medway

IAMSPE 2024 - Objetiva -
SP




NOME DO CANDIDATO:

ASSINATURA

CARTEIRA:

INSTRUCOES
Verifique se este CADERNO DE QUESTOES contém 80 questdes.
Escreva seu nome completo, sala, carteira e assine no campo indicado.
Utilize caneta de tinta preta.
Responda as questdes de multipla escolha no GABARITO.

Nao serd permitida qualquer espécie de consulta nem o uso de aparelhos
eletrbénicos.
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QUESTAO 1.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A classificagdo da ASA continua sendo uma avaliagao amplamente utilizada, rapida, simples e
razoavelmente precisa do risco cirdrgico, tanto da cirurgia eletiva como da emergencial. Um
paciente do sexo masculino, 58 anos, com doenca sistémica severa que esta em constante
ameaca de morte pode ser classificado como ASA

Al

B. 1l
C. 1.
D. IV.
E.V.

QUESTAO 2.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Em relacdao ao tratamento cirdrgico da Sindrome do Tunel do Carpo (STC), analise as
afirmativas e marque o item correto.

A. A cirurgia consiste na divisdo completa do ligamento transverso do carpo, estendendo-se
distalmente do lado ulnar do nervo mediano.

B. A cirurgia ndo € indicada nos casos de sintomas intrataveis que sejam refratarios ao
tratamento clinico.

C. A cirurgia consiste em infiltragdes, bloqueios e radiofrequéncia para resolver as dores no
pulso.

D. A cirurgia somente pode ser realizada por abordagem aberta.

E. Os resultados da cirurgia em geral ndo sdo bons.

QUESTAO 3.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A respeito das hérnias inguinais em adultos, assinale a afirmativa correta

A. As hérnias inguinais sao mais frequentes em mulheres, com uma proporcao de 25:1 entre
mulheres e homens.

B. O objetivo essencial do reparo herniario € a restauracao da integridade funcional da
estrutura umbilical laminar da regido da barriga e a restauracao de 6rgaos comprometidos.
C. Aincidéncia maxima ocorre na terceira década e 75% sao do tipo direto.

D. No caso de hérnia direta grande, o saco, que se situa na fascia vertical, é reparado com
uma sutura enviesada para que se obtenha uma superficie plana sobre a qual se coloca a tela
protética.

E. O reparo laparoscéopico de hérnias inguinais causa menos dor aguda e crénica, permitindo
o retorno mais rapido do paciente as suas atividades e oferecendo menor risco de infecgao,
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menos complicagcdes com a ferida cirdrgica e menor sensagdo de parestesia do que cirurgia
aberta.

QUESTAO 4.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A cirurgia bariatrica € o Unico meio de obtencdo de uma perda ponderal de longo prazo,
confiavel e significativa, com resolucao das comorbidades associadas a obesidade modrbida.
Sobre as técnicas desse tipo de cirurgia, é correto afirmar que

A. A Gastrectomia em Manga é a cirurgia bariatrica mais comumente realizada em todo o
mundo.

B. A banda gastrica € um anel inflavel de metal fixado ao redor da porgdo proximal do
estdbmago para criar uma zona de constricao com uma pequena bolsa gastrica proximal de
aproximadamente, 60 ml.

C. A cirurgia de switch duodenal pode ser realizada como um procedimento de dois estagios,
mas € mais comumente realizada em um Unico procedimento, em que 0 primeiro estagio é
uma gastrectomia convencional em manga.

D. A Derivagao em Y de Roux € um método raro em que o primeiro passo envolve o emprego
de um grampeador de corte transversal.

E. O Bypass Gastrico é utilizado para separar uma pequena bolsa gastrica proximal de,
aproximadamente 80ml de volume, do estémago distal, que é deixado in situ.

QUESTAO 5.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando uma paciente idosa, 78 anos, nunca antes submetida a cirurgia abdominal,
apresenta distensdao e dores abdominais intermitentes ha cerca de sete dias seguida de
vOmitos persistentes desde o dia anterior. Ao exame: ndo se evidencia hérnias, mas é
consistente com obstrucdo do intestino delgado distal, aciandtica, anictérica, afebril. O
resultado do hemograma evidenciou leucometria de 5.000/mm2. Nesse caso, a etapa
seguinte no seguimento dessa paciente é:

A. Inserir sonda nasogastrica e observar a paciente por 48 horas.

B. Realizar Tomografia computadorizada de abdémen.

C. Realizar endoscopia digestiva alta de emergéncia.

D. Prosseguir para a laparotomia exploradora imediata.

E. Determinar o nivel sérico do antigeno carcinoembrionario (ACE) para avaliar possivel
cirurgia.

QUESTAO 6.
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IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O paciente C.L.S, sexo masculino, 68 anos, chega a emergéncia com quadro de confusao
mental, dor abdominal, tremores, febre e ictericia. Foi realizada uma radiografia abdominal
gue mostrou presencga de ar na arvore biliar. Nesse caso, o diagnostico é:

A. Colangite aguda.

B. Pancreatite aguda.

C. Colecistite aguda.

D. Apendicite aguda.

E. Encefalopatia hepatica aguda.

QUESTAO 7.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um homem com 35 anos chega ao hospital com histdéria de vémitos com "grande
guantidade de sangue vermelho-vivo". Em relagao a hemorragia digestiva alta (HDA), assinale
a afirmativa correta.

A. A endoscopia € Uutil na identificagcao das fontes de dores e, em pacientes com muita fadiga,
pode ser Util para equilibrar o controle do refluxo gastrico.

B. A cirurgia € indicada para a doenga ulcerosa péptica (complicada HDA) macica, persistente
Oou recorrente associada a Ulceras gigantes (> 4cm) ou que nao cicatrizam.

C. O tamponamento com baldo € a terapia de escolha nos casos de sangramento agudo por
varizes esofagicas devido a sua alta eficacia no controle do sangramento.

D. A HDA deve ser tratada com reanimacdo cardiaca agressiva, monitoracao estrita da
resposta do paciente e colocacao de sonda nasogastrica, para evitar o sangramento ativo.

E. A causa mais comum de HDA em um paciente com cirrose e hipertensao é o sangramento
nasal, que implica tamponamento do nariz para evitar novo sangramento.

QUESTAO 8.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um homem com 27 anos é levado para a emergéncia em razao de dor grave no tdérax € no
abdémen superior. E diagnosticado com perfuracdo esofagica. Sobre essa condicio, assinale
a afirmativa correta.

A. Traumatismo é a causa mais comum.

B. A maioria das rupturas esofagicas espontaneas ocorre no tergo proximal do esdfago.

C. Uma vez diagnosticada a perfuragao, os tratamentos iniciais incluem reanimagao imediata
(com base no ABC), antibioticoterapia e preparagcao para cirurgia.

D. Tradicionalmente, o melhor teste diagndstico inicial para confirmar uma ruptura esofagica
€ uma ressonancia nuclear magnética de térax.

E. O progndstico da perfuragao esofagica nao tem relagao direta com o tempo decorrido
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entre a perfuracao e o tratamento.

QUESTAO 9.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Em relagao ao tratamento cirdrgico do cancer de tireoide, assinale a alternativa correta.

A. Para os carcinomas papiliferos solitarios com menos de 1 cm, a lobectomia da tireoide é o
tratamento adequado.

B. Para o carcinoma papilifero com menos de 3 cm, as opc¢des cirdrgicas aceitaveis sao as
tireocidectdmicas quase total.

C. O tratamento do carcinoma diferenciado da tireoide (que inclui carcinoma anaplasico ou
carcinoma medular da tireoide) consiste em remogao cirdrgica da glandula.

D. A tireoidectomia ndo é adequada no caso de células medulares, porque é uma cirurgia
gue produz danos aos nervos laringeos recorrentes.

E. A tireocidectomia parcial é recomendada para carcinomas papiliferos (> 2 cm), foliculares,
de células de Hurthle.

QUESTAO 10.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

A respeito da Apendicite Aguda, assinale a afirmativa correta:

A. Os fecalitos e os calculos sdo encontrados em cerca de 90% dos apéndices agudamente
inflamados.

B. Os toques retal e vaginal tendem a ser positivos; quando negativos, apontam para outra
etiologia.

C. Em individuos HIV-positivos, a apendicite, embora seja 3 vezes menos frequente, produz a
mesma sindrome observada em adultos saudaveis, porém a contagem de leucdcitos
geralmente € maior.

D. A apendicectomia durante a gravidez frequentemente é seguida por trabalho de parto
prematuro, mas raramente por nascimento prematuro.

E. Em geral, os achados nas radiografias simples de abdémen ajudam muito no diagndstico
de apendicite aguda.

QUESTAO T1.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A cirurgia desempenha um papel central no tratamento da Retocolite ulcerativa inespecifica
(RCUI). Sobre a tratamento cirdrgico da RCUIA, assinale a alternativa correta.
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A. A retocolectomia com ileostomia terminal de Brooke remove toda a doenca, porém
apresenta alta taxa de complicagcdes, mas nao deixa o paciente com um estoma
incontinente.

B. A ileostomia referente é realizada pela utilizacao de 90 cm de ileo terminal e dobrando-o
em uma configuragdo de dois membros ou bolsa T.

C. A colectomia com anastomose ileorretal (IRA) deve ser considerada quando o reto
apresentar intensa inflamacao.

D. Acolectomia, em geral, deve ser considerada quando houver displasia retal, nao
necessitando de acompanhamento rigoroso.

E. Para uma anastomose reservatério-anal com sutura manual, uma mucosectomia é
realizada no canal anal, comec¢ando na linha pectinea.

QUESTAO 12.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A Acalasia é convencionalmente definida pela auséncia de peristaltismo (isso nao significa a
auséncia de contragdes) em associacdao com um esfincter inferior do es6fago (EIE) que ndo
relaxa completamente. Sobre Acalasia primaria, assinale a afirmativa correta.

A. A Radiografia simples é proposta para a maioria dos pacientes com disfagia, como uma
primeira investigagao.

B. A maioria dos pacientes com acalasia responde bem ao tratamento medicamentoso via
oral.

C. A bolha de gas gastrica, na radiologia com bario, quando ausente, descarta o diagnostico
de acalasia.

D. A cardiomiotomia envolve a secgao do musculo do es6fago inferior e cardia, sendo a
principal complicagdo o refluxo gastroesofagico.

E. Em cerca de 60% dos casos, 0s pacientes necessitam de esofagectomia.

QUESTAO 13.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considera-se como queimado de média gravidade o paciente com:

A. Queimaduras, em maiores de 12 anos, que nao envolvam face, mao, perineo ou pé, de
terceiro grau com até 10% da area corporal atingida.

B. Queimaduras por corrente elétrica.

C. Queimaduras de segundo ou terceiro grau atingindo o perineo, em qualquer idade.

D. Lesao inalatéria.

E. Queimaduras, em maiores de 12 anos, de terceiro grau com area corporal atingida maior do
que 10%.
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QUESTAO 14.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Em relagao ao diagnostico e ao tratamento da Pancreatite Aguda (PA), € correto afirmar que:

A. Na analise laboratorial, devido a sua alta sensibilidade e especificidade, a amilase é o
principal marcador sérico de PA, sendo o principal método de escolha.

B. O nivel elevado de triglicerideos séricos nao influencia o nivel de amilase, como acontece
no caso da lipase.

C. Diretrizes recentes recomendaram o uso rotineiro de antibidticos profilaticos em pacientes
com PA.

D. Atualmente, existe uma terapia farmacoldgica especifica para o tratamento da PA, em que
sdo utilizadas altas doses de corticoide.

E. Nos casos de PA de etiologia secundaria a litiase biliar, a colecistectomia deve ser realizada,
com objetivo na prevencao de episddios recorrentes de PA.

QUESTAO 15.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente do sexo masculino, 35 anos, chega a consulta com queixa de lesao escura
hiperpigmentada em ombro direito. A biopsia solicitada evidencia melanoma com 1,2 mm de
espessura. A melhor estratégia a ser considerada neste caso é:

A. A excisdo ampla local do melanoma, seguida por terapia com interferon alpha.

B. Linfocintilografia, bidpsia de linfonodo sentinela (LNS) e excisdo ampla local do melanoma
e terapia com interferon alpha.

C. Excisao ampla local do melanoma e radioterapia.

D. Linfocintilografia, bidpsia de LNS e excisdo ampla local do melanoma.

E. Excisao ampla local seguida por biépsia de LNS axilar.

QUESTAO 16.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma Paciente do sexo feminino. 62 anos, € submetida a uma cirurgia de um tumor com 0,3
cm, em que hd a conservagdo da mama esquerda (nodulectomia). Os linfonodos axilares sao
negativos. Neste caso o proximo passo na terapia desta paciente é:

A. Quimioterapia combinada.

B. Radioterapia da mama esquerda.

C. Nenhuma terapia adicional e observacao a cada seis meses.
D. Mastectomia radical bilateral.

E. Linfonodectomia bilateral.
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QUESTAO 17.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Observando a figura abaixo, a alternativa que descreve o principal achado no ECG mostrado

A. Hipertrofia ventricular esquerda.

B. Fibrilagao Atrial.

C. Bloqueio Atrioventricular de segundo grau.
D. Taquicardia ventricular.

E. Isqguemia miocardica severa.

QUESTAO 18.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma mulher de 38 anos com HIV € internada com convulsdes de inicio recente. Foi solicitado
Tomografia Computadorizada do créanio que estd apresentada na figura abaixo. Considerando
esse quadro, assinale a alternativa que representa o tratamento ideal para a patologia dessa
paciente.
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A. Ganciclovir.

B. Oxacilina.

C. Sulfadiazina com pirimetamina.
D. Penicilina benzatina.

E. Cefalexina.

QUESTAO 19.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando as informagdes a respeito do Acidente Vascular Cerebral (AVC), assinale a
alternativa correta:

A. E uma emergéncia médica definida como o desenvolvimento rapido de sinais clinicos de
disturbios focais (ou globais) da funcao encefalica, com sintomas que perduram por periodo
> 24 horas ou conduzem a morte, sem outra causa aparente além da origem vascular.

B. O ataque isquémico transitério (AIT), com sintomas reversiveis em menos de 24 horas e
auséncia de lesdes em exames de neuroimagem, ndo deve ser avaliado como uma
emergéncia médica.

C. A causa mais comum de hemorragia craniana traumatica € a ruptura de aneurisma
Venoso.

D. A Tomografia Computadorizada de cranio frequentemente € normal nas primeiras horas
apds o AVC hemorragico.

E. Os acidentes vasculares cerebrais (AVC) hemorragicos representam 95% de todos os
acidentes vasculares cerebrais.

QUESTAO 20.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando a insuficiéncia renal aguda (IRA) pré-renal, assinale o item que apresenta os
dados laboratoriais relacionados.

A. Osmolaridade urinaria em torno de 300 mOsm.
B. Sédio < 40 mEg/L.

C. Potassio elevado.

D. Bicarbonato e pH diminuidos.

E. Raz&o ureia/creatinina plasmatica > 40.

QUESTAO 21.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente, sexo masculino, 75 anos, apresenta-se para consulta com quadro de anedonia,
falta de interesse nas coisas, fadiga excessiva ha cerca de cinco semanas, posterior a morte
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sUbita e prematura da mulher com quem estava casado ha 40 anos. Refere insbnia intensa,
perda de cerca de 5 kg nesse periodo, além de frequentes crises de choro e de profunda
culpa por ter vivido mais do que ela. Na Ultimma semana, convenceu-se de que seu corpo esta
literalmente se decompondo. Relata ter visto o rosto da esposa durante o dia, assim como ter
ouvido a voz dela Ihe dizendo para se matar e se juntar a ela. Nesse caso, o diagnostico é de:

A. Transtorno esquizoafetivo.

B. Esquizofrenia.

C. Psicose devida a uma condicao médica geral.
D. Depressdo maior com caracteristicas psicoticas.
E. Transtorno psicético induzido por substancia.

QUESTAO 22.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando as informacgdes sobre o cancer de pele nao melanoma (CPNM), assinale a
afirmativa correta.

A. A maioria dos casos de CPNM consiste em doenca ampla com alto potencial metastatico.
B. Quando se compara o CBC com o CCE, o CCE é o menos agressivo dos CPNM e
tipicamente € uma neoplasia de crescimento lento e localmente invasiva.

C. A minoria dos CPNM consiste em carcinomas basocelulares (CBCs, 10 a 20%) ou carcinoma
de células escamosas (CCE, cerca de 90%).

D. O principal fator de risco para todos os CPNMs é o consumo de alimentos embutidos e
processados.

E. A abordagem para o tratamento do CPNM depende do tamanho, da profundidade, da
localizagcdo e dos fatores do hospedeiro, e a principal meta consiste na erradicagao do tumor
com amplas margens locais.

QUESTAO 23.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando o diagnéstico das Pneumonias adquiridas na Comunidade (PAC), assinale a
afirmativa correta.

A. O diagndstico ambulatorial de PAC frequentemente exige confirmagao por meio de
radiografia de térax, visto que a sensibilidade e a especificidade dos achados ao exame fisico
sdo, respectivamente, de cerca de 58 e 67%.

B. A etiologia da pneumonia adquirida na comunidade é geralmente identificada em cerca
de 80% dos casos.

C. Na maioria dos casos de PAC, o tratamento ambulatorial ndo € suficiente, tendo assim a
necessidade de diagndstico etioldgico definitivo de microrganismo causador.

D. Em geral, a positividade da cultura de escarro com coloragao, pelo método de Gram, é
maior que 60% nas PAC.
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E. Dos pacientes hospitalizados com PAC, mais de 35% terao hemoculturas positivas.

QUESTAO 24.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente, sexo masculino, 62 anos, com histéria de dor abdominal crdénica, queimacgao
retroestemal e dispepsia realizou endoscopia digestiva alta (EDA). No exame, ndo foram
visualizadas Ulcera gastrica ou duodenal, porém sao observadas protusdes semelhantes a
linguas de mucosa avermelhada que se estendem proximamente a partir da juncgao
gastresofagica para dentro do es6fago. As bidpsias dessas areas demonstram metaplasia
colunar. A respeito do diagndstico desse paciente, assinale a afirmativa correta.

A. E uma patologia que é mais comum em mulheres da raca negra.

B. Possui uma forte associagcdo com o desenvolvimento subsequente de adenocarcinoma
esofagico.

C. A crioablagao por calor, para essa patologia, permite criar beneficios em relagao a ablacao
endoscopica.

D. Esse paciente nao corre alto risco de cancer coexistente.

E. A esofagectomia, um dos principais tratamentos para essa patologia, tem uma taxa de
mortalidade que varia de 0,5 a 2%, além de causar uma baixa morbidade.

QUESTAO 25.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O exame de imagem das articulagdes constitui uma ferramenta de importancia critica tanto
para o diagndstico quanto para o monitoramento da doenga na Artrite Reumatoide (AR). Das
opgdes abaixo assinale aquela que representa o achado radiografico mais precoce de artrite
reumatoide.

A. Estreitamento simétrico do espaco articular.
B. Erosbes 6sseas subcondrais.

C. Osteopenia justa-articular.

D. Edema dos tecidos moles.

E. Subluxagao articular.

QUESTAO 26.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O paciente J.L.S, sexo masculino, 72 anos, procura assisténcia devido ao desenvolvimento de
obesidade abdominal, miopatia proximal e hiperpigmentacdao cutanea. Os exames
laboratoriais revelam alcalose metabdlica hipopotassémica. Foi aventada a hipotese
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diagnostica de sindrome de Cushing (SC). Em relagao a essa sindrome, assinale a alternativa
correta.

A. A causa mais comum ¢€ idiopatica, pelo uso desconhecido ou indiscriminado de opioides.
B. Os niveis basais de ACTH provavelmente estdo baixos.

C. A estratégia para confirmacgdo diagndstica da SC deve iniciar com exame de sangue e raio
X para ver as condicdes dos pulmobes.

D. A avaliagao do cortisol sanguineo livre com duas ou trés vezes medidas consecutivas, tem
sido considerada ineficiente, inclusive quando os valores excedem cinco vezes o valor basal.

E. A classificagdo da SC pode ser feita em primaria e secundaria, sendo a primaria uma causa
enddgena caracterizada pela hipersecrecao de ACTH e CRH no eixo hipotalamo-hipofisario e
a secundaria, que ocorre mais frequentemente, por causas exégenas devido ao uso crénico
de medicamentos com glicocorticoides.

QUESTAO 27.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente, sexo masculino, 47 anos, diabético tipo Il, em sua consulta, apresenta M. AP.A
evidenciando hipertensdo arterial. Dos medicamentos abaixo, assinale aquele que nao
interfere no metabolismo glicémico, reduz a resisténcia a insulina e o risco de eventos
cardiovasculares.

A. Betablogueador.

B. Furosemida.

C. Inibidor da ECA.

D. Bloqueador de canal de calcio.
E. Hidroclorotiazida.

QUESTAO 28.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando a Pneumonia causada pelo SARS-CoV-2, analise as afirmativas abaixo e
assinale a afirmativa correta.

A. SARS-CoV-2 pode causar infeccdo pulmonar leve e insuficiéncia renal, portanto o
diagnostico precoce de COVID-19 é crucial para o controle da doenca.

B. Os sintomas da COVID-19 sdo estaveis, mas em caso de obesidade modrbida pode evoluir
do quadro assintomatica para uma gama extensa de manifestagoes.

C. O tratamento inicial inclui medidas de suporte para dores na coluna, controle da febre,
suporte respiratério para os pacientes obesos e tratamento com corticoides.

D. Os achados tipicos da tomografia computadorizada de alta resolucdao (TCAR) do tdrax
incluem opacidades em vidro fosco e consolidag¢des focais, geralmente com envolvimento
pulmonar bilateral, multifocal e de distribuicao periférica.

E. Atualmente, o protocolo recomendado para o tratamento de COVID-19 é muito parecido
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com o feito em outras infecgdes respiratdrias e articulares causadas por virus, como a
Dengue, Hepatite e Febre amarela.

QUESTAO 29.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O lUpus eritematoso sistémico (LES) € uma doenga, inflamatdéria crénica pouco frequente,
gue acomete multiplos 6rgaos e sistemas e ocorre principalmente em mulheres jovens. A
respeito desta patologia, assinale a afirmativa correta.

A. A maioria dos pacientes com |Upus sistémico tem poliartrite intermitente, com sintomas
qgue podem ser discretos ou incapacitantes.

B. O pico de idade de incidéncia ocorre em adultos jovens (entre 18 e 25 anos).

C. Mulheres em uso de contraceptivo oral contendo estrogénio apresentam uma diminuigao
de 50% no risco de desenvolverem LES.

D. O comprometimento cutaneo no LES é incomum, ocorrendo em apenas 05 a 10% dos
pacientes durante a evolugcdo da doenga.

E. A hemorragia alveolar € uma manifestagao pulmonar comum do LES, com mortalidade
baixa que fica entre 10% e 15%.

QUESTAO 30.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A cetoacidose diabética (CAD) € uma complicagcdo aguda que ocorre tipicamente no
diabetes tipo 1 (DM1), embora também possa ocorrer em pacientes com DM tipo 2 (DM?2).
Acerca do tema Cetoacidose Diabética, assinale a afirmativa correta.

A. E definida pela auséncia de hiperglicemia, acidose metabdlica e cetose.

B. Os eventos mais raros em pacientes com CAD sao as infeccdes, (geralmente estomacal ou
do trato urinario) e descontinuacgao da terapia com insulina.

C. Cetonemia > 2 mmol/L e um aniongap > 08 sdo indicadores de CAD grave.

D. A administragcao de bicarbonato de sddio intravenoso de rotina ndo demonstrou melhora
clinica na resolucao da acidose, na duragdao do plano de tratamento e na mortalidade em
pacientes com CAD.

E. A hipofosfatemia grave € um achado comum e geralmente com sintomas de febre
durante a terapia da CAD.

QUESTAO 31.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1
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O paciente M.JS, sexo masculino, 72 anos, com histéria de enfisema pulmonar crénico
estavel e saturacao de oxigénio em repouso de 85%. Considerando as terapias abaixo, assinale
aguela que apresenta mais beneficios para o paciente mencionado.

A. Prednisolona oral diariamente.

B. Tiotrépio inalatdrio em dias alternados.

C. Oxigénio suplementar usado diariamente.
D. Albuterol inalado conforme a necessidade.
E. Oxigénio suplementar usado a noite.

QUESTAO 32.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente, sexo masculino, 21 anos, ha cerca de 7 dias com alteracao progressiva de
comportamento, e, nas Ultimas 24 h, apresentou rebaixamento do nivel de consciéncia e
ictericia também progressiva. Devido ao rebaixamento do nivel de consciéncia, foi indicada a
intubacao orotraqueal. Apds analise dos exames laboratoriais, chegou-se ao diagndstico de
insuficiéncia hepatica aguda (IHA). Em relagdo a esse caso, assinale a afirmativa correta.

A. Deve-se utilizar a infusdo de solugdes hipotdnicas e reforcar episédios de hiponatremia
que contribuem com o edema cerebral.

B. A hiperventilagao profilatica ndao é recomendada em pacientes com IHA por nao prevenir
Hipertensdo Intracraniana (HIC) e pode ocasionar edema cerebral por redugao oferta de
oxigénio cerebral.

C. Sonoléncia e torpor com resposta aos estimulos verbais desorientacao grosseira e agitacao
psicomotora configuram a Encefalopatia hepatica grau lll em que o grande marcador
semioldgico é o flapping.

D. A indugdo de hipernatremia torna-se desnecessario porque junto com a amodnia a
hiponatremia é fator que dispensa gravidade.

E. O uso de corticoides com intuito de reduzir a inflamacado cerebral aumenta a incidéncia de
episddios de HIC, por isso nao devem ser utilizados com essa finalidade na IHA.

QUESTAO 33.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A doenga inflamatodria pélvica (DIP) é considerada um conjunto de processos inflamatdrios da
regido pélvica que acontece devido a propagagao de micro-organismos que surgem a partir
do colo do Utero e da vagina para o endométrio, as tubas, o peritbnio e as estruturas
adjacentes. Sobre a DIP é correto afirmar que:

A. O agente etioldgico mais comum é a Neisseria gonorrhoeae, especialmente em mulheres
de 20 a 24 anos.

B. Pacientes com salpingite prévia tém uma chance aumentada em 90% de desenvolver um
novo episdédio infeccioso.
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C. Dor em baixo ventre espontanea, dor a mobilizacdo cervical e a secrecdo vaginal/cervical
anormal sdo critério maiores (obrigatoérios) para diagndstico de DIP.

D. A febre e o corrimento vaginal ou mesmo a alteragao do muco cervical podem, ou nao,
estarem presentes no diagndstico clinico da DIP.

E. Nos casos de DIP associada com uso de DIU, a remoc¢ao do dispositivo é obrigatdria para
iniciar o tratamento.

QUESTAO 34.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Dentre agravos do trato reprodutivo inferior, destacam-se as vulvovaginites e as vaginoses.
Sobre essas condicdes é correto afirmar que a/as:

A. Vaginite inflamatéria descamativa € uma forma pouco frequente, mas severa, de vaginite
purulenta crénica.

B. Vulvovaginites e as vaginoses representam as queixas pouco frequentes nos consultdrios
de ginecologia, sendo responsaveis por menos de 15% dos motivos de consulta.

C. Vaginite aerdbica € um estado de alteragcao do meio vaginal caracterizado por microflora
contendo bactérias aerdbicas entéricas e excesso de Lactobacillus.

D. Vaginose bacteriana é um estado de desequilibrio da flora vaginal caracterizado pelo
excesso de Lactobacillus e pela auséncia de bactérias anaerdbias.

E. Vaginose citolitica é causada pela baixa concentracao de Lactobacillus, pela redug¢ao do pH
vaginal e pela citdlise, levando ao aparecimento de sintomas.

QUESTAO 35.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

A adenomiose € uma alteragao benigna do Utero que histologicamente se caracteriza pela
invasao benigna do endométrio no miométrio. Sobre a adenomiose é correto afirmar que

A. Pacientes com infiltragao sub-basal do miométrio e com menor densidade glandular
tendem a apresentar sangramento anormal com mais frequéncia.

B. A espessura da zona juncional é independente de hormédnios, o que pode melhorar a
acuracia diagnostica da ressonancia magnética.

C. Em exame de imagem, a espessura da zona juncional superior a 5 mm é considerada
diagnostico de adenomiose.

D. A dispareunia e a dor pélvica crénica destacam-se entre os sintomas menos comuns da
adenomiose.

E. Cistos miometriais sdo considerados sinais inespecificos de adenomiose.

QUESTAO 36.
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IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando os tumores anexiais & correto afirmar que:

A. Nas meninas pré-puberes, as lesdes malignas chegam a representar aproximadamente
80% dos casos.

B. Meninas adolescentes tém uma grande proporgao de lesdes benignas, com uma menor
proporcao de lesdes malignas, de 5% a 10%.

C. Nas gestantes, ha uma prevaléncia de 4,9% a 6,1% de massas anexiais no ultrassom de
primeiro trimestre, havendo regressao espontanea em 71% a 89% dos casos.

D. Nas mulheres na pés-menopausa, menos de 5% podem apresentar massas anexiais, sendo
lesdes suspeitas em 36% a 59% delas.

E. Em mulheres de 30 anos todos os tumores anexiais sao de origem tireoidiana, e, desses, a
maioria sao cistos benignos.

QUESTAO 37.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Sobre a fisiopatologia da Sindrome dos Ovarios Policisticos (SOP) é correto afirmar que:

A. Mulheres portadoras de SOP tém menor sensibilidade hipotaldmica ao retrocontrole feitos
pelos estrogénios e pela progesterona de origem ovariana, com marcada resisténcia dos
neurdnios secretores de hormonio liberador de gonadotrofinas (GnRH) a regulagao inibitdria
feita pela progesterona, o que prologariam os pulsos de GnRH e LH.

B. Dentre os mecanismos endocrinos envolvidos na etiopatogénese da SOP esta o padrao de
secregao de gonadotrofinas, com hipersecrecdao caracteristica de Hormonio Luteinizante
(Lutheinizing Hormone - LH), evento patognomodnico desta sindrome, com reducdo na
amplitude dos pulsos.

C. Secrecao aumentada de LH leva a uma hiperatividade das células da granulosa que
produzirdao quantidades aumentadas de androgénios, predominantemente testosterona,
sem a conversao proporcional deste androgénio em estradiol.

D. Em mulheres com SOP o recrutamento e a ativacao folicular ocorrem de maneira menos
intensa, porém com menor atresia dos foliculos em estagios iniciais, por isso nao ha deplegado
precoce da populagao de foliculos nesses individuos.

E. O aumento da insulina circulante tem efeito direto na produc¢ao de androgénios ovarianos,
uma vez que esta possui acao sinérgica ao FSH nas células da teca, estimulando a producao
de androgénios.

QUESTAO 38.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A resisténcia a insulina € um fendmeno fundamental na complexa fisiopatologia da sindrome
dos ovdérios policisticos (SOP). Por isso, os sensibilizadores de insulina sdo ferramentas
terapéuticas importantes nos mais variados aspectos da sindrome. Considerando o uso dos
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sensibilizadores de insulina, no tratamento da mulher infértil de causa anovulatéria devido a
SOP, é correto afirmar que:

A. As evidéncias sugerem que a metformina ndo melhora as taxas de nascidos vivos em
comparagao com o placebo.

B. A associagao de mio-inositol (Ml) e o D-quiro-inositol (DQI), numa proporgdo de 40:]
(MI:DQI), parece conferir beneficios nos tratamentos de infertilidade em SOP.

C. A metformina, em mulheres com SOP, ndao melhora a hiperandrogenemia e a
sensibilidade metabdlica alterada a insulina.

D. A posologia da metformina, recomendada para o tratamento da SOP, é de 500 a 1.000 mg/
dia divididos em duas tomadas.

E. O uso crénico de metformina pode estar associado a menores niveis séricos de acido félico.

QUESTAO 39.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Sangramento Uterino Anormal (SUA) é a denominagao utilizada atualmente para nomear as
alteracbes da menstruacao decorrentes de aumento no volume, na duragdo ou na
frequéncia. Considerando as informacgdes obre a SUA é correto afirmar que:

A. No "sistema" PALM-COEIN, proposto pela Federacao Internacional de Ginecologia e de
Obstetricia, em 2011, o acrobmio PALM refere-se as causas ndo estruturais de SUA.

B. A biopsia de endométrio guiada por histeroscopia tem boa sensibilidade (94,4%) e baixa
especificidade (44,6%) no diagndstico de lesdes benignas do endométrio.

C. O exame complementar que mais dados fornece para a condugao dos casos de SUA ¢ a
ultrassonografia da regiao pélvica, com 6tima sensibilidade (96%), porém baixa especificidade
(13,8%) para lesdes endometriais em geral.

D. A condigao menopausal SUA e o tamanho dos pdlipos endometriais ndo apresentam
correlagdao com risco de malignidade.

E. Em casos de miomas intramurais, na vigéncia de sangramento uterino aumentado, a
primeira opg¢ao terapéutica € embolizagao das artérias uterinas.

QUESTAO 40.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A classificagcdo da Federagcdo Internacional de Ginecologia e Obstetricia (FIGO) para os
miomas permite estabelecer uma estratégia de abordagem mais bem definida (cirdrgica ou
clinica). Nessa classificagdo, um mioma uterino subseroso, com componente intramural
maior ou igual a 50% de seu diametro, € classificado como:

A.FIGO 2.
B. FIGO 3.
C. FIGO 4.
D. FIGO 5.
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E. FIGO 6.

QUESTAO 41.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando o diagnostico e o tratamento da endometriose é correto afirmar que:

A. O sistema de estadiacao da endometriose, desenvolvido pela Sociedade Americana de
Medicina Reprodutiva (ASRM), apresenta correlagao direta com a gravidade dos sintomas,
como dor pélvica e infertilidade.

B. Para identificar pacientes inférteis, que podem se beneficiar das técnicas de reproducao
assistida, apds a cirurgia para endometriose, o indice de Fertilidade da Endometriose
(Endometriosis Fertility Index - EFIl), deve ser usado porque é validado, reprodutivel e
econdmico.

C. O diagndstico de endometriose pode ser descartado diante da auséncia de imagens
suspeitas de endometriose na ultrassonografia transvaginal e na ressonancia magnética.

D. O tratamento medicamentoso (contraceptivos hormonais ou progestagenos) para
endometriose nao deve ser considerado sem que haja a confirmacao da doenca por algum
meio diagnostico (ultrassonografia ou ressonancia magnética).

E. O uso de biomarcadores no tecido endometrial, especialmente o produto génico de
proteina marcador neuronal 9.5 (PGP 9.5), deve fazer parte da investigagao inicial para
endometriose.

QUESTAO 42.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A violéncia sexual € qualquer ato sexual ou tentativa de obtencao de ato sexual por violéncia
ou por coergdo, independentemente da relagao com a vitima. Sobre a violéncia sexual contra
a mulher, crianca ou adolescente € correto afirmar que:

A. A interrupgao de uma gestacdo indesejada, decorrente de uma violéncia sexual, deve ser
realizada durante o primeiro trimestre, apds a apresentacao de alvara judicial.

B. Lesdes condilomatosas, na regiao vulvoperineal, de uma crianga, sexo feminino com 2 anos
de idade, € um achado especifico para constatar violéncia sexual.

C. O uso de doxiciclina (100mg de 12 em 12 horas por 14 dias) € a primeira opgao para a
prevengdo de infeccao por clamidia apds episodio de violéncia sexual.

D. Quando realizada as primeiras 72 horas, apds a violéncia sexual, a anticoncepcao de
emergéncia (AE) oral com levonorgestrel (LNG) tem a mesma eficacia que a combinada
etinilestradiol e LNG (método Yuzpe).

E. A eficacia da AE pode ser reduzida em usudrias de farmacos indutores de enzimas CYP3A4
(como barbituricos, carbamazepina, felbamato, griseofulvina, oxcarbazepina, fenitoina,
rifampicina, erva-de-sdo-jodo e topiramato).
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QUESTAO 43.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A sifilis € uma infecgcao bacteriana sistémica, crénica, curavel e exclusiva do ser humano. O
Brasil, assim como muitos paises, apresenta uma reemergéncia da doenga. Sobre o
diagnostico e tratamento da sifilis, assinale a alternativa correta.

A. LesBes cutaneas gomosas e nodulares, de carater destrutivo, sdo alteracdes sugestivas de
sifilis primaria e herpes genital.

B. A reacdo de Jarisch-Herxheimer é um evento que nao ocorre durante as 24 horas apos a
primeira dose de penicilina, em especial nas fases primaria ou secundaria.

C. Os testes rapidos para sifilis sdo testes treponémicos. Eles sao importantes para o
diagndstico, e podem ser utilizados para monitoramento da resposta ao tratamento.

D. Pacientes sintomaticos com suspeita de sifilis primaria e secundaria e impossibilidade de
realizacdo de qualquer teste diagnostico, recomenda-se tratamento empirico imediato para
sifilis recente.

E. A sifilis latente é o periodo em que se observa sinal ou sintoma da doenca. Pode ser
dividida em latente recente e latente tardia.

QUESTAO 44.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

De forma geral, Ulceras genitais representam um tipo de sindrome clinica, sendo muitas
vezes causadas por infecgOes sexualmente transmissiveis (IST). Sobre as ISTs que apresentam
Ulceras genitais em seu quadro clinico é correto afirmar que:

A. A Doxiciclina 100mg, 12/12h, via oral, por 30 dias, € uma opc¢ao terapéutica para os casos de
sifilis, inclusive para gestantes.

B. O diagndstico de ISTs com base no aspecto clinico da Ulcera genital apresenta valores
preditivos positivos elevados para sifilis e cancroide.

C. Na donovanose, as lesbes ulceradas se localizam, preferencialmente, nas regides de dobras
e regido perianal.

D. A primeira opgao para o tratamento do linfogranuloma venéreo é Ciprofloxacinoa 500mg, 1
comprimido, VO, 2x/dia, por 14 dias.

E. Na mulher com cancro mole, infecgao provocada por Haemophilus ducreyi, as localizagdes
mais frequentes das Ulceras sao no colo uterino e no canal vaginal.

QUESTAO 45.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O aborto recorrente € uma condigao ginecoldgica de origem multifatorial, podendo ser
decorrente de fatores masculinos e/ ou femininos. Assinale a alternativa que apresenta as
condig¢des que exclui o risco elevado para abortos de repeticao.
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A. Obesidade materna.

B. Mutacao = hetorozigota 677C -* T da enzima metilenotetrahidrofolato redutase (MTHFR).
C. Paciente com a presenca de fator antinuclear (FAN) positivo.

D. Parceiro com fragmentagdo de DNA espermatico aumentada.

E. Parceiro com caridtipo banda G em sangue apresentando transloca¢ao balanceada.

QUESTAO 46.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A alternativa que apresenta a melhor combina¢cao de marcadores para avaliacao da reserva
ovariana de uma mulher com quadro de infertilidade conjugal é:

A. LH e Kisspeptina dosados no 3° dia do ciclo.

B. Inibina B e FSH dosados no 3° dia do ciclo.

C. FSH e estradiol dosados no 3° dia do ciclo.

D. IGF-1 e progesterona na fase folicular inicial.

E. AMH e contagem de foliculos antrais na fase folicular inicial.

QUESTAO 47.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

Considerando o desenvolvimento puberal normal e a puberdade precoce é correto afirmar
que:

A. A kisspeptina, elemento excitatério central, € considerada fundamental na liberacdo do
GnRH e também no pulso gerador hipotalamico, modulada por neuroquinina B e dinorfina.
B. A causa da puberdade precoce central em meninas é conhecida em cerca de 80% a 90%
dos casos.

C. A Sindrome de McCune Albright (SMA) é caracterizada por puberdade precoce central,
manchas café com leite na pele e displasia fibrosa poliostdtica.

D. Valores de 17 OH-progesterona superiores a 540 ng/dL tém alta sensibilidade e baixa
especificidade para o diagndstico de hiperplasia adrenal congénita.

E. Nas meninas, em torno de 85%, o primeiro sinal clinico de puberdade é a pubarca, seguido
pelo desenvolvimento das mamas, inicio do estirao do crescimento, e, mais tardiamente, a
menarca.

QUESTAO 48.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

As normas éticas que regulam a utilizacao das técnicas de reproducdo assistida (RA) no Brasil
foram atualizadas pelo Conselho Federal de Medicina (CFM) através da Resolucdo n° 2.320/22.
O item que descreve uma conduta relacionada a reproducao assistida vedada pelo CFM é:
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A. Submeter um casal homoafetivo feminino a uma gestacao compartilhada.

B. Aceitar que paciente com faléncia ovariana prematura receba évulos doados de uma
prima.

C. Realizar a transferéncia, em uma mulher de 36 anos, para a cavidade uterina de dois
embrides euploides ao diagndstico pré implantacional.

D. Realizar técnica de reproducao assistida para criar uma gestacao de substituicdo, em que
a cedente temporaria do Utero € irma da paciente e tem apenas um filho vivo.

E. Realizar a transferéncia, em uma mulher de 40 anos, para a cavidade uterina de quatro
embrides que nao submetidos ao diagndstico pré-implantacional.

QUESTAO 49.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando os defeitos abertos do tubo neural (DTN), assinale a alternativa correta:

A. O folato alimentar e o acido félico ndo passam por processos enzimaticos necessarios a
metabolizagao para a forma ativa, 5-metiltetrahidrofolato (5-MTHF), que circula no plasma.

B. O disrafismo do estdbmago, quando coberto de pele, surge através da perturbagao do
processo de neurulagao primaria.

C. Para prevencao de DTN em mulheres, com obesidade modrbida, recomenda-se a
suplementagao de acido félico (forma sintética do folato), iniciando-se pelo menos 6 meses
antes da concepg¢ao e mantendo a suplementacao até o final do segundo trimestre de
gestacao.

D. Portadoras de polimorfismo genéticos (MTHFR C-677T) nao fazem parte de grupo de risco
para deficiéncia de ferro.

E. Mulheres com risco aumentado para DTN podem se beneficiar com o uso de acido félico (4
mg ao dia) um més antes da concepg¢ao e devem manter a suplementacgdo até o final do
primeiro trimestre de gestagao.

QUESTAO 50.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

O estado nutricional da gestante esta relacionado com varias complicagbes obstétricas.
Sobre o manejo nutricional durante a gravidez é correto afirmar que:

A. Segundo as orientacdes da Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1995) e do Institute of
Medicine (IOM, 1990), é recomendado que uma gestante, com indice de massa corpodrea
entre 25,0 a 29,9 kg/m2, tenha um ganho de peso entre 11,5-16,0kg durante toda a gravidez.

B. A inadequacdo do estado nutricional e/ou do ganho de peso na gestacdo associa-se a
resultados adversos na gravidez, mas nao impacta na saude da prole.

C. A deficiéncia de ferro na gravidez esta relacionada ao desenvolvimento de anemia, fetos
peguenos para a idade gestacional, prematuridade e sepse puerperal.

D. A vitamina D é um micronutriente que possui aumento na necessidade no periodo
gestacional, sendo indicada a suplementacgao durante a gravidez.
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E. Mulheres com baixa ingestao de calcio durante a gravidez devem realizar suplementacao
com doses variando de 3,5 a 5 g/dia.

QUESTAO 51.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando os critérios para indicar tratamento medicamentoso para a gravidez ectdpica,
assinale o item que demonstra equivoco na indicagao.

A. Diametro da massa anexial inferior ou igual a 3,5 cm.
B. Beta-hCG inicial inferior ou igual a 5.000 mUl/mL.

C. Auséncia de dor abdominal.

D. Estabilidade hemodinamica.

E. Gravidez heterotdpica.

QUESTAO 52.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando o manejo da doenca hemolitica perinatal (DHP), € correto afirmar que

A. Valores de pico de velocidade sistélica na dopplervelocimetria da artéria cerebral média
(PVS-ACM) acima de 1,5 multiplo da mediana (MoM) para a idade gestacional evidenciam
anemia fetal moderada ou grave, com sensibilidade baixa sensibilidade (36%) e alta
especificidade (91%).

B. Para transfusao intrauterina, utiliza-se sangue do tipo O Rh negativo, com hematdcrito
entre 65% e 85% e submetido a irradiagao, que promove menor reacao enxerto-hospedeiro.

C. O teste de coombs direto deve ser preconizado a gestantes Rh negativo (D variante
negativo), parceiro Rh positivo, na primeira visita pré-natal e nos trimestres subsequentes.

D. A avaliacdo do PVS-ACM fetal deve ser realizada de rotina nas gestantes Rh negativo com
Cl positivo, independente dos valores de titulacao.

E. Na DHP grave, os niveis elevados de bilirrubina indireta no sangue fetal comprometem o
desenvolvimento neuroldégico intrauterino.

QUESTAO 53.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando os transtornos psiquiatricos que ocorrem no pds-parto, € correto afirmar que

A. Na disforia puerperal, os sintomas de tristeza profunda, agitacao e alteracao no sono tém
inicio apds 3 meses do parto, sendo que o diagndstico sé pode ser dado até 6 meses pos-
parto.

B. A depressao puerperal € o transtorno psiquiatrico mais comum do puerpério. O inicio é
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insidioso e ocorre nas primeiras quatro semanas do pds-parto.

C. O transtorno pods-parto mais grave é a neurose puerperal. Trata-se de uma doenca
psiquiatrica em que a mae apresenta sintomas como: delirios e alucinagdes, insdnia,
agitacao, confusdao mental e raiva.

D. O blues puerperal ou baby blues, chega a afetar até 50% das puérperas. Trata-se de uma
tristeza que surge entre o 3° e 5° dia apds o parto, porém costuma se resolver sozinha apds
algumas semanas de evolugado.

E. Os disturbios psiquiatricos no pds-parto aumentam o risco para a interrupgao precoce do
aleitamento materno. Puérperas com blues puerperal apresentam contraindicagao absoluta
para amamentacao, devido ao uso comum de drogas psiquiatricas.

QUESTAO 54.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A rotura prematura de membranas (RPM) é uma complicagao obstétrica com riscos fetais,
maternos e para o recém-nascido. Pode ocorrer em gestacdes de termo ou pré-termo. Nesse
sentido, sobre a RPM é correto afirmar que

A. Estudos demostram evidéncias para recomendar a triagem e o tratamento da vaginose
bacteriana e da tricomoniase, em gestantes de risco habitual, com o objetivo de prevencao
da rotura prematura de membranas (RPM).

B. A RPM é uma contraindicagao absoluta para tocdlise, independentemente da idade
gestacional.

C. O oligoamnio grave e prolongado, em pacientes com RPM, eleva o risco de deformidades
fetais e sindrome da banda amnidtica.

D. Nao se deve administrar corticoide em casos de RPM, mesmo nas gestacdes entre 26 e 34
semanas pelo risco de infecgao.

E. O uso de misoprostol esta contraindicado na inducao do parto pelo risco de infeccao.

QUESTAO 55.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A gestacao gemelar é associada a risco aumentado de complicagbes maternas e fetais. Nesse
aspecto, sobre esse tipo de gestagao é correto afirmar que

A. O sinal de lambda, que define a gravidez dicoridnica, estd presente até 15 semanas em
todas as gestacbes dicoribnicas, porém, em idades gestacionais mais avancadas, sua
presenca € menor.

B. A corionicidade pode ser definida com mais acuracia, préxima a 100%, no periodo entre 14
semanas e 19 semanas e 6 dias.

C. Gémeos unidos sao resultantes de falha na separagao completa dos embrides, quando
esse processo de divisdo ocorre tardiamente, entre 0 8° e 0 10° dia apds a fertilizagao.

D. O melhor parametro para determinar a idade gestacional nas gestagcdes multiplas é o
comprimento cabeca-nadega (CCN) do menor embrido.
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E. Gestacbes monozigdticas resultam da divisao de massa embrionaria inicial comum,
gerando produtos conceptuais com carga genética idéntica. Isso representa menos de 10%
das gestacdes gemelares naturalmente concebidas.

QUESTAO 56.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando o exame de ultrassonografia, no primeiro trimestre de gravidez, o critério que
determina a inviabilidade da gestacéo ¢ a/o

A. Falha em demonstrar o embrido com batimentos cardiacos em ultrassonografia realizada
7 dias apos exame que identificou saco gestacional com vesicula vitelina.

B. Falha em demonstrar o embrido com batimentos cardiacos em ultrassonografia realizada
7 dias apo6s exame que identificou saco gestacional sem vesicula vitelina.

C. Didametro médio do saco gestacional > 25 mm sem embriao ou vesicula vitelina.

D. Diametro médio do saco gestacional > 15 mm sem embrido ou vesicula vitelina.

E. CCN >4 mm sem a presenca de batimentos cardiacos.

QUESTAO 57.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

A transluscéncia nucal (TN) é a representagdo ultrassonografica do fluido, sob a pele, presente
Nna regiao da nuca, no primeiro trimestre de gestacao. A TN & um preditor para
cromossomopatias. Dessa forma, considerando a técnica para a medida ultrassonografica da
TN é correto afirmar que

A. A medida da TN deve ser feita colocando a barra transversal do caliper eletrénico na borda
externa das linhas brancas horizontais que delimitam o espac¢o anecoico da TN.

B. O comprimento cabeca-nadegas (CCN) do feto necessario para a medida da translucéncia
nucal € entre 35 mm e 74 mm.

C. A imagem deve ser magnificada para que apenas a cabeca e a parte superior do térax
ocupem pelo menos metade da tela.

D. A medida deve ser repetida por pelo menos duas vezes e a menor medida deve ser
anotada.

E. Deve ser obtido um corte sagital do feto, onde o osso nasal ecogénico e o palato retangular
sdo vistos separadamente.

QUESTAO 58.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando as informagdes sobre a hemorragia pds-parto (HPP) é correto afirmar que
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A. Deve-se evitar o uso universal de ocitocina pds-parto. Indicado apenas nos casos de risco
elevado para HPP, como nos casos de gestacao gemelar.

B. O clampeamento do corddao umbilical apds 60 segundos, na auséncia de contraindicacdes,
€ uma medida de prevencgao para HPP.

C. A tragao controlada do cordao umbilical, associada a manobra de Brandt-Andrews, ndo
deve ser realizada com o intuito de prevenir HPP.

D. Outros uterotdnicos, como metilergometrina ou misoprostol, ndo auxiliam na reducao do
risco de HPP, devendo ser proscritos.

E. O mnemonico dos 4Ts descreve, didaticamente, as principais causas da HPP, sao elas:
ténus, trauma, tecido e trombofilia.

QUESTAO 59.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Considerando a morbidade e a mortalidade materna, assinale a definicao correta.

A. Condi¢cdes ameacgadoras a vida (CAV): todos os casos de morte materna decorrente de
causa clinica e obstétrica.

B. Razdo de mortalidade do near miss materno (NMM: 1 MM): razao entre casos de near miss
e 6bitos maternos. Razdes mais baixas indicam um atendimento melhor.

C. Desfecho materno grave: correspondente aos casos de condi¢gbes ameagadoras a vida (ou
seja, disfuncao organica), excluindo os 6bitos maternos.

D. Near miss materno (NMM): mulher que quase morreu, mas sobreviveu a uma complicagao
grave que ocorreu durante a gravidez, o parto ou em até 42 dias apds o término da gravidez.
E. Morbidade Materna Grave: conjunto de condigdes potencialmente ameacgadoras a vida.
Essa € uma categoria abrangente de condi¢gdes nao clinicas, incluindo doengas obstétricas
gue podem ameacgar a vida da mulher durante a gestagao, o parto e apds o termo da
gestacao.

QUESTAO 60.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

A ocorréncia de sifilis na gestagao vem assustando os profissionais de saude pelo fato de
apresentar grande frequéncia e severas repercussdes ao ambiente fetal. No Brasil, o indice
apresentou alta constatada de 1.047% entre 2005 e 2013 e aumento no numero de
notificagdes de sifilis congénita de 135%. Nesse aspecto, considerando a sifilis na gestagao é
correto afirmar que

A. Os testes nao treponémicos (VDRL, RPR) apresentam baixa sensibilidade e alta
especificidade.

B. O tratamento da gestante s6 serd considerado adequado se realizado até 60 dias antes do
parto.

C. Os testes ndo treponémicos como o FTA-Abs sdo mais recomendados para o seguimento
apos o tratamento.
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D. A benzilpenicilina benzatina € uma opg¢ao segura e eficaz para o tratamento adequado da
gestante e do feto. Nao ha evidéncias de resisténcia de T. pallidum a penicilina no Brasil e no
mundo.

E. Nas infecgcdes primaria e secundaria, hd menor chance de acometimento fetal (30% - 40%),
complicagcdes e mas- formagdes. A transmissao € de 70 - 80% nos casos de sifilis latente
recente e de 50% na terciaria.

QUESTAO 61.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Infeccao puerperal, também denominada de morbidade febril puerperal, caracteriza um
quadro de infecgao do trato genital, que pode ocorrer em qualgquer momento entre a ruptura
das membranas ou entre o trabalho de parto e o 42° dia apds o parto. Nesse sentido,
considerando a infe¢cao puerperal € correto afirmar que

A. A gestante com vaginose bacteriana, presenga de mecdnio no trabalho de parto e
placentagdo baixa sao fatores de risco para infecgao puerperal.

B. O conceito classico da morbidade febril puerperal seria a ocorréncia de dois episédios de
temperatura oral igual ou superior a 38°C, separados por mais de seis horas, apds 24 horas do
parto.

C. A miometrite necrotizante é a principal causa de infecgao no puerpério e caracterizada
pela presenca de dor pélvica e febre.

D. No parto vaginal, de risco habitual, é indicado o uso profilatico de antibiéticos visando a
profilaxia de infeccao puerperal.

E. A infeccdo da pele e dos tecidos moles é um diagnoéstico diferencial de infecgdo puerperal
e se manifesta, geralmente, duas semanas apds a cesariana.

QUESTAO 62.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

De acordo com a Diretriz Nacional de Assisténcia ao Parto Normal, publicada em 2022, é
correto afirmar que

A. A fase passiva do primeiro periodo do parto é caracterizada por contragdes uterinas
indolores regulares, um grau substancial de apagamento cervical e dilatagao cervical mais
rapida de 5 cm até a dilatagao completa para nuliparas e multiparas.

B. As mulheres devem ser informadas de que a duracao da fase ativa do terceiro periodo do
parto (fase de dilatagdo) de 2 cm até a dilatagao cervical total, geralmente ndo se estende
além de 18 horas nas nuliparas, e, geralmente, ndo se estende além de 2 horas nas multiparas.
C. A cardiotocografia de rotina é recomendada para a avaliagdo do bem estar fetal na
admissao do parto de inicio espontaneo, em gestantes saudaveis de risco habitual.

D. As mulheres devem ser informadas de que a duragao do segundo periodo do parto varia
de uma mulher para outra. Em nuliparas, o periodo expulsivo geralmente é concluido em até
3 horas, enquanto que, em multiparas, o periodo expulsivo geralmente é concluido em até 2
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horas.
E. Considerar segundo periodo prolongado depois de decorridos 30 minutos do nascimento,
sem expulsao da placenta, caracterizando a retencao placentaria.

QUESTAO 63.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Durante um toque vaginal de uma gestante em trabalho de parto, o obstetra percebeu que a
fontanela lambdoide do feto estava voltada na direcdo da eminéncia iliopectinea direita da
mae e o diametro biparietal estava ao nivel das espinhas bi-isquiaticas. Nesse contexto,
baseando-se nessas informacgdes é possivel determinar que a

A. Variedade de posigcdo é occipto direita anterior. O feto esta no 3° plano de Hodge.

B. Variedade de posicao é occipto direita anterior. O feto esta no plano zero de Delee.

C. Variedade de posicao é occipto direita posterior. O feto esta no plano zero de Delee.

D. Variedade de posicao € occipto esquerda posterior. O feto esta no plano zero de Del ee.
E. Variedade de posicao é occipto direita anterior. O feto estd no -1 de Delee.

QUESTAO 64.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

No mecanismo de parto de uma apresentagao cefalica fletida, em que o desprendimento
fetal ocorre em occipito-pubico, é correto afirmar que

A. Na variedade de apresentacao occipito-esquerda-anterior a rotacdo interna serd de 45
graus no sentido horario.

B. Na variedade de apresentagdo occipito-direita-posterior a rotacao interna sera de 135 graus
no sentido horario.

C. No assinclitismo anterior (de Nagele) a sutura sagital estd mais préxima da sinfise pubica e
longe do promontdrio.

D. A rotagdo externa, geralmente, ocorre no mesmo sentido da rotagdo interna.

E. A avaliagao do estreito médio da bacia é possivel ser realizada através da medida da
conjugada diagonal.

QUESTAO 65.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma crianca de 6 anos é levada ao pronto-socorro pediatrico apds ter sofrido acidente
escorpidnico ha 2 horas. A crianca apresenta dor intensa no local da picada, sudorese,
taquicardia e sialorreia discreta. Nao apresentou vomitos. A pressao arterial esta dentro dos
valores normais. Considerando as informacgdes no quadro apresentado, assinale a alternativa
correta.
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A. Deve-se aguardar a realizacdao de exames laboratoriais para determinar a melhor conduta.
B. A presenca de hipotensao ndo mudaria a conduta do caso.

C. A melhor conduta € a analgesia e a hidratacdao, sem a administracao de soro
antiescorpidénico, pois trata-se de acidente escorpidnico leve.

D. Deve-se realizar a administracao de 2 a 3 ampolas de soro antiescorpidnico.

E. Além do soro antiescorpiénico, deve-se administrar corticoide sistémico e aplicacdo de
gelo no local da picada.

QUESTAO 66.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente previamente asmatico, com 7 anos de idade, apresenta quadro de tosse e
sibilos, mais de uma vez por semana, porém nao diariamente. Apresenta sintomas noturnos
de trés a quatro vezes ao més e limitacao das atividades durante as exacerbagdes. Nao
apresentou internacdes recentes e nunca foi internado em unidade de terapia intensiva.
Nesse contexto, pode-se dizer que o paciente apresenta

A. Asma Persistente Leve.

B. Asma Intermitente.

C. Asma Persistente Grave.

D. Asma Persistente Moderada.

E. Nao ha dados suficientes para a classificacao.

QUESTAO 67.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um lactente com 6 meses de vida é trazido pelos pais ao ambulatério de puericultura para
acompanhamento. O paciente nasceu a termo, com peso adequado para a idade
gestacional, sem fatores de risco identificaveis para anemia ferropriva. Além disso, estava em
aleitamento materno exclusivo até o momento da consulta. Considerando a suplementagao
medicamentosa de ferro, assinale a alternativa correta.

A. A suplementacao de ferro elementar ndo deve ser recomendada.

B. Deve-se recomendar a administracao de 1 mg de ferro elementar por quilo por dia até os
24 meses.

C. Deve-se recomendar a administragdo de 4 mg de ferro elementar por quilo por dia até os
24 meses.

D. Deve-se solicitar exames laboratoriais que avaliem a hemoglobina e os indices
hematimétricos para avaliar a indicagao de ferro elementar.

E. Este paciente ja deveria estar recebendo suplementagao de ferro elementar desde os 90
dias de vida.
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QUESTAO 68.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente de 3 anos € levado ao consultdrio pediatrico com queixa de cansago aos leves
esforcos, além de dificuldade de ganho de peso. Nao ha histérico de febre ou de dor. Foi
submetido ao teste do coragdaozinho ao nascer, que estava normal. Ao exame, é notado
discreta cianose periférica e um soproholossistélico, melhor audivel em borda esternal
esquerda. O eletrocardiograma demonstrou hipertrofia ventricular direita. Nesse contexto,
assinale a alternativa que corresponde ao diagndéstico mais provavel.

A. Insuficiéncia adrtica.

B. Defeito do septo atrial.

C. Coarctagao de aorta.

D. Tetralogia de Fallot.

E. Comunicacao interventricular.

QUESTAO 69.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um adolescente de 14 anos apresenta quadro de fadiga, perda de peso e bronzeamento da
pele apesar da baixa exposi¢cao solar. O paciente possui histérico de hipotensao ortostatica.
Na avaliacdo laboratorial dos eletrdlitos, apresenta hiponatremia e hipercalcemia. Nesse
contexto, assinale a alternativa que corresponde ao diagnostico do paciente.

A. Doenca de Addison.

B. Diabetes mellitus tipo 1.

C. Hipotireoidismo.

D. Sindrome de Cushing.

E. Insuficiéncia Renal Crénica.

QUESTAO 70.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma crianga de 3 anos apresenta febre alta persistente por cinco dias, conjuntivite bilateral
ndo-purulenta, lingua em framboesa, edema e eritema nas Mmaos e exantema polimorfo. Nao
ha historia de viagem recente. A crianga esta irritada e o exame cardiaco esta normal. Dessa
forma, em relacdo ao quadro, assinale a alternativa correta.

A. Deve-se administrar penicilina benzatina na dose de 600.000 Ul.
B. O uso de imunoglobulina em dose alta é indicada para o caso.
C. Deve-se iniciar antibidtico de amplo espectro.

D. O exame cardiaco normal afasta alteragdes cardiacas no quadro.
E. Deve-se evitar o uso de acido acetilsalicilico.
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QUESTAO 71.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma crianga de 9 anos, sexo masculino, € levada ao ambulatdrio de pediatria com queixa de
estar bem mais baixa que os colegas da mesma série. A crianca € fisicamente ativa, realiza
treinamento de futebol e de voleibol em um volume semanal de 450 minutos por semana. A
crianca apresenta estatura -1 DP abaixo da média e atraso na idade 6ssea em um ano, A
estatura alvo é de 180 cm. A crianga nasceu a termo, com peso adequado para a idade
gestacional. Nao apresenta alteragdes fenotipicas ao exame fisico € nao ha sinais de entrada
na puberdade. Nesse contexto, em relagdo ao quadro clinico, assinale a alternativa correta.

A. A previsao de estatura final é baixa.

B. Deve-se realizar o teste de estimulo do horménio do crescimento com clonidina.
C. Espera-se, nos exames laboratoriais, valores elevados de testosterona.

D. A previsao de estatura é de acordo com o alvo genético.

E. Espera-se que os valores laboratoriais estejam de acordo com a idade cronoldgica.

QUESTAO 72.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma paciente de 6 meses é levada a emergéncia pedidtrica com quadro de tosse, febre baixa
e coriza, evoluindo com chiado no peito e dispneia ha 1 dia. Ao exame fisico, encontrava-se
irritada, taquicardica, com tiragem intercostal e subcostal, e sibilos e crepitagcdes grossas
difusas a ausculta respiratéria. A saturacao é de 90%. A radiografia de térax apresentou
retificacdo dos arcos costais, sem outras alteragdes. Nesse contexto, assinale a alternativa
correta quanto a conduta adequada.

A. Recomenda-se administrar antibiéticos de amplo espectro.
B. Recomenda-se administrar corticoide sistémico.

C. Recomenda-se administrar oxigénio suplementar.

D. Recomenda-se administrar broncodilatadores.

E. Recomenda-se iniciar hidratagao venosa hipoténica.

QUESTAO 73.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente de 5 anos é levado ao pronto-socorro pediatrico com queixa de febre alta ha 3
dias, cefaleia e dor retro-orbitaria, evoluindo com vémitos persistentes e dor abdominal. Ao
exame fisico, a crianga encontrava-se consciente, taquipneica, com perfusao periférica de 4
segundos e turgor diminuido. Ha presenca de petéquias no antebraco. A pressao arterial esta
normal e ndo ha sangramentos ativos. A diurese estd reduzida. Nesse contexto, assinale a
alternativa correta em relagao ao quadro.

A. Deve-se iniciar imediatamente a terapia de reidratacao oral na taxa de 100 ml para cada
episddio de vomito.
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B. Deve-se iniciar terapia hidrica de manutengao com 120% do estipulado pela regra de
Holliday-Segar.

C. Deve-se iniciar drogas vasoativas e regular a paciente para uma unidade de terapia
intensiva.

D. Deve-se aguardar os exames laboratoriais para definir a melhor conduta.

E. Deve-se iniciar expansdo com 20 a 30 ml/kg de cloreto de sédio a 0,9% ou ringer lactato até
60 ml/kg no total.

QUESTAO 74.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente de 7 anos apresenta quadro de febre ha 2 dias, mal-estar geral, anorexia,
odinofagia, evoluindo com exantema papular no peito, que se expandiu para tronco, pescogo
e membros, poupando a palma da mdo. Ao exame, 0 paciente apresentou exsudato
purulento em tonsilas amigdalianas, bochechas hiperemiadas com palidez perioral, pele do
tronco aspera e linhas transversais nas dobras de flexao. Nesse contexto, assinale a alternativa
correta.

A. A transmissdao do quadro nao ocorre nos primeiros dias de sintomas.

B. Trata-se de uma doenca de notificagdo compulsoria.

C. Algumas das complicagbes ndo-supurativas sao glomerulonefrite difusa aguda e a
poliarterite nodosa.

D. O uso de antibidtico associado a um inibidor da beta-lactamase é necessério, ja que o
agente etiolégico da doencga produz beta-lactamase.

E. O teste para antiestreptolisina (ASLO) é necessario para o diagndstico dessa condigao.

QUESTAO 75.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | Rl

Um paciente de 2 anos € levado pelos pais a emergéncia com quadro de ganho de peso,
significativo no Ultimo més, associado a edema, inicialmente em membros inferiores, que
evoluiu para anasarca. Nao havia a presenca de hematudria. Nesse contexto, em relagao a
condi¢ao apresentada, selecione a alternativa correta.

A. O uso de corticosteroides ndao deve ser indicado devido ao maior risco de infeccdes
apresentado por esses pacientes.

B. A biépsia renal deve ser realizada para a confirmacgao diagnéstica.

C. A maioria dos casos em criangas € de origem secundaria sendo os casos idiopaticos cerca
de 10% do total.

D. A confirmagao diagndstica dessa condicdo depende de dados clinicos e laboratoriais.

E. E esperado que o fator antinuclear (FAN) esteja positivo.
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QUESTAO 76.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um paciente de 1 ano com quadro de irritabilidade, rinorreia hialina, tosse e febre ha 1 dia, é
atendido no ambulatério de pediatria. A otoscopia, o paciente apresenta discreta hiperemia
na membrana timpanica direita, sem opacificagao ou abaulamento. A oroscopia € normal. No
contexto desse quadro apresentado, assinale a alternativa correta.

A. Deve-se iniciar antibiético de amplo espectro, associado a um inibidor de beta-lactamase.
B. Deve-se iniciar antibiético de amplo espectro, sem um inibidor de beta-lactamase.

C. A melhor conduta é expectante, com analgesia por via oral, com reavaliacao em 48 horas.
D. Deve-se iniciar antibidtico bacteriostatico.

E. Deve-se iniciar corticoterapia oral associado a anti-histaminico de segunda geracao.

QUESTAO 77.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma criangca de 2 anos e 6 meses, sexo masculino, nascida a termo, é levada ao ambulatdrio
de puericultura pois ainda ndo desenvolveu a fala. Ela realiza pouca comunicagdo nao-verbal
com pais (ndo da tchau e ndo aponta para objetos). Além disso, realiza atividades motoras de
forma repetitiva e estereotipada e apresenta interesse fixo por brinquedos que produzem
sons, irritando-se quando o objeto é retirado. Nesse contexto, em relagdao ao quadro
apresentado pelo paciente, assinale a alternativa correta.

A. Trata-se de um paciente com transtorno do espectro autista e, ao menos, nivel 2 de
suporte.

B. Exames laboratoriais sdo necessarios para realizar o diagndstico de transtorno do espectro
autista.

C. O transtorno do espectro autista € mais frequente em meninas.

D. A escala M-CHAT-R/F ndo deve ser utilizada para esse paciente.

E. Deve-se aguardar a idade escolar para fechar o diagndstico do transtorno do espectro
autista.

QUESTAO 78.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Um lactente de 3 meses e 10 dias, idade cronoldgica, nascido com 28 semanas, pequeno para
a idade gestacional, de parto cesareo, devido a pré-eclampsia materna, € levado a primeira
consulta de puericultura. O paciente permaneceu internado por 3 meses, devido ao quadro
de sindrome da angustia respiratdria do recém-nascido, e recebeu alta sem necessidade de
oxigénio suplementar. O APGAR ao nascer foi de 6 no primeiro minuto e 8 no quinto minuto.
Os testes do coragaozinho e do pezinho foram normais. O peso na consulta atual é de 3550
gramas. Consta na caderneta da crianga a administracdo de dose Unica da vacina para
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hepatite B, sem o registro de outras vacinas. Considerando o quadro apresentado pelo
paciente, assinale a alternativa correta.

A. O calendario vacinal deve seguir a idade corrigida do paciente.

B. E recomendada a administracdo de palivizumabe para esse paciente.

C. Avacina BCG né&o deve ser administrada para esse paciente.

D. Nao é recomendada a administracao da vacina contra o rotavirus para esse paciente.
E. Deve-se dar preferéncia a DTP em relagdo a DTPa para esses pacientes.

QUESTAO 79.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma paciente de 7 anos e 5 meses, sexo feminino, é levada pelos pais devido ao
aparecimento de broto mamario e pelos pubianos. A crianca apresenta IMC normal para a
idade, é fisicamente inativa e nao faz uso de medicamentos. O estadio puberal da paciente é
M2P2, sem outros achados no exame fisico. Considerando o quadro da paciente, assinale a
alternativa correta.

A. A ressonancia magnética de sela turcica € obrigatodria na investigacao do quadro.

B. A maioria dos quadros de puberdade precoce central em meninas é independente de
GnRH.

C. Ainvestigacao laboratorial € necessaria para a investigagao do caso.

D. Trata-se de puberdade precoce central, que € patoldégica na maioria dos casos em
meninas.

E. Trata-se de pubarca precoce benigna, gue pode ocorrer em decorréncia da adrenarca.

QUESTAO 80.
IAMSPE 2024 - Objetiva - SP | R1

Uma lactente de 9 meses, sexo feminino, é levada ao pronto-socorro com quadro de febre ha
48 horas, acima de 39 graus. Os pais negaram a presenca de sintomas respiratorios, vomitos
ou diarreia. Ao exame, a paciente estd abatida, hipocorada (1+/4+) e eupneica. Fontanela
anterior aberta, normotensa. Nao ha exantema. Oroscopia e otoscopia normais. Dessa
maneira, em relagao ao quadro apresentado, assinale a alternativa correta.

A. Deve-se orientar os pais sobre a probabilidade elevada de quadro viral e recomendar
observagao por 48 horas em domicilio.

B. Deve-se iniciar antibioticoterapia de amplo espectro de forma imediata, sem a
necessidade de aguardar por exames laboratoriais.

C. Deve-se solicitar a urocultura e aguardar o resultado do exame para iniciar o tratamento.

D. Deve-se realizar pungdo lombar, radiografia de térax, EAS e hemograma para investigar o
foco da infeccao.

E. A presenca de esterase leucocitaria no exame de urina (EAS), mesmo auséncia de nitrito,
coletada por pungao suprapubica ou por sonda, indica o inicio da antibioticoterapia para a
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paciente.
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RESPOSTAS

o. D 2. D 4. B 6. A
02. A 2. E 42.  E 62. D
03.  E 23. A 43. D 63. AB
04. & 24. B 44.  C 64. &
05. B 25. C 45. B 65. D
06. A 26. E 46. | E 66. A
07. B 27. C 47. A 67. B
08. C 28. 48.  E 68. E
09. A 29. A 49. | & 69. A
10. D 30. D 50. C 70. B
N E 3. C 5.  E 7. D
122 D 32. B 52. B 72. C
3. A 3. D 5. D 73.  E
4. | E 34. A 54.  C 7. C
15 | D 3. D 55. A 75. D
16. B 36. C 56. C 76. C
17. | B 37. A 57.  E 77. A
18. | & 38. B 58. B 78. B
19. | A 39. C 59. D 79. C
20. E 40. D 60. D 80. E
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