Prezado(a) candidato(a):

Assine e coloque seu numero de inscricdo no quadro abaixo. Preencha, com
tragos firmes, o espaco reservado a cada opcao na folha de resposta.

N° de Inscricao Nome

ASSINALE A RESPOSTA CORRETA.

PROVA DE CONHECIMENTOS GERAIS -

Nucleo comum

QUESTAO 01

Sobre o nervo laringeo recorrente, € CORRETO afirmar:

a) A esquerda o nervo contorna a crossa da aorta e retorna a regido cervical.

b) As lesBes mais comuns ocorrem quando o nervo relaciona-se com a artéria
tireoidiana superior.

c) A direita 0 nervo contorna o tronco da artéria pulmonar para retornar a
regiao cervical.

d) Em seu trajeto cervical descendente, acompanha as fibras do nervo
acessorio.

QUESTAOQ 02

A tiredide lateral aberrante consiste de:

a) Lateralizacdo dos lobos tireoidianos decorrente de alteracdo na migracéo
descendente da glandula durante o desenvolvimento embrionario.

b) Ectopia glandular por agenesia do istmo.

c) Bécio coléide multinodular.

d) Metastase ganglionar de tumor tireoidiano.

QUESTAOQ 03
Em um paciente politraumatizado, sua avaliacao inicial deve seguir uma rotina
determinada pelas cinco primeiras letras do alfabeto. Na letra A, incluimos:

a) A respiracao.

b) A avaliacédo do aparelho cardiovascular.

c) As vias aéreas e a coluna cervical.

d) A avaliagdo de lesdes cutdneas com sangramento.




QUESTAO 04

No pés-operatério de tireoidectomia total, a hipocalcemia € indicativa de:

a) Fome Ossea pelo céalcio em pacientes com osteopenia.

b) Excrec¢édo urinaria de calcio induzida por elevacédo do paratorménio.
c) Hemodiluicdo causada pelo mixedema.

d) Hipofuncéo transitéria ou definitiva das glandulas Paratiredides.

QUESTAO 05

Em relacdo as cefaléias, € INCORRETO afirmar:

a) O eletroencefalograma no diagnéstico de doencas que causam cefaléia
pode ser desprezado.

b) A arteriografia € um exame sempre solicitado e necesséario nos quadros de
enxaqueca classica.

c) As radiografias de cranio sdo raramente Uuteis, podendo também ser
desprezadas.

d) A puncdo lombar diagnostica deve ser efetuada em presenca de casos
agudos acompanhados de febre.

QUESTAO 06

Em relacéo as febres, € INCORRETO afirmar:

a) E uma elevacdo da temperatura corporal acima de 37,5° C.

b) E comum que os pacientes febris apresentem dor e sensibilidade a
palpacdo em areas de lesdes.

c) Em adultos considera-se febre de origem indeterminada como uma afecgéo
com mais de 6 (seis) semanas.

d) Febre com sudorese noturna ocorre em casos de quadros inflamatérios
crénicos.

QUESTAO 07

Sao0 causas de edema, EXCETO:

a) Obstrucdes no nivel da circulagéo linfatica.

b) Lesdes inflamatdérias diversas.

c) Doencas com lesfes hepéticas parenquimatosas.
d) Doencas prostaticas com obstrucéo urinaria.



QUESTAO 08

Em relacéo as reacOes alérgicas graves, € INCORRETO afirmar:

a) Reacdes anafilactdides sdo mediadas por IgE.

b) A anafilaxia € uma reacdo aguda e generalizada.

c) A pele é também afetada, sendo a urticaria a manifestacao mais freqiente.
d) Podem ocorrer isquemia miocardica e arritmias ventriculares.

QUESTAO 09

CPS, 24 anos, nuligesta, vida sexual ativa com uso irregular de
anticoncepcional oral de ultra-baixa dose, relatando atraso menstrual de 20
dias. Em relacdo ao diagnéstico de gravidez, neste caso, € CORRETO afirmar:

a) Sera possivel com dosagem de beta-hCG no soro, que se torna positivo
mesmo antes de a paciente perceber o atraso menstrual.

b) Somente serd possivel com o auxilio da ultra-sonografia pélvica
transabdominal que identifica o saco gestacional e o embrido precocemente
(3/4 semanas).

c) E preciso esperar 30 dias de atraso menstrual para que o citotrofoblasto
comece a produzir o hCG em quantidades detectaveis.

d) O indice de falso positivo do beta-hCG é alto em pacientes usuarias de
anticoncepcional oral.

QUESTAO 10

Sao medicamentos que contra-indicam o aleitamento materno:

a) Ergotamina, contraceptivos hormonais combinados e propranolol.

b) Androgénios, sulfonamidas, hipoglicemiantes orais e metronidazol.

c) Amiodarona, brometos, tetraciclinas e antitireoideanos (exceto propiltiuracil).
d) Antimetabdlitos, esteroides, diuréticose preparacdes radioativas.



QUESTAO 11

Em relacdo ao uso dos contraceptivos hormonais combinados orais €
CORRETO afirmar que:

a)

b)

d)

A propedéutica basica antes de se prescrever um contraceptivo hormonal
deve incluir uma ecografia pélvica, exclusdo de trombofilias, citologia
oncatica e perfil lipidico.

Estdo contra-indicados em casos de distarbios tromboembdlicos,
insuficéncia hepética, tabagistas acima de 35 anos, suspeita de gravidez,
sangramento genital ndo-diagnosticado e cancer de mama.

Os efeitos colaterais do seu componente estrogénico incluem: aumento do
peso, reducao da libido, fadiga, depresséo, pele oleosa, hirsutismo, acne e
aumento da incidéncia de doencga inflamatoria pélvica.

Antibidticos como a rifampicina e griseofulvina tem sua eficacia reduzida
pelos anticoncepcionais orais enquanto anticonvulsivantes e psicotropicos
tém sua acao potencializada pelos mesmos.

QUESTAO 12

Em uma mulher cujos ciclos sdo anovulatorios, qual dos fenbmenos abaixo
NAO esta ocorrendo?

a)
b)
c)
d)

Recrutamento e selecdo do foliculo dominante sob acdo do hormdnio
foliculo estimulante.

Sintese estrogénica acompanhada de reconstru¢cdo e crescimento do
endomeétrio, principalmente da sua camada funcional.

Sintese estrogénica pelo foliculo em desenvolvimento e consequente
transformacao secretora do endométrio.

Reinicio da meiose do odcito, liberacdo do 1° corpusculo polar e
transformacao secretora do endométrio.

QUESTAO 13

Séo consideracdes verdadeiras a respeito da asma brénquica, EXCETO.

a)

b)

c)
d)

Os achados radiologicos na crise aguda sao infiltrado intersticial peri-
brénquico, hiperinsuflacdo pulmonar, excepcionalmente atelectasias.

O tratamento da asma objetiva-se diminuir ou eliminar fatores
desencadeantes, controlar completamente os sintomas, permitir pratica de
esportes e evitar hospitalizagoes.

Antigenos alimentares quase sempre desencadeiam crises.

O tratamento inicial da crise deve ser feito primeiramente com
broncodilatador.



QUESTAO 14

Sobre a infecgéo do trato urinario € correto afirmar, EXCETO:

a) O coletor urinario deve ser trocado e a higiene refeita a cada 30 minutos
até a crianga urinar.

b) O quadro clinico pode variar desde uma bacteridria assintomatica até um
guadro grave de pielonefrite associada a sepse.

c) A bacteridria assintomatica deve ser necessariamente tratada.

d) Recomenda-se repetir a cultura de urina uma semana apdés a interrupgao
do tratamento.

QUESTAQ 15

S&o causas de insuficiéncia cardiaca por sobrecarga de pressao, EXCETO:

a)
b)
c)
d)

Estenose aortica.
Comunicacao interventricular.
Hipertens&o pulmonar.
Coarctacao de aorta.

QUESTAO 16

Sobre a obesidade é correto afirmar, EXCETO:

a)
b)
c)
d)

Os principais fatores de risco sao: histéria familiar, sedentarismo, raca
branca, mée obesa e nivel s6cio econémico mais alto.

A forma mais correta de avaliar a obesidade € pelo indice de massa
corporal.

A obesidade secundéaria € causada por exemplo pelo hipotireoidismo,
ovario policistico e sindrome de Prader Willi.

Uma dieta saudavel tem em torno de 30% de calorias sob a forma de
carboidratos complexos ou secundarios.



QUESTAO 17

Considere os conceitos abaixo, utilizados em Saude Publica:

Caso autocne é aquele de doenca que teve origem dentro dos limites
geograficos de referéncia ou sob investigacgao.

[I- Caso confirmado € aquele de pessoa de quem foi isolado e identificado o

agente etioldgico ou de quem foram obtidas outras evidéncias laboratoriais
da presenca do agente etiologico; condicionado as regras estabelecidas
pelo Ministério da Saude.

Caso secundario é o caso de uma doenca transmissivel, irrelevante para
controle epidemioldgico.

IV- Caso-indice de uma determinada doenca € o primeiro entre varios de

natureza similar e epidemiologicamente relacionados.

Sado0 CORRETAS as afirmativas:

a) I, 1l eV somente.
b) I, 1, 1l elV.

c) |ell somente.

d) II, lll e IV somente.
QUESTAO 18

Em relacdo a Dengue Classica, podemos afirmar, EXCETO:

a) A transmisséao se faz pela picada da fémea do mosquito Aedes aegypti e/ou
por contato direto de um doente ou de suas secre¢ées com uma pessoa
sadia.

b) O diagndstico é clinico e laboratorial nos primeiros casos e em seguida
clinico-epidemioldgico.

c) Deve-se estabelecer o diagnostico diferencial com gripe, rubéola e
sarampo.

d) Como medida de controle, devem-se manter ag¢Oes continuadas de
inspecbes domiciliares, eliminacdo e tratamento de criadouros, com
atividades de educacédo em saude e mobilizagdo social.

QUESTAOQ 19

Sao doencas de notificagdo compulsoria, em todo o territério nacional,

EXCETO:

a) Febre reumatica.

b) Sarampo.

c) Hanseniase.

d) Poliomielite.



QUESTAO 20

O Pacto pela Vida € o compromisso entre os gestores do SUS - conforme a
Portaria/GM n° 399/06.0s estados/regides/municipios devem ter as seguintes
prioridades pactuadas, EXCETO:

a) Investimento no sistema hospitalar, aumentando a oferta de leitos
hospitalares e de Unidades de Tratamento Intensivo.

b) Reducdo da Mortalidade infantil e materna.

c) Controle do cancer de colo de Utero e da mama.

d) Fortalecimento da atencéo basica.



PROVA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Cirurgia Pediatrica

QUESTAO 21

Qual a necessidade basica diaria hidrica de um recém-nascido prematuro e
com muito baixo peso?

a) 100 ml/kg.
b) 150 ml/kg.
c) 50 ml/kg.
d) 250 ml/kg.

QUESTAO 22

Com relacdo a fisiologia do recém-nascido prematuro, € correto afirmar,
EXCETO:

a) Pode ocorrer hipertensdo pulmonar transitoria, com manutencdo do padrédo
fetal, devido a persisténcia do canal interventricular.

b) Apresenta imaturidade do tegumento, e por isso é propenso a maior perda
de calor.

c) Apresenta imaturidade da matriz germinal, no sistema nervoso central, e
pode haver hemorragias intraventriculares em qualquer situacéo de estresse
organico.

d) Devido a imaturidade do sistema nervoso central, prematuros podem
apresentar episédios de apnéia e bradicardia no pds-operatorio. Por isso
todo recém-nascido com menos de 50 semanas de idade gestacional
corrigida deve ser encaminhado a UTI neonatal, no pds-operatorio.

QUESTAO 23

Sobre o trauma toracico na crianga é correto afirmar, EXCETO:

a) O trauma toracico na crianca € relativamente raro, e na maioria das vezes
acompanha-se de politraumatismo, e € um marcador de gravidade.

b) Nas contusdes pulmonares extensas, pode haver insuficiéncia respiratoria
devido ao shunt arteriovenoso pulmonar.

c) E comum ocorrer torax instavel devido a presenca de fraturas maltiplas de
costela.

d) As lesdes esofagianas sdo incomuns e a causa mais comum é devido a
instrumentacédo do érgao.



QUESTAO 24

E correto afirmar sobre o trauma abdominal fechado na crianca, EXCETO:

a) O tratamento cirdrgico de emergéncia sé deve ser realizado nos casos em
gue nao se consegue a estabilizacdo hemodinamica, depois da infusdo de
40 mi/kg de concentrado de hemacias, ou nos casos com sinais evidentes
de peritonite.

b) Crianca que sofreu trauma abdominal contra o guidao da bicicleta, e que a
admissdo no pronto-socorro, apresenta dosagem de amilase sérica e
tomografia abdominal sem alteracbes: assim, pode-se descartar lesao
pancreatica.

c) O tratamento do hematoma duodenal € conservador.

d) As classificagcdes do trauma hepatico e esplénico sdo baseadas em imagens
por tomografia computadorizada do abdome.

QUESTAO 25

Com relacéo ao trauma geniturinario na crianca, é correto afirmar, EXCETO:

a) Como na crianca ha maior intimidade da uretra proximal e do colo vesical
com a sinfise pubica, associado ao menor volume da prostata, € mais
comum a lesdo da uretra proximal nos casos de fratura de ossos da bacia.

b) Nas chamadas queda em cavaleiro, pode ocorrer trauma na uretra anterior e
no escroto.

c) Nos casos de rotura extra-peritonial da bexiga, normalmente, ndo é
necessario a exploracado abdominal.

d) O trauma renal é proporcionalmente menos comum do que nos adultos.

QUESTAO 26

Quanto a biépsia de um linfonodo cervical, atente para os casos abaixo:

| - Ganglios maiores que 3 cm, com mais de seis semanas de evolucéo.
Il - Massas ganglionares com ganglios confluentes.
[l - Ganglios supra-claviculares.

A biopsia esté indicada:

@emlllell

(b) apenas em | e Il.

(c) apenas em Il e lll.
(d) apenas em | e lll.
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QUESTAO 27

Com relacéo as doencas da tiredide, na crianca, € correto afirmar, EXCETO:

a) E baixa a incidéncia de cancer numa adolescente com nédulo tireoidiano
isolado.

b) A tiredide pode situar-se fora de sua loja habitual, e pode simular cisto
tireoglosso.

c) A maioria das neoplasias da tiredide sédo carcinomas papiliferos.

d) A maioria dos casos de tumores da tiredide se relaciona com irradiacdo
prévia do pescoco ou do mediastino.

QUESTAO 28

Com relacéo a hérnia diafragmatica congénita, € correto afirmar, EXCETO:

a) Deve-se corrigir, ou ao menos tentar corrigir, as alteracdes fisiologicas antes
do tratamento cirurgico, sendo que a estabilizacao clinica pode demorar de
12 horas até algumas semanas.

b) Existem varias estratégias ventilatérias, porém a mais utilizada atualmente é
conhecida como ventilagdo suave, em que se utiliza baixa pressao
inspiratoria, e com hipoxemia e hipercapnias permissivas.

c) No caso de diagnéstico pré-natal, na sala de parto, o recém-nascido deve
ser ventilado por mascara, e se suportar, deve ser encaminhado a unidade
neonatal extubado.

d) Para se obter amostras sanguineas arteriais pré-ductais, para gasometria,
devem-se realizar puncdes arteriais no membro superior direito.

QUESTAO 29

Sao indicacdes relativas para o tratamento cirirgico num recém-nascido ja com
diagnéstico de enterocolite necrosante:

| - Piora clinica com instabilidade hemodinamica.

Il - Hiperemia da parede abdominal.

[l - Aparecimento de ascite e subsequente realizacdo de paracentese, com
aspiracao de liquido hemorragico ou achocolatado.

Estdo CORRETAS as afirmativas:
a)l, llelll.

b) apenas | e Il.

c) apenas Il e lll.

d) apenas | e Il
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QUESTAO 30

Ainda sobre a enterocolite necrosante, marque a alternativa ERRADA:

a) A presenca de gas na veia porta, a radiografia abdominal, € um sinal de
gravidade.

b) Pode ndo haver pneumoperitbnio na radiografia abdominal, mesmo em
casos com perfuragéo intestinal.

c) A presenca de pneumatose extensa, a radiografia abdominal, seria indicacéo
de laparotomia.

d) Acidose metabdlica a gasometria arterial € um sinal de alerta, pois pode
sugerir necrose intestinal.

QUESTAO 31

Qual é a principal causa de 6bito em recém-nascidos com atresia de es6fago?

a) Fistula anastomdtica.

b) Sepse.

c) Refluxo gastroesofageano.
d) Cardiopatia.

QUESTAO 32

Na suspeita de anomalia do arco aortico, qual o primeiro exame complementar
a se solicitar?

a) Esofagograma.

b) Tomografia computadorizada do torax.
c) Angiografia.

d) Ressonancia nuclear magnética.

QUESTAO 33

Com relacdo aos defeitos congénitos da parede abdominal, assinale a
alternativa ERRADA:

a) Na gastrosquise € mais comum a associagdo com outras malformagdes do
gue na onfalocele.

b) Nos casos de grandes onfaloceles, pode-se decidir por conduta
conservadora.

c) Onfalocele pode estar presente em recém-nascidos com extrofia de cloaca.

d) Na gastrosquise, um dos fatores mais importantes com o progndéstico da
afeccao seria o grau de edema das alcas intestinais.
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QUESTAO 34

Em relacdo a um recém-nascido com atresia de esdfago e com fistula distal,
com grande distancia entre os cotos, podem ser usadas as alternativas
técnicas, EXCETO:

a) Anastomose primaria retardada, associada a ligadura da fistula.
b) Técnica de Foker.

c) Anastomose sobre tenséo e curarizacao pos-operatoria.

d) Anastomose primaria retardada, sem ligadura da fistula

QUESTAO 35

Recém-nascido com sindrome de Down apresenta nos primeiros dias de vida
grande drenagem biliosa pela sonda nasogastrica. Qual o diagndstico mais
provavel?

a) Ma-rotacao intestinal.
b) Atresia duodenal.

c) Atresia jejunal.

d) Atresia colonica.

QUESTAO 36

Com relacéo a anomalia anorretal, é correto afirmar, EXCETO:

a) A anomalia mais comum em meninos € anus imperfurado com fistula
retouretral.

b) O anus imperfurado sem fistula retal € incomum, e ocorre mais
freqientemente em criangcas com sindrome de Down.

c) Deve-se realizar invertograma em todos 0s meninos com anus imperfurado.

d) A anomalia mais comum na menina é &anus imperfurado com fistula
vestibular.

QUESTAO 37

Lactente com sindrome do intestino curto, ndo conseguiu o controle clinico
adequado, mesmo depois de Vvarios meses: sdo alternativas cirirgicas para
essa crianca, EXCETO:

a) Técnica de Foker

b) STEP (serial transverse enteroplasty)
c) Enteroplastia pela técnica de Kimura.
d) Enteroplastia pela técnica de Bianchi.
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QUESTAO 38

Qual técnica de piloroplastia deve-se realizar num lactente com estenose
hipertrofica do piloro?

a) Mikulicz.

b) Fredet-Ramstedt.
c) Y-V.

d) Anderson-Haines.

QUESTAO 39

Recém-nascido com bom peso iniciou subitamente com vémitos biliosos e
enterorrogia franca. Em radiografia simples de abdome, n&o se identificou
nenhum sinal de enterocolite. Qual diagndstico mais provavel?

a) Volvulo intestinal.

b) ileo meconial.

c) Peritonite meconial.

d) Sindrome do cdélon esquerdo.

QUESTAO 40

Qual seria o0 melhor momento para se corrigir uma hérnia inguinal num recém-
nascido prematuro e com 1800 g?

a) Depois de atingir 3 kg.

b) Depois que sair do periodo neonatal.

c) Quando ainda estiver internado na UTI neonatal, depois de tratadas todas
co-morbidades, logo antes de receber alta hospitalar.

d) Depende da experiéncia do cirurgido.

QUESTAO 41

Em qual caso de hérnia inguinal na crianca se justificaria o reforco da parede
posterior do canal inguinal, na crianca, EXCETO;

a) Nos casos de hérnia inguinal encarcerada.

b) Nos casos do género masculino.

c) Em casos de grandes hérnias indiretas em que houve destruicdo da parede
posterior.

d) Em todos os casos de hérnia inguinal na crianca
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QUESTAO 42

Qual melhor técnica para se corrigir uma hérnia inguinal femoral, na crianga?

a) MacVay.

b) Shouldice.
c) Lichtenstein.
d) Bassini.

QUESTAO 43

Sobre a apendicite aguda, € ERRADO afirmar:

a) No caso de peritonite difusa, 0 melhor acesso seria por meio de laparotomia
mediana.

b) A apendicectomia videolaparoscopica seria bem indicada em casos
duvidosos, em obesos, em meninas adolescentes e em atletas.

c) A realizacdo de hemograma e radiografia abdominal € imprescindivel em
todos os casos.

d) No caso de apendicite na forma hiperplasica, a dor abdominal pode ser leve.

QUESTAO 44

Com relacdo a doenca de Hirschsprung, € ERRADO afirmar:

a) Pode haver manifestagfes clinicas variaveis na forma longa da doenca, e
podem ocorrer periodos pouco sintomaticos, intercalados com distenséo
abdominal e vomitos.

b) O enema opaco que se deve realizar é pela técnica de Neuhauser, e seu
preparo inclui lavagens retais, para melhorar o resultado.

c) Num lactente que apresenta segmento doente que acomete apenas o reto e
a porcao proximal do sigmoide, seria boa indicacdo a técnica cirargica por
abaixamento endoanal exclusivo.

d) A enterocolite € uma complicagdo da doenca de Hitschsprung, é mais
comum em recém-nascidos e lactentes, e seu tratamento inicial deve ser
clinico.
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QUESTAO 45

Sobre atresia das vias biliares é correto afirmar, EXCETO:

a) Ao exame anatomopatolégico da biopsia hepatica, encontra-se desarranjo
da arquitetura tecidual, necrose do hepatécito e presenca de células
gigantes.

b) Atualmente os dois principais métodos propedéuticos para um lactente com
ictericia colestatica e acolia fecal séo a ultra-sonografia abdominal e bidpsia
hepética percutanea.

c) Em poucos casos a cirurgia de Kasai é curativa, sendo apenas um
tratamento paliativo temporario até o transplante hepético.

d) Durante a disseccdo do porta hepatis € fundamental sua disseccao
ampliada, inclusive com ligadura dos pequenos vasos que comunicam a veia
porta ao parénquima hepatico.

QUESTAO 46

Sobre cisto de colédoco é correto afirmar, EXCETO:

a) A ultra-sonografia abdominal € o melhor método propedéutico para o
diagnéstico.

b) Um dos tipos de cisto de colédoco, em que ocorre dilatacdo da via biliar
predominantemente intra-hepatica, corresponde a um dos tipos da doenca
de Caroli.

c) A drenagem do cisto, em Y de Roux, sem ressec¢cdo do mesmo € 0
tratamento cirurgico de escolha.

d) Pode estar associada com atresia das vias biliares.

QUESTAO 47

Qual é o método terapéutico de escolha para uma crianca com hemorragia
digestiva, por varizes esofagianas, secundario a hipertensao porta?

a) Desconexéo azigo portal.

b) Anastomose esplenorrenal distal.

c) Derivacéo porto-cava.

d) Esclerose ou ligadura das varizes do eso6fago.
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QUESTAO 48

Uma crianca em pos-operatorio tardio de correcdo de atresia de esodfago
apresentou estenose da anastomose, e necessitou de dilatacdes esofageanas.
Durante uma dessas dilatacdes houve suspeita de ruptura do eséfago.

Considerem-se as seguintes condutas:

| - Realizar esofagograma, e se o0 escape for pequeno, apenas drenar a
cavidade pleural.

Il - Realizar esofagograma, e se o escape for grande, decidir por toracotomia e
sutura da leséo esofagena.

Il - Se o estado da crianga estiver grave, instavel clinicamente, realizar
inicialmente apenas drenagem pleural e esofagostomia.

Pode-se afirmar que estdo CORRETAS as condutas apresentadas:
a)em I, Il Ill.

b) apenas em | e lll.

c) apenas em Il e .

d) apenas em |l e Il

QUESTAO 49

Quanto a uma crianca que apresenta quilotorax apos cirurgia cardica, € correto
afirmar, EXCETO:

a) Deve-se prescrever antibidtico, devido ao risco elevado de infeccéo
bacteriana secundaria.

b) O aspecto do liquido pleural é geralmente leitoso, porém se a crianga estiver
em jejum pode ser seroso.

c) A analise laboratorial pode ser variada, porém uma constante é o predominio
de linfocitos a citometria.

d) O tratamento inicial € conservador, sendo o tratamento cirdrgico considerado
apenas em casos refratarios.

QUESTAOQ 50
Com relacdo as doencas inflamatérias intestinais, na crianca, € correto afirmar,
EXCETO:

a) A doenca de Crohn e a retocolite ulcerativa sédo doencas cujas
etiofisiopatologias ainda ndo estdo bem estabelecidas, e podem ser
apresentacoes diferentes do mesmo processo.

b) Na retocolite ulcerativa, o tratamento cirirgico é sempre paliativo, e nunca
curativo.

c) Na doenca de Crohn, sO6 esta indicado o tratamento cirdrgico nas
complicacodes.

d) A doenca de Crohn pode acometer qualquer segmento do trato digestivo,
porém é mais comum no ileo terminal.
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QUESTAO 51

Nas doencas hematoldgicas abaixo pode ser necessaria, em algum momento
do tratamento, a realizacdo de esplenectomia, EXCETO:

a) Esferocitose.

b) Parpura trombocitopénica imunologica.
c) Anemia hemolitica auto-imune.

d) Leucemia

QUESTAO 52

Uma crianca com derrame pleural, secundario a pneumonia comunitaria, com
apenas trés dias de evolucdo, e em bom estado geral, apresenta septacdes a
ultra-sonografia toracica> Qual melhor conduta?

a) Drenagem pleural com dreno grosso.

b) Toracocentese.

c) Debridamento pleural por videotoracoscopia.
d) Decorticdo pulmonar.

QUESTAO 53

As afeccOes abaixo podem estar associadas com o neuroblastoma, EXCETO:

a) Hemi-hipertrofia.

b) Doenca de Hirschsprung.

c) Neurofibromatose.

d) Sindrome de Beckwith-Wiedemann.

QUESTAO 54

Ainda sobre neuroblastoma, é correto afirmar, EXCETO:

a) Sao tumores que acorrem geralmente em criangcas com menos de dois anos
de idade.

b) A presenca da amplificacdo do oncogene MYCN é um fator de bom
prognastico.

c) Criancas no estagio 4S apresentam bom prognadstico.

d) Os principais sitios de disseminacdo metastatica sdo para medula 6ssea e
esqueleto.
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QUESTAO 55

Sobre o tumor de Wilms, é correto afirmar, EXCETO:

a) O pico de incidéncia € ao redor de 3 anos de idade.

b) Histologicamente é um tumor trifasico, com presenca de células
blastematosas, mesenquimais e epiteliais.

c) O principal fator progndstico isolado € o tipo histolégico do tumor.

d) O tratamento do tumor de Wilms bilateral € exclusivamente por meio de
quimioterapia.

QUESTAO 56

Sobre os tumores hepaticos na crianga é correto afirmar, EXCETO:

a) O carcinoma fibrolamelar apresenta melhor prognéstico que o
hepatocarcinoma.

b) Os hepatoblastomas apresentam boa resposta a quimioterapia.

c) Os tumores benignos, como hemangiomas, sdo mais freqientes que o0s
malignos.

d) A hiperplasia nodular focal e o adenoma predominam no sexo feminino e
apresentam relacao etioldégica com uso de contraceptivos orais.

QUESTAO 57

Ainda sobre os tumores na crianca, € correto afirmar, EXCETO:

a) Os tumores da medula da adrenal podem apresentar quadro de virilizagao.

b) Os principais sitios do rabdomiossarcoma sao regides da cabeca e pescoco,
trato geniturinario e extremidades.

c) O carcinoma colorretal € raro na crianga e pode estar associado a polipose
coldnica.

d) No teratoma sacrococcigeo, existe relacdo entre o atraso do diagndstico e
risco de transformagao maligna.

QUESTAO 58

Quais sao as lesdes mais comuns encontradas no mediastino posterior?

a) Linfoma e cisto broncogénico.

b) Linfangioma e teratoma.

c) Tumores da cadeia simpatica e cistos de duplicacdo do esodfago.
d) Adenomegalia e lesGes do timo.
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QUESTAO 59

Qual o tumor mais comum em gbnadas disgenéticas?

a) Teratoma.

b) Tumor do seio endodérmico.
c¢) Coriocarcinoma.

d) Gonadoblastoma

QUESTAO 60

Numa crianca com hipospédia peniana distal sem encurvamento ventral, dentre
as técnicas abaixo, qual seria a melhor opcéo?

a) Bracka.

b) Snodgrass

c) Byars

d) Ducket — onlay island flap.

QUESTAO 61

Crianca com diagnostico inicial de hipospadia médio peniana, sem
encurvamento ventral. Depois da corre¢cdo cirargica, houve fistula distal na
uretroplastia. J& se tentaram duas correcdes desta fistula, sem sucesso. Ha
grande quantidade de tecido cicatricial e ndo existe mais possibilidade do uso
de retalhos do prepucio. Qual das técnicas abaixo seria mais indicada?

a) Bracka.

b) Byars.

c) Ducket — onlay island flap.
d) Snodgrass.

QUESTAO 62

Com relacdo a valvula de uretra posterior, todos sao fatores de mau
progndstico ao nascimento, EXCETO:

a) Refluxo vesicoureteral bilateral grave.

b) Sindrome de Hoover.

c) Perda da diferenciacdo corticomedular renal & ultra-sonografia.
d) Piora da funcédo renal mesmo apds sondagem vesical de demora.
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QUESTAO 63

Crianca com megaureter obstrutivo priméario unilateral, com historia de
infecgbes urinarias de repeticbes, e ainda com funcéo renal ipsilateral
preservada. Qual seria a melhor técnica operatoria para o tratamento
cirargico?

a) Cohen.

b) Gregoir.

c) Anderson-Haines.
d) Hendren

QUESTAO 64

Qual das malformacgfes abaixo ndo esta presente na extrofia de cloaca?

a) Anus imperfurado.
b) Onfalocele.

c) Epispadia.

d) Extrofia vesical.

QUESTAO 65

A genitoplastia feminilizante, na hiperplasia de supra-renal, consiste em:

a) Faloplastia, uretroplastia e prepucioplastia.

b) Clitoridoplastia, vaginoplastia, uretroplastia e vulvoplastia.
c) Clitorectomia e vulvoplastia.

d) Sepultamento do clitoris e vulvoplastia.

QUESTAO 66

Quando indicado a orquiopexia pela técnica de Fowler-Stephens, deve-se
realizar:

a) Ligadura e seccao proximal dos vasos testiculares.

b) Ligadura e secc¢éo dos vasos funiculares.

c) Ligadura e seccao distal dos vasos testiculares.

d) Seccdo da arcada venosa peritonial entre os vasos deferenciais e
testiculares.
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QUESTAO 67

Adolescente com genitalia externa normal ndo menstruou. A ultra-sonografia

abdominal, ndo se encontraram Utero e anexos, assim como a exploracao
videolaparoscopica. Qual diagndstico mais provavel?

a) Hiperplasia congénita de adrenal.

b) Deficiéncia de 5 alfa redutase.

c) Disgenesia gonadal mista.

d) Insensibilidade periférica aos andrégenos (sindrome de Morris).

QUESTAO 68

Qual dos exames abaixo seria prescindivel para propedéutica de um lactente
com hidronefrose, e sem dilatac&o ureteral?

a) Ultra-sonografia das vias urinarias.
b) Uretrocistografia miccional.

c) Urografia excretora.

d) Cintilografia renal (DMSA e DTPA).

QUESTAO 69

Lactente com refluxo vesicoureteral unilateral grau 1V, com boa fungéo renal
ipsilateral, e com histéria de um episédio de infeccdo do trato urinario.
Poderiam ser realizadas as seguintes condutas, EXCETO:

a) Vesicostomia.

b) Injecdo endoscopica de polimero na submucosa do meato ureteral.
c) Reimplante ureteral.

d) Conduta conservadora, com uso de antibioticoprofilaxia.

QUESTAO 70

Com relacéo a fimose, € correto afirmar, EXCETO:

a) A conduta atual é conservadora, a ndo ser que a crianca apresenta fibrose
cicatricial no prepucio.

b) Deve-se indicar a postectomia nos casos em que ndo houver exposicao da
glande, quando a crianca atingir 2 anos de idade.

c) Nos casos em que ocorre grande processo inflamatério no prepucio e até no
meato uretral, deve-se aventar a hip6tese de balanite xerética.

d) Nos casos em que ocorre apenas retencdo urinaria no prepucio, pode-se
usar corticoide tépico.
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ATENCAO:

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

“A crescente incorporagdo de tecnologia médica e as novas demandas sociais
tém estimulado crescente debate filosofico em torno de problemas de ética
pratica que ndo mais encontram respostas no ambito do modelo ético
hipocratico."

Baseado no Abstract de:

ALMEIDA, José Luiz Telles de and SCHRAMM, Fermin Roland. Transicao
paradigmética, metamorfose da ética médica e emergéncia da bioética. Cad.
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