicio da infusdo de
uma unidade de concentrado de hemacias desleucotizado (paciente ja havia sido politransfundida).
Sobre as reagdes transfusionais, assinale a alternativa correta.

A) A conduta inicial é interromper imediatamente a transfusdo em todas as suspeitas de reacdes
transfusionais, exceto se o quadro clinico se tratasse apenas de reacdo transfusional alérgica
cutanea.

B) Pode se tratar de TRALI (transfusion associated lung injury), pois o quadro se iniciou durante a
transfusdo e se constitui de sintomas respiratorios, variando desde dispneia e hipdxia até
insuficiéncia respiratoria severa, podendo ser acompanhado de febre, tremores e hipotensao.

C) Pode ser descartada a hipdtese de reagdo transfusional febril ndo hemolitica, pois a paciente
recebeu hemocomponente desleucocitado.

D) Somente as reacbes transfusionais graves devem ser notificadas aos 6rgdos competentes por
meio de impresso proprio e notificadas ao Sistema de Notificagdo da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa), denominada de Notivisa.

QUESTAO 11 - A policitemia vera é um tipo de doenga mieloproliferativa. Sobre ela, ¢ INCORRETO
afirmar que:

A) Na investigacdao de poliglobulia, se o valor da eritropoietina sérica vier normal e a pesquisa da
mutacao JAK2 for negativa, pode-se excluir o diagnédstico de policitemia vera, devendo-se pensar
em policitemia secundaria.

B) A média de idade da apresentagdo é em torno dos 60 anos, sendo que a sobrevida média desses
pacientes, quando o diagndstico ocorre com menos de 60 anos, é de cerca de 24 anos. A principal
causa de morte ocorre devido a progressao da doenca para mielofibrose e leucemia aguda.

C) O tratamento da policitemia vera ainda se baseia em prevenir eventos tromboéticos, ndo alterando
a histéria natural da doenca.

D) O ruxolitinibe é uma terapia nova, inibidor da JAK2, que esta aprovada para o tratamento da
policitemia vera nos casos de intolerancia ou resisténcia a hidroxiureia.

QUESTAO 12 - Paciente feminina de 24 anos, previamente higida, vem & consulta com
hematologista por apresentar, em exames de rotina, contagem plaquetaria de 36 mil plaquetas.
Nega qualquer tipo de sangramento. Sobre este caso, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Ha necessidade de confirmar essa contagem plaquetaria com uma nova coleta, se possivel com
um diferente antiacoagulante, como citrato, para avaliar possivel pseudoplaguetopenia
(aglutinacao in vitro).

B) Pode se tratar de purpura trombocitopénica idiopatica, principalmente se o restante do
hemograma for normal. Mas é necessario investigar uso de drogas e solicitar exames adicionais
para excluir doengas reumatoldgicas, infecciosas e hiperesplenismo.

C) E mandatoério o tratamento urgente dessa paciente com corticoterapia em dose alta, pois ha
elevado risco de sangramento espontaneo.

D) A avaliacdo da medula éssea ndo é mandatoria na avaliagdo inicial.
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QUESTAO 13 - Paciente feminina de 67 anos, com hipertensdo e hipotireoidismo em tratamento,
vem encaminhada para avaliagdo com hematologista por anemia normocitica € normocrémica leve e
histéria de dor lombar e em membros inferiores ha cerca de um ano, com piora progressiva. Na
investigacao inicial, tem os seguintes resultados: dosagens de imunoglobulina A baixa,
Imunoglobulina G normal, imunoglobulina M normal, raio-X de série dssea sem alteragoes,
proteinograma sérico com pico monoclonal gama (componente monoclonal de 1,5), LDH 185
(normal), VSG 85 (aumentado) e creatinina sérica de 1,3, medulograma que demonstrou 10% de
plasmdcitos. Assinale a alternativa que descreve a conduta a ser seguida nesse caso.

A) A paciente com estes dados possui diagnostico de mieloma multiplo e deve iniciar tratamento o
mais breve possivel.

B) A paciente com estes dados possui diagndstico de MGUS e deve iniciar tratamento, pois esta
sintomatica.

C) E necessaria melhor avaliacdo dssea com TC de baixa dosagem ou RMN de eixo axial e quadril.

D) A paciente com esses dados possui diagndstico de MGUS e deve seguir conduta expectante.

QUESTAO 14 - Paciente masculino de 56 anos, previamente higido, procura a emergéncia por mal-
estar, nauseas e dor abdominal com evolugdo de aproximadamente uma semana. Ha 4 meses,
percebeu abaulamento indolor em regido inguinal D, em investigacdo no posto de saude. Nos
exames da chegada, Hb 7,1 g/dL, leucdcitos totais 8.460 com descrigdo de 2% de blastos, desvio
escalonado a esquerda, com segmentados e linfocitos dentro da normalidade, 24 mil plaquetas, LDH
de 701 (aumentada). Realizou o diagnostico de linfoma do manto apds imunofenotipagem de
sangue periférico e medula 6ssea. Qual o marcador abaixo que auxilia no diagndstico diferencial
entre leucemia linfocitica cronica e linfoma ndo Hodgkin de células do manto, estando ausente no
caso citado?

A) CD23.
B) CD5.

C) CD19.
D) CD20.

QUESTI"\O 15 - Sobre o uso do ruxolitinibe, um agente inibidor da JAK2, na mielofibrose, assinale a
alternativa correta.

A) Nos pacientes com diagndstico de mielofibrose e pesquisa da mutacdo JAK2 negativa, ndo ha
indicacao de uso do ruxolitinibe.

B) Se houver surgimento ou piora da anemia e/ou plaquetopenia durante o uso do ruxolitinibe
durante os primeiros meses, esta indicada a suspensao da medicacao.

C) Apesar de diminuir o tamanho do baco e melhorar a qualidade de vida dos pacientes com
mielofibrose, o ruxolitinibe ndo mostrou diminuicdo na taxa de progressdo de doencga (evolugao
para leucemia aguda ou aumento do grau de fibrose).

D) Apéds a insercao do tratamento da mielofibrose com o ruxolitinibe, o transplante de medula dssea
deixou de ser indicado nos pacientes com mielofibrose, independentemente da idade no
diagnéstico.
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QUESTAO 16 - Em relacdo aos casos de cetoacidose diabética em criancas atendidas no pronto-
socorro, a alternativa mais correta é:

A) O edema cerebral é uma complicagao bastante frequente e pouco associada a mortalidade.

B) A administracao de bicarbonato de sddio, intravenoso, quando o pH se encontra abaixo de 7,15,
estd relacionada com um melhor progndstico.

C)A presenga de hiponatremia relativa € comum e resultante das respostas metabdlicas a
hiperglicemia.

D) Independentemente da cetonemia e da glicosuria, quando a glicemia atingir 150 mg/dl, a infusdo
de insulina, continua e intravenosa, deve ser suspensa.

QUESTAO 17 - O disturbio eletrolitico mais relacionado com o uso de salbutamol intravenoso em
asma aguda grave é:

A) Hiperfosfatemia.
B) Hipocalcemia.
C) Hipernatremia.
D) Hipocalemia.

QUESTAO 18 - Menina de 4 anos, com cartdo vacinal completo, retornou de viagem e, ha 72
horas, vem apresentando febre, cansacgo, rinorreia hialina, tosse seca e dor de garganta. Desde o
dia anterior, iniciou com mialgias em ambos os membros e dores retrorbitais. Ao exame fisico, esta
prostrada, hidratada, com cervicalgia, mas sem meningismos. Tem linfonodos cervicais pouco
aumentados e lesbes maculopapulares e rosadas em térax e abdome. O diagnéstico mais provavel
e:

A) Leptospirose.
B) Dengue.
C) Gripe A.
D) Rubéola.

QUESTAO 19 - Paciente com 13 anos, cartdo vacinal completo, apds 24 horas de episddio de
gastroenterite aguda, iniciou com paresia e fraqueza de pernas, progressiva, ascendente e
simétrica, que rapidamente evoluiu com perda de sensibilidade. Apresentou incontinéncia urinaria. O
tratamento que deve ser rapidamente instituido nesse paciente é:

A) Ventilacdo Nao Invasiva (VNI).
B) Plasmaferese.

C) Corticoterapia.

D) Imunoglobulina intravenosa.

QUESTAO 20 - Paciente com 6 meses de idade, previamente higido e eutréfico, é atendido no
pronto-socorro por febre de 38°C e intensa dor abdominal em célicas ha 24 horas. Segundo a mae,
a crianga vem piorando. Ao exame fisico, observa-se distensdo abdominal difusa e presenca de
ruidos hidroaéreos aumentados. O toque retal identifica residuo fecal sanguinolento. O mais
provavel diagnostico para esse caso é:

A) Gastroenterite por Shigella.
B) Invaginacgao intestinal.

C) Diverticulite de Meckel.

D) Adenite mesentérica.
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QUESTAO 21 - Analise os seguintes agentes que podem estar envolvidos com a patogénese da
sinusite bacteriana aguda em criangas:

I. Streptococcus pneumoniae.
II. Moraxella catarrhalis.
III. Haemophilus influenzae.
IV. Coxsackievirus.

Quais estdo corretas?

A) Apenas II.

B) Apenas I e III.

C) Apenas I, II e III.
D)I, II, Ill e IV.

QUESTAO 22 - O transporte de criancas em veiculos é regulamentado pelo Cédigo de Transito
Brasileiro. Em qual das situacbes abaixo é aceitavel que uma crianca ande no banco dianteiro?

A) 8 anos com assento elevatoério, cinto adaptado e air bag desativado.

B) 8 anos com assento elevatoério, cinto adaptado e dispositivo de retencao.
C) 9 anos com assento elevatério e cinto adaptado.

D) 10 anos.

QUESTAO 23 - A partir de que idade uma crianca pode desenvolver sinusite frontal?

A) 2 anos.
B) 3 anos.
C) 4 anos.
D)5 anos.

QUESTAO 24 - Considerando as complicacdes da meningite bacteriana na crianca, analise as
assertivas abaixo e assinale V, se verdadeiras, ou F, se falsas.

Surdez sensorioneural.

Hidrocefalia.

Sindrome da secrecgdo inapropriada de hormonio antidiurético.
Colecao extra-axial.

N N N

(
(
(
(
A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)F-F-F-F.
BYF-V-F-V.
C)V-F-V-F.
D)V -V-V-V.

QUESTAO 25 - As causas de morte na infancia variam de acordo com a idade. Qual a principal
etiologia em criancas durante o primeiro ano de vida?

A) Sindrome da morte subita.

B) Anomalias congénitas.

C) Obstrucao de vias aéreas por corpo estranho.
D) Neoplasias.
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QUESTAO 26 - As intoxicacOes exodgenas na infancia sdo prevalentes e tém seu tratamento
facilitado quando existem antidotos especificos. Dentre eles, qual o antidoto dos benzodiazepinicos
de acgdo longa?

A) Clorpromazina.
B) Flumazenil.
C) Penfluridol.
D) Flufenazina.

QUESTAO 27 - O tratamento da sepse exige frequentemente transfusdo de hemocomponentes e
hemoderivados. Considerando as indicagdes existentes, analise as assertivas a seguir e assinale V,
se verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) A administracao de altas doses de antitrombina III diminui significativamente a mortalidade nos
casos de coagulagao intravascular disseminada.

( ) O objetivo primario da transfusdao de hemacias é tratar ou prevenir inadequada e iminente
liberagdo de oxigénio aos tecidos.

( ) O plasma é infundido para corrigir tempos prolongados de protrombina e tromboplastina parcial
e para interromper a purpura.

( ) A transfusdao de plaquetas deve ser precoce e profildtica, uma vez que a causa da
trombocitopenia é a faléncia medular.

A ordem correta de preenchimento dos parénteses, de cima para baixo, é:

A)F-V-V-F,
B)F-F-F-V.
C)V-F-F-F.
D)V-V-V-V.

QUESTAO 28 - Considerando o tratamento das doencas respiratdrias em criancas e a frequente
exigéncia de suplementacdo de oxigénio (02), analise as seguintes assertivas:

I. A oximetria de pulso ocupa um importante papel na avaliacdo da oxigenagao e é referida como

"o quinto sinal vital".

II. O oxido nitrico inalatério € um vasodilatador pulmonar seletivo que melhora a oxigenacdo e
diminui a pressdo de artéria pulmonar.

ITI. As Diretrizes Brasileiras em Pneumonia Adquirida na Comunidade definem a Sp02<92% como
um fator determinante no uso da oxigenoterapia.

IV. A toxicidade com o seu uso se deve a associacao da hiperdxia com a reducao de radicais livres e
do estresse oxidativo.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e IV.

B) Apenas II e III.
C) Apenas I, II e III.
D)I, II, III e 1IV.
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QUESTAO 29 - Qual é a idade recomendada para que as criangas sejam submetidas a exames de
triagem de acuidade visual?

A) 1 ano.
B) 2 anos.
C) 3 anos.
D)4 anos.

QUESTAO 30 - Considerando as enfermidades, na faixa etdria pediatrica, conhecidas por causar
linfadenopatia cervical, analise as seguintes assertivas:

I. Mononucleose infecciosa.

II. Doenga de Kavasaki.
ITI. Lupus eritematoso sistémico.
IV. Linfoma ndo Hodking.

Quais estdo corretas?

A) Apenas I e IV.

B) Apenas II e III.
C)Apenas I, Il elV.
D)I, II, III e 1IV.
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