POLICIA

MILITAR DIRETORIA DE RECURSOS HUMANOS
PE MINAS GERAIS CENTRO DE RECRUTAMENTO E SELECAO

Nossa profissao, sua vida.

Q0OS/2017 — PROVA TEORICO-PRATICA

(EDITAL DRH/CRS N° 05/2017, de 18 de abril 2017)

MEDICO / PEDIATRIA

NOME:

CPF: IDENTIDADE:

CIDADE/PROVA:. SALA:

ESCOLA: DATA: 16/09/2017.

ASSINATURA DO CANDIDATO ASSINATURA DO APLICADOR
ORIENTACOES AOS CANDIDATOS:

1. Prova sem consulta.

2. Abra este caderno de prova somente quando autorizado.

3. A prova tera o valor de 100 (cem) pontos.

4. Responda as questdes utilizando apenas caneta (tinta azul ou preta), de corpo transparente.

5. O tempo maximo permitido para a realizacdo da prova sera de 03 (trés) horas. Inicio as 08:30
horas e término as 11:30 horas.

6. Nao sera admitido nenhum tipo de rasura no caderno de prova.

7. Sera atribuida nota zero a questédo cuja resposta fugir ao que foi solicitado.

8. E permitido o uso de lupa e calculadoras (aparelhos que permitem apenas a funcédo de
calculadora).

9. E proibido o porte/posse de lapis, lapiseiras e similares, além de borracha durante a realizag&o
da prova, bem como a sua utilizacdo durante o horario previsto para a resolucéo da prova.

10. E também vedado o porte/posse de aparelhos e equipamentos eletrénicos, telefones celulares,
computadores, relégios de qualquer tipo, alarme de veiculo e similares.

11. Sua identificacdo deve ser colocada somente na folha de rosto da prova. Use letra de forma
LEGIVEL. N&o identifique e ndo coloque nenhum escrito, simbolo, sinal ou marca nas paginas
relativas as questdes da prova que possa identifica-lo, sob pena de anulagdo da sua prova e
consequente eliminac&o do concurso.

12. Normas da lingua culta, sequéncia légica e estilo claro constituirdo fator de avaliacao.

13. Iniciada a prova, o candidato somente podera deixar a sala e a esta retornar, exclusivamente
para uso de sanitarios ou bebedouro, apos transcorrido o tempo minimo 01h (uma hora), e
devidamente acompanhados por fiscal do concurso.

14. Ao final da prova, entregue ao aplicador o caderno de provas, devidamente preenchido e

conferido, com a folha de rosto devidamente assinada.
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12 QUESTAO - Uma crianca de 18 meses de idade chega ao PA trazida pelos pais, com
relato de palidez e irritabilidade ha 24 horas, de inicio subito, e com piora nos ultimos 60 min,
com sudorese e “falta de ar’. A admiss&o, nota-se cianose de extremidades, frequéncia
respiratoria de 70 irpm, dispnéia leve, pulsos centrais presentes e distais fracos, frequéncia
cardiaca dificil de contar, mas em torno de 280 bpm, tempo de enchimento capilar igual a 5
segundos, pressao arterial sistélica palpavel de 40 mmHg. A monitorizacdo cardiaca mostra
o tracado abaixo:

(Valor total: 13 pontos)

NOTA DA 12 QUESTAO

Campo de preenchimento exclusivo pela comisséo corretora da prova

UL UL L

A) Qual o diagnostico?
(Valor: 04 pontos)

B) Qual a conduta mais recomendada?
(Valor: 4,5 pontos)

C) Cite pelo menos 3 (trés) principais causas associadas a esse diagndstico.

(Valor: 4,5 pontos)
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GABARITO
a) Diagndstico: Taquicardia supraventricular.

b) Conduta: Cardioversao elétrica sincronizada (0,5 a 1 joules/Kg, podendo chegar a 2
J/IKg). Alternativa: Adenosina.

c) Mais da metade ndo apresentam alteracdo cardiovascular predisponente. Causas
identificaveis: alteracbes ECG de pré excitacdo (WPW por ex) e cardiopatias
estruturais (anomalia de Ebstein, transposicdo corrigida de grandes vasos) e
adquiridas (miocardites); distarbios hidro eletroliticos, marcapasso ectépico; trauma,;
intoxicacdo exdgena; acidentes por animais peconhentos (escorpido). Reentrada por
via acessoria, reentrada no nodo AV, foco atrial ectépico. Pos operatério.

22 QUESTAO — Uma crianca de 1 (um) més de idade, pesando 3,8 Kg, é admitida no PA
com histéria de vémitos intensos apdés as mamadas. Ao exame nota-se desidratacao
moderada, mas sem sinais de instabilidade hemodinamica. A palpacdo abdominal revela
uma massa firme, movel, com formato de oliva em regido epigastrica.

(Valor total: 13 pontos)

NOTA DA 22 QUESTAO \

Campo de preenchimento exclusivo pela comissédo corretora da prova

Em relacdo ao caso acima, pergunta-se:

A) Qual o diagnéstico mais provavel?
(Valor: 03 pontos)

B) Quais os achados laboratoriais usualmente encontrados e qual a conduta em relacéo
aos disturbios éacido-basicos e/ou hidroeletroliticos encontrados em criangcas com esse
diagndstico? Qual a conduta definitiva para esse paciente?

(Valor: 10 pontos)
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GABARITO

a) Estenose hipertréfica do piloro. (3,0)

b) Alcalose metabdlica (2,0) hipocloremica.(2,0)

Hidratacao venosa (1,0) com solugdo salina e soro glicosado a 5% (1,0), com
acréscimo precoce de potassio (2,0), assim que houver diurese (30-50 mEq/L).
Manter hidratacdo ate crianca estar hidratada e bicabornato sérico menor que 30.
Tratamento definitivo e a cirurgia - piloromioplastia.(2,0)

32 QUESTAO - Crianca com 5 (cinco) anos de idade, pesando 20 Kg, sem histdria
conhecida de comorbidades, imunizacdo em dia, foi encontrada pela sua mée, ciandtica,
com dificuldade respiratéria e letargia. Admitida no Pronto Atendimento com quadro de
cianose central, sem movimentos respiratorios, arresponsiva e sem pulso arterial palpavel.
Quais medidas, por ordem de prioridade, sdo mais apropriadas neste atendimento? Marque
a alternativa CORRETA:

A ()

B.( )

C.()

D.()

(Valor total: 07 pontos)

Chamar ajuda, realizar compressdes toracicas, abrir via aérea, ventilacéo
com dispositivo bolsa-valva-méascara, obter acesso vascular, utilizar
medicacdo apropriada para a situacdo, monitorizacdo do ritmo cardiaco,
avaliar necessidade de desfibrilagéo.

Monitorizacdo do ritmo cardiaco, obter acesso vascular, utilizar medicacéo
apropriada para a situagdo, realizar compressfes toracicas, abrir via aérea,
ventilacdo com dispositivo bolsa-valva-mascara.

Providenciar acesso venoso, abrir via aérea, ventilacdo com dispositivo bolsa-
valva-mascara, realizar compressdes toracicas, medicacdo apropriada para a
situacao, monitorizagcdo do ritmo cardiaco.

Chamar ajuda, monitorizagdo do ritmo cardiaco, abrir via aérea, ventilagdo com
dispositivo bolsa-valva-mascara, realizar compressdes toracicas, providenciar um
desfibrilador.

42 QUESTAO - Lactente de 1 (um) ano e 2 (dois) meses de idade, 10,8 Kg, admitido em
Pronto Atendimento (PA) apresentando movimentos ténico-clénicos generalizados, desvio
do olhar conjugado para a esquerda, cianose labial, sialorréia. O quadro clinico teve inicio
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cerca de 30 (trinta) minutos antes da admissdo e manteve-se inalterado até a chegada ao
PA. Segundo relato dos pais esta é a primeira vez que a crianca apresenta esta situagao.

HP: vacinas em dia, sem comorbidades anteriores, parto normal, a termo, hospitalar, sem
intercorréncias, recebendo alta da maternidade apés 24 h com a mae.

Diante deste quadro clinico, responda de forma objetiva:
(Valor total: 13 pontos)

NOTA DA 42 QUESTAO

Campo de preenchimento exclusivo pela comissédo corretora da prova

A) Qual o diagnéstico clinico inicial:
(Valor: 02 pontos)

B) Cite 5 (cinco) causas possiveis para este quadro:
(Valor: 05 pontos)

C) Qual deve ser a medicacao de escolha na abordagem inicial desta crianca, sabendo
gue ndo h& acesso venoso disponivel?

(Valor: 03 pontos)

D) ApoOs obtengdo de acesso venoso, cite o tratamento sequencial desta crianga na sala
de urgéncia.
(Valor: 03 pontos)

GABARITO
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a) “Status Epilepticus”.

b) Febre, infeccdo do SNC, trauma, tumor, AVE, ma formacéo cerebral, intoxicacao,
disturbio hidroeletrolitico, hipoglicemia, hipdxia, epilepsia.

¢) Midazolan intra nasal

d) hidantal ,fenobarbital ,midazolan continuo.

52 QUESTAO - Crianca com 18 (dezoito) meses, 12 Kg, portadora de hemoglobinopatia SS
(hemoglobina basal = 7,5 g/dl) é levada ao pronto atendimento (PA) devido a quadro de
febre (38,5° C) ha 2 (dois) dias, sem outros sintomas. Apesar de a crianca estar com boa
aparéncia, sua mée relata que foi orientada pelo pediatra a procurar o PA em caso de febre.
Exame fisico revela palidez cutanea, sem outras anormalidades aparentes. Exames
laboratoriais: hemograma mostrando hemoglobina = 7,0 g/dl, EAS sem anormalidades, gram
de gota sem revelar bactérias.

(Valor total: 13 pontos)

\ NOTA DA 52 QUESTAO \

‘ Campo de preenchimento exclusivo pela comisséo corretora da prova ‘

A) Qual a conduta recomendada para esse paciente?
(Valor: 05 pontos)

B) Cite a conduta no AVE isquémico em pacientes com hemoglobinopatia SS:

(Valor: 04 pontos)

C) Cite a conduta na Sindrome Toracica Aguda em pacientes com hemoglobinopatia SS:
(Valor: 04 pontos)

GABARITO

a) Internacéo, colher hemocultura, iniciar antibiético venoso.
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b) Oxigenioterapia, transfusdo sangue/exsanguineotransfusao, hiper-hidratacao
(1,2 a 1,5 x a manutencao), ABC

c) Internacdo, Oxigenioterapia, reserva de sangue, antibiéticos, colher
hemocultura, ATB venoso

62 QUESTAO — Paciente de 9 (nove) anos chega ao PA com quadro de febre intermitente,
dor toracica, além de artralgia com edema e limitacdo de movimento em tornozelo esquerdo,
h4 3 (trés) dias. A mée relata que, além do tornozelo, outras articulagbes haviam sido
acometidas nas Ultimas 2 (duas) semanas, e que 0s sintomas articulares duravam cerca de
3 (trés) dias e melhoravam espontaneamente. H& relato de episédios frequentes de
infeccbes respiratérias. Exame fisico demonstrando taquicardia desproporcional ao quadro
febril, abafamento de primeira bulha, sopro cardiaco em area mitral.

(Valor total: 07 pontos)

Em relacdo ao diagndstico, marque a alternativa CORRETA:

() Os corticosteroides sao contraindicados devido ao risco de imunossupressao.
() O acometimento valvar mais frequente é o da valvula adrtica.

() A sulfadiazina pode ser usada para controlar as recidivas.

() O uso precoce de Imunoglobulina pode previnir complicagdes tardias da doenca.

O0Ow>

72 QUESTAO — Em relacéo a infeccdo por herpes simples, analise as assertivas abaixo e
marque (V) para verdadeiro ou (F) para falso:

(Valor total: 07 pontos)

( ) Séao fatores predisponentes envolvidos na recidiva da doenca: estresse, radiacéo
ultravioleta, febre.

( ) Pode apresentar-se como gengivoestomatite, vulvovaginite, erupgao variceliforme de
Kaposi, meningoencefalite.

( ) A terapia anti-viral pode ser utilizada nos casos graves e na forma precoce da doenga
mesmo em criangas com sistema imunologico preservado.

( ) O molusco contagioso, doenca benigna e auto limitada, € uma das formas de
apresentacao do herpes simples.

Marque a alternativa CORRETA, na ordem de cima para baixo:

A() V,EEV
B.() V,V,V,F
c.() V,FVFE
D.() FVFV

82 QUESTAO — Marque a alternativa INCORRETA. Crianca do sexo masculino, 2 (dois)
anos de idade, chega ao Pronto Atendimento, vitima de queimadura por escaldadura,
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apresentando queimaduras de segundo grau em membros inferiores, em 20% da superficie
corporal (SCQ).

(Valor total: 07 pontos)

A.( ) Ainternagdo da crian¢a do caso descrito esté indicada devido a extensdo da érea
acometida.

B.( ) Devido ao grande consumo metabdlico por febre, taquicardia, taquipneia e
recuperacao de tecidos lesados nesse paciente, a nutricao parenteral deve
ser precocemente indicada.

C.( ) Solucbes hipertdnicas podem ser utilizadas para a correcdo do choque
hipovolémico do grande queimado.

D.( ) A sulfadiazina de prata possui acdo contra gram positivos, gram negativos e
monilia, sendo frequentemente utilizada no tratamento desses pacientes.

92 QUESTAO - Crianca de 3 (trés) anos apresentando edema generalizado é levada para
consulta médica. Pais relatam que, apés quadro respiratério viral, a crianca apresentou
edema bipalpebral com posterior generalizacdo. Notaram também urina com aspecto
espumoso.

Exame fisico revela edema generalizado frio depressivel, ascite, pressao arterial
discretamente aumentada.

Realizado exame de urina rotina, sendo evidenciadas proteindria moderada e hematuria
microscépica. Dosagem de colesterol sérico estava acima de 200mg/dl.

(Valor total: 07 pontos)
Com relag&o ao caso descrito acima, marque a alternativa INCORRETA:

A restricdo de sodio (1,5g/ dia) é necessaria na fase edematosa da doenca.
Restricdo da ingesta de agua na fase descompensada pode provocar hipovolemia
Usualmente, ndo ha necessidade de restricdo de potassio na fase oligurica da
doenca.

D.( ) Adietahiperprotéicae normocaldrica melhora a evolugao da doenca.

oOwx
A~ TN N
Nt N N’

102 QUESTAO - A sifilis € uma doenca sexualmente transmissivel (DST), cuja incidéncia
vem aumentando de maneira preocupante recentemente, principalmente entre os jovens,
aumentando também a incidéncia de sifilis congénita.

(Valor total: 13 pontos)

NOTA DA 102 QUESTAO

Campo de preenchimento exclusivo pela comisséo corretora da prova

Em relacéo a sifilis congénita, pede-se:

A) Cite 5 (cinco) sinais ou sintomas da sifilis congénita recente e 5 (cinco) sinais ou
sintomas da sifilis congénita tardia:
(Valor: 05 pontos)
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B) Qual (is) exame(s) laboratorial(is) deve(m) ser feito(s) para diagndstico e seguimento
da resposta terapéutica no RN com sifilis congénita?
(Valor: 05 pontos)

C) Qual o tratamento recomendado de forma objetiva, para o recém-nascido diante de
parturiente com sifilis ndo tratada?
(Valor: 03 pontos)

GABARITO

a) Recente: baixo peso, rinite com coriza sero-sanguinolenta, obstrucéo nasal,
prematuridade, osteocondrite, periostite, hepato-esplenomegalia, pneumonia,
hidropsia, condiloma plano, pénfigo palmo plantar, ictericia, anemia.

Tardia: tibia em lamina de sabre, fronte olimpica, nariz em cela, deformacéao
dentaria (dentes de Hutchinson), mandibula curta, arco palatino elevado, ceratite
intersticial, surdez neuroldgica, hidrocefalia, retardo mental.

b) Para o diagnéstico: VDRL, FTA-ABS e para o seguimento: VDRL, hemograma,
radiografia de ossos longos, liquor, fundoscopia, exame direto de material de leséo
mucocutanea.

c) Penicilina
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RN assintomatico: Benzetacil
RN sintomatico, sem meningite: Pen procaina ou Cristalina 10 dias
RN sintomatico, com meningite: Pen Cristalina 14 dias

Campo de preenchimento exclusivo ‘ NOTA DA PROVA:!

1
pela comiss&o corretora da prova ‘ ( ) ‘

Assinatura do(s) Corretor(es):
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