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Instrucoes

Leia atentamente e cumpra rigorosamente as instrugdes que seguem, pois elas sdo parte integrante das
provas e das normas que regem o Exame AMRIGS, ACM e AMMS.

1. Atente-se aos avisos contidos no quadro da sala.

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

3. Verifique se o pré-requisito constante na capa deste caderno é aquele para o qual realizou a inscricdo.

4. Cada questdo oferece 5 (cinco) alternativas de respostas, representadas pelas letras A, B, C, D e E,
sendo apenas 1 (uma) a resposta correta.

5. Serd respeitado o tempo para realizacdo da prova conforme previsto em edital, incluindo o
preenchimento da grade de respostas.

6. Ao terminar a prova, o candidato entregara ao fiscal da sala a Grade de Respostas devidamente
preenchida, a Pesquisa de Satisfacao e a Prova, caso deixe o local de prova antes das 4h de inicio da
prova.

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

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

9. Nenhuma informacado sobre o conteldo das questdes sera dada pelo fiscal.
10. No caderno de prova, o candidato podera rabiscar, riscar e calcular.

11. Os gabaritos preliminares da prova objetiva serdo divulgados em data, horario e local descritos no
Cronograma de Execucdo desse Exame.

12. Certifique-se de que este caderno contém 50 (cinquenta) questdes. Caso contrario, solicite ao fiscal
da sala a sua substituicao.

Boa prova!
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QUESTAO 01 - Paciente obeso, Indice de
Massa Corporal (IMC) de 37, no terceiro dia de
pds-operatorio de sigmoidectomia por
neoplasia maligna de intestino grosso,
encontra-se em ventilagdo mecadnica sem
perspectiva de desmame, apos episodio de
aspirac@o de vomito no pods-operatorio
imediato. Encontra-se instavel
hemodinamicamente, utilizando uma dose de
noradrenalina de 0,12 pg/kg/min. Foi prescrita
dieta enteral, com aporte caldrico de 12
kcal/kg/dia de seu peso corrente e 2,0 g/kg/dia
de proteinas de alto valor bioldgico. A respeito
da dieta enteral do paciente, é correto afirmar
que:

A) Nao é aceitavel utilizar dieta enteral em
paciente utilizando vasopressor, ja que nao
temos como afastar a possibilidade de
hipoperfusdo da mucosa entérica.

B) O aporte caldrico estd equivocado, pois em
um paciente de pods-operatério de cirurgia
abdominal devemos ofertar de 20 a 30
kcal/kg/dia.

C)Esse é um caso no qual a imunonutricdo
seria bem indicada, pois o paciente é obeso
e foi submetido a cirurgia do trato digestivo,
duas das indicagbes para uso de
imunonutricao.

D)O inicio da dieta foi demasiadamente
precoce, pois 0 paciente ressecou um
segmento do intestino grosso, com risco
potencial de fistula entérica.

E) A prescricao da dieta enteral, o momento de
inicio e a escolha da quantidade de calorias
e proteinas estdo adequadas.

QUESTAO 03 - Em relagio ao uso de
glutamina, € INCORRETO afirmar que:

A) E um aminoéacido ndo essencial, cuja nova
producédo ocorre principalmente no musculo
esquelético.

B) Niveis plasmaticos baixos de glutamina em
pacientes criticos sdao um preditor de
mortalidade aumentada.

C) Nao existem contraindicagbes formais ao
uso de glutamina, e seu perfil de efeitos
adversos é muito brando.

D) Pacientes criticos hematoldgicos, em pds-
operatério e vitimas de politrauma
recebendo nutricdo parenteral, ndo sao
beneficiados pelo acréscimo de glutamina
na dose de 20-35 g/dia ao seu aporte
proteico parenteral.

E) Na sua apresentacao parenteral, a
glutamina é oferecida como um dipeptideo,
por questdes de estabilidade quimica, a
qual ¢é rapidamente hidrolisada na
circulagao.

QUESTAO 02 - Tratando-se de ventilacdo
mecanica, a pressdo transalveolar pode ser
estimada, a fim de evitar barotrauma, das
seguintes maneiras:

I. Do valor obtido por uma pausa prolongada
no final da expiracdo.
I1. Dividindo-se o valor do volume corrente
pelo valor da pressédo inspiratdria maxima.
III. Pela verificagdo da pressao de plato.

Quais estdo corretas?

A) Apenas I.

B) Apenas II.

C) Apenas III.
D) Apenas I e Il.
E) I, II e III.

QUESTAO 04 - Um paciente de 72 anos que
interna na UTI com diagndstico de pneumonia
grave da comunidade, em ventilagcdo
espontanea com 02 suplementar, apresenta os
seguintes achados:

I. Frequéncia cardiaca = 118 bpm.
II. PAM = 52 mmHg.
ITII. PCO2 = 51 mmHg.
IV. Leucdcitos totais = 12.800/pl.
V. Temperatura esofagica = 38,8°C.

Quais NAO s&o critérios de sepse?

A) Apenas I e II.
B) Apenas I e V.
C) Apenas 1I e III.
D) Apenas II e IV.
E) Apenas IIl e IV.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 05 - Analise as assertivas abaixo
em relacdo ao atendimento de PCR em
gestantes, e assinale V, se verdadeiras ou F, se
falsas.

( ) No caso de parada cardiorrespiratoria em
paciente que vinha recebendo sulfato de
magnésio, considera-se correto a
interrupgao imediata do uso desse farmaco
e a administracdao de 10 ml de cloreto de
calcio a 10%, ou 30 ml de gluconato de
calcio a 10%.

( ) As alteragbes secundarias a gestacao
afetam a via aérea da gestante, gerando
uma potencial intubagdo dificil, que, se
necessaria, deve ser realizada por operador
experiente.

( ) De modo geral, considera-se que um Utero
gravidico pode causar compressdo aorto-
cava a partir de 20 semanas de gestacgao,
ou quando o fundo uterino alcanga ou
ultrapassa a cicatriz umbilical.

( ) Apesar de a melhor chance de sobrevida
fetal ser a sobrevivéncia materna,
recomenda-se que a realizagdo de
cesariana emergencial ndo ultrapasse os 5
minutos iniciais de reanimagao
cardiopulmonar materna.

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

A)V-F-F-V
BYV-V-V-V.
C)F-V-V-F.
D)V-V-F-V
EYF-F-F-F

QUESTAO 06 - Em relacdo a doenga critica na
gestacdo, analise as assertivas abaixo:

I. Ao longo da gestagdo, por efeitos
progestagénicos, o volume-minuto pode
aumentar em até 40%, e pode-se
observar uma pCO: arterial abaixo de 30
mmHg no terceiro trimestre.

II. Ndo ocorre aumento aumento da
demanda de oxigénio durtante a
gestacdo, pois os pulmdes da gestante
apresentam uma capacidade maior de
manter a pO:2 arterial.

III. Em uma paciente com parto cesareo
recente, o desenvolvimento subito de
choque circulatério e insuficiéncia
respiratéria  hipoxémica levantam a
possibilidade de embolia por liquido
amniotico.

IV. Pacientes com sindrome de HELLP
manifestam as alteragdes tipicas dessa
enfermidade somente apdos as 20
semanas de gestagao, assim como esse
diagnostico ndo pode ser realizado apds o
parto.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e III.
B) Apenas II e III.
C) Apenas Il e IV.
D)Apenas I, Il e IV.
E) I, II, III e IV.

QUESTAO 07 - Paciente masculino de 23
anos, 85 kg e 1,82 m, vitima de quase-
afogamento, interna na UTI. Chega intubado
com um tubo orotraqueal 6,5 e com
temperatura esofdgica de 34°C. O intensivista
responsavel orienta o médico residente a
solicitar material para troca de tubo
endotraqueal por outro de maior calibre, pois a
resisténcia ao fluxo nas vias aéreas &
inversamente relacionada ao raio do tubo
endotraqueal e diretamente proporcional ao
seu comprimento. O médico residente, por sua
vez, sugere coletar uma gasometria arterial
para verificar o pH sanguineo e a PCO2, pois a
dissociacdo da hemoglobina depende do estado
acido-basico e da concentracdo de CO2. O
intensivista e o médico residente referiam-se,
respectivamente a:

A) Lei de Boyle e Lei de Charles.

B) Efeito de Haldane e Efeito de Bohr.
C) Lei de Poiseuille e Lei de Charles.
D) Efeito de Bohr e Indice de Tobin.
E) Lei de Poiseuille e Efeito de Bohr.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 08 - Analise as assertivas abaixo
sobre a insuficiéncia renal aguda no paciente
critico:

I. A classificagdo dos pacientes nos critérios
de RIFLE sdo Uteis para definir o manejo
dialitico, porém ndo se associa com
desfecho da disfuncdo orgéanica ou
mortalidade.

II. Os biomarcadores urindrios, como NGAL,
tém potencial para deteccdo precoce da
disfuncdo renal, permitindo intervengdes
que melhoram os desfechos.

ITI. Embora nao refltam um “steady state”
nos niveis de creatinina, as férmulas para
estimativa da taxa de filtracao glomerular
devem ser usadas ainda que possam
subestimar a TFG nos primeiros dias de
evolucao da IRA.

Quais estdo corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas II.

C) Apenas III.

D) Apenas I e II.
E) Apenas I e III.

QUESTAO 09 - Em relagdo a pneumonia
nosocomial, analise as assertivas abaixo:

I. O tratamento antibidtico deve ser tao curto
gquanto possivel, e em episdodios de
pneumonia associada a VM documentada
microbiologicamente pode ser restrito a 8
dias de duracdo.

II. O diagnéstico microbioldégico baseado em
lavado broncoalveolar é mais acurado e
seu uso esta associado com melhores
desfechos clinicos em pacientes criticos.

III. O uso de rotagcdo de antibidticos como
estratégia de controle de resisténcia
resultou em menores taxas de PAVM e
menor resisténcia, com maior
homogeneidade na escolha de
antimicrobianos.

Quais estao corretas?

A) Apenas I.

B) Apenas II.

C) Apenas III.

D) Apenas I e II.
E) Apenas I e III.

QUESTAO 10 - Sobre a coleta arterial de
sangue, analise as seguintes assertivas:

I. Determinar a adequacgao de fluxo colateral
através de teste de Allen ou Doppler é
sempre necessario antes de pungao.

II. Deve-se evitar a puncdo femoral em
pacientes com alteracdo da fungao
hemostatica.

III. Aneurisma de artéria radial e distrofia
simpatico-reflexa sdao complicacdes
frequentes.

Quais estao corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas II.

C) Apenas I e II.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 11 - S3o fatores de risco para
mediastinite pds-operatoria:

I. DPOC.

II. Idade avancgada.
ITI. Tempo de CEC prolongado.
IV. Obesidade.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas III e IV.

C) Apenas I, II e III.
D) Apenas 1II, III e IV.
E)I, II, III e IV.

QUESTAO 12 - Sobre as infeccdes
necrotizantes de partes moles, analise as
seguintes assertivas:

I. A escolha inicial deve abranger gram-
positivos, gram-negativos e anaerébios.
II. O sucesso de clindamicina pode estar
associado ao bloqueio da produgdo de
exotoxina, reduzindo a resposta

inflamatoria tecidual.

III. Pelo risco de infecgao polimicrobiana, nao
esta indicada a restricdo de espectro,
mesmo apods a identificagdo do agente
etioldgico.

Quais estao corretas?

A) Apenas L.

B) Apenas III.

C) Apenas I e II.
D) Apenas I e III.
E) I, II e III.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 13 - Sobre a sindrome
compartimental abdominal, analise as
assertivas abaixo:

I. E parte do manejo clinico (minimamente-
invasivo) em pacientes sem disfuncao

organica, o uso de bloqueador
neuromuscular.
II. A abordagem de abdome aberto

precocemente em paciente com sinais de
disfuncdo organica e SCA esta bem
documentada na literatura com ensaios
clinicos randomizados.

III. Uma das dificuldades em reconhecer a
importancia dessa entidade é que ndo ha
aumento de mortalidade associado ao seu
surgimento.

Quais estao corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

C) Apenas I e II.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTIT\O 16 - Paciente de 60 anos, cirrotico,
interna na UTI com quadro de sangramento
digestivo volumoso e instabilidade
hemodinamica. Qual a causa mais provavel?

A) Ulcera géstrica.

B) Varizes de esb6fago.

C) Gastrite hemorragica.

D) Duodenite erosiva.

E) Sindrome de Mallory-Weiss.

QUESTAO 14 - S3o fatores de risco para
mortalidade em pacientes com pneumonia
comunitaria grave, EXCETO:

A) Infiltrado rapidamente progressivo.

B) Idade avangada ou presenca de
comorbidades.

C) Imunossupressao.

D) Presenca de consolidacao lobar.

E) Hipoalbuminemia.

QUESTAO 17 - Um trauma toracico pode
resultar em contusGes cardiaca e pulmonar.
Considerando essas complicacbes, analise as
seguintes assertivas:

I. O ECG é importante na avaliagdo inicial da
contusdo cardiaca.

II. A fratura do esterno é frequentemente
associada a contusdo cardiaca.

III. Radiografia de térax e avaliagao seriada de
gases sanguineos sdao adequadas para
diagnéstico e acompanhamento da
contusao pulmonar.

IV. Fraturas multiplas de arcos costais sdo
frequentemente associadas a contusdo
pulmonar.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas I e III.

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

QUESTZ\O 15 - Paciente que estd sendo
submetido a drenagem de abscesso com
anestesia local refere, durante o procedimento,
gosto metdlico na boca. A hipétese mais
provavel para esse sintoma € reacgao:

A) Normal devido a ansiedade do paciente.

B) Alérgica ao anestésico local.

C) Resultante de intoxicagao anestésica.

D)A injecdo do anestésico em meio Aacido
devido ao processo infeccioso local.

E) A dor proveniente do abscesso.

QUESTAO 18 - Analisando um trauma
contuso da bexiga, analise as assertivas
abaixo:

I.O trauma extraperitoneal esta
habitualmente associado a fratura na
pelve.

II. O trauma intraperitoneal tem tratamento
cirargico obrigatorio.

III. O trauma extraperitoneal tem tratamento
clinico e rigorosa observagao.

IV. A drenagem vesical seguida de rafia da
lesdo estdao indicadas em todos os
traumas.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas I e III.

C) Apenas Il e IV.
D) Apenas I, II e III.
E) Apenas I, IT e IV.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 19 - Em relagdo a lavagem
peritoneal diagndstica, analise as assertivas
abaixo:

I. Em traumas fechados ou penetrantes, a
avaliacao do liguido aspirado é
semelhante.

II. Pode ser realizada em pacientes instaveis.

III. Pode ter resultados falso-positivos ou
falso-negativos.

IV. Deve ser precedida pela passagem de uma
sonda vesical de demora.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas I e III.

C) Apenas Il e IV.
D) Apenas I, II e III.
E)I, II, III e IV.

QUESTAO 20 - Paciente é levado a UTI com
quadro clinico sugestivo de hipertensdo
intracraniana. Tem indicagdo de realizacdo de
exames de imagem e para isso sera sedado,
sendo recomendavel que o medicamento
utilizado tenha facilidade de titulacdo e meia-
vida curta. Qual dos medicamentos abaixo
devera ser prescrito?

A) Midazolan.
B) Propofol.

C) Fenobarbital.
D) Etomidato.
E) Fentanil.

QUESTAO 22 - Quanto ao atendimento da
parada cardiorrespiratéria em  gestantes,
analise as seguintes assertivas:

I. No caso de parada cardiorrespiratoria em
paciente que vinha recebendo sulfato de
magnésio, interrompe-se imediatamente
0 uso deste, e administra-se 10 ml de
cloreto de célcio a 10%, ou 30 ml de
gluconato de calcio a 10%.

II. As alteragbes secundarias a gestacdo
afetam a via aérea da gestante, gerando
uma potencial intubacao dificil, que, se
necessaria, deve ser realizada por
operador experiente.

III. De modo geral, considera-se que um
Utero gravidico pode causar compressao
aorto-cava a partir de 20 semanas de
gestacdao, ou quando o fundo uterino
alcanga ou ultrapassa a cicatriz umbilical.

IV. Apesar de a melhor chance de sobrevida
fetal ser a sobrevivéncia materna,
recomenda-se que a realizagdo de
cesariana emergencial ndao ultrapasse os
5 minutos iniciais de reanimacao
cardiopulmonar materna.

Quais estao corretas?

A) Apenas I e II.

B) Apenas I e III.

C) Apenas Il e IV.
D) Apenas I, II e III.
E) I, II, III e IV.

QUESTAO 21 - Quanto aos mecanismos na
insuficiéncia respiratéoria aguda, analise as
seguintes assertivas, assinalando V, se
verdadeiras, ou F, se falsas.

( ) Atelectasia ou pneumonia exsudativa
podem levar a efeito shunt.

()O tromboembolismo pulmonar faz
mecanismo de shunt verdadeiro.

( ) A comunicagdo intraventricular e fistulas
arteriovenosas sao exemplos de
mecanismos de espagco morto.

() Grandes altitudes, com consequente queda
na pressao inspirada de oxigénio, podem
levar a insuficiéncia respiratoria tipo II.

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

A)V-V=-V-V.
B)V-F-V-V.
C)V-F-F-F.
D)F-V-F-F.
E)F-F-F-F.

QUESTAO 23 - Sobre a fisiopatologia da
insuficiéncia circulatéria, assinale a alternativa
correta.

A) A oferta de oxigénio aos tecidos sofre
importante influéncia da pressdao parcial
arterial de oxigénio.

B) A pressao arterial média adequada afasta a
possibilidade de insuficiéncia circulatoéria.
C) A intubacdao orotraqueal e a ventilagdo
mecanica melhoram a oferta de oxigénio
através do aumento da pressdo parcial

arterial de oxigénio.

D)O uso de vasodilatadores, como
nitroprussiato e nitroglicerina, acarretam
menor oferta de oxigénio através do
aumento da pds-carga.

E) A infusdo de cristaloides pode melhorar a
oferta de oxigénio através do aumento do
débito cardiaco.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 24 - Sobre o tratamento
medicamentoso da insuficiéncia cardiaca
agudamente descompensada, analise as
seguintes assertivas:

I. O uso de bloqueador de canal de calcio
esta contraindicado quando houver fragao
de ejecdo reduzida.

II. O uso de diuréticos de algca ajuda na
melhora dos sintomas e diminui a
mortalidade no longo prazo.

ITII. A dobutamina deve ser utilizada sempre
que houver descompensacao, por
aumentar o débito sem aumentar o
trabalho cardiaco.

IV. Os betabloqueadores previamente em uso
devem ser imediatamente suspensos.

Quais estao corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

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

QUESTAO 25 - Sobre a descompensacdo
aguda do diabetes, analise as assertivas
abaixo:

I. Os pacientes idosos com glicemias maiores
do que 300 mg/dL, mesmo assintomaticos,
devem ser monitorizados em Unidade de
Tratamento Intensivo.

II. Estado hiperosmolar ndo cetbnico é mais
frequente em idosos e geralmente apresenta
um foco infeccioso como fator
desencadeante.

III. A dor abdominal nos casos de cetoacidose
diabética geralmente indica abdome agudo
infeccioso com necessidade de intervengao
cirtrgica.

IV. Solugdes que contenham (glicose sao
formalmente contraindicadas em todos os
pacientes com cetoacidose diabética.

Quais estao corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas II.

C) Apenas I e Il.
D) Apenas III e IV.
E) I, II, III e IV.

Execugdo: Fundatec
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QUESTAO 26 - A quimioprofilaxia em
profissionais de salde que acidentalmente
tiveram contato com secrecGes respiratorias de
paciente com meningococcemia deve ser feita
com:

A) Penicilina.

B) Vancomicina.
C) Rifampicina.
D) Ceftazidima.
E) Cefalexina.

QUESTAO 27 - Em um paciente com 5 anos
com asma aguda grave e necessidade de
ventilagao mecanica, a droga mais
adequadamente indicada para sua entubacdo
endotraqueal é:

A) Atropina.
B) Pancuronio.
C) Quetamina.
D) Halotano.
E) Fentanil.

QUESTAO 30 - Paciente com 13 anos, com
calendario vacinal atualizado e completo, 7 dias
apos episdédio de gastroenterite iniciou com
fraqueza simétrica e progressiva de membros
inferiores, ascendente, com perda de
sensibilidade e hiporreflexia tendinosa.
Apresentou, ainda, parestesias, hipotensao
postural e impossibilidade de deambulagdao. O
tratamento mais efetivo a ser imediatamente
instituido é:

A) Exsanguineotransfusao.

B) Metilprednisolona, em bolo, via intravenosa.
C) Imunoglobulina, via intravenosa.

D) Aciclovir, via intravenosa.

E) Gabapentina, via oral.

QUESTI\O 28 - Entre os diversos agentes
implicados na etiologia do eritema multiforme
na infancia, o mais frequente é:

A) Herpes simplex virus.
B) Micoplasma.

C) Leptospira.

D) Parvovirus.

E) Estreptococo.

QUESTAO 31 - A aspiracdo traqueal direta na
suspeita de aspiragao meconial na sala de parto
esta indicada:

A)Nos RN de risco sem melhora apds 30
segundos de ventilacdo com pressao positiva.

B) Apenas na presenga de apneia ao
nascimento, antes de estimular a ventilagao.

C)Em todos os casos de liquido amniotico
meconial.

D) Antes de se aspirar boca e orofaringe com
sonda calibrosa.

E) Quantas vezes forem necessarias, para
permeabilizar a via aérea.

QUESTAO 29 - Diante de um paciente de 10
anos de idade com cefaleia intensa, focal,
recorrente a cada semana e acompanhada de
nauseas, vOmitos e, as vezes, disfasia, é
recomendada a profilaxia com:

A) Amitriptilina.

B) Acido valproico.
C) Hidroxizina.

D) Prednisolona.
E) Fenobarbital.

QUESTZ\O 32 - Crianca de 4 anos apresenta
febre e prostragdo ha 15 dias e ha 1 dia
movimentos tonico-clonicos compativeis com
convulsdo. Apresenta sinais meningeos no
exame clinico inicial. Seu liquor na admissao
estd descrito abaixo.

e 350 células com predominio linfocitario;

e glicorraquia 30 mg/dl (glicemia periférica
95 mg/dl);

e proteinorraquia 3.500 mg/dl;

¢ latex negativo para os antigenos testados
usualmente.

A causa mais provavel dessa Meningite é:

A) Viral.

B) Bacteriana.
C) Fungica.

D) Tuberculosa.
E) Toxoplasma.
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QUESTAO 33 - Analise os fatores inotrdpicos
negativos abaixo:

I. Infecgao.

II. Hiperpotassemia.
ITII. Hipoglicemia.
IV. Hipoxemia.

Quais estdo presentes no choque séptico
pediatrico?

A) Apenas III e IV.

B) Apenas I, II e III.
C) Apenas I, IIl e IV.
D) Apenas 11, III e IV.
E) I, II, III e IV.

QUESTAO 36 - Crianga de 14 anos chega a
emergéncia em crise tonico-clbnica
generalizada, durando mais de 15 minutos.
Nessa situagdo clinica, qual a droga que pode
ser utilizada inicialmente em infusdo continua?

A) Midazolan.
B) Diazepam.
C) Lidocaina.
D) Fenitoina.
E) Fenobarbital.

QUESTI\O 34 - Em relacdo as vacinas
meningocdcicas conjugadas na infancia,
assinale a alternativa correta.

A) Tanto a Meningo-C quanto a Meningo-B estao
disponiveis na rede basica.

B) O espectro de protecdo nao é diferente em
relacdo as vacinas Meningo-C e Meningo
quadrivalente (ACWY).

C) O esquema vacinal no primeiro ano de vida é
0O mesmo para as vacinas Meningo-C e
Meningo quadrivalente (ACWY).

D) Adolescentes com estado vacinal completo
para essas vacinas nao necessitam reforgos.

E) Nao se conhece a necessidade de eventuais
doses de reforgo para a vacina Meningo-B.

QUESTAO 37 - A bronquiolite viral aguda
acomete lactentes e é mais grave em portadores
de doenca pulmonar crénica, como as criancas
com historia de prematuridade e displasia
broncopulmonar. Uma maneira efetiva de
prevencdo é a utilizacgdo de anticorpo
monoclonal contra o virus sincicial respiratorio
nos meses de inverno, cuja aplicagdo é

e indicada para criangcas menores
de anos.

Assinale a alternativa que preenche, correta e
respectivamente, as lacunas do trecho acima.

A) mensal - trés

B) semestral - dois

C) em dose Unica - trés
D) mensal - dois

E) quinzenal - trés

QUESTAO 35 - “A menarca ocorre na imensa
maioria das vezes no estagio de Tanner 4, os
primeiros ciclos em geral sao anovulatérios,
acontece antes do surgimento do botdo
mamario, idade entre 10 e 14 anos e 0 seu
crescimento cessa por volta dos 16 anos”.

Assinale a alternativa INCORRETA em relagdo ao
trecho acima.

A) Estdgio de Tanner onde ocorre a menarca,
usualmente.

B) Os primeiros ciclos serem anovulatérios no
geral.

C) A menarca ocorrer antes do surgimento do
botdo mamario.

D) A idade da maioria das meninas ho momento
da menarca.

E) A idade da parada do crescimento na menina.

QUESTAO 38 - O “teste do coracdozinho”
surge como uma triagem neonatal para
cardiopatias graves. Dentre as cardiopatias
abaixo, qual NAO pode ser detectada através
desse teste?

A) Coarctagao de aorta nao critica.

B) Transposicao de vasos da base.

C) Atresia pulmonar.

D) Sindrome da hipoplasia do coragao esquerdo.

E) Cardiopatias com fluxo dependente de canal
arterial.

QUESTAO 39 - Qual a causa mais comum de
cardiopatia congénita cianogénica durante toda
a infancia?

A) Transposicao de vasos da base.
B) Tetralogia de Fallot.

C) Atresia pulmonar.

D) Comunicacdo interventricular.
E) Coartacao de Aorta.
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QUESTAO 40 - Crianca de 10 anos vem a
consulta na emergéncia por lesdes de pele nas
pernas. Ao exame, sao observadas lesoes
purpuUricas palpaveis bilaterais em membros
inferiores e nadegas. Solicitado hemograma e
provas de coagulagcao, normais. Levando em
consideracao o fato de quadro clinico ser da
vasculite mais comum na infancia, o motivo de
se manter um seguimento, mesmo apds a
resolugdo total do quadro, é pelo risco futuro de:

A) Insuficiéncia hepatica.

B) Coagulagdo intravascular disseminada.
C) Invaginacdo intestinal.

D) Hemorragia gastrointestinal.

E) Lesao renal.

QUESTAO 43 - Em RN de mé&e com tuberculose
bacilifera, qual a conduta em relagdo a
amamentacao?

A) Ndo amamentar devido a presenca do
Mycobacterium tuberculosis no leite.

B) Amamentar somente apds completar quatro
semanas de tratamento materno com
antituberculostaticos.

C) Nao amamentar, mas oferecer o leite
materno retirado por ordenha.

D)Nao amamentar, mas oferecer o leite
materno apds pasteurizacao.

E) Amamentar com o uso de mascaras e reduzir
o contato proximo com o RN.

QUESTAO 41 - Dentre os fatores citados
abaixo, qual € considerado marcador de
constipacao de causa “organica” na infancia?

A) Inicio dos sintomas apds o 22 ano de vida.

B) Ampola retal com fezes ao toque.

C) Ganho pondero-estatural adequado.

D) Sem relagao dos sintomas com a introdugao
do gluten.

E) Retardo na eliminagdo de mecdnio.

QUESTAO 42 - A faringotonsilite secundaria a
infeccdo pelo virus Epstein-Barr tem as
seguintes caracteristicas na infancia:

I. Alvo frequente do virus por possuir uma
grande concentracdo de linfocitos-B.
II. Mais grave quanto menor a faixa etaria.
ITII. Pode se tornar “de repeticao” devido ao fato
de o virus persistir no tecido tissular.

Quais estdo corretas?

A) Apenas 1.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 44 - Considerando o caso anterior,
qual a conduta correta para o recém-nascido?

A) Realizar teste tuberculinico. Se o teste
tuberculinico for negativo, aplicar vacina
BCG.

B) Usar isoniazida por trés meses, realizando
teste tuberculinico apds esse periodo. Se o
teste tuberculinico for negativo, suspender
isoniazida e fazer vacina BCG.

C) Realizar teste tuberculinico. Se o teste
tuberculinico for negativo, aplicar vacina BCG
e usar isoniazida por trés meses.

D) Usar tratamento triplice por trés meses,
realizando teste tuberculinico apods esse
periodo. Se o teste tuberculinico for negativo,
suspender medicacdo e fazer vacina BCG.

E) Realizar teste tuberculinico, se positivo, usar
tratamento triplice para TBC, repetir o teste
tuberculinico apds trés meses, se negativo,
manter isoniazida por trés meses e fazer
vacina BCG apos esse periodo.
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QUESTAO 45 - Analise as situagbes abaixo em
relagdo a puberdade.

I. Surgimento de caracteristicas sexuais
secundarias antes dos 8 anos nas meninas
e dos 9 anos nos meninos.

II. Auséncia de mamas a partir dos 13 anos ou
de pelos pubicos a partir dos 14 anos no
sexo feminino.

III. Auséncia de pelos pubicos a partir dos 14
anos e seis meses ou aumento do volume
testicular a partir dos 14 anos no sexo
masculino.

Em quais situacdes devemos suspeitar de
anormalidade da puberdade?

A) Apenas I.

B) Apenas I e II.
C) Apenas I e III.
D) Apenas II e III.
E) I, II e III.

QUESTAO 48 - Lactente de 4 meses de idade,
recebeu apenas as vacinas da Hepatite B e BCG
ao nascimento. Quais vacinas vocé recomenda
para atualizar seu calendario vacinal, além da
pentavalente:

A) Poliomielite inativada e meningocécica C.

B) Poliomielite  inativada, rotavirus  oral,
pneumocdcica 10 e meningocdcica C.

C) Poliomielite oral, rotavirus oral e
meningococica C.

D) Poliomielite oral, rotavirus oral, influenza,
pneumocécica 10 e meningocdcica C.

E) Poliomielite oral, rotavirus oral,
pneumocécica 10 e meningocdcica C.

QUESTAO 46 - Entre_as condigdes clinicas
abaixo, aquela que NAO estd associada a
constipacdo na infancia é:

A) Uso intravenoso de opiaceos.
B) Hipercalemia.

C) Hipotireoidismo.

D) Esclerodermia.

E) Espinha bifida.

QUESTI\O 47 - Crianga de 4 anos, com recente
histéria de otite média aguda, estd com febre,
irritabilidade, recusa alimentar e abafamento de
voz. Ao exame fisico, tem aumento de linfonodo
cervical direito e dificuldade para abrir boca e
movimentar o pescogo. O exame complementar
que pode definir o mais provavel diagndstico
nesse caso é:

A) Radiografia de pescogo e térax.

B) Tomografia computadorizada da
cervical.

C) Imunofluorescéncia IgG e IgM para
toxoplasmose.

D) Ecocardiograma.

E) Cintilografia de tireoide.

regiao

QUESTAO 49 - Gestante apresentou exame de
VDRL 1:32 no 32 trimestre de gestacao. Recebeu
penicilina benzatina 2.400.000 UI IM em 2
doses, sendo que a ultima foi administrada 15
dias antes do parto. Seu bebé apresenta VDRL
1:16 no sangue periférico; hematocrito,
plaguetas e radiografias de ossos longos
normais. O exame liqudrico revela VDRL 1:8,
células 76/mm3 e proteina 160 mg/dl. Qual a
conduta mais adequada:

A) Administrar penicilina benzatina 50.000
Ul/kg/dia, IM, dose Unica.

B) Administrar penicilina cristalina 100.000
Ul/kg/dia, EV, durante 10 dias.

C) Administrar penicilina cristalina 100.000
Ul/kg/dia, EV, durante 21 dias.

D) Administrar penicilina procaina 150.000
UI/kg/dia, EV, durante 10 dias.
E) Administrar penicilina procaina 150.000

UI/kg/dia, EV, durante 15 dias.

QUESTAO 50 - No teste da oximetria neonatal
(coragaozinho), qual deve ser a saturacdo da
hemoglobina e a diferenca entre os membros
superiores e inferiores, respectivamente:

A) 295% e maior ou igual a 2%.

B) >95% e nao deve ser maior que 3%.

C) 297% e ndo deve ser maior que 2%.

D) 297% e nao deve ser maior que 3%.

E) 296% e ndo deve ser menor ou igual a 2%.
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