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INSTRUCOES AO CANDIDATO

Verifique se este caderno contém enunciadas cinco questdes; caso contrario, notifique imediatamente ao fiscal.

No espaco reservado a identificagdo do candidato, além de assinar, escreva o nimero de inscricdo e seu nome.

N&o é permitido portar ou fazer uso de aparelhos de recebimento central de mensagens (pagers), aparelho de telefo-
nia celular, qualquer tipo de aparelho que permita intercomunicagcdo, nem material que sirva para consulta.

Todas as questdes desta prova deverdo ser respondidas, exclusivamente, nas paginas numeradas de 5 a 19.

Cada resposta deve ser precedida da indicacdo da questdo a que se refere.

Na avaliacdo do desenvolvimento das questdes, apenas sera considerado o que estiver escrito a caneta, com tinta
azul ou preta, nas paginas indicadas.

O tempo disponivel para realizar esta prova € de quatro horas.

Ao terminar, entregue ao fiscal este caderno devidamente assinado. Tanto a falta de assinatura quanto a assinatura
fora do local apropriado ou qualquer informacédo que o identifique podera invalidar sua prova.

Certifique-se de ter assinado a lista de presenca.
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12 Questado: (2,0 pontos)

Discorra sobre as complica¢des pulmonares que podem ocorrer na crianga portadora de anemia falci-
forme.

22 Questao: (2,0 pontos)

Paciente, 1 ano e 3 meses, masculino, é atendido na emergéncia com histoéria de febre ha 36 horas,
tosse produtiva e cansago. Mde nega broncoespasmo e uso recente de antibiético. Vacinas em dia. Ao
exame, encontra-se prostrado, hipo-hidratado ++/4+, hipocorado +++/4+, acian6tico, anictérico, taquipneico,
com retracdo subcostal, boa perfuséo periférica, sem sinais de irritacdo meningea. FR = 58 ipm, FC = 136
bpm, PA = 80x50 mmHg, Tax = 37,2°C. Ausculta pulmonar apresenta reducdo do murmdario vesicular no 1/3
inferior do HTD, com submacicez local. Restante do exame fisico sem alteragées. Pergunta-se:

a) Qual o principal diagnéstico?

b) Quais os agentes etioldgicos provaveis?

c) Quais exames laboratoriais devem ser solicitados?
d) Discorra o tratamento inicial.

32 Questao: (2,0 pontos)

Recém-nascido a termo que nasce de gravidez desejada e sem intercorréncias, parto vaginal, Apgar
8/9 no 1° e 5° minutos, apresenta exame fisico normal. Ultrassonografia gestacional na 24%. semana mos-
trava imagem cistica Unica na base do pulmé&o direito, a qual se manteve no controle com 30 semanas de
idade gestacional. Tendo em vista esse quadro, apresente a melhor conduta a ser seguida, comentando-a.

42 Questao: (2,0 pontos)

Paciente, 12 anos, vai a consulta ambulatorial com queixa de febre (ndo aferida) e tosse, alternando
seca e produtiva, ha 20 dias. Informa ter feito uso de amoxicilina por sete dias e, desde entdo, com amoxici-
lina associada a clavulanato, sem melhora. Relato de asma desde os seis anos. Ao exame fisico: bom esta-
do geral, hidratado, hipocorado +/4+, acianético, anictérico, perfusdo OK. FC = 90 FR = 28 PA = 110x70.
MV universalmente audivel, estertores crepitantes em 2/3 inferiores de hemitdrax direito. Sem esforco respi-
ratorio. Auséncia de adenomegalias. Restante do exame sem alteracdes. Tendo em vista esse quadro,

a) cite as hipdteses diagnésticas mais provaveis;

b) cite os exames laboratoriais que devem ser solicitados para confirmar o diagnéstico do quadro clinico.
Comente os possiveis resultados.

C) cite o tratamento para os possiveis diagnésticos.

52 Questao: (2,0 pontos)

Discorra sobre a conduta terapéutica e diagnéstica diante de crianca nascida ha dois meses e inter-
nada com sepse com foco urinario



