Anomalias Fetais: Embriologia, Clínica e Genética
Capítulo 8 – Sistema respiratório


Questão 1 (HCPA-RS 2024)
Malformações pulmonares congênitas das vias aéreas - MPCVA (anteriormente denominadas malformações adenomatóides císticas) são as malformações broncopulmonares mais diagnosticadas. Elas consistem em massas pulmonares sólidas ou císticas decorrentes do crescimento exagerado dos bronquíolos localizados em algum segmento pulmonar. A classificação mais usada, proposta por Stocker, divide a MPCVA em tipos diferentes, de acordo com localização, estrutura cística ou sólida e tamanho da lesão. De acordo com essa classificação, qual o tipo de MPCVA mais comumente observado? 
A) Tipo 1. 
B) Tipo 2. 
C) Tipo 3. 
D) Tipo 4.

Comentário da questão 1:
O tipo I é a forma mais comum de MPCVA (cerca de 65% dos casos). Resposta A.

Questão 2 (UFCSPA 2023)
Em relação à hipertensão pulmonar persistente do recém-nascido, marcar C para as afirmativas Certas, E para as Erradas e, após, assinalar a alternativa que apresenta a sequência CORRETA: 
( ) A hipertensão pulmonar persistente do recém-nascido geralmente é decorrente de uma alteração no processo de transição circulatória da vida fetal para a neonatal, caracterizada pela manutenção da resistência vascular sistêmica elevada, o que acaba causando redução na resistência vascular pulmonar. 
( ) Pode ser secundária a doenças do parênquima pulmonar (SAM, síndrome do desconforto respiratório, pneumonia), desenvolvimento alterado na vascularização pulmonar, hipoplasia pulmonar ou obstrução vascular por policitemia com hiperviscosidade. 
( ) O estímulo mais importante para promover a vasodilatação pulmonar parece ser a ventilação e o aumento da concentração alveolar de oxigênio. 
A) C - C - E. 
B) E - C - E. 
C) C - E - E. 
D) E - C - C.

Comentário da questão 2:
Na hipertensão pulmonar persistente do recém-nascido, há uma falha na diminuição da resistência vascular pulmonar após o nascimento, levando a uma manutenção elevada dessa resistência. A resistência vascular sistêmica não está diretamente relacionada a essa condição. A hipertensão pulmonar persistente do recém-nascido pode ser secundária a uma série de condições que afetam o pulmão, vasculatura pulmonar e circulação neonatal. Nesta condição, a ventilação pulmonar e o aumento da concentração de oxigênio alveolar são estímulos cruciais para promover a vasodilatação pulmonar e reduzir a resistência vascular pulmonar. Assim, a resposta correta é a alternativa D.

Questão 3 (EINSTEIN 2023)
Na consulta de rotina de um lactente de 40 dias de vida, o médico nota que a criança apresenta estridor inspiratório ao choro. A mãe realizou adequadamente o seguimento pré-natal e não apresentou intercorrências relevantes. Nasceu a termo, de parto vaginal, Boletim de Apgar 9-10, pesando 3.100 g e medindo 51 cm; evoluiu sem intercorrências e recebeu alta da maternidade no 2o dia de vida. Atualmente está em aleitamento materno exclusivo, com peso atual de 4.100 g; não apresenta queixas e o restante do exame clínico está normal. Dentre as hipóteses diagnósticas seguintes, a mais provável neste caso é: 
A) Estenose subglótica. 
B) Laringomalácia. 
C) Paralisia de corda vocal. 
D) Hemangioma subglótico

Comentário da questão 3:
Laringomalácia é a causa mais comum de estridor inspiratório em lactentes. Caracteriza-se por um colapso das estruturas laríngeas durante a inspiração, especialmente quando o bebê chora ou se esforça. Geralmente, é benigna e melhora com o tempo à medida que as estruturas da laringe se fortalecem. A resposta é B.

Questão 4 (UFF 2010)
Dificuldade respiratória, cianose e episódios repetidos de pneumonia em criança sugerem a presença de:
A) laringocele.
B) laringomalácia.
C) estenose subglótica.
D) fístula traqueoesofágica.
E) cisto congênito.

Comentário da questão 4:
A fístula traqueoesofágica é uma anomalia congênita na qual há uma comunicação anormal entre a traqueia e o esôfago. Isso pode levar à aspiração de alimentos ou líquidos para a árvore traqueobrônquica, causando sintomas como dificuldade respiratória, cianose (devido à aspiração) e pneumonia de repetição. A resposta, portanto, é D.




