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INSTRUCOES

e Vocé recebeu do fiscal:
O 1 (um) caderno de questdes da prova objetiva contendo 100 (cem) questoes@e multipla cggolha, com 4 (quatro) alternativas

de resposta cada uma e apenas 1 (uma) alternativa correta; e

O 1 (uma) folha de respostas petsonalizada da prova objetiva.

e Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da identificacio, esct
prova objetiva, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

no co apropriado da folha de respostas da

Entdo vamos construi-la!

e Verifique se estdo corretas a numera¢ao das questdes ¢ a pa 3 rno de questdes, bem como a codificagido da folha
de respostas da prova objetiva.
e Voce dispoe de 4 (quatro) horas para fazer a prova obje
Esse tempo inclui a marcagio da folha de respostas da
e Somente 1 (uma) hora apés o inicio da prova, voce po
questdes, bem como retirar-se da sala.

e Somente quando faltarem 30 (trinta) min o término do tempo fixado para realizag¢io da prova, vocé podera deixar o

local levando consigo o caderno de gfiestoe
e Apds o término da prova, entregue ao\fiscal d@ IADES a folha de respostas da prova objetiva, devidamente assinada.
e Deixe sobre a carteira apenas o decument@,de idghtidade e a caneta esferografica de tinta preta, fabricada com material transparente.
e Nio ¢ permitida a utilizacig arelho eletronico ou de comunicacio.
. dicionarios, apontamentos e (ou) apostilas.
o r 2 sala de aplicacdo da prova na companhia de um fiscal do IADES.
. apis em nenhuma etapa da prova.
o O poderdo deixar a sala apds entregarem suas folhas de respostas e assinarem o termo de
fechamento '@ o qual serdo acondicionadas as folhas de respostas da sala.
- INSTRUCOES PARA A PROVA OBJETIVA
e Veri os seus dados estdo corretos na folha de respostas da prova objetiva. Caso haja algum dado incorreto, comunique

e Lecia atentaMente cada questao e assinale, na folha de respostas da prova objetiva, uma tnica alternativa.

e A folha de respostas da prova objetiva ndo pode ser dobrada, amassada, rasurada ou manchada e nem pode conter nenhum
registro fora dos locais destinados as respostas.

e O candidato devera transcrever, com caneta esferografica de tinta preta, as respostas da prova objetiva para a folha de respostas.

e A maneira correta de assinalar a alternativa na folha de respostas da prova objetiva é cobrir, fortemente, com caneta
esferografica de tinta preta, o espaco a ela correspondente.

e Marque as respostas assim:
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PEDIATRIA
Questoes de 1 a 50

Caso clinico para responder as questoes de 1 a 3.

Um paciente de 12 anos de idade compareceu a consulta
queixando-se de dor na garganta, disfagia e febre ha trés dias,
e, no quarto dia, evoluiu com queda do estado geral, piora da
dor, dificuldade em abrir a boca e sialorreia. Ao exame da
orofaringe, observou-se protuberancia tonsilar assimétrica e
uvula levemente deslocada para direita.

QUESTAO 1

Qual o provavel diagnostico?

(A) Abscesso retrofaringeo
(B) Abscesso peritonsilar
(C) Amigdalite bacteriana
(D) Mononucleose infecciosa

QUESTAO 2

Quais os provaveis agentes infecciosos?

(A) Streptococcus do grupo A e anaerdbios

(B) Streptococcus do grupo A e Gram-negativos
(C) Gram-negativos e anaerobios

(D) Anaerdbios e Epstein-Barr virus

QUESTAO 3

Assinale a alternativa que apresenta a melh
momento.

(A) Sintomaticos e observacgao clinica
(B) Aantibioticoterapia e reavalidga
(C) Amigdalectomia de urg

(D)

bre, cefaleia, mialgia e dor
ias foi atendida com suspeita de dengue.
ilha tenha tido sangramento, dor
itos ou diarreia.

O exame que pode ser solicitado nesse momento para
confirmar o diagnoéstico é

(A) sorologia IgM.
(B) sorologia IgG.
(C) NSI.

(D) hemograma.

PROCESSO SELETIVO
RM-2/SES-DF/2024

PROVA OBJETIVA

QUESTAO 5

Apds 48 horas, a paciente do caso apresentado é levada
novamente ao pronto atendimento por apresentar vomitos e
dor abdominal, negando sangramentos. Na admissdo,
encontra-se afebril, taquicardiaca, enchimento capilar
lentificado, pulsos filiformes, e a pressdo arterial, normal
para a idade. De acordo com o quadro clinico, assinale a
alternativa que indica a classificagdo e a conduta adequadas
para o caso.

(A) Dengue com sinais de alarme; expa; F 0,9%

(B) Dengue com sinais de alarme; expan: 0,9%
¢ albumina

(C) Dengue com sinais de che om SF 0,9%
¢ albumina

(D) 830 com SF 0,9%

¢ recomendada para todos os
idade. Apos essa idade, a
aliada de acordo com fatores de

inale a alternativa que corresponde a fatores de risco para
ipovitaminose D.

) Magreza, hipoparatireoidismo, pele clara
(B) Asma grave, doenga do refluxo e doengas do colageno
(C) Prematuridade, obesidade, dieta vegetariana
(D) Baixa estatura, magreza, uso de formula infantil

QUESTAO 7

A intoxicagdo por vitamina D surge quando os niveis
plasmaticos sdo superiores a 100 ng/mL, podendo provocar
achados laboratoriais como

(A) hipocalcemia, aumento  do
paratormonio.
(B) hipercalcemia,
paratormonio.
(C) hipocalcemia,
paratormoénio.
(D) hipercalcemia,
paratormonio.

hipercalciuria e
hipercalciiria e  redugdo do
hipocalciuria e  aumento  do

hipocalciuria e  reducdo do
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Caso clinico para responder as questoes 8 e 9.

Uma crianga de 7 anos de idade compareceu a consulta
ambulatorial de rotina. Os pais queixam de mau cheiro nas
axilas, aparecimento de pelos em regido genital € um pouco
de acne em face. Ao exame fisico, observa-se estagio de
Tanner M1P2 e clitoris de tamanho normal. A idade 6ssea ¢
de sete anos. A velocidade de crescimento nos ultimos seis
meses = 6 cm/ano.

QUESTAO 8

Qual a hipotese diagndstica mais provavel?

(A) Adrenarca precoce

(B) Puberdade precoce central

(C) Puberdade precoce periférica

(D) Desenvolvimento normal para idade

QUESTAO 9

A conduta indicada nesse caso é

(A) dosagem de LH e FSH.

(B) acompanhamento clinico.

(C) US de abdome.

(D) dosagem de desidroepiandrosterona (DHEA).

QUESTAO 10

Um adolescente de 12 anos de idade foi levado a emergg

um pouco eclevada e pressdo diastdlica no
pulsos amplos, baco ¢ figado ndo palpav
eletrocardiograma, que evidenciou o fgacad
paciente ndo apresentou melhora apds estimulag

o o

I Ll
‘\J J’/\J /\J' /\J/\ / \,}l{/\J/\j/

te: Padto-socorrs Instituto da Crianga e do Adolescente, 4. ed. —
FMUSP

Com base ncSse caso clinico, assinale a alternativa que
apresenta a conduta indicada nesse momento.

(A) Sedagéo e cardioversdo
(B) Adenosina

(C) Amiodarona

(D) Atropina

Area livre |
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QUESTAO 11

O parvovirus B19 € o responsavel pelo eritema infeccioso ou
“quinta doenga”, que ¢ uma doenga exantematica benigna e
autolimitada na infincia. Entretanto, em criangas com
anemia falciforme pode levar a um quadro de

(A) sepse.

(B) sindrome toracica aguda.
(C) osteomielite.

(D) crise aplasica transitoria.

QUESTAO 12

No tratamento do paciente co
imunoglobulina humana intravef

itelectual estd presente em 100% dos
ndrome de Down. Porém, outras altera¢des

encontrada nesses pacientes.

A) Alteracdo auditiva
(B) Cardiopatia

(C) Hipotireoidismo

(D) Alteragdo do aparelho locomotor

QUESTAO 14

Assinale a alternativa que indica o parasita e o tratamento de
primeira linha adequado para criangas que serdo submetidas
a terapia imunossupressora (por exemplo, quimioterapia,
corticoterapia prolongada, entre outras), com objetivo de
evitar a sindrome de hiperinfecgao.

(A) Strongyloides stercolaris; ivermectina
(B) Ascaris lumbricoides; albendazol

(C) Ameba; albendazol

(D) Giardia; metronidazol

QUESTAO 15

Na investigacdo de uma lactente com suspeita de sindrome
de West, qual exame complementar ¢ fundamental para
fechar o diagnoéstico?

(A) Caridtipo

(B) Gasometria venosa

(C) Eletroencefalograma

(D) Tomografia de cranio com contraste

PROCESSO SELETIVO
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Caso clinico para responder as questoes de 16 a 18.

Um paciente de 7 anos de idade ¢ admitido na enfermaria
com diagnostico de pneumonia com derrame pleural a
direita. Ele se encontra em bom estado geral, aceitando
parcialmente a dieta, hemodinamicamente estavel,
necessitando de cateter de O2 1 L/min para manter SatO2 >
94%. As vacinas estdo atualizadas de acordo com o
Programa Nacional de Imunizac¢des (PNI).

QUESTAO 16

Assinale a alternativa correspondente aos principais agentes
bacterianos possivelmente envolvidos nesse caso.

A)
(B)
©
(D)

Streptococcus pneumoniae e Staphylococcus aureus
Mycoplasma pneumoniae e Staphylococcus aureus
Staphylococcus aureus e Haemophilus influenzae tipo B
Streptococcus pneumoniae e Mycoplasma pneumoniae

QUESTAO 17

Durante a internagdo, o principal critério de melhora ¢ boa
resposta ao antibidtico € feito por meio de

(A)
(B)
©

(D)

queda nas concentragdes de procalcitonina.
avaliagdo clinica.

normalizagdo do  hemograma
concentragdes da proteina C reativa.
radiografia de controle.

e queda nas

QUESTAO 18

De acordo com o Programa Nacional de Im
2024, assinale a alternativa que correspo
vacinal completo contra doenga pneumqgdcic

Pneumo 13 - dose aos 2 e
12 meses de vida

Pneumo 13 - dose aos
aos 12 meses de vid
Pneumo 10 - dose
12 meses de v
Pneumo
12 mese

A)
(B)
©
(D)

Caso

RM-2/SES-DF/2024

&

QUESTAO 20

Qual o melhor marcador utilizado para indicar ou ndo o uso
desse imunobiologico?

(A) Numero de eosinofilos

(B) Grau de obstrugdo na espirometria

(C) Baixa pontuagdo no ACT (asthma control test)
(D) IgE sérica

QUESTAO 21

A sindrome de lise tumoral é o resulta
grandes massas tumorais e pode pro

hidroeletroliticas importantes. A delas denomina-se

(A) hiperuricemia.

(B) hipercalcemia.

(C) hipernatremia.

(D) hiperglicemia.

Caso clinico a respon@erias questoes 22 e 23.

Uma cria d de idade ¢ atendida no pronto
atendimento crise grave de asma. Ela recebeu protocolo
d taque comgpsalbutamol 3x, ipratrdpio, corticoide

inda se encontra com esfor¢o respiratorio,

DUESTAO 22

ual o proximo medicamento que ¢ considerado a melhor
0p¢ao nesse momento?

(A) Sulfato de magnésio venoso
(B) Sulfato de magnésio inalatorio
(C) Nebuliza¢do com adrenalina
(D) Aminofilina subcutanea

QUESTAO 23

Em relagdo ao caso apresentado, assinale a alternativa que
apresenta efeitos colaterais que podem ocorrer com a
administragdo desse medicamento.

TIPO “U”

pnder as questdes 19 e 20. (A) Bradicardia e hipocalemia
. (B) Taquicardia e hipertensdo
Um adolescente com diagnoéstico de asma grave ndo (C) Hipotensio e bradicardia
controlada, &m, uso de corticoide inalatorio em altas doses, (D) Hipotensio e taquicardia
broncodilatador de longa acdo e montelucaste.
| Area livre
QUESTAO 19
O imunobiolégico que pode ser considerado para melhor
controle dos sintomas nesse caso € o
(A) omalizumabe.
(B) palivizumabe.
(C) nirsevimabe.
(D) infliximabe.
PROCESSO SELETIVO GRUPO 14
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QUESTAO 24

Um paciente de 4 anos de idade ¢ levado a unidade basica de
satide para atualizagdo vacinal. A mae refere que a crianga tem
diagnostico de asma, faz uso diario de beclometasona
inalatéria (50 mcg — 2 puffs a cada 12 h). No momento, a
crianga encontra-se com coriza, um pouco de tosse produtiva e
rouquidao. Nega febre ou taquidispneia nas ultimas 48 horas.
Esta usando salbutamol e prednisolona 1 mg/kg ha quatro dias
(prescrito por sete dias) para exacerbacdo da asma.

Com base nesse caso, o profissional de saude deve

(A) orientar a mée a retornar apos a resolugdo do quadro
de resfriado.

(B) aplicar as vacinas indicadas para idade.

(C) orientar retorno apo6s 15 dias da ultima dose do
corticoide oral.

(D) orientar a mae a retornar 24 horas apds o término das
medicacdes prescritas para exacerbagao.

QUESTAO 25

Um lactente de 1 ano de idade é levado para consulta de
rotina. A mae mostra-se apreensiva com o diagnostico de
criptorquidia. Ao exame fisico, nota-se testiculos palpaveis
em regido supraescrotal bilateralmente, com dimensoes
normais para idade. A conduta indicada nesse caso ¢

(A) solicitar ultrassonografia de regido inguinal.

(B) manter acompanhamento clinico e orientar a mae
descida espontinea dos testiculos pode ocorrer até
anos de idade.

(C) internagdo para cirurgia de emergéncia.

(D) programar cirurgia eletivamente.

QUESTAO 26

O consumo de mel é contrai
menos de 1 ano de idade p isco de
se caracteriza por

paka criangas com
ismo. A doenga

(A) diarreia agud
(B) inicio ag

pa flacida descendente e

simétric8
(C) sinaj e séptico poucas horas apds o consumo.
D) as de dificil controle.
QUES

Assinale a alternativa que indica a necessidade de
investigag¢@o de imunodeficiéncia primaria.

(A) Efeito adverso a vacina BCG

(B) Nasofaringites de repeticao

(C) Diarreia aguda com sangue ou muco
(D) Historia familiar de atopia

- —
iepecs| 1ades

QUESTAO 28

Assinale a alternativa que apresenta informagdes clinicas
compativeis com o diagndstico de “evento inexplicado com
rapida resolugdo” (BRUE: brief resolved unexplained event)

(A) Febre ha 48 horas

(B) Idade pré-escolar

(C) Hipo ou hipertonia com duragéo inferior a 30 segundos
(D) Doenga do refluxo gastroesofagico

QUESTAO 29

e distensdo
. Ainda esta
em aleitamento materno. Ha u
vez ao dia e introduziu alimentos
de alergia a proteina
diagnostico ¢

ydo indicado para o

tiga fecal.

e dos respectivos derivados da
posterior reintroducao.

¢ ¢ derivados da crianga ¢ da mae até
de IgE para lactoferrina e

A)
(B)

©

ESTAO 30

Um paciente de 4 anos de idade, em tratamento
quimioterapico para LLA, é levado para atendimento com
febre ha 24 horas. Ultimo ciclo de QT ha cinco dias, sem
intercorréncias. Ao exame fisico, o pediatra de plantdo ndo
identificou um foco infeccioso. Chegou em regular estado
geral, com melhora apo6s administragdo de antitérmico. O
hemograma mostrou leucopenia, com contagem de 90
neutréfilos/mm?®. EAS e raios X de térax ndo revelaram
alteragdes. Com base no exposto, assinale a alternativa que
apresenta a conduta mais adequada para esse caso.

(A) Alta hospitalar com amoxicilina + clavulanato oral e
reavaliacdo em 48 horas

(B) Alta hospitalar e reavaliacdo em 48 horas, com retorno
imediato em caso de piora clinica

(C) Internacdo e inicio de antibioticoterapia com
carbapenémico ou cefalosporina de quarta geragao

(D) Internagdo e inicio de antibioticoterapia com
amoxicilina + clavulanato ou cefalosporina de segunda
geracao

Area livre |

Area livre
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Caso clinico para responder as questoes 31 e 32.

Um lactente de 1 ano ¢ 6 meses de idade foi levado ao pronto
atendimento pelos pais, os quais relatam que a crianga esta
ha dois dias “resfriada”, com tosse leve, coriza, espirros e
apresentando picos febris duas vezes dia com maxima de
38 °C. No terceiro dia, ele evoluiu com rouquiddo, tosse
ladrante (metalica), desconforto respiratdrio e “chiado”. Ao
exame, crianca mostrou-se agitada no colo dos pais,
acianoética, hidratada, normocorada, com Tax = 36,8 °C,
FR = 46 irpm e SatO2 = 93%. Observou-se aumento do
tempo expiratorio, com moderada retracdo intercostal e de
farcula esternal. A ausculta evidenciou estridor, sibilos e
murmurio reduzido difusamente.

QUESTAO 31

Qual o provavel diagnoéstico para esse caso clinico?

(A) Pneumonia

(B) Bronquiolite viral aguda
(C) Laringite

(D) Laringotraqueobronquite

QUESTAO 32

Além do virus sincicial respiratdorio, os outros agentes que
costumam causar essa doen¢a na faixa etaria do citado
paciente sdo

(A) parainfluenza e influenza (A e B).
(B) Mycoplasma pneumoniae e rinovirus.
(C) adenovirus e bocavirus.

(D) metapneumovirus e coronavirus.

Caso clinico para responder as questoes 33

queVas criangas
ja € comecaram

ante nasal (contendo
¢as foram

A crianca queiingeriu paracetamol deve ser tratada com
(A) metionina.

(B) N-acetilcisteina.

(C) Dbiotina.

(D) citrato de colina.

Area livre
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QUESTAO 34

A crianca que utilizou descongestionante apresentou
hipotermia, palidez, bradicardia, evoluindo com instabilidade
hemodinamica. Nesse caso, a conduta deve ser a
administragao de

(A) adenosina.

(B) prometazina.
(C) carvao ativado.
(D) atropina.

QUESTAO 35

A administracdo de vitamina K 1060%

(A)
(B)
©
(D)

ante de um caso de demora na eliminagdo de meconio nas
imeiras horas de vida, deve-se levantar a hipdtese de

A) constipacdo funcional.
(B) intussuscepc¢ao intestinal.
(C) doenga celiaca.

(D) doenga de Hirschsprung.

Caso clinico para responder as questoes 37 e 38.

Um paciente de 4 anos de idade iniciou dor em joelho esquerdo
ha trés dias, progressiva, impedindo a deambulagdo no
momento. Nega febre ou outros sintomas. Ao exame do joelho
esquerdo, foram verificados edemaciado, dor a mobilizacdo
ativa e passiva e aumento da temperatura em relagdo ao joelho
direito. Foram solicitados exames, que revelaram 15.000
leucécitos (predominio de neutréfilos), proteina C reativa de 30
mg/dL e VHS de 60 mm na primeira hora.

QUESTAO 37

Acerca desse caso clinico, assinale a alternativa que
corresponde ao procedimento mais indicado para elucidagéo
diagndstica.

(A) Ultrassonografia

(B) Artrocentese

(C) Avaliagdo oftalmoldgica
(D) Ressonancia magnética
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QUESTAO 38

No referido caso clinico, o tratamento indicado consiste em

(A) antibioticoterapia oral por 14 dias, com reavaliagdo em
48 horas.

(B) antibioticoterapia oral de seis a oito semanas, com
reavaliacdo em 48 horas.

(C) internagdo para antibioticoterapia venosa.

(D) tratamento cirargico.

QUESTAO 39

Na avaliagdo de uma lactente com baixo ganho ponderal,
acompanhado de recusa alimentar, engasgos e dificuldade na
aceitagdo de solidos, o pediatra solicitou endoscopia com
biopsia. O resultado evidenciou esofagite com inflamagdo
predominantemente eosinofilica. Assinale a alternativa que
apresenta o tratamento que deve ser iniciado imediatamente.

(A) Inibidor da bomba de protons (IBP)

(B) Corticoide sistémico em dose imunossupressora
(C) Dieta isenta de ovo ¢ leite

(D) Cauterizagdo endoscopica das lesdes

QUESTAO 40

No exame clinico de um adolescente com derrame pleural,
quanto ao murmurio vesicular (MV) e ao frémito toracovocal
(FTV), espera-se encontrar, respectivamente,

(A) MV abolido e FTV aumentado.
(B) MYV aumentado e FTV abolido.
(C) MV e FTV aumentados.

(D) MV e FTV abolidos.

QUESTAO 41

Assinale a alternativa ontem a es bacterianos
frequentemente envolvidg de otite externa.

Com relagdo ao acometimento articular na febre reumatica
aguda, assinale a alternativa correta.

(A) Atinge principalmente pequenas articulagdes.

(B) Caracteriza-se por poliartrite de grandes articulagdes,
de carater migratorio.

(C) O tratamento deve ser feito com corticoide, pois
apresenta pouca resposta aos salicilatos.

(D) A maioria dos casos evolui com deformidade, se ndo
forem tratados precocemente.

PAGINA 7/17
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QUESTAO 43

Assinale a alternativa que corresponde a droga de escolha
para tratamento da coreia de Sydenham.

(A) Corticoide

(B) Fenobarbital
(C) Imunoglobulina
(D) Risperidona

QUESTAO 44

Considere uma mde com historia de viragen
citomegalovirus (CMV) durante a
recém-nascido (RN) a termo, Al 3, pes@ € exame fisico
normal. No alojamento conj esentou boa

assinale a alternativa co
reavaliado periodicamen
longo prazo, mai ume
por CMV.

ntral

adolescente foi levado pelos amigos ao pronto
endimento por ter sofrido agressdo em uma festa. Ao
exame, ecle apresentou agitacdo psicomotora, agressividade,
sintomas delirantes e alucinagdes. Os amigos relataram que
houve consumo de drogas ilicitas (crack). A droga de
escolha, nesse momento, é

(A) haloperidol.
(B) imipramina.
(C) sertralina.

(D) carbamazepina.

QUESTAO 46

A mielindlise pontina central ¢ uma condi¢do clinica
dramatica, em que o paciente pode apresentar confusdo,
agitagdo, tetraparesia espastica ou flacida, podendo levar ao
6bito. E causada pela corre¢io rapida da

(A) hipocalcemia.
(B) hipercalcemia.
(C) hiponatremia.
(D) hipernatremia.

Area livre
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QUESTAO 47

Em uma unidade de terapia intensiva pediatrica, encontra-se
uma adolescente em ventilagdo mecénica recebendo drogas
vasoativas. A pressdo arterial no momento ¢ de 110 mmHg x
50 mmHg. A pressdo arterial média (PAM) é

(A) 105 mmHg.
(B) 90 mmHg.
(C) 80 mmHg.
(D) 70 mmHg.

QUESTAO 48

A Organizacdo Mundial de Saude e a Sociedade Brasileira de
Pediatria recomendam a administragdo de vitamina A para
criancas de risco. A suplementacdo ¢ feita por meio de
megadoses por via oral. Qual é o esquema posologico
recomendado?

(A) Mensal — dos 6 aos 24 meses de vida.
(B) Mensal — da primeira semana de vida até os 24 meses.
(C) Semestral — da primeira semana de vida até os 24

meses.
(D) Semestral — dos 6 aos 59 meses de vida.

Caso clinico para responder as questoes 49 e 50.

Considere uma gestante HIV positiva, em uso regular da
terapia antirretroviral durante toda a gestacdo e carga viral

termo, AIG e PN =3 kg.

QUESTAO 49

Ainda nas primeiras quatro horas de vida, o m-nascido
deve receber

(A) AZTe3TC.

(B) AZT, 3TC e raltegr

(C) apenas AZT.

(D) apenas ralte i

tado, a profilaxia deve ser mantida

28 dias de vida.
(B) 14 dias de vida.
(C) 6 meses de vida.

(D) avaliacdo da carga viral do recém-nascido.

Area livre
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ALERGIA E IMUNOLOGIA
Questoes de 51 a 100

QUESTAO 51

Uma crianga de 2 anos foi levada a consulta com a queixa de
que estda sempre gripada. A mae refere estar muito
preocupada, porque, desde que comegou a frequentar a
creche, a crianca tem apresentado resfriados frequentes. Em
1 ano, teve dois episodios de otite média tratadas com
antibidtico, uma pneumonia de tratamento domiciliar ¢ um
episodio de diarreia, que durou aproximadamente 5 dias. O
cartdo vacinal estava atualizado e ndo houve relato de
reacdes adversas ou alergias. Ao exam
apresentou-se no percentil 50 de peso e co
corada, com secre¢ao nasal hialinagARs mu

bulhas normofonéticas, sem sopro
semigloboso, sem vicer i

rianga como tendo erro inato da
¢ acordo com os sinais de alerta do Grupo

rianga ja teve varias infecgdes.

imunidade do BRAGID, e fazer o acompanhamento
periodico.

D) Encaminhar a crianga ao atendimento de emergéncia,
para a condugdo do quadro atual.

qu

Explicar para a mie que as infec¢cdes que a crianga
indetectavel no terceiro trimestre. Optou-se pela via de 0 apesentou estdo dentro do esperado para a faixa etéria,
vaginal. A crianga nasceu em boas condigdes de sail conforme os sinais de alerta de erros inatos da

QUESTAO 52

Em atendimento ao disposto na Lei n® 14.154/2021, o teste
do pezinho ampliado do SUS passou a triar 53 doengas,
sendo uma delas um erro inato da imunidade. Assinale a
alternativa que indica essa doenga.

(A) Agamaglobulinemia ligada ao X
(B) Imunodeficiéncia combinada grave
(C) Imunodeficiéncia comum variavel
(D) Candidiase mucocutianea

| Area livre

PAGINA 8/17




QUESTAO 53

Um bebé de 3 meses de vida comparece a consulta com
descamagdo e hiperemia intensa por toda a pele, chegando a
deixar fragmentos de pele onde deita. A mae referiu que com
as lesdes iniciaram na primeira semana de vida, e que o bebé
estd sempre choroso, irritado e tem dificuldade para ganhar
peso e crescer. Informou que a crianga ja fez uso de
hidratantes e ciclos curtos de corticoide topico, com pouca
melhora. O cartdo vacinal esta atrasado. Pensando-se em um
erro inato da imunidade (imunodeficiéncia), qual vacina deve
ser evitada, até que haja uma defini¢do diagnostica?

(A) Rotavirus
(B) Meningite C
(C) Hepatite B
(D) VIP

Caso clinico para responder as questoes de 54 a 57.

Uma crianca de 6 anos de idade, deu entrada no
pronto-socorro com quadro de vOmitos, lesdes
urticariformes, avermelhadas, prurido cutineo, tosse e
desconforto respiratério. A mae referiu que foi chamada a
escola para busca-lo, apds ter ingerido bolo no lanche e ter se
sentido mal. Relatou alergia a leite de vaca. Ao exame,
apresentou-se sonolenta, com tosse seca, lesdes de pele
elevadas, formando placas avermelhadas, dispneico, com
retragdo de farcula e tiragens intercostais, AP = MVR com
sibilos, FR = 18 irpm, SatO2 = 92%; AC = RCR, 2T, BNF
sem sopros, FC =135 bpm; abdome plano, sem
visceromegalias, perfusdo de extremidades lenta. P
mmHg x 50 mmHg.

QUESTAO 54

Qual o diagnostico do paciente?

(A) Sepse
(B) Crise epilética
(C) Meningite
(D) Anafilaxia

Qual a dro tratamento?
A) o

(B) Ep

(C) Eping

(D) Metilprédnisolona EV

QUESTAO 56

Qual patologias € o principal diagnostico diferencial?

(A) Mastocitose cutdnea
(B) Feocromocitoma

(C) Sindrome vasovagal
(D) Angioedema hereditario
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QUESTAO 57

Muito se tem estudado a respeito da associagdo do
microbioma intestinal as doencgas alérgicas. Com relagdo ao
assunto, assinale a alternativa correta.

(A) O parto vaginal e o aleitamento materno exclusivo sdo
fatores essenciais para a instalagdo da microbiota
adequada nas primeiras horas de vida.

(B) Nas primeiras horas de vida, ha o predominio de
bactérias estritamente anaerobias, como
Bifidobactérias, Bacterdides e Clostridium.

(C) Ao final do primeiro més de vida redominio de
bactérias aerdbicas, como Esreptoco i

(D)

DU a0 pronto-socorro
ias. A mae referiu que
urante a noite do dia anterior,
e e dois episddios diarreicos.
om lesdes em pele avermelhadas,
odo o corpo. A mae ndo observou
va muito preocupada, pois a crianga
uadro semelhante, e por isso o levou ao

No dia da con

nado de centro palido ¢ outras formando placas
ematosas, elevadas, por toda a pele. Tinha secre¢do ocular
ara, lacrimejamento, congestdo nasal, com secre¢do hialina,
dratada, discreta hiperemia de orofaringe, ACP = normal,

= 20 irpm, FC = 110 bpm Sat = 98%, abdome
semigloboso, sem visceromegalias, ruidos hidroaéreos
presentes; boa perfusdo de extremidades.

QUESTAO 58

Diante do quadro apresentado, qual o tratamento adequado
para esse paciente?

(A) Anti-histaminico (H1) de primeira geragdo
(B) Anti-histaminico (H1) de segunda geragdo
(C) Corticosteroide
(D) Anti-histaminico
corticosteroide

(H1) de primeira geragdo +

QUESTAO 59

Quais os exames indicados para a investigacdo do quadro
clinico da crianga?

(A) Hemograma

(B) Hemograma + PCR

(C) Hemograma + PCR + imunoglobulinas
(D) Nenhum exame se faz necessario

| Area livre
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QUESTAO 60

Qual a etiologia mais provavel para a urticaria do paciente?

(A) Alimentar

(B) Medicamentosa
(C) Infecciosa

(D) Picada de insetos

Caso clinico para responder as questdes 61 e 62.

Um paciente de 5 anos de idade foi levado ao pronto-socorro
por apresentar lesdes de pele arroxeadas e urina avermelhada.
A mae referiu que crianca teve uma amidalite tratada com
amoxicilina e, dias depois, iniciou com dor nas articulagdes do
tornozelo e dos joelhos, dor abdominal e, em seguida, com
lesdes avermelhadas na pele, elevadas, que foram escurecendo,
ficando mais arroxeadas. Ao exame fisico, a crianca
apresentou discreto edema nos joelhos e nos tornozelos, com
lesdes de pele purptiricas, palpaveis, localizadas em gluteos e
membros inferiores. Os exames laboratoriais evidenciaram
hemograma com leucocitose e desvio a esquerda, com
plaquetas normais e provas de coagulagdo normais. O exame
de urina mostrou hematuria e proteintiria.

QUESTAO 61

Diante do quadro exposto, qual ¢ o diagndstico do paciente?

(A) Doenga de Kawasaki

(B) Arterite de Takayasu

(C) Poliangiite microscopica

(D) Vasculite associada a imunoglobulina A (Parpura
Henoch-Schonlein)

QUESTAO 62

De acordo com a classificagdao de Gell e

ombg, qual o tipo
de hipersensibilidade envolvi no dro \¢linico do
paciente?

(A) Tipol
(B) Tipo Il
(C) Tipo III
(D) TipolV

onder as questdes de 63 a 66.

rajas de san, muco nas fezes. Esta em aleitamento materno
exclusivo. Na consulta de rotina, ndo apresentou perda de peso,
o estado geral ¢ bom e foi visualizada somente fissura anal.

QUESTAO 63

QUESTAO 64

Qual o alimento mais frequentemente envolvido com o
quadro clinico do paciente?

(A) Leite de vaca

(B) Ovo
(C) Soja
(D) Trigo

QUESTAO 65

Qual a conduta adequada no caso clinico a 0?

(A) Suspender o leite materng od formula de
aminoacidos.

(B) Fazer exames laboratoria
IgE especifica.

(C) Realizar colonosc

s, a pesquisa de

de e realizar teste de

unocap-ISAC detecta 112 alérgenos ao
al a melhor indicacdo para uso desta

Anafilaxia idiopatica
) Asma induzida por exercicio
Urticaria cronica espontanea
) Dermatite alérgica de contato

QUESTAO 67

Um adolescente na praia, fez uma tatuagem temporaria no
antebrago direito. Alguns dias depois comegou a apresentar,
exclusivamente no local, intenso prurido associado a
hiperemia. Quanto as causas relacionadas ao caso clinico,
apresentado, assinale a alternativa correta.

(A) O quadro se deve a fotodermatite por contato com
fucomarinico presente na tintura de hena.

(B) O quadro se deve a Symmetrical Drug-Related
Intertriginous and Flexural Exanthema (SDRIFE),
pelo niquel presente na tintura de hena.

@© O quadro provavelmente se deve a
parafenilenodiamina presente na tintura de henna.

(D) O quadro se deve a dermatite de contato por
aerodispersao.

Area livre

Qual o diagnostico do lactente?

(A) Proctocolite induzida por proteina alimentar
(B) Refluxo gastroesofagico

(C) Colica do lactente

(D) Enteropatia induzida por proteina alimentar
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Caso clinico para responder as questoes de 68 a 70.

Uma criangca de 8 anos de idade compareceu a consulta
pediatrica, ¢ mae queixou-se de que a menor tem tido
dificuldade na escola, ficando sempre sonolenta durante o
periodo da manha, apesar de dormir, todos os dias, por volta
das 20h30. Relatou que a crianga tinha uma “mania” de o
“cocgar” nariz e os olhos, o sono era agitado, roncava, e
parecia estar sempre com “nariz entupido”. Ao exame fisico,
o médico constatou que a crianga tinha olheiras, pregas
infrapalpebrais, aspecto cansado, prega transversa no dorso
do nariz, secre¢do clara discreta nas narinas, mucosa nasal
palida, com hipertrofia de cornetos inferiores +++/4+
bilateralmente; palato ogival, hiperemia de orofaringe;
AP = MVF sem ruidos adventicios, FR = 23 irpm;
Sat = 99%. AC = RCR, 2T, BNF, sem sopros. FC = 80 bpm;
Abdome plano, sem visceromegalias; sem edemas e boa
perfusdo de extremidades.

QUESTAO 68

Diante do caso clinico, qual é o diagndstico mais provavel do
paciente?

(A) Resfriado

(B) Rinite alérgica

(C) Sinusite

(D) Hipertrofia de adenoéide

QUESTAO 69

Qual é o exame considerado “padrdo ouro” pa
confirmagdo diagnostica da sensibilizagdo do paciente?

(A) IgE sérica total

(B) Dosagem de eosinoéfilos

(C) Teste cutineo de leitura tardia
(D) Teste cutaneo de leitura imediata

QUESTAO 70

Qual ¢ o tratamento adequado para o\paciente?

(A) Controle % staminico de segunda
geracao ide intranasal
(B) ambicnte ¢ anti-histaminico de primeira

anti-histaminico de segunda

©
corticosteroide intranasal e montelucaste
(D) Contrale ambiente

QUESTAO 71

Uma paciente gravida de 30 anos de idade, em crise de rinite
alérgica, necessita do uso do corticoide intranasal. Qual
medicamento seria 0 mais seguro para uso em gestantes?

(A) Furoato de fluticasona
(B) Beclometasona

(C) Mometasona

(D) Budesonida
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QUESTAO 72

Uma crianga de 7 anos de idade, amanheceu com edema da
mao esquerda, dor e hiperemia. A familia relatou que
estiveram no parque na tarde do dia anterior, e que foi
ferroada por abelha. Esse tipo de manifestacdo clinica é
classificado como reagao

(A) toxica local.

(B) local extensa.

(C) sistémica.

(D) local, que pode evoluir para anafilaxia.

QUESTAO 73

Uma paciente compareceu ao cQ
“alergia no olho”. Referiu
gelatinosas e negou ter rinite, a

queixa de
de contato

(A)
(B)
©
(D)

TAO

cria de 10 anos de idade, residente no Rio Grande
Sul, foi levada ao consultorio porque tem apresentado
rido ocular intenso, hiperemia, lacrimejamento, presenga
edema e secrecdo clara, que se repete no segundo
mestre do ano, entre os meses de agosto e dezembro. A
mae refere que tem historia de rinite e gostaria de saber qual
o diagnédstico atual de seu filho. Com base apenas nesses
dados clinicos, qual seria o diagndstico mais provavel?

(A) Conjuntivite alérgica Perene
(B) Conjuntivite alérgica Sazonal
(C) Ceratoconjuntivite atopica
(D) Conjuntivite papilar gigante

QUESTAO 75

Uma crianga de 5 anos de idade apresentou exantema
associado ao uso de amoxicilina durante o tratamento de
amidalite estreptocécica. Qual a conduta mais adequada com
relagdo ao caso, de acordo com as orientagdes da Sociedade
Brasileira de Alergia e Imunologia?

(A) Deve-se iniciar a investigacdo o quanto antes,
respeitando-se o intervalo minimo de duas semanas
apo6s a reagdo inicial, se possivel.

(B) Se a investigagdo for eletiva, a prioridade deve ser
lancar méo da investigacdo de outras drogas da mesma
classe.

(C) Caso haja a necessidade urgente do uso de um
betalactamico, a regra ¢ utilizar um de estrutura
quimica diferente do suspeito e fazer a administragdo
da droga com incremento de doses.

(D) Pode-se realizar o teste de provocagdo, sem a
obrigatoriedade dos testes cutineos,
independentemente do tipo de reacdo apresentada.
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QUESTAO 76

Uma crianga de 5 anos de idade, com dermatite atopica, tem
histéria de piora do eczema ao ingerir trigo. O médico
assistente solicita dosagem especifica de IgE para esse
alimento que foi negativo. Assim, sugere-se a necessidade de
realizar um teste de contato com alimentos, mais
especificamente com o trigo.

Em relacdo a esse teste de contato com alimentos, assinale a
alternativa correta.

E conhecido como teste de contato atopico, apesar de
ndo avaliar imunoglobulina E especifica.

E a Forma in vivo de se avaliar reacio de
hipersensibilidade imediata.

Estd bem indicado para dermatite de contato para
proteina.

E exame importante nos casos de asma neutrofilica,
com o objetivo de se avaliar a participagdo de
alimentos.

A
(B)
©
(D)

QUESTAO 77

Um paciente de 25 anos de idade, pintor em uma grande
empresa da construgdo civil, ha dois meses, apresenta
eczema em face, pescogo e¢ face dorsal dos antebragos.
Quadro semelhante ocorre intermitentemente nos ultimos
dois anos. Realizou teste de contato e foi constatada reagdo a
metilisotiazolinona +++, na leitura de 96 horas.

Com base nesse caso clinico, ¢ correto afirmar que se tr
metilisotiazolinona  em

industrializados,
conservante.

(A)

produtos
uma vez ela é um

(B)
ultravioleta. A metilisotiazoli
relevancia, pois ndo ¢é encontr:
alimentos industrializados

(C) uma dermatite de
ocupacional pela meg
(D) dermatite de contat

no sabdo em pod

ebeu indicacdo para se submeter a teste de
de da paciente indagou ao médico acerca das
causas da dermatite de contato em adolescentes.

Assinale a alternativa que apresenta a resposta correta para
essa indagagdo.

(A) Em adultos, o sulfato de niquel costuma ser o alérgeno
mais frequente, porém, em adolescentes, isso ndo
ocorre por causa do baixo nivel de exposicao.

H4 uma importante preocupagdo com as meninas
adolescentes pela crescente prevaléncia de alergia aos
acrilatos nessa faixa etaria, em funcdo do uso comum
de unhas postigas.

(B)
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(C) Deveria ser feito uma bateria de exames pediatrico na
paciente, pois a concentragdo das substancias ¢ menor,
o que reduz o risco para a adolescente.

A dermatite de contato nessa faixa etaria € raro,
portanto o exame ¢ apenas uma triagem de doengas
alérgicas.

(D)

QUESTAO 79

Um lactente de 18 meses de vida apresenta quadros
recorrentes de tosse associados a sibilancia. Muitos desses
episddios, iniciam-se com febre seguidas de coriza. Os pais
procuraram o alergista dizendo que se seatem perdidos por
ndo saberem se 0 menor apresenta apen: i
estd desenvolvendo asma. O profissi
afirmando que hé ferramentas cling

item avaliar
tal como, o

diagnostico do lactente, é,necessa
mais episddios por ano\dc9Sibi
anos de vida, e outros ¢

critérios, assinal

1co de urticaria cronica em um dos
critério maior.

observado.

ESTAO 80

Com relagdo ao paciente, os pais indagam ao profissional
assistente quanto a necessidade de testes cutaneos. A respeito
de testes cutidneos em lactente com sibilancia recorrente,
assinale a alternativa correta.

Nao se deve realizar o teste cutdneo na idade de 18
meses de vida.

Se fosse realizado, a ocorréncia de dois testes positivos
completaria o indice preditivo de asma para se afirmar
que o paciente realmente ¢ asmatico.

Nao poderia ser realizado, pois o lactente encontrava-
se em uso de mometasona topica nasal, devendo ser
interrompido por duas semanas para a realizagdo de
um teste adequado.

Um teste cutdneo positivo atesta apenas a sensibilidade
do individuo, para se correlacionar com a doenga atual,
sdo necessarios dados da historia do paciente.

(A)
(B)

©

(D)

| Area livre
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Caso clinico para responder as questoes 81 e 82.

Um paciente de 28 anos de idade compareceu a consulta
médica com quadro de congestdo nasal, coriza hialina,
espirros em salva e prurido nasal acentuado, trazendo teste
cutineo recentemente realizado que demonstra sensibilidade
a epitélio de gato e acaros da poeira domiciliar. Neste caso, o
profissional precisa classificar a rinite do paciente.

QUESTAO 81

Com relagdo a essa classificagdo, assinale a alternativa
correta.

(A) Para classificar uma rinite como moderada-grave ¢
necessario constatar o fato de que a doenca interfere na
qualidade de vida do individuo, mesmo se tiver um
baixo grau de sensibilidade.

(B) Independentemente do tempo de doenga, uma rinite
que dure mais de dois dias por semana, é considerada
persistente.

(C) Para classificar como intermitente, seria necessaria a
caracterizagdo de rinite que ocorre em determinada
época do ano e a sensibilidade a polen comprovada nos
testes cutineos.

(D) Ainda nio ¢ possivel classificar a rinite desse paciente,
pois ¢ preciso antes, descartar um quadro de rinite
eosinofilica ndo alérgica, por meio de citograma nasal.

QUESTAO 82

Considere que o paciente do caso clinico apresentado
em uso de vasoconstritor topico nasal diariamente.

Acerca do uso dessa classe terapéutica, assinale a alternati
correta.

(A) O uso continuado pode ocasion
ndo alérgica.

(B) As rinites  medica
principalmente,  pelg

sistémicos.

O principal sinton

causadas,
asoconstritores

©

(D)
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QUESTAO 83

Um paciente de 32 anos de idade veio a consulta por
apresentar crises graves de asma, caracterizadas por tosse
cheia, chiado e dispneia ao repouso. Relata que fez uso de
pelo menos quatro cursos de corticosteroide oral, esteve
internado por duas vezes em fung@o das crises no periodo de
um ano ¢ ja estd em uso de budesonida associado a
formoterol em altas doses.

De acordo com o consenso internacional do GINA (Global
Initiative for Asthama), qual sera a proxima medicacdo a ser
adicionada com o objetivo de melhorar o esquema de
manutencao para se obter o controle da pa

(A) Salbultamol
(B) Teofilina
(C) Tiotroépio
(D) Dupilumabe

QUESTAO 84

Assinale a alt
para uso de me
po seco.

corresponde ao paciente indicado
ara asma por meio de inalador de

meses de vida com sibilancia recorrente,
a infecgdes virais.
de 8 anos de idade com asma moderada e
desencadeada por exposi¢do a acroalérgenos.
) Crianca de 10 anos de idade com paralisia cerebral e
com asma cronica de grau moderado a grave.
Crianga de 3 anos de idade com asma grave e com
frequentes internagdes decorrentes dessa patologia.

QUESTAO 85

Um lactente de 9 meses de vida foi levado ao pronto
atendimento com quadro subito de urticaria generalizada,
seguido de vomitos. A familia conta que o quadro se iniciou
poucos minutos apoés a ingestdo de ovo cozido. Apds a
crianca ser adequadamente tratada, foi encaminhada para o
ambulatorio de alergologia para investigacao da causa. Antes
de iniciar a investigacdo, a familia foi informada de que a
abordagem mais adequada, nesse caso, seria exame para
avaliar o perfil de sensibilidade ao ovo que a crianga pode ter
desenvolvido, uma vez que o teste cutdneo ndo seria
adequado, pois a crianga teve um quadro de suposta
anafilaxia, portanto, em tese, isso poderia ser risco a saude
dela.

No que se refere a esse perfil sorologico para ovo, assinale a
alternativa que indica o componente representa o risco de
uma doenga mais grave e persistente.

(A) Caseina

(B) Alfa-livectina
(C) Ovoalbumina
(D) Ovomucoide

Area livre
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QUESTAO 86

Um paciente de 8 anos de idade foi levado a consulta por
apresentar episddios de dor toracica associadas a disfagia
intermitente, com sensagdo de parada do bolo alimentar. A
mae relata que o paciente ¢ comprovadamente muito atopico,
tendo apresentado dermatite atopica até os 5 anos de idade.
Atualmente apresenta asma controlada e queixas nasais
importantes, compativeis com rinite alérgica.

Com relagdo a possibilidade de esse caso se tratar de uma
esofagite eosinofilica, assinale a alternativa correta.

(A) O diagnéstico ¢é refluxo gastroesofagico. Nao ¢
relevante o quadro atopico da crianga, portanto esta
indicada a imediata manometria esofagica.

(B) A constatacdo de refluxo em cintilografia esofagica
representa etapa essencial para o diagndstico, evitando
endoscopia digestiva nessa faixa etaria.

(C) O diagnéstico ¢ clinico e histologico sendo essencial a
comprovacdo de marcada eosinofilia esofagica, pois
esta constatagdo tem repercussdes terapéuticas
importantes relacionadas a diagnoésticos diferenciais.

(D) Um teste cutaneo com resultado positivo para
alimentos associados ao cortejo sintomatologico fecha
o diagnodstico de esofagite eosinofilica, dispensando
exames complementares.

QUESTAO 87

Uma paciente de 23 anos de idade apresenta, ha um ano,
macula Uinica no membro superior direito que tem cafd
recorrente. Ela percebeu que a lesdo recorria quando »
uso de nimesulida para dismenorreia. Procurou assisténcia
médica, solicitando algum exame para confirmar a suspeit
No momento da consulta, ela ndo aprese lesdo, ma
trazia fotos que comprovavam a les no
mesmo local.

Qual exame mais adequado para caso

(A)
(B)

©

(D)

dermias graves, conjuntamente com a DRESS,
NET e outras doencas, ndo devendo ser

| Area livre |
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QUESTAO 88

Um professor de Alergologia refor¢a, para um grupo de
residentes, a necessidade de se utilizar ferramentas clinicas
para classificar a intensidade da dermatite atopica. Afirma
que, entre as ferramentas existentes, ele prefere 0 SCORAD.

Em relagfo a essa ferramenta, assinale a alternativa correta.

(A) A superficie afetada pela doenca ndo participa da
avaliacdo dessa ferramenta.

(B) A xerose cutinea ¢ avaliada na pele ndo afetada pela
inflamagdo da doenga

(C) O sintoma subjetivo avaliado € a perturbacdo da
atividade escolar pelo prurido.

(D) Alopecia ¢ um marcador importante
para pontuagdo nessa ferramenta.

iderado

QUESTAO 89

Uma paciente 35 anos d
de urticria iniciada ime!
comprimido de dipirona.
atopicas, nem
Chegou, inclusi

de episodio unico
s a ingestdo de um
outras comorbidades
40 a outros anti-inflamatorios.
ofeno e ndo apresentou reacao.

provaria a reagao.

da auséncia de reagdo com ibuprofeno deve-se,
rigorosamente, evitar todos os tipos de
anti-inflamatorios ndo hormonais.
Um teste de contato com a droga suspeita seria util.

) Nao existe reagdo de hipersensibilidade imediata
mediada por anticorpos IgE a anti-inflamatorios,
notadamente a dipirona.

QUESTAO 90

Um paciente de 5 anos de idade apresenta eczema no
pescogo e palpebras, com prurido, fissuras e descamagdo. A
mae da crianga procurou um especialista que prescreveu
tacrolimo, um conhecido inibidor de calcineurina.
Imediatamente apds a aplicagdo do medicamento, a crianga
comegou a gritar e afirmar sentir uma importante ardéncia
local. A méde lavou o local e, em seguida, ligou para o
médico e pergunta o que fazer.

No que se refere ao caso clinico apresentado, assinale a
alternativa correta.

(A) Trata-se provavelmente de uma urticaria de contato. O
médico deve solicitar a interrup¢do imediata do
produto e a administragdo de anti-histaminico oral.

(B) Emrazdo de o farmaco utilizado ser um imunossupressor,
trata-se, provavelmente da eclosdo de uma crise de
herpes, aciclovir oral deve ser iniciado.

(C) Trata-se provavelmente, de um eczema resistente ao
tratamento, que ndo deve ser continuado, pois o
sintoma constata a sua ineficécia.

(D) Trata-se, provavelmente, de sintoma comum ao inicio
da aplicacio do medicamento em uma pele
previamente inflamada. No caso, o médico deveria ter
explicado antecipadamente a familia a possibilidade
desse evento.
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QUESTAO 91

Um paciente de 45 anos de idade, depois de acampar na beira
do rio, apresentou papulas ¢ placas eritematosas com prurido
e crostas no tronco, nas extremidades e nas virilhas, no
periodo de quatro meses. Referia prurido intenso,
especialmente a noite. Foi tratado com corticosteroide topico
e, posteriormente, com uma dose de corticosteroide
parenteral, sem referir melhora. Ao exame fisico, apresentava
sinais vitais normais (PA = 130 mmHg x 70 mmHg,
pulso = 70 bpm, SatO2 = 98%) e papulas rosadas e crostosas
no tronco e nas extremidades. As lesdes concentravam-se na
area da cintura. A avaliagdo da genitadlia mostrou nodulos
eritematosos na regido escrotal. Havia placas descamativas
entre os dedos das maos.

Com base na descrigdo do caso clinico, qual é o diagnostico
mais provavel?

(A) Dermatite seborreica
(B) Dermatite atopica
(C) Dermatite de estase
(D) Escabiose

QUESTAO 92

Um paciente proveniente de outra clinica de tratamento de
doengas alérgicas solicitou a continuagdo do seu tratamento
de imunoterapia alérgeno especifica para acaros, que ja fazia
ha dois anos, para controlar rinite alérgica. Relatou estar na
terceira dose de manutencao do frasco na concentragdo 1:2, e
que toma a medicacdo a cada 4 semanas. Ele disse q
ultima aplicag@o, teve reacdo local com hiperemia e pru
Negou qualquer sintoma que pudesse ser caracterizado co
reacdo sistémica e afirmou que ndo havia apresentado reaga
prévia na imunoterapia.

Considerando o caso clinico apreSentad al a
recomendagdo ¢ mais pertinente?

(A) Permanecer no ambiente or cerca de 30

minutos apos o pro
(B) Colocar compresss
©

(D)

noterapia, pois em primeiro
atentar para a possibilidade de ter

QUESTAQ

O imunologista recebeu, por telefone, o contato, de um pai, o
qual refere que seu filho, com 8 meses de vida apresenta
graves infec¢des e necessita de avaliacdo especializada. O
profissional solicitou que o pai agendasse a consulta para
uma histéria detalhada e para que pudesse examinar a
crianca. No entanto, esse profissional sempre deve ter em
mente sinais de alerta que sdo bastante sugestivos de um erro
inato de imunidade.
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Acerca desse tema, assinale a alternativa correta.

(A) Reacdo alérgica na vacina contra febre amarela é um
alerta da possibilidade de imunodeficiéncia primaria.

(B) Reacgo febril com algumas vesiculas apds vacina
contra varicela é um alerta da possibilidade de
imunodeficiéncia primaria.

(C) Reacdo adversa ao BCG ¢ um alerta da possibilidade
de imunodeficiéncia primaria.

(D) Os alertas de erro inato de imunidade referem-se a
quadros infecciosos e ndo se relacionam com a
aplicacdo de vacinas para protecao.

Caso clinico para responder as questdes 94 e 95.

p médico, toma 4
" Na consulta cla
em midia social,
ova classe de medicamentos
genericamente  de  pequenas
iente, ela tomou conhecimento

omalizumabe. A paciente, por or
comprimidos de levocétifizin

confidenciou a seu mé
informagoes a respeito de U
para alergia,

ficou animada, pois trata-se de
ela esta desgastada por ter que tomar o
modo parenteral. Por fim, ela perguntou
oderia trocar o tratamento que usa por essa

DUESTAO 94

Qual ¢ a resposta adequada para essa paciente?

(A) E possivel fazer a troca, porém ela precisa saber que a
medicagdo oral aumenta o custo do tratamento.

(B) Nao poderia trocar, pois os inibidores de JAK estdo
indicados para dermatite atopica.

(C) Nao poderia trocar, pois os inibidores de JAK estdo
indicados para dermatite de contato sist€mica.

(D) Ele deve explicar que os inibidores de JAK estdo
indicados na urticaria crénica espontanea apenas nos
casos refratarios a omalizumabe.

QUESTAO 95

A professora confessa ao alergista que se sente preocupada
com o uso de prolongado omalizumabe, pois tem medo de
que essa medicacdo gere outros problemas futuros.

Em relagdo ao uso de omalizumabe, assinale a alternativa
correta.

(A) Pode estar relacionado a casos de hipereosinofilia,
porém os exames periddicos de monitoragdo permitem
identificar e resolver essa questdo.

(B) Esta relacionado ao surgimento de doengas
linfoproliferativas, porém o beneficio supera o risco.

(C) Nao pode ser usado conjuntamente com ciclosporina,
pois potencializa o risco do desenvolvimento de
neoplasias decorrentes do seu uso.

(D) Nao apresenta risco tedrico nem risco observado de
reativacdo de tuberculose ou de outras infec¢des
graves.
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QUESTAO 96

Um paciente de 18 meses de vida, encaminhado para
consulta ambulatorial com o alergista um més apds
internagdo em terapia intensiva. A familia levou relatério o
qual atestava que a crianga apresentou episodio grave, subito,
de vOmitos incoerciveis, duas horas apés tomar iogurte de
morango. Evoluiu, seis horas depois, para diarreia liquida e
intensa. Havia dado entrada no pronto atendimento com
letargia, palidez, desidratagdo grave e respiragdo compativel
com acidose metabolica. Foi imediatamente encaminhado a
terapia intensiva, e foram realizadas reposicdo volémica
agressiva e diversos exames, a fim de comprovar quadro de
sepse, mas que apresentaram resultados negativos. Em 48
horas, houve recuperagdo total. A crianga recebeu alta
hospitalar com o diagnostico de alergia a leite ¢ foi
encaminhada ao especialista. Na consulta ambulatorial,
estava muito bem, com desenvolvimento pondero-estatural
normal para a idade. Ndo havia antecedentes atopicos. Foi
amamentada no seio materno até os 15 meses de vida. Nao
havia registro de outros antecedentes de morbidade.

Qual o raciocinio médico mais adequado para essa situagao?

(A) Provavel FPIES, devendo-se realizar dosagem de IgE
especifica com vistas a descartar hipersensibilidade
imediata a leite, um diagndstico diferencial importante.

(B) Provavel esofagite eosinofilica, devendo-se proceder a
endoscopia digestiva alta, pois somente a comprovagao
histolégica permite conclusdo diagnostica.

(C) Descarta-se FPIES a leite, pois a crianga tomava
anteriormente leite materno, sem apresentar reaca

(D) E obrigatorio o teste de provocagdo oral par
comprovar FPIES a leite, pois apenas dados clini
sdo insuficientes para conclusdo diagnodstica. Es
procedimento ¢ bastante seguro, pois trata-se de reaga
ndo IgE mediada.

residentes
ivil de 27 anos
atopica grave, com
diversos tratamentos
sultados satisfatorios.
para o paciente poderia ser
porém o acesso e o custo de
01bitivos para ele. Assim, consideraram
aossupressor seria a escolha a ser feita,

Em um ambulatério de alergi
avaliam o caso de um operagi

de idade, que apresen
SCORAD de 78. O pa
topicos que nao 4a

o controle da patologia. Porém, divergiram a
al imunossupressor seria o mais adequado
nesse caso.

QUESTAO 97

(C) O metotrexate tem a desvantagem de ter o custo de
tratamento muito superior ao da ciclosporina.

(D) Os cuidados quanto a monitorizagdo da tensdo arterial
devem ser bem rigorosos com o metotrexate. Ja com a
ciclosporina, isso ndo € necessario, pois a droga tem
acao hipotensora.

QUESTAO 98

Ainda com relagdo ao caso anterior, os médicos residentes
ponderam acerca do atual tratamento da dermatite atdpica,
que apresenta niveis de melhora superiores aos obtidos com
imunossupressores, mas que, em razao do,alto custo, sdo de
dificil acesso para a populagdo em geral.

Quanto ao mecanismo de agdo dessespnovoSimnedicamentos,

assinale a afirmativa correta.

(A) Dupilumabe ¢é inibidor sele da’JAK-1, que age

(B) anizado anti-IgE, que
de mastocitos.
©) po humanizado anti-IL-5, que
sinofilica.
D) o receptor da IL-4 impedindo a

consulta ambulatorial a mae de um lactente de 8 meses
¢ vida relatou que a crianga teve reagdo alérgica grave e, por

, ficou internada por 48 horas. Explicou que a alergia se
evia ao ovo, inclusive com todos os exames positivos para
ovo, porém, tinha esquecido os exames em casa. Disse que
evitava rigorosamente o ovo, mas que havia procurado
consulta porque tinha ido ao centro de satide para vacinar o
bebé e a enfermagem havia solicitado uma avaliagdo prévia
do médico para aplicar as vacinas.

Considerando a alergia ao ovo, assinale a alternativa correta.

(A) A vacina triplice viral esta proscrita, diante da
existéncia de exames que atestam alergia a ovo.

(B) A vacina contra influenza esta proscrita, uma vez que
ha exames que atestam alergia a ovo.

(C) A vacina contra febre amarela deve ter avaliagdo
individualizada, podendo ser considerado teste cutaneo
com a propria vacina.

(D) A vacina contra meningococo B estd proscrita, diante
dos exames que atestam alergia a ovo.

Area livre

Acerca do uso de imunossupressores em dermatite atopica,
assinale a alternativa correta.

(A) A ciclosporina tem a vantagem de ter o esquema
posoldgico usual de ser utilizado apenas uma vez por
semana. J& o metotrexate tem administragdo didria,
ap6s uma refeicao.

(B) O metotrexate tem a vantagem de poder ser
administrado por via oral ou subcutinea.
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Uma enfermeira de 29 anos de idade apresentou-se para
consulta e relatou que tem urticaria cronica ha dois anos,
com urticas evanescentes, com bastante prurido, distribuidas
aleatoriamente pelo corpo. Ja procurou alguns especialistas e
tomou diversos tipos de anti-histaminicos, mas sempre com
resultados parciais. Ela apresentou uma série de exames
realizados e perguntou a respeito do que os exames
informam acerca do progndstico da doenga que ela apresenta.

A respeito dos marcadores de urticaria cronica, assinale a
alternativa correta.

(A)
(B)
©

(D)

Niveis baixos de IgE sdo relacionados a resposta ruim
ou ausente ao omalizumabe.

Os niveis elevados da proteina C reativa sugerem uma
boa resposta ao uso de anti-histaminicos.

Os niveis elevados de D-dimero funcionam como
marcador de que a paciente respondera bem ao uso de
anti-histaminicos.

A realizagdo de dosagem de anti-TPO (anticorpo
contra a peroxidase tireoidiana) ndo ¢é mais
recomendada por diretrizes internacionais, por ndo se
prestar a avaliagdo de autoimunidade.

Area livre
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