LINGUA PORTUGUESA
TEXTO - COMO PREVENIR DOENGCAS GENETICAS
Marcelio Valle

Para alguns casais, gerar uma crianga € uma
decisdo ética. Alguns sao portadores de doengas genéticas
e temem que seus filhos sofram do mesmo problema. Sao
problemas como hemofilia, distrofia muscular, anemia
falciforme e alteragdes ligadas ao fator Rh. Entratanto, hé
uma técnica que permite gerar bebés saudaveis. Trata-se
do Diagnéstico Genético Pré-lmplantagéio (ou PGD).

Essa técnica foi desenvolvida hd uma década por
pesquisadores londrinos & nao foi bem recebida de
imediato, pois criava impasses éticos. Via-se no PGD uma
maneira de 05 pais controlarem o perfil genético e
escolherem o sexo do futuro bebé.

Hoje, o PGD é totalmente acento, inclusive no
Brasil, e ¢ uma forma precoce de diagnostico pré-natal. E
feito por meio de uma bidpsia do embrido no seu terceiro
dia de vida para detectar possiveis doengas. E um
procedimento tecnicamente desafiador, que exige um bom
entendimento de embriologia e biologia molecular.

O PGD associa métodos aplicados em
reprodugio assistida as téchicas de investigagdo genética.
A biopsia do embrido inicial (entre seis e dez células)
permite o estudo genético de uma unica célula,
possibiitando a transferéncia de embrides normais para
as caracteristicas testadas.

No Brasil, o Codigo de Etica do Conselho Federal
de Medicina ndo permite a selegdo sexual do embrido.
Entretanto, especificamente no caso de haver doenga
genética ligada ao sexo {como hemcfilia), é possivel
identificar os embrides masculinos e femininos,
transferindo apenas o sexo que ndo tem possibilidade de
ter a doenga. O PGD & também indicado em casos de
gravidez tardia, em especial nas gestantes acima de 35
anos. Quanto maior a idade, mais chance de dar a luz
bebés com procblema genéticos e de sofrer aborto
espontaneo

1 “Para alguns casais, gerar uma crianga € uma decisio
ética”; a forma de reescrever-se essa frase com
alteracio de seu sentido é:

(A) Para alguns casais, € uma decis#o ética gerar uma
crianga;

(B) Gerar uma crianga, para alguns casais, € uma
decisdo ética;

(C) E uma decis&o ética, para alguns casais, gerar
uma crianga;

(D) E uma decis&o ética gerar uma crianga para alguns
casais;

(E) Gerar uma crianga € uma decisfo ética, para
alguns casais.

2. Seadecisdo é "ética” ele interfere com valores:
{A) econdmicos;
(B) politicos;
{C) morais;
{D) religiosos;
{E) sociais

3. “Essa técnica foi desenvolvida ha uma década por
pesquisadores londrinos e nfo foi bem recebida de
imediato, pois criava impasses élicos. Via-se no PGD
uma maneira de os pais contrelarem o perfil genético
e escolherem o sexo do futuro beb&"; o comentério
INCORRETO sobre esse segmento do texto é;

(A) a técnica alfudida é a do PGO;
(B) a técnica vern sendo desenvolvida por dez anos;
{C) cimpasse ético aludido & o do controle genético;

(D) escolher o sexo do futuro bebd nio é visto como
um fato positivo;

(E) a técnica do PGD demorou um pouco a ser aceita

4, OPGD & “uma forma precoce de diagndstico pré-natal”.
isso significa que o PGD:

(A) ainda n3o esta totalmente desenvolvido;
(B) identifica bem cedo problemas do embriio;

{C) & feito com a finalidacle de antecipar o nascimento
do bebé;

{D) indica problemas do bebé pouco antes do
nascimento;

{E) alerta para o casc de o beb& nascer antes do
momento previsto.

5. "E um procedimento tecnicamente desafiador”; esta
afirmacgéo se justifica porque:

(A) o PGD exige bom preparo dos profissionais,
{B) & um procedimento ainda bastante novo;

(C) se trata de um procedimento n&o totalmente
conhecido;

(D} a técnica deve ser adquirida em tempo recorde;

(E) 0 PGD é realizado com risco de morte da paciente
gravida.

6. “o Cédigo de Etica do Conselho Federal de Medicina
ndo permite a selegdo sexual do embrido”; a forma
em negrito equivale & forma “proibe”. A alternativa em
que a equivaléncia apontada estad ERRADA é:

(A) ndo trabalha aos domingos = descansa aos
domingos;

(B) ndc aceita trabalha pesado = recusa trabalho
pesado;

(C) n&o intervém na briga = participa da briga;
(D} ndo falou diante do juiz = emudeceu diante do juiz,
(E} n&io sabe a verdade = ignora a verdade.

7. “aborto espontaneo”, referido na ultima linha do texto,
& aquele que:

(A) ocorre sem que tenha sido provocado;
(B) é causado por medicamentos especificos;
(C) & fruto da vontade da gestante;

(D) acontece em casos de perigo de vida para a
gestante,

(E) & provocado exclusivamente pelo proprio embrido
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8 ‘“espontaneo’ é palavra grafada com S; a alternativa
abaixo que mostra uma palavra erradamente grafada
€

(A) misto;

(B) sesta;

(C) estender,;
(D) espiéndido;
(E) estinguir.

8. O principal objetivo deste texto deve ser:

{A) causar interesse nos leitores pela sele¢éo do sexo
dos bebés;

(B) criticar certas posigdes retrégradas de nossas
autoridades médicas;

(C)informar os leitores sobre questSes médicas;
(D) analisar questSes sobre o ponto de vista soctal;

(E) provocar suspense por meio de ocultamento de
dados.

10. “Hoje o PGD é totalmente aceito, inciusive no Brasil";
esta frase significa que o PGD é aceito:

(A) em todos os paises, até mesmo no Brasil;

(B) sem restrigdes, mesmo no Brasil;

{C) emtodos os lugares, exceto no Brasil,

{D) de forma ampla & em todos os paises, até no Brasil;
{E) no Brasil, mesmo que ndo totaimente.

\.,
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PEDIATRIA 16. Um recém-nato com candidiase disseminada estaem
11. A anormalidade congénita da parede abdominal que nsco “,9 ter pnnt;lpalr.nente:

pode ter seu fechamento espontaneo ao redor dos (A) micetomas renais;

4 anos de idade é; (B) endocardite;

(A) hérnia umbilical; (C) meningite;

(B} uraco patente; (D) endoftalmite;

(C) ducto onfalomesentérico, (E) artrite séptica.

® onfaiocelel; 17. Vocé examina o RX de um lactente de 12 meses e

(E) gastrosquise. observa: fratura de Gmero direito com importante

12. Lactente com 3 meses de idade esta no quarto dia o:tr‘ra:::gl;?:iaE;\xirr:;:dl:gz‘:‘tr:‘taapmr::}?il:irtlg:sdisocog
de um quadro de brongquiclite pelo virus sincicial g meses. A made mostra-se Suroresa com a fratur‘:a

respiratdrio. Considerando-se esta fase da doenga, sequn do.ela decorrent e' d m': imol da d X

a medida universalmente aceita para o tratamento é: qur @ uma simples queda de

) o propria altura. Aventa-se a hipdtese de violéncia contra

(A) hidratagéo venosa generosa e diurético para a crianga. O dado que falaria CONTRA esta hipétese
evitar a sindrome inapropriada do horménio &
anti-diurético; .

) ) ‘ ) . (A) o comportamento materno;

(B) restricdo hidrica e oxigénio se os niveis de (B) a auséncia de equimoses ou hematomas na

saturacéo forem inferiores a 92% no ar e q
. . historia;
ambiente; R .

(C) restricdo hidrica @ mistura de gas neutro hélio (C) o histérico de prematuujld.ade,
com oxigénio se os niveis de saturagéo forem (D} a presenca de fratura anica;
inferiores a 92% no ar ambiente; (E) a presenc¢a de esclerotica azulada.

(D} hidratagdo venosa generosa, surfactante - -
exégeno e oxigénio se os niveis de saturagio 18'? ?c:vgs‘for:'_nulagﬁesl Ilpldlcgts da Anfot:ric‘ljna 8
forem inferiores a 890% no ar ambiente; (Anfotericina lpos§oma) permitem o uso da droga

) . . o o com menores efeitos colalerais de:

(E} restrigao hidrica, teofilina , corticodide e oxigénio A) d toxidade:
se os niveis de saturagdo forem inferiores a (A) derma O.x' ade,
90% no ar ambiente. (B) hepatoxidade;

. (C) cardiotoxidade;
13.Lactente com 7 meses de idade recebeu BCG- D) mielotoxidade:

intradérmico aos 15 dias de vida e até o momento (D) mielo oxf ade;

ndo apresentava a cicatriz vacinal. A orientagio (E} nefrotoxidade.

CORRETA é: ,

A _ 19.Uma lactente de 12 meses, , é trazida & consulta

R revacinar; Apos a analise comparativa entre seus dados

(B) revacinar se o PPD for nao reator, antropométricos ac nascimento e os atuais vocé

(C) revacinar se o PPD ndo for reator forte; diria que ela tem:

(D) revacinar se o RX de térax for normal; p ~

(E) considerar imunizado independente da cicatriz Ao Nascmento | Aos 12 Meses
vacinal. PeriveTro Ceréuico (PC) 34cm 44 5cm

14.Crianga de 4 anos , HIV positivo, com carleira vacinal Peso (P) 25009 8000¢
atualizada,fica em uma creche comunitaria onde | Estatura (E) 47 cm 72 cm ]
sua cuidadora apresentou tuberculose pulmeonar

e estd em tratamento. Ao exame esla crianga esta A ; t I

higida e 0 RX de torax & normal. A conduta mais (A) - crescimen Fmo:ma '

acertada é: (B) comprometimento ponderal agudo;

(A) acompanhamento clinico periédico; (C) comprometimento ponderal crénico;

(B) fazer o PPD e se for NAO REATOR iniciar o (D) comprometimento da estatura;
tratamento; (E) comprometimento do PC.

() ?n?cliartralta:rnento incllependente do PPD; 20. Escolar de 7 anos de idade , portador da Sindrome de

(D} iniciar quimioprofilaxia Down, apresenta-se sem febre, com dor abdominal

(E) fazer reforgo do BCG-intradérmico. difusa , de carater crescente ha 48 horas,

. _ acompanhada de nduseas e vdmitos aquosos. Nao
15. O PRINCIPAL agente etioldgico envolvido na sepse ha relato de traumatismo abdominal. Sua hipotese
neonatal tardia é: diagnéstica deve incluir principalmente:

(A) Streptococcus do grupo beta; (A) apendicite;

(B) Staphtlococcus aureus; (B) infecgsio urinaria;

(C) Staphiiococcus coagulase-negativo; (C) estenose duodenal;

(D) Candida albicans; (D) nefrolitiase;

{E} Pseudomonas aeruginosa. (E} colelitiase.

\,
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21. Um lactente de 6 meses estd em fase de recuperagio
nutricional apds desnutrigao protéico-energética do tipo
marasmatico. O achado clinico que merece
Investigagao é:

(A) ascite;
(B) distens&o abdominal com circulagac colateral
ascendente;

{C) fascies de lua cheia;
(D} alargamento do punho;
{E) hipertricose.

22. Adificuldade em se universalizar o uso da vacina contra
o rotavirus esta relacionada a sua possivel associagdo
com:

(A} morte stbita da lactente;

(B) invaginagaointestinal;

(C) doenga neuroldgica desmielinizante;
(D) autismo;

(E) alto custo.

23. Um pré-escolar de 3 anos de idade, com seu cartdo
vacinal atualizado, apresenta-se com osteomielite na
tibia. O germe isolado em cultura de material colhido
cirurgicamente foi Streptococcus pyogenes. Essa
crianga tem provavelmente um histérico recente de:

{A) ferida perfurante no membro atingido;

(B} traumatismo local com formagao de hematoma;
(C) varicela;

{D) faringoamigdalite estreptocécica;

(E) mordedura por animal doméstico.

24. Com relagdo & meningite pelo Haemophilus influenzae
tipo B é CORRETO dizer que:

{A} o estrabismo é uma seqiela fregiiente;

(B) a dexametasona esta contra-indicada no seu
tratamento;

(C) a vacinagdo conira este agente ndo trouxe
impacto sobre essa doenga;

(D) as crises convulsivas focais estio relacionadas
com um pior prognéstico;

(E) o empiema subdural &€ uma complicagio
freqliente.

26. Um lactente de 6 meses esfa com varcela na fase
vésico-pustular. No controle da infecgéo hospitalar a
durag&o do isolamento de contato deve ser:

(A) enquanto durar o periode febril da doenca;

(B} por 15 dias a contar do surgimento das primeiras
vesiculas;

(C} até que todas as lesdes estejam em fase
crostosa;

(D} até que nao haja nenhuma leso na pele;

(E} como acrianga ainda n&o deambula, a restngio
ao leito @ suficiente.

26. Um pediatra sofreu acidente perfurante ao puncionar a
artéria de um paciente gravemente enfermo em quem
ainfecgao pelo virus HIV é uma hipotese diagnéstica.
Arecomenda¢io CORRETA para esta situagio é:

(A) fazer o teste rapido no pediatra e se resultado
negativo, nao iniciar quimioprofilaxia;

(B) fazer teste rdpido no paciente e se resultado
negativo, ndo iniciar quimioprofilaxia;

(C) fazer teste rapido no pediatra e mesmo com
resultado negativo iniciar quimioprofilaxia até o
resultado da sorologia anti-HiV do paciente ;

(D) fazer teste rdpido no paciente e mesmo com
resultado negativo iniciar quimioprofilaxia até o
resultado da sorologia anti-HIV do paciente;

(E) fazersorologia anti-HIV no pediatra e no paciente,
iniciar quimioprofilaxia e conduzir o tratamento de
acordo com os resultados.

27. Profissional sofreu acidente perfurante envolvende
sangue de paciente-fonte desconhecido. A
quimioprofilaxia deve seriniciada :

(A} em até duas horas e mantida por 4 semanas;
(B) em até 24 horas e mantida por 4 semanas;
(C) ematé duas horas @ mantida por 6 meses;
(D) em até 24 horas e mantida por 4 meses;

(E) em até 24 horas e mantida por 6 meses.

28. O processo de limpeza e desinfecgdo de NIVEL MEDIO
para artigos hospitalares deve ser feito com:
(A) élkcoola70%;
{B) glutaraldeido 2%;
(C) dxido de etileno;
{D) acido paracético 0,2%;
(E) clorhexididine aquoso.

29. Um pré-escolar de 4 anos tem o segundo episédio de
dengue. A primeira infecgao foi em novembro de 2005
€ causada pelo serotipo 3 do virus. Apresenta-se com
febre alta, muitas nduseas, dor abdominal e patéquias
ap6s compressio do membro superior com garrote.
0O dado que pode estar relacionado com o
desenvolvimento da forma grave da doenga neste
episodio é:

(A) afaixa etaria;
(B) o sorotipo da primeira infecgéo;

{C) ointervalo de tempo entre a primeira e a segunda
infecedo;

(D} ser o segundo episddio da doenga;

(E) apresenca de petéquias.

30. Com relagdo a4 necessidade do emprego da via
intraéssea para administragdo de medicamentos
durante a parada cardiaca de um lactente de 9 meses
de idade 6 CORRETO dizer que:

{A) pelo aito risco de embolia gordurosa esta via deve
ser evitada:

(B) todas as drogas que seriam infundidas via venosa
podem ser feitas por esta via;

(C) somente as drogas lipossoluveis podem ser
administradas por esta via;

(D) pela dificuldade de realizagdo da técnica esta
via deve ser evitada;

(E) pela faixa etaria esta via esta contra indicada.
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’
NEONATOLOGIA 35. O analgésico n&o opidides liberado para uso no periodo
31 Nos recém-nascidos a press3o parcial de oxig&nio necnatal é:

necessana para manter a satura¢ao arterial acima de (A) aspirina;

80 varia entre 40-80 torr € no adulto acima de 60 torr. pinna;

Isto ocorre porque: (B) meperidina;

l- a hemoglobina fetal esta presente em grandes (C) nimesulida;

concentragbes; . .

(D) mupivacaina;
I acurva de dissociagiio de hemoglobina esta desviada

para esquerda: (E) paracetamal.

- acurva de dissociacfio da hemoglobina esta desviada 36. A eficacia da fototerapia no tratamento da
para cima; hiperbilirrubinemia neonatal esta retacionada:

V- 08 recém-nascidos apresentam sempre acidose - .
metabélica nos primeiros dias de vida. +  asuperficie corporal exposta a luz;

Assinale: I aotipodeluz usada e irradiancia emitida;

(A) apenas a afirmativa i esta correta;

(B) apenas as afirmativas | e |l estéo corretas; Il aos niveis prévios de bilirrubina;

(C) apenas as afirmativas |, e lll estao corretas: ) )

(D) apenas as afirmativas I, Il e IV estio corretas; V- & superficie do figado exposta a [z intensa.

(E} todas as afirmativas estdo corretas. )

Assinale:
32. Qual dos fatores abaixo afeta a afinidade da ; .
hemaglobina pelo oxigénio no periodo neonatal (A) apsnas aafirmativa | esté correta;

{A) acor; {B) apenas as afirmativas | e |l estdo corretas;

{B) araga; {C) apenas as afirmativas |, Il e Ill est&o correlas;

C .

(C) ogénero, {D) apenas as afirmativas |, lll e IV estfio corretas;

(D) atemperatura,

(E) aidade gestacional. (E) todas as afirmativas estdo corretas.

ggp ﬁmaarilmia d05,fecfmé“oas,Ci(?g;ee:éae?ﬁ'e?e fesgi;ggag 37. Aexsanguienotransfusao é a modalidade terapéutica

ea e circulagdo in e logo . .

nascimento, Durante este periodo da vida, em geral o indicada atualmente na abordagem terapéutica da

recém-nascido: hiperbilirrubinemia grave consegliente & doenga

I-elimina fluido pulmonar da traquéia e alvéolos; hemolitica perlnataI: A droga que pode retardar a
hemoélise e evitar a necessidade de

tl- estabelece um volume residual funcional: exsangUineotransfusao &:

HI- reduz a resisténcia vascular pulmonar; (A) Aacido ursodeoxicélico;

IV - reduz o fluxo sangiiineo pulmonar diminuido o shunt (B) coiestiramina;

uardo-direito. .
esquerdo-direito (C) fenobarbital,

Assinale: . (D) imunoglobulina;

{A) apenas a afirmativa | esta correta; .

(B) apenas as afirmativas | e Il estéio corretas; (E) metaloporfirinas.

(C) apenas as aﬂrmat!vas 1.1l & Ill esta corretas; 38.Em relagdo ao manuseio da hiperbilirrubinemia

(D) apenas as afirmativas I, lli e IV estao corretas: dariaa | tiblidade ABO & o afi

(E) todas as afirmativas estfio corretas. :e:un ria a Incompatiblidade cofreto alimar

ue:
34. Eg;réfalzg?éo a ressuscitagdo neonatal, a afirmativa (A) o diagnostico pré-natal e a interrupgio da

(A) o score de Apgar e lmportante para ava"agao gravidez em torno das 36 semanas de idade
Inicial da necessidade de ressuscitagéo que deve gestacional melhoram o prognostico;
seriniciada sempre que for menor que 3; "

(B) amelhor posi¢ao para o recém-nascido ao ser (B) adoenca he’molatlca pode act‘)ntecer quando o
ressuscitado € a posigdo de tredelenbur? que grupo sanguineo do bebe ¢ diferente do grupo
gglr:rt‘roilr)‘girpara a rapida eliminagac do fluido sangiiineo materno;

(C) ventilagdo com pressfo positiva deve ser (C) o Coombsindireto materno é positivo nos casos
prontamente iniciada sempre que o bebe for de hemdlise intensa
prematuro para evitar colabamento do pulméo; ) .

(D) kernicterus nunca foi reiatado na presenca de

(D) o melhor método para massagem cardiaca na I ibilidade ABO:
ressucitagao de recém-nascidos & encerclar o ncompatibilidade ABO;
térax com as méos e realizar as compressdes (E) se a exsanglineo transfusio & necessaria, o
com os polegares na altura do externo; sangue a ser usado deve ser do grupo O e Rh

(E) o bicarbonato de sodio & a droga mais usada na compativel com o do bebe.
ressuscitaglo e deve ser administrada
prontamente nos casos de bebes deprimidos.

\.
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39. A medida mais efetiva para a prevengéo da

aloimunizagao Rh é:

(A) administragdo de imunoglobulina especifica na
mas,;

(B} administrag&o de imunoglobulina inespecifica no
recéem-nascido;

(C) realizagdo de aminiocentese e paracentese,

(D) realizagédo de ultrassonografia seriada para
detecgdo precoce de hidropsia;

(E) interrupgéo precoce da gravidez para realizagéo
de exsangiineotransfusao.

40. O principal mecanismo de perda de calor na sala de

41.

42.

43.

parto é;

(A} convecgo
{(B) evaporagdo
{C) condugao

(D) iradiacdo

(E) insolagao

A curva de distribuigdo peso por idade gestacional é
usada freqlienternente no periodo neonatal para:

(A} possibilitar a avaliagdo daidade gestacional;

(B} identificar recém-nascidos de risco;

(C) classificar os recém-nascidos em PIG simétricos
e assimeétricos;

(D) monitorizar o crescimento dos recém-nascidos
até o final do primeiro ano de vida;

(E) classificar os recém-nascidos com restri¢cdo do
crescimento intra-uterino.

Em geral 0 esquema vacinal dos recém-nascidos deve
seriniciado acs 2 meses de idade cronolégica. Apenas
uma das vacinas abaixc ndo segue esta
recomendacdo, a saber:

(A) Poliomielite;
(B) Difteria;
(C) Tétano;
(D) Hepatite B;
(E) Coqueluche.

Vocé estd com um bebé de 36 semanas de idade
gestacional ¢orrigida internado, com 42 dias de vidae
prestes a receber alta. A ma3e esta preocupada pois
possui uma ampla rede de amigos e familiares que
querem visitar o bebé e a data ¢ uma época que esta
comegando a estagdo da influenza. Qual seria a sua
recomendacao para esta mae 7

{A) solicitar que considerando as guestfes sociais,
o bebé seja imediatamente vacinado;

(B) wvacinar o bebé até o segundo més de vidae entéo
liberar as visitas;

(C) liberar a familia para atividades normais sem
restricao;

(D) solicitar que todos os familiares e cuidadores
sejam vacinados contra influenza;

(E) manter o bebé hospitalizado até o termino da
estagdo dainfluenza.
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44, A colestase  uma das complica¢bes da Nutriglo
Parenteral Total. Qual das medidas abaixo pode ajudar
aevita-la?

{A) usar solugdes delipidec a 10%,;
(B) usarsolugdes de lipideo que contenham camitina;

(C) usar como fonte calérica principal altas
concentragdes de glucose;

(D) usar preferencialmente solugao de aminoacidos
que contenham taurina;

(E) usar preferencialmente s¢lugio de aminoacidos
que contenham glutamina.

45 Assinale a afirmativa correta em relagdo as
concentragdes de calcio e fosforo no leite materno e
ao raquitismo da prematuridade.

(A) o leite materno & suficiente para fornecer aos
bebes prematuros quantidades de calcio e fosforo
semelhantes as quantidades que eles deveriam
estar recebendo intra-utero no ultimo trimestre de
gravidez;

(B} oleite materno facilita a absorgao de calcio mas
n&o a de fésforo, contribuindo para a adequada
mineralizagao dssea do prematuro;

(C) o leite materno deve ser adicionado comcélcio e
fasforo ja que ambos os minerais s&o insuficientes
para a adequada mineralizac8o 6ssea do
prematuro;

(D) oleite matemno contém, nas quantidades usuais
fornecidas ao prematuro, adequadas
concentragdes de cdlcio e fosforo mas precisa
ser adicionado com vitamina D para evitar ¢
raquitismo da prematuridade;

{E) o leite materno associado aos banho de sole ac
uso de vitamina D é suficiente para evitar o
raquitismo da prematuridade.

46. Em relagéo ao uso do surfactante neonatal assinale
as afirmativas a seguir.

L surfactantes s&o fosfolipidios sintetizados nas células
tipo |l do pulmé&o;

I a funglo do surfactante & formar uma fina interface
entre 0 ar e o liquido no alvéolo e manter a estabilidade
alveolar ao final da expiragso,

- © uso do esleroide antenatal aumenta a produgfo de
surfactante;

V- a meia vida do surfactante é cerca de 30 horas.

Assinale a afirmativa CORRETA:
{A) apenas a afirmativa | esta correta;
{B) apenas as afirmativas | e It estio corretas;

{C) apenas as afirmativas |, I e ||l estdo corretas,
{D) todas as afimativas estao corretas;
{E) todas as afirmativas estio incormretas.
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47. Qual dos tipos de ventiladores abaixo é usado paraa
vantilagdo convencional no prematura?

{A) wventiladores com fluxo continuo ciclados por
tempo e limitados por pressio;

(B) ventiladores com fluxo interrompido, ciclados por
volume e limitados por tempo;

(C) ventiladores volumétricos limitados por pressio
e ciclados portempo,

(D) ventiladores hidrostaticos limitados por volume
€ pressao,;

{E} ventiladores hidrostaticos limitados portempo e
ciclados por volume.

48. A indometacina é usada para o fechamento do canal
arterial no recém-nascido prematuro. Assinale a
alternativa CORRETA:

(A) aindometacina n3o deve ser usada em recém
nascidos com creatinina acima de 0,5;

(B) amndometacina deve serinfudida em um periodo
de tempo maior para diminuir a vasoconstrigio
cerebral e intestinal;

(C) aindometacina diminui a eficacia da aminofilina
e ambas ndo devem ser usadas ac mesmo tempo
nos recém-nascidos;

{D) aindometacina pode causar poliUria nos recém-
nascidos prematuros levando a desidratagfes;

(E) aindometacina pode causar trombocitose nos
recém nascidos prematuros aumentando a
incidéncia de trombose.

49 Vocé esta de plant3o e esta cuidando de um recém-
nascido premature, 30 semanas de idade gestacional
e 1100g, no segundo dia de vida. O bebe esta no
respirador com FiO2 de 0,8, frequencia 36 , PIP/peep
18/4. O bebe ja fez 2 doses de surfaclante esta em
nutricio parenteral e dieta zero. Subitamente o bebe
piora e os monitores comegam a alarmar. Qual é a
sua hipdtese mais provavel ?

(A) A deenga de membrana hialina picrou e é
necessario aumentar a presso e administrar a
terceira dose de surfactante;

(B) O bebé esta no segundo dia de vida e deve ter
aberto o canal por isto deve-se prescrever a
indometacina,

{C) O bebé deve terfeito uma intolerancia a nutriclo
parenteral e por isto ¢ certo é suspendé-la;

(D} O bebé pode ter feito um pneumotorax e poristo
0 correto & solicitar uma radiografia de torax;

(E} O bebé pode ter uma cardiopatia congénita
ciandtica e por isto o cardiologista deve ser
imediatamente contactado.

50. A hiperpotassemia néo oligurica pode acontecer em
bebés de extremo baixo peso ao nascer. Qual é a
melhor conduta para a abordagem deste problema?

(A) iniciar precocemente diuréticos;
(B} iniciar precocemente aminoacidos;
(C) iniciar precacemente lipideos;

(D} iniciar precocemente insulina;

(E) e-iniciar precocemente heparina.
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