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Doencas Inflamatadrias e Infecciosas da Mama
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Paciente com quadro clinico de mastite puerperal ndo complicada sem resposta ao tratamento clinico ha 3 semanas
para a qual foi indicada bidépsia por agulha grossa da area. Quais riscos devem ser comunicados a paciente relaciona-
dos ao procedimento?

a) Sangramento importante.
b) Desenvolvimento de fistula lactea.
¢) Agravamento dos sinais inflamatérios / infecciosos relacionados a evolugao do quadro ou entrada de novos patégenos.

d) Todas as alternativas acima.

Sobre a mastite puerperal, assinale a alternativa incorreta:

a) Na auséncia de resposta ao tratamento clinico ou surgimento de massa palpavel, a ultrassonografia costuma ser
0 primeiro exame para pesquisa de complicagoes.

b) Carcinoma inflamatério é um diagnéstico diferencial possivel e deve ser suspeito quando nao ha resposta clinica
ao tratamento e em mulheres com risco aumentado para desenvolvimento de cancer de mama.

c) Se a mulher tem menos de 30 anos, carcinoma mamario ndo é uma hip6tese a ser considerada entre os diferenciais.

d) Quando complicada com abscesso, a pung¢do aspirativa por agulha fina guiada por ultrassonografia é uma opgao
para alivio dos sintomas e auxilio no tratamento.

Sao fatores de risco para desenvolvimento de infec¢do de sitio cirargico, exceto:
a) Diabetes mellitus.

b) Obesidade.

c) Tabagismo.

d) Idade inferior a 40 anos.

Sobre a mastite tuberculosa, é correto afirmar:

a) Sempre ocorre em associagdo com tuberculose pulmonar.

b) E mais frequente em adolescentes.

c) Pode assumir apresentagdo clinica nodular, difusa ou esclerosante.

d) Os achados de imagem sao patognomonicos e suficientes para instituir o tratamento.
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5) Sobre a mastite neonatal, é possivel afirmar:
a) Mais frequente em criangas do sexo masculino, filhos de maes diabéticas.
b) A ultrassonografia é Gtil para diferenciar infecgdes restritas a pele e para pesquisa de complicacées, tais como abscessos.
c) Nao faz diagnéstico diferencial com ginecomastia neonatal transitéria.

d) E fator de risco para desenvolvimento de cancer de mama.

Respostas

1) Alternativa: D
2) Alternativa: C
3) Alternativa: D
4) Alternativa: C
5) Alternativa: B



