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PROCESSO SELETIVO DE TRANSFERENCIA EXTERNA PARA O CURSO
DE MEDICINA DO UniFOA 2026.2.1
Mdédulo IX - PROVA DE CONHECIMENTOS

Questao 1 (15,00 pontos)

Vocé estd atendendo uma adolescente de 14 anos, com obesidade (IMC > percentil 95) e
presenca de acantose nigricans no pescoco. Ela estd assintomatica no momento. Os
resultados laboratoriais revelam: Glicemia de jejum de 138 mg/dl, HbAlc de 9,2% e pesquisa

de cetondria negativa. Qual deve ser a conduta farmacoldégica inicial para esta paciente?

A conduta inicial deve ser o inicio de metformina associada a uma dose diaria de insulina

basal (acéo intermediaria ou prolongada), além de modificacfes intensivas no estilo de vida.

Questao 2 (15,00 pontos)

Ariana 19 anos estudante, procuro o posto de salde, pois nos Ultimos 2 meses apresentou
perda de 2 dentes além de ter percebido presenca de mdltiplas caries. Associado refere
episédios de artralgia em maos, pior pela manha, de intensidade moderada. Ela solicita
avaliagdo odontoldgica. A médica a encaminha, porém relata que gostaria de realizar alguns
exames para a paciente.

Baseado no caso acima responda os itens abaixo:

a) quais exames a médica gostaria de solicitar para Ariana?

b) Qual é uma hip6tese diagndstica importante de ser avaliada nesse contexto? — justifique

a) VHS, PCR, Quantificacao salivar, teste de schimer ou verde lisamina, anti-Ro.
b) Doenca de Sjogren — a xerostomia/reducéo salivar reduzir a protecdo que ela fornece aos

dentes gerando assim aumento das caries e de doenca periodontal.
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Questao 3 (15,00 pontos)

Paciente primigesta, 28 anos, comparece a consulta de pré-natal na 262 semana de gestacao.
Ela apresenta exames do primeiro trimestre com glicemia de jejum de 90 mg/dL, realizada na
102 semana gestacional. No rastreio de rotina entre 24 e 28 semanas, realizou Teste Oral de
Tolerancia a Glicose (TOTG 75 g), com o0s seguintes resultados: jejum = 94 mg/dL; 1 hora =
175 mg/dL; 2 horas = 148 mg/dL. O médico residente registrou em prontudrio que a paciente
ndo apresenta critérios para Diabetes Mellitus Gestacional (DMG), justificando que os valores
pds-sobrecarga estdo normais e que a glicemia de jejum do primeiro trimestre ndo estava
alterada, mantendo seguimento em pré-natal de risco habitual. Com base nas diretrizes atuais
do Ministério da Saude e da FEBRASGO, analise criticamente a interpretacdo do residente
guanto ao diagnéstico e a conduta adotada. Explique os critérios diagnésticos para DMG no

TOTG 75 g e descreva a conduta adequada para o caso.

O residente esté incorreto, pois a paciente apresenta Diabetes Mellitus Gestacional (DMG). O
TOTG 75 g mostrou glicemia de jejum de 94 mg/dL, acima do ponto de corte diagndstico (=
92 mg/dL). Segundo o Ministério da Saude e a FEBRASGO, apenas um valor alterado no
TOTG ja confirma o diagnoéstico. Os valores de 1h e 2h normais nao excluem DMG. A glicemia
normal no primeiro trimestre também ndo impede o surgimento da doenca posteriormente. A
conduta adequada inclui seguimento em pré-natal de alto risco ou compartilhado, orientagcéo

nutricional, atividade fisica e monitorizagcéo glicémica.

Questao 4 (15,00 pontos)

Uma crianca de 9 anos é encaminhada ao ambulatério de endocrinologia pediatrica por baixa
estatura. Apresenta altura abaixo do percentil 2,5 para idade e sexo. A mée refere que a
crianga “sempre foi pequena”, com crescimento aparentemente lento. Ao exame fisico, ndo
h& dismorfias, 0 peso esta proporcional a altura e o estadiamento puberal € compativel com
a idade. A altura dos pais encontra-se abaixo da média populacional. A idade 6ssea é
compativel com a idade cronolégica.

Considerando o caso clinico apresentado e 0s conhecimentos sobre baixa estatura na
infancia:

a) Defina baixa estatura com base em critérios estudados.

b) Identifique o diagndstico mais provavel e justifique com base nos achados clinicos e
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definidos pelo crescimento e desenvolvimento da crianca. (pelo menos 3 caracteristicas que

justifiquem a sua hip6tese diagnostica).

a) Definicdo de baixa estatura

Baixa estatura é definida como altura inferior a -2 desvios-padrédo (DP) em relacdo a média

para idade e sexo, correspondendo aproximadamente abaixo do percentil 2,5.
b) Diagnéstico provavel
Baixa estatura familiar

Justificativa;

o Histéria de baixa estatura desde sempre

e Pais com estatura baixa

e Crescimento proporcional

e |dade 6ssea compativel com idade cronolégica

e Puberdade em tempo adequado
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