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Artigo de revisao

As questdes abaixo deverdo ser respondidas apés a leitura do texto "ESPECTRO CLINICO E DEFEITOS GENETICO-MO-
LECULARES DE PACIENTES COM DOENCA GRANULOMATOSA”. Ha apenas uma alternativa correta, caso haja davida
consulte novamente o texto.

1) A doenca granulomatosa créonica € um modelo de:

a) Imunodeficiéncia secundaria celular

b) Imunodeficiéncia primaria celular

¢) Imunodeficiéncia mista

d) Imunodeficiéncia primdria de fagécitos

2) A fisiopatologia da doenca granulomatosa crdonica se caracteriza por:

a) Atividade linfoproliferativa defeituosa
b) Falha na produgdo de anticorpos

c) Atividade microbicida defeituosa

d) Defeito na ingestdo de patégenos

3) Sobre a doenga granulomatosa cronica é correto afirmar:

a) E uma imunodeficiéncia adquirida

b) E geneticamente determinada e sua heranca autossémica recessiva.

¢) E geneticamente determinada e sua heranca ligada ao cromossomo X.

d) E geneticamente determinada e sua heranga pode ser autossdmica recessiva ou ligada ao cromossomo X.

4) O sistema enzimatico defeituoso na doenca granulomatosa cronica é:

a) NADPH oxidase

b)  Glutation peroxidase

c) Glicose - 6 - fosfato desidrogenase
d) Nenhuma das anteriores

5) Sobre a classificacdo da doenga granulomatosa crénica é correto afirmar:

a) Na forma ligada ao X o componente defeituoso é a proteina gp91-phox

b) Nas formas autossémicas recessivas os componentes defeituosos sdo p47-phox, p67-phox e p22-phox
c) Os defeitos genético-moleculares que afetam o componente p47-phox sdo homogéneos.

d) Todas estdo corretas
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Caso clinico comentado

As questSes abaixo deverdo ser respondidas apds a leitura do texto “SIBILANCIA PERSISTENTE EM LACTENTE". Em
caso de duvida consulte novamente o texto.

1) Em relagao ao lactente chiador, assinale a alternativa incorreta:

a)
b)

c)
d)

O termo lactente chiador pode ser definido como a presenga de sibilancia continua por um més ou trés
episédios de chiado por um periodo de dois meses em criangas menores de dois anos;

Existe uma grande associagdo entre infecgdes virais e 0 aparecimento de chiado nos lactentes e o rinovirus, o
virus sincicial respiratério, influenza e o parainfluenza sdo os que tém maior correlagdo o desencadeameto das
crises;

A maior ocorréncia de sibildncia em menores de dois anos se deve principalmente ao menor calibre da via
aérea e a imaturidade do sistema imunolégico;

Pode-se suspeitar de traqueomaldcia quando o lactente apresenta sintomas continuos, presentes desde o
nascimento, e que ndo pioram com infecgdes virais.

2) O diagnéstico de lactente chiador deve ser baseado:

a)
b)
c)
d)

Na histéria clinica bem feita, exame fisico detalhado e os exames complementares auxiliam para descartar os
possiveis diagnosticos diferenciais;

Na histéria clinica e nos exames complementares como esofagoduodenografia, tomografia de térax, dosagem
de sddio e cloro no suor, RX de térax e hemograma que devem ser realizados em todos os pacientes;

Em todos os pacientes menores de dois anos a imunidade humoral deve ser avaliada, pois € comum a
presenca de deficiéncia de IgA;

A tuberculose deve ser sempre lembrada como diagnéstico diferencial para os lactentes chiadores e o
diagnostico é facilmente estabelecido com a realizagdo do PPD e Rx de térax.

3) Em relagdo aos diagnoésticos diferenciais, assinale a alternativa incorreta:

a)
b)
c)
d)

A caracterizagdo do habito intestinal, do aspecto das fezes, do ganho ponderal, a presencga de ileo meconial e
histéria familiar de consanguiinidade podem auxiliar no diagndstico de fibrose cistica;

O Refluxo gastro-esofafico pode levar a quadros de sibildncia recorrentes e o diagnéstico é firmado com a
presenga de refluxo na esofagoduodenografia;

O desmame precoce, o inicio dos sintomas apés a introdugdo do leite de vaca, anemia, dermatite de fraldas e
atoépica; diarréia crénica e baixo ganho pondero-estatural pode sugerir alergia a proteina do leite de vaca;

A historia familiar de atopia, exposi¢do a fumaga de cigarro, presenga de eczema e eosinofilia contribuem para
a identificagdo de asma em lactentes.



