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Questéao 83

Solicita o conhecimento do candidato sobre a prevencdo da Anemia ferropriva de acordo com a
recomendacdo da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP). Alternativa correta (letra C) sob a seguinte
redacdo: “que a suplementacao profilatica elementar na dose de 1mg de ferro/kg/dia deve ser realizada
dos trés aos 24 meses de idade, independentemente do regime de aleitamento”. A redacdo da alternativa
correta (letra C) apresenta-se tal e qual o texto registrado no “CONSENSO SOBRE ANEMIA
FERROPRIVA: MAIS QUE UMA DOENCA, UMA URGENCIA MEDICA!” emitido pela SBP e atualizado
em 24.07.18, conforme solicitado pelo enunciado da questéo.

- RECURSO IMPROCEDENTE

Questao 86

Alternativa correta letra A sob a seguinte redacédo: “Criancas com HIV ndo devem fazer uso da vacina
tetraviral por ainda ndo estarem disponiveis dados de seguranca nessa populacdo, portanto deverao
realizar 2 doses da vacina triplice viral e 2 doses da vacina contra varicela (aos 12 e 15 meses de idade,
primeira e segunda doses, respectivamente)”. O candidato deveria demonstrar conhecimento da
impossibilidade da administracao da vacina tetraviral (combinagéo das vacinas varicela+triplice viral) em
pacientes HIV, independentemente de sua contagem de LT-CD4+ (ver pagina 176 do PROTOCOLO
CLINICO E DIRETRIZES TERAPEUTICAS PARA MANEJO DA INFECCAO PELO HIV EM CRIANCAS
E ADOLESCENTES/MS/2018). Ademais, a questdo recomendava a administracdo das vacinas triplice
viral e varicela, portanto ndo havia imunosupresséo grave.

- RECURSO IMPROCEDENTE

Questao 88

O fato de ndo ser mencionado o uso de brometo de ipratropio ndo invalida a alternativa C pois isso
dependera do momento clinico apresentado pelo paciente descrito na argumentacao.

O paciente j& usava corticoide inalatério como tratamento de manutengéo e apresentava piora clinica do
broncoespasmo mesmo apds o uso de beta agonistas no primeiro momento do atendimento com queda
da saturacao de 93% para 92% com peak flow igual a 50% do esperado para idade e peso, o que indicava
um processo inflamatério rapido em curso. O fato de iniciar o brometo de ipratropio ndo iria modificar o
curso clinico esperado pois ele necessitava, naquele momento, do uso de anti-inflamatério hormonal
(corticoide oral) para resolu¢do mais rapida do processo inflamatdério.

O uso de oxigenioterapia € indicado para saturacéo de oxigénio abaixo de 95% e nédo de 90% como citada
na opcédo D que esta incorreta.

- RECURSO IMPROCEDENTE



Questao 97

Vérias condi¢cdes podem resultar em anemia macrocitica associada a um VCM (volume corpuscular
médio) elevado. Hipotireoidismo, trissomia do 21, deficiéncia de vit B12 e deficiéncia de acido folico, séo
algumas.

O quadro clinico exibe uma apresentacdo tipica de anemia megaloblastica na infancia, condicéo
autossOmica recessiva em que a crianga ndo é capaz de secretar o fator intrinseco e ndo absorve a
vitamina B12, entre as idades de 1 a 5 anos, em média, quando o suprimento de vitamina B12, transmitido
pela mae através da placenta, se esgota. Essas criancas exibirdo decréscimo da atividade - como
fraqueza e apatia, e risco de dano neuroldgico, que é consequente a uma desmielinizacdo da medula
espinhal. A crianca em questao tem um cardapio ADEQUADO para idade com consumo adequado de
carnes e vegetais, o que torna a deficiéncia de acido foélico menos provavel.

- RECURSO IMPROCEDENTE



