Prezado(a) candidato(a):

Assine e cologue seu numero de inscricdo no quadro abaixo. Preencha, com
tracos firmes, 0 espaco reservado a cada opcao na folha de resposta.

N° de Inscricao Nome

ASSINALE A RESPOSTA CORRETA.

PROVA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Pronto Atendimento — Pediatria

QUESTAO 01

Sobre o recém nascido asfixiado grave séo corretas as afirmativas, EXCETO:

a) As convulsdes sao frequentes, mas o fenobarbital deve ser evitado, pois a
sedacdo e depressao do sistema nervoso central prejudicam a observacgao
neuroldgica e prolongam a necessidade de ventilagcao.

b) Dentre as causas de asfixia perinatal pode-se citar a hipercontracao uterina,
ruptura de cordéo umbilical, hipoxemia por doenca materna.

c) Na repercussao cardiaca pode causar miocardiopatia isquémica, insuficiéncia
tricaspide, hipotenséo e choque cardiogénico.

d) As manifestacdes clinicas podem aparecer apos alguns dias da asfixia

e) Sao fatores de risco a hipertensdo materna crbnica, infeccdo materna e
prematuridade.



QUESTAO 02

No que concerne ao choque todas sao afirmativas corretas, EXCETO:

a) A hipdxia e a hipoperfuséo tecidual sdo caracteristicas do choque e levam a
uma disfuncédo progressiva dos 6rgdos com acidose lactica crescente.

b) Dentre os sinais tardios de choque, temos isquemia gastrointestinal, bem como
um edema pulmonar nao hidrostético.

c) Apenas no choque cardiogénico com sinais de congestao ndo ha indicagcao de
reposicao rapida de volume.

d) No choque distributivo existe uma persisténcia de sinais de hipoperfusao
periférica e hipotensdo, apesar da reposicdo volémica.

e) O choque cardiogénico obstrutivo pode ter por causa 0 pneumotdrax
hipertensivo, a hipertensédo pulmonar grave e o tamponamento cardiaco.

QUESTAO 03

Séo alteracdes ECG da hipopotassemia, EXCETO:

a) Presenca de onda U.

b) Extra-sistolia ventricular.

c) Fibrilacéo.

d) Depresséo do seguimento ST.
e) Onda T espiculada simétrica.

QUESTAO 04

S&o afirmativas corretas em relacéo a insuficiéncia renal aguda, EXCETO:

a) A hiperfosfatemia exige restricdo de fosfato oral ou na nutricdo parenteral.

b) Sdo causas pré-renais, por exemplo, hipovolemia e desidratacdo, hipotensao
prolongada e policitemia.

c) A hipopotassemia dilucional € uma alteracéo frequente e deve ser tratada com
bicarbonato.

d) No tratamento, existe indicacdo de didlise nos pacientes portadores de
insuficiéncia renal com uremia grave, normalmente acima de 200 mg/dl.

e) Os sinais mais freqlentes sdo a oliglria ou andria seguidos de edema e
congestao.



QUESTAO 05

Sobre a analgesia e sedacdo € correto afirmar, EXCETO:

a) Os antidepressivos triciclicos podem ser utilizados como coadjuvante de
tratamento da dor crénica.

b) Em criangas maiores, a melhor maneira de avaliar a dor € perguntando a
crianca.

c) Na sedacdo profunda, o estado de consciéncia fica diminuido, com
manutencédo dos reflexos protetores.

d) A anestesia para procedimentos como, por exemplo, mielograma deve ser feita
por médicos treinados em reanimacao e suporte de vida.

e) A cetamina ndo pode ser sempre utilizada em paciente que necessita de uma
puncao lombar, uma vez que aumenta a pressao intracraniana.

QUESTAO 06

Sobre a leishmaniose visceral, todas sao afirmativas corretas, EXCETO:

a) Deve ser suspeitada em pacientes com febre e pancitopenia.

b) A anfotericina B, apesar de menos leishmanicida que o antimoniato, atua nas
formas promastigotas e amastigotas do parasita.

c) O aspirado de medula 6ssea e do baco séo formas de confirmar a doenca.

d) O principal efeito colateral do antimoniato-N-metil glucamina € decorrente de
sua acao sobre o aparelho cardiovascular.

e) O diagnéstico diferencial pode ser feito com leucemia, linfoma, endocardite
bacteriana, esquistossomose hepatoesplénica.

QUESTAO 07

Sobre a dengue é correto afirmar, EXCETO:

a) Nos casos de dengue classica nao existem petéquias ou qualquer tipo de
manifestacdo hemorragica.

b) O periodo de incubacéo entre a picada e o inicio da doenca varia de 3 a 5 dias.

c) A primeira manifestagéo € a febre alta, de inicio abrupto, seguido de cefaléia.

d) A dor abdominal intensa e continua € um sinal de alerta de uma forma grave de
dengue.

e) A Sorologia pode ser feita apds o 5° dia de inicio da doenca.



QUESTAO 08

Sobre a insuficiéncia hepatica é correto afirmar, EXCETO:

a) A hipoglicemia é sinal de bom prognastico.

b) As manifestacBes da doenca hepaticas sdo prurido, ictericia, prurido, anorexia
e vOmitos.

c) As alteracdes de coagulacdo sao importantes marcadores da gravidade da
disfuncéo hepatica.

d) O Flumazenil pode reverter alguns casos de encefalopatia.

e) O corticosterdide pode piorar os casos de hepatite fulminante.

QUESTAO 09

Sobre a dengue hemorragica € correto afirmar, EXCETO:

a) Cerca de 24h ap6s a queda da febre, ocorre deterioracdo clinica com retorno
da febre, manifestacdes hemorragicas e diminui¢cdo do volume plasmatico.

b) Sinais de alerta da forma grave sdo: sinais de derrame pleural, pericardico ou
ascite, hemorragias e aumento repentino do hemataocrito.

c) O controle sanitario da doenca € essencial.

d) Ocorre um aumento do fibrinogénio por aumento da reacao inflamatoria.

e) O extravasamento plasmatico produz aumento progressivo do hematacrito.

QUESTAO 10

Sobre os acidentes com animais peconhentos é correto afirmar, EXCETO:

a) Os acidentes ofidicos sdo os mais freqiientes em nosso meio.

b) Os acidentes ofidicos sdo mais comuns na méao, pois a vitima normalmente
esta realizando atividade rural.

c) O veneno das abelhas, em doses altas, pode produzir hipotensédo, bradicardia
e extra-sistolia através de estimulacdo vagal.

d) Restos de material de construgcdo como tijolos e telhas facilitam os acidentes
com aranhas e escorpifes.

e) O tratamento de suporte muitas vezes € o Unico tratamento disponivel.



QUESTAO 11

Sobre as queimaduras é correto afirmar, EXCETO:

a) A profundidade da lesdo depende do agente etiolégico e do tempo de
exposicdo ao mesmo.

b) Dentre as primeiras medidas a serem realizadas, deve-se retirar a roupa ou
substancias aderidas a pele queimada e fazer desbridamento das bolhas nos
grandes queimados.

c) As principais complicagfes tardias decorrem dos transtornos hidroeletroliticos e
insuficiéncia renal aguda.

d) A prevencao constitui a Unica forma realmente eficaz para evitar as sequelas e
0 Obito.

e) E um dos acidentes mais frequientes em criangas.

QUESTAO 12

Sobre a anafilaxia e reacdes alérgicas graves é correto afirmar, EXCETO:

a) E suspeitada no aparecimento subito de colapso vascular, obstrucéo
respiratoria alta ou broncoespasmo.

b) Os corticosteroides devem ser usados imediatamente, como primeira escolha
de tratamento.

c) Geralmente inicia-se com sensacao de formigamento ou prurido.

d) As causas mais comuns sdo medicamentos, vacinas, alimentos e picada de
insetos.

e) O uso de um torniquete no local da picada ajuda a interromper o contato com o
agente causador.

QUESTAO 13

Sobre a neutropenia febril é correto afirmar, EXCETO:

a) A regra geral de cobertura com antibioticos € o uso inicial contra bactéria gram
positivas, posteriormente contra fungos e ao final para bactérias gram
negativas.

b) Representa um risco de vida significativo entre 6 a 30 horas.

c) A duracgédo da neutropenia por mais de 10 dias indica alto risco.

d) Por ter capacidade restrita em produzir inflamacédo, as infecgcdes podem ter
manifestacdes sutis.

e) Se houver cateter de longa permanéncia, a cultura de sangue aspirado deve
ser feita.



QUESTAO 14

Todas sdo causas de parada cardiaca em dissociacdo eletromecanica (atividade
elétrica sem pulso), EXCETO:

a) Pneumotorax hipertensivo.
b) Hipovolemia extrema.

c) Embolia pulmonar macica.
d) Hiperpotassemia grave.

e) Acidentes elétricos e raios.

QUESTAO 15

Sobre a infeccdo do trato urinario € correto afirmar EXCETO:

a) O quadro clinico é variavel, desde uma bacteriuria assintomética até um quadro
grave de pielonefrite associada a sepse.

b) Em criancas menores de 2 anos, é mais frequiente que as manifestacdes sejam
inespecificas.

c) Na auséncia de pilria ndo existe possibilidade de infeccdo urinaria.

d) A melhora clinica ocorre em dois a trés dias de tratamento.

e) Sao fatores de risco 0 sexo feminino, a constipagao intestinal, oxiuriase.

QUESTAO 16

Sobre os disturbios hemorragicos € correto afirmar, EXCETO:

a) As alteracbes plaquetarias e a deficiéncia de vitamina K sdo os defeitos
hemostaticos mais frequentes.

b) A Purpura de Henoch Schonlein caracteriza-se pela reducdo das plaquetas e
infiltracdo na vasculatura.

c) A purpura trombocitopénica imune é a mais prevalente dentre as alteracdes
plaquetérias.

d) Medicamentos como as penicilina, anti-convulsivantes e antiinflamatorios ndo
esterdides podem ser causas de plaquetopenia.

e) O tempo de protrombina avalia as vias extrinsecas e comuns da coagulacao.



QUESTAO 17

Sao manifestacfes da cardite reumatica aguda, EXCETO:

a) Aumento dos intervalos PR e QTc.

b) A taquicardia tende a melhorar durante o sono.

c) Abafamento de primeira bulha.

d) Sopro holossistélico, de alta frequéncia na ponta, irradiando para axila
esquerda.

e) Dor precordial e atrito pericardico.

QUESTAO 18

Sobre a insuficiéncia respiratoria € correto afirmar, EXCETO:

a) Nao é o principal fator de risco para parada cardiaca em crianca.

b) Podem ter os seguintes mecanismos: restricdo, obstrucdo e desequilibrio
ventilacdo- perfuséo.

c) Os sinais mais importantes séo: taquidispnéia, as tiragens e as retragdes, 0 Uso
de musculatura acessoria, batimentos de aletas nasais e cianose.

d) Se o paciente for portador de anemia, a cianose terd inicio tardio.

e) A estratégia geral de tratamento é resumida na triade: vias aéreas permeaveis,
ventilacdo adequada e oxigenacao.

QUESTAO 19

Sobre as convulsdes é correto afirmar, EXCETO:

a) O exame de liquor estd sempre indicado na suspeita de infecgdo do sistema
nervoso central, hemorragia subaracndide e doenca desmielinizante.

b) Deve-se garantir vias aéreas, fornecer oxigénio e em caso de apnéia realizar
ventilacdo por presséo positiva nos casos de crise convulsiva.

c) O eletroencefalograma € normal em cerca de 40% dos casos de epilepsia.

d) As crises convulsivas podem ser secundarias a infeccdo, hipoglicemia,
hiponatremia, hipoxia.

e) O tratamento de primeira escolha para as crises tonico—clonicas generalizadas
€ o hidantal.



QUESTAO 20

Sobre o traumatismo cranio-encefalico é correto afirmar, EXCETO:

a) A sindrome clinica é causada pelo efeito direto do trauma e das lesdes
secundarias como por exemplo asfixia, acidose, edema e anemia.

b) A hipertensdo intracraniana € caracterizada por abaulamento de fontanela,
sonoléncia, piora do nivel de consciéncia, bradicardia, hipertensao, cefaléia

c) Sdo sinais de alerta para gravidade do caso: sinais neurologicos focais,
assimetria de pupilas, vomitos repetidos etc.

d) Os casos leves de lesdo axonal se assemelham aos casos de concusséo.

e) O melhor exame para avaliar a evolucdo do quadro é a tomografia
computadorizada de cranio de forma repetida.

QUESTAO 21

Séo consideracdes verdadeiras a respeito da asma brénquica, EXCETO:

a) A hiper-reatividade pode ser irreversivel ao uso de beta-agonistas.

b) E uma doenca inflamatéria crénica, marcada por hiper-reatividade brénquica
variavel.

c) Determinados agentes viréticos e o micoplasma podem desencadear crise
asmaética em individuos predispostos.

d) Fazem parte do diagnostico diferencial em lactentes: doenca do refluxo
gastresofagico, aspiracdo de corpo estranho, parasitose, displasia
broncopulmonar, fibrose cistica, estados de imunodeficiéncia.

e) Os raios X de térax ndo precisam ser feitos de rotina nos casos leves.

QUESTAO 22

Sobre as pneumonias € correto afirmar, EXCETO:

a) Pode ser causado por bactérias, virus, micoplasma ou por aspiragédo.

b) O hemograma é bastante confiavel para confirmar ou afastar o diagndstico de
pneumonia.

c) Dentre os mecanismos de protecao, tem-se a tosse, sistema mucociliar e as
imunoglobulinas.

d) Em criangcas maiores, a pneumocistose acomete aquelas imunodeprimidas:
AIDS, colagenoses, desnutridos, oncologicos e leucémicos.

e) O tratamento é feito nas formas leves com antibiéticoterapia oral.



QUESTAO 23

Sao afirmativas corretas em relagéo a sinusite bacteriana aguda, EXCETO:

a) Em criancas maiores, as radiografias de RX de seios da face devem ser feitas
em duas incidéncias.

b) Sdo elementos essenciais no diagnostico: presenca de tosse ou secrecao por
mais de 10 dias, sem melhora, febre, secre¢do nasal purulenta por mais de
guatro dias consecutivos.

c) A tomografia computadorizada sem contraste é mais confiavel para o
diagnéstico.

d) Dentre as complicacdes, pode-se citar a celulite periorbitaria, abscesso,
trombose de seio cavernoso, meningite, empiema subdural.

e) Nas sinusites de repeticdo, devem-se pesquisar causas associadas.

QUESTAO 24

S&o causas de diarréia persistente, EXCETO:

a) Colagenoses.

b) Deficiéncia de lactase.
c) Desmame tardio.

d) Fibrose cistica.

e) Giardia lamblia.

QUESTAO 25

Sao manifestagdes clinicas do diabetes mellitus tipo 1, EXCETO:

a) Perda de peso.
b) Polidpsia.
c) Dor abdominal.
d) Hipofagia.
e) Polifagia.
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ATENCAO:

COM SUA LETRA HABITUAL, TRANSCREVA, PARA O ESPACO R ESERVADO PELA
COMISSAO, NA FOLHA DE RESPOSTAS, A SEGUINTE FRASE:

“A crescente incorporacgdo de tecnologia médica e as novas demandas sociais, inclusive de salde,
impuseram importantes transformacdes na pratica médica.”

Extraida do abstract de:

ALMEIDA, José Luiz Telles de and SCHRAMM, Fermin Roland. Transi¢do
paradigmatica, metamorfose da ética médica e emergéncia da bioética. Cad. Salde
Publica, 1999.



