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PROIBIDO FOLHEAR ESTE CADERNO ANTES DA AUTORIZACAO PARA O INIiCIO DA PROVA

QUALQUER ASSINATURA, RUBRICA OU SINAL DE IDENTIFICACAO, NAS FOLHAS DESTE
CADERNO (FRENTE / VERSO), ACARRETARA EM SUA ELIMINAGCAO.

Este caderno contém 04 questdes discursivas.

Duracdo maxima da prova: 3 horas

Autorizagéo para deixar o local de prova: apds 1 hora do inicio da prova

INSTRUCOES DA PROVA DISCURSIVA

1) Na mesa, sédo permitidos apenas este caderno e a caneta esferografica transparente de tinta preta ou azul.
Demais pertences devem estar devidamente guardados embaixo da carteira.

2) Verifique, somente apds autorizagdo do inicio da prova, a numeracgao das questdes e das paginas (havendo
irregularidade no material, comunique ao fiscal de sala).

3) As respostas deverdo ser escritas com caneta esferografica transparente de tinta azul ou preta.

4) Somente as respostas contidas dentro do espaco numerado serdo objeto de correcao.

5) Nao arranque, destaque ou rasgue nenhuma folha deste caderno nem parte dela.

6) Terminada a prova, entregue este caderno ao fiscal de sala.

7) Os trés ultimos candidatos somente poderdo deixar a sala juntos, até que o Ultimo entregue a prova. Os trés
deverdo assinar a ata de sala, atestando a idoneidade e a regularidade da finalizag&o da prova.

8) Este caderno NAO podera ser levado pelo candidato em nenhum momento.

Atenc&o: Por motivo de seguranca, o candidato NAO podera anotar suas respostas em nenhum outro local
gue ndo no espaco numerado e no rascunho deste caderno.

Todos os casos e nomes utilizados nas provas do CEPUERJ sao ficticios.
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HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA

1) Mulher de 28 anos, nuligesta, com hemoglobinopatia SS, chega a emergéncia queixando-se de febre,
dor de forte intensidade na perna esquerda e falta de ar ha 24 horas. Faz uso de hidroxiureia, porém relata
interrupcdo do tratamento nas Ultimas quatro semanas. A Ultima transfusdo ocorreu na adolescéncia,
guando foi internada por quadro de sindrome toracica aguda. Ao exame fisico, apresentava palidez
cutdneo-mucosa +++/4, FC = 120bpm, FR = 28irpm, facies de sofrimento. Edema e calor discretos na
regido preé-tibial esquerda, bastante doloroso a palpacao superficial. O hemograma revelou leucécitos =
11.000/mm?, com diferencial normal; hemoglobina = 5g/dL, evidenciando queda no nivel de 2g/dL, em
relacdo ao nivel basal da paciente. Apés realizacdo de analgesia e hidratacdo adequadas, o plantonista
solicitou a opinido do hematologista sobre a conduta hemoterapica.

Com base nesse caso, descreva e justifiqgue a abordagem transfusional adequada para a paciente,
considerando conceitos, precaugdes e indicacdes transfusionais em hemoglobinopatias. Em seguida, cite
trés tipos de reacgdes transfusionais imediatas e dois tipos de reagfes transfusionais tardias, que precisam
ser consideradas nesse tipo de condi¢o. (25 pts)
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2) Homem de 55 anos procura atendimento médico para investigacao de “caro¢o” no pescogo. Durante a
consulta, relata febre vespertina de 37,8°C, diaria, iniciada ha seis meses, seguida do aparecimento de
linfonodomegalia cervical anterior direita de 3 x 4cm, endurecida, aderida aos planos profundos e indolor.
Apresenta, também, astenia e dor abdominal & esquerda, sem outras queixas. Ao exame fisico, esta
hipocorado +2 / +4. Esplenomegalia de aproximadamente 16cm, além da linfonodomegalia j& descrita.
Exames laboratoriais revelam: Ht = 30%; Hb = 10 g/dL; leucécitos = 58.250/mm?; linfécitos = 52%;
plaquetas = 102.000/mm?; LDH = 1482 U/L; ureia = 20 mg/dL; creatinina = 1,1 mg/dL; B2 microglobulina =
5,4ng/mL; VHS = 60mm. O médico solicita bidépsia de linfonodo cervical direito, que foi compativel com
linfoma ndo Hodgkin da zona do manto.
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Com base nesse diagndstico, cite os subtipos histoldgicos desse linfoma, a alteracdo genética classica
dessa patologia e descreva os tratamentos de primeira linha para essa doenca. (25 pts)
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3) A sindrome mielodisplasica (SMD) é uma das patologias mais frequentes e desafiadoras na
hematologia, pois seu diagnostico nem sempre € facil e requer a exclusdo de doengas sistémicas que
causam citopenias no sangue periférico. Entretanto, seu diagnéstico pode ser realizado pelo médico
hematologista a partir do exame da medula 6ssea (MO) e do sangue periférico (SP). Outros exames, como
biépsia Gssea, citogenética, imunofenotipagem por citometria de fluxo ou por técnicas de biologia
molecular sdo necessarios para a confirmacao diagnéstica. Assim, aponte os subtipos de SMD e como séo
identificados citomorfologicamente, considerando a classificacdo proposta pela OMS (2016). (25 pts)
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4) As anemias hemoliticas (AH) podem ser classificadas como hereditarias ou adquiridas, podendo ser
imunoldgicas ou ndo. A AH adquirida ndo imunolégica ocorre quando os glébulos vermelhos normais sao
lesados diretamente por agentes infecciosos, medicamentos, venenos, lesdo térmica, tensbes mecéanicas
ou metabdlitos alterados. Cite dois exemplos para cada uma dessas causas de AH adquirida ndo
imunoldgica. (25 pts)
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