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O conteúdo desta prova é de propriedade da Fundação São Paulo. É expressamente 

proibida a sua reprodução, utilização em outros concursos, bem como o uso 
em sala de aula ou qualquer outro tipo, na totalidade ou em parte, sem a prévia 

autorização por escrito, estando o infrator sujeito à responsabilidade civil e penal.
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ESPECIALIDADE COM PRÉ-REQUISITO EM PEDIATRIA:

600 – Neonatologia

Boa prova!

• A duração da prova é de 3 horas, devendo o candidato permanecer na sala por, no mínimo, 
1 hora e meia.

• A prova contém 35 questões objetivas, cada uma com quatro respostas, das quais apenas 
uma é correta, e 1 questão dissertativa com 5 itens, que devem ser respondidas neste 
caderno, sobre temas da área de pré-requisito.

• Assinale na folha ótica de respostas a alternativa que julgar correta, preenchendo com 

rasurar.

• Não serão computadas as questões que contenham mais de uma resposta assinalada na 
folha ótica. Também não serão computadas aquelas respostas com emenda ou rasura, ainda 
que legíveis, assinaladas com traço fraco ou em branco.

• Desligue o celular, similares e quaisquer outros equipamentos eletrônicos e coloque-os no 

• Não é permitido o uso de relógio, seja digital, seja analógico, com calculadoras ou outros 
recursos. Coloque-o no envelope também.

• Será excluído da seleção o candidato que lançar mão de meios ilícitos para a execução da 
prova.

• 
ótica de respostas.
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Ao nascimento, após as primeiras respirações, o clampeamento tardio do cordão facilita a transição 
hemodinâmica para o ambiente extrauterino ao permitir:  

Em relação à hérnia diafragmática congênita do tipo Bochdalek,     

Recém-nascido com sete dias de vida e fenótipo de síndrome de Down, interna com história de 

3

3

3

3 A principal hipótese diagnóstica é  
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A punção lombar em recém-nascido com sepse 

exame físico, apresenta erupção maculopapular em nádegas e vesículas na palma das mãos e plantas 
O agente etiológico 

mais provável é

A conduta indicada 
neste caso é

3

O diagnóstico mais provável é

ao telefonema da mãe é  
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EXCETO: 

Em relação à reanimação cardiopulmonar em crianças, 

mínimas interrupções entre as compressões, permitir uma completa expansão do tórax.

A alteração do coagulograma esperada e a conduta 
indicada, respectivamente, são
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O exame 

Pré-termo, nascido de parto cesárea de urgência, necessitou de reanimação avançada na sala de 

A abordagem do estado hemodinâmico do paciente inclui 

assinale 

Quais são os principais sintomas

com 6 anos de idade com diagnóstico de baixa estatura, o melhor e mais importante dado clínico é
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O diagnóstico provável é

A suspeita diagnóstica é de rinossinusite 

abdominais coalescentes e aumentados de tamanho e presença de massa em região de intestino 
Com essas informações, assinale a opção abaixo como a 

principal hipótese diagnóstica provável para esse caso clínico

mãos e pés e sopro cardíaco em foco aórtico é portadora da síndrome de 

Questão 22

2
A hipótese diagnóstica é 

Questão 23
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A principal 
hipótese de infecção congênita é

O diagnóstico mais provável é

o agente etiológico dessa patologia é

o

A hipótese diagnóstica mais provável é

Questão 26
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Ascaris lumbricoides;  Giardia lamblia; Strongyloides stercoralis; Trichiuris trichiura.

3 3

A principal hipótese 
diagnóstica é

Sobre a retinopatia da prematuridade, assinale a alternativa CORRETA

Questão 29

Questão 32

Questão 33
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:

Qual o procedimento mais efetivo

Questão Dissertativa

nota

nota
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Assinatura

Programa

Nome Completo
O conteúdo desta prova é de propriedade da Fundação São Paulo. É expressamente 

proibida a sua reprodução, utilização em outros concursos, bem como o uso 
em sala de aula ou qualquer outro tipo, na totalidade ou em parte, sem a prévia 

autorização por escrito, estando o infrator sujeito à responsabilidade civil e penal.


