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Nome
N° de Identidade Orgado Expedidor UF N?de Inscrigcdo
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ATENCAO

Q  Abra este Caderno, quando o Fiscal de Sala autorizar o inicio da Prova.

Q  Observe se o Caderno estd completo. Ele deverd conter 50 (cinquenta) questoes objetivas de
muiltipla escolha com 05 (cinco) alternativas cada, sendo 10 (dez) questoes sobre o Sistema
Unico de Saiide — SUS, 10 (dez) questoes de Conhecimentos Gerais e 30 (trinta) questoes de
Conhecimentos Especificos.

a  Se o Caderno estiver incompleto ou com algum defeito grdfico que lhe cause diividas, informe,
imediatamente, ao Fiscal.

Q  Uma vez dada a ordem de inicio da Prova, preencha, nos espacos apropriados, o seu Nome
completo, o Nimero do seu Documento de ldentidade, a Unidade da Federacdo e o Niimero de
Inscrigdo.

Q  Para registrar as alternativas escolhidas nas questoes objetivas de muiltipla escolha, vocé
receberd um Cartdo-Resposta de Leitura Otica. Verifique se o Niimero de Inscri¢do impresso
no Cartdo coincide com o seu Niimero de Inscri¢do.

Q  As bolhas constantes do Cartdo-Resposta devem ser preenchidas, totalmente, com caneta
esferogrdfica azul ou preta.

Q  Preenchido o Cartdo-Resposta, entregue-o ao Fiscal, juntamente com este Caderno e deixe a

sala em siléncio.
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SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

01. Sobre a situacio epidemioldgica das doencas transmissiveis no Brasil, analise as afirmativas abaixo e assinale V
para as verdadeiras e F para as falsas.

() As doencas transmissiveis no Brasil apresentam um quadro complexo, que pode ser resumido em trés grandes
tendéncias: doencas transmissiveis com tendéncia descendente, doencas transmissiveis com quadro de
persisténcia e doencgas transmissiveis emergentes e reemergentes.

() Dentro do grupo de doencgas transmissiveis com tendéncia ao declinio, estdo a difteria, a rubéola, a coqueluche e
o tétano acidental.

() O principal foco da a¢@o no conjunto de doengas transmissiveis com quadro de persisténcia estd voltado para o
diagnéstico e tratamento das pessoas doentes, visando a interrup¢do da cadeia de transmissdo.

() Estdo entre as doencas transmissiveis com quadro de persisténcia a maldria, a tuberculose, as meningites, o
tracoma, a filariose, a difteria, entre outras.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
AV-V-V_V. B)V-V-V_F. C)F-F-F-F. D)F-F-F-V. E)F-V-F-F.
02. Em relacio a Atencao Basica, ¢ INCORRETO afirmar.

A) Considera o sujeito em sua singularidade, na complexidade, na integralidade e na inser¢ao sécio-cultural.

B) E desenvolvida por meio do exercicio de praticas gerenciais e sanitarias democraticas e participativas.

C) Utiliza tecnologias de elevada complexidade e alta densidade que devem resolver os problemas de satide de maior
frequéncia e relevancia em seu territdrio.

D) Tem como fundamento valorizar os profissionais de saide por meio do estimulo e do acompanhamento constante de sua
formagao e capacitacao.

E) O primeiro contato, a longitudinalidade, a abrangéncia e a coordenacao sdo principios ordenadores da Atencao Bésica.

03. Considerando o aspecto Regionaliza¢io, presente nas diretrizes operacionais do Pacto pela Saiide em 2006, analise
as afirmativas abaixo e assinale com V as verdadeiras e com F, as falsas.

( ) Os principais instrumentos de planejamento da Regionaliza¢@o sao o Plano Diretor de Regionalizacido - PDR e a
Programacdo Pactuada e Integrada da Atencdo em Sadde — PPIL.

( ) E objetivo da Regionalizagdo racionalizar os gastos e otimizar os recursos, possibilitando ganho em escala nas
acdes e nos servigos de saide de abrangéncia municipal.

( ) Garantir a integralidade na atencdo a sadde, ampliando o conceito de cuidado a satide no processo de
reordenamento das agdes de promocio, prevencado, tratamento e reabilitacdo com garantia de acesso a todos os
niveis de complexidade do sistema.

( ) A garantia de acesso, resolutividade e qualidade das acdes e servigos de satide cuja complexidade e contingente
populacional transcenda a escala local/municipal néo € objetivo da regionalizagao.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)V-F-F-F. B)V-V-F-V. COF-F-V-F. D)F-V-F-F. E)V-F-F-V.
04. Em relacao aos indicadores de saiide, ¢ CORRETO afirmar.

A) Indicadores sao medidas-sintese que contém informacao relevante sobre determinados atributos e dimensdes do estado de
sauide e do desempenho do sistema de satde.

B) Os indicadores de saide foram desenvolvidos para facilitar a qualificacdo e a avaliagdo das informagdes produzidas.

C) Para um conjunto de indicadores, sdo atributos de qualidade importantes a completude dos dados e a consisténcia interna.

D) A construcdo de um indicador s6 poderd ser realizada através de cdlculo de proporgdes, razdes, taxas ou indices mais
sofisticados.

E) O indicador demografico populagdo total pode ser utilizado para analisar variagdes geograficas e temporais na distribuicio
dos sexos.

As questdes de 05 a 07 contém duas afirmacées.

Assinale, na folha de respostas,

A) se as duas sdo verdadeiras, e a segunda nao justifica a primeira.
B) se as duas sdo verdadeiras, e a segunda justifica a primeira. D) se a primeira € verdadeira, e a segunda € falsa.
C) se as duas sao falsas. E) se a primeira € falsa, e a segunda é verdadeira.



0s.

A histéria do Programa de Satide da Familia (PSF) tem inicio, quando o Ministério da Satde forma o Programa de Agentes
Comunitarios de Saude (PACS) em 1991.

PORQUE

Na verdade, o Ministério institucionalizou, nesse momento, as experiéncias de praticas em saide com agentes comunitarios,
que ja vinham se desenvolvendo de forma isolada e focalizada em diversas regides do Pais (nos estados do Parand, Mato
Grosso do Sul e Ceard, neste se constituindo como uma politica estadual).

06.

Em 1995, quando o ministro Adib Jatene assumiu o Ministério da Sauide, o PSF foi transferido da Funda¢ao Nacional de Satide
para a Secretaria de Assisténcia a Satide (SAS).

PORQUE

Teria que ser remunerado pela tabela de procedimentos do SIA-SUS (superando a forma convenial), o que ocorreu nos
primeiros dias de janeiro de 1996.

07.

Além dos membros dos conselhos de satde, liderancas comunitdrias e de entidades envolvidas com a satide podem participar
de momentos coletivos de planejamento do setor satide.

PORQUE

Essa participagdo amplia a base de legitimacao das prioridades escolhidas e pode contribuir para o aperfeicoamento da gestio
de saide naquele territdrio.

08. Analise as afirmativas abaixo e marque V para as verdadeiras e F para as falsas.

( ) Em outubro de 1988, o SUS foi instituido constitucionalmente, sendo que a se¢do que trata da saide na
Constituicdo compreende os artigos 195 a 200.

As Leis 8.080 e 8142, ambas editadas em 1990, conjuntamente formam a Lei Orgénica da Satde.

A organizagdo operacional do SUS evoluiu mediante a edi¢do de trés Normas Operacionais Bésicas (NOB),
cada qual substituindo e aperfeicoando a anterior. A primeira edi¢do ocorreu em 1991, a segunda, em 1993, e a
terceira, em 1995.

()
()

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)V-V-V. B)V-V-F. OF-F-V. D)V-F-V. E)F-V-F.
09. Em relacio as doencas que nio sio de notificacdo compulséria no Brasil, assinale a alternativa CORRETA.

A) Cirie dentdria, febre amarela, sarampo, difteria, tétano.

B) Escabiose, febre amarela, hanseniase, doenca de Chagas.

C) Febre amarela, tuberculose, hanseniase, difteria, raiva humana.

D) Poliomielite, coqueluche, maldria, amidalite estreptocdcica.

E) Doenca Periodontal de Progressao Rapida (DPPR), sarampo, hanseniase, difteria, febre amarela.

10. Quando se divide o nimero de ébitos de uma determinada doenca pelo mimero de casos da mesma doenca,
multiplicando-se o resultado por 100 ou 1.000, esta se referindo ao coeficiente de

A) Mortalidade Infantil.

B) Mortalidade P6s-Neonatal. D) Mortalidade Geral.
C) Letalidade. E) Mortalidade Neonatal.
CONHECIMENTOS GERAIS

11. A respeito da legislacao brasileira sobre o aborto, ¢ INCORRETO afirmar.

A) Somente nos casos de estupro e risco de vida da gestante € que se permite a interrupcdo da gravidez.

B) Nos casos de risco de vida da mae, € indispensdvel que este risco esteja ligado a gestagdo, e somente a interrupc¢ao desta
faca cessar o risco.

C) O aborto nas vitimas de estupro, como € previsto em lei, dispensa o consentimento da gestante.

D) Nos casos de gestacdo de anencefalos, é necessdria a autorizacdo judicial para se proceder ao abortamento de forma
juridicamente aceitdvel.

E) No caso de abortamento criminoso, o médico que o realiza podera ter as penalidades aumentadas, caso resulte em lesdo
corporal grave ou morte.



12. Considera(m)-se negligéncia médica:

A) situacdo em que o médico deixa de empregar um cuidado necessdrio, produzindo dano a saide do paciente.

B) situacdo em que o médico atua de maneira abusiva, ndo atendendo as normas de cautela de maneira intempestiva,
precipitada, produzindo dano a satide do paciente.

C) situagio em que o médico atua, sem possuir o preparo técnico adequado, ou seja, com insuficiéncia técnica. E a
incapacidade ou a inabilitacdo para exercer determinado oficio.

D) as manobras audaciosas e as altas intempestivas.

E) o uso de técnica obsoleta, a falta de especializagio.

13. Assinale a alternativa FALSA.

A) Na estenose pulmonar valvular, os pacientes com gradientes ventriculo direito-artéria pulmonar importantes podem
apresentar dor anginosa.

B) Na estenose adrtica, pode ocorrer angina e sincope.

C) Na insuficiéncia adrtica, o paciente pode apresentar dor precordial que melhora com o uso de nitratos.

D) Na Hipertrofia Septal Assimétrica, o paciente pode apresentar dor, que pode melhorar com o uso de nitratos.

E) A dor da dissec¢@o aguda da Aorta pode ser confundida com a dor do Infarto Agudo do Miocdardio.

14. Todos sio achados clinicos do mixedema, EXCETO.

A) Pele timida e edema depressivel.
B) Macroglossia. D) Ascite.
C) Voz rouca e grave. E) Derrame pleural.

15. Assinale a alternativa INCORRETA.

A) Na sindrome de Cushing, o paciente pode apresentar hipertensao, estrias purpureas e obesidade do tronco.

B) Na sindrome de Marfan, o polegar ultrapassa além do bordo ulnar, quando os dedos sdo dobrados sobre ele.

C) No hipertireoidismo, pode ocorrer aumento da pressao arterial sistdlica.

D) O sinal de Kussmaul se caracteriza pela turgéncia inspiratéria das veias do pescoco e ocorre frequentemente, no
tamponamento cardiaco.

E) Exoftalmia e edema das palpebras sdo achados clinicos da sindrome da veia cava superior.

16. Entre as drogas utilizadas com maior frequéncia pelas diversas especialidades médicas nos casos de alteracdes de
conduta, tem-se

A) benzodiazepinicos.
B) inibidores H;. D) betabloqueadores.

C) penicilinas benzatinas. E) opidcios.

17. Em relacdo a promocao da satide e prevencdo da doenca, analise as afirmativas abaixo.

L A prevengdo primdria consta de medidas destinadas a desenvolver uma sadde geral melhor, pela protecdao
especifica do homem contra agentes patoldgicos ou pelo estabelecimento de barreiras contra os agentes do meio
ambiente.

II.  Os avangos na saude publica e na medicina promoveram melhora nas condicdes de vida e satide da populagao.

III.  Os diferenciais econdmicos entre os paises sdo determinantes para as variacdes nas tendéncias dos indicadores
bésicos de satide e desenvolvimentos humanos.

IV. O Produto Nacional Bruto dos paises é diretamente proporcional a reducdo da mortalidade infantil, ao
incremento na esperanca de vida, ao acesso a 4gua e ao saneamento bdsico.

Esta CORRETO o que se afirma em
A) Iell, apenas. B) II e III, apenas. C) Il e IV, apenas. D) I, Il e IV, apenas. E)LIL IIelV.
18. Considerando a Etica e a Legislacio Profissional dos médicos, assinale a alternativa FALSA.

A) E imperativo juridico que nas localidades onde ndo existir perito oficial, 0 médico, mesmo nio sendo médico legista,
quando convocado pela autoridade policial ou judicial, realize a pericia médico-legal solicitada.

B) O cédigo de ética médica veda a participacdo do médico em pericia, que o periciando € seu paciente.

C) Atestado médico falso € crime previsto no cédigo penal brasileiro.

D) O dolo exclui a possibilidade do erro médico.

E) Os casos de for¢ca maior ndo eximem o médico do Erro Médico.



19. Em que foro de julgamento da responsabilidade profissional médica a Suspensdo e Cassacdo do exercicio
profissional sao penas previstas?

A) Foro Etico.
B) Juizado Especial Criminal. D) Foro Civil.
C) Foro Penal. E) Juizado Especial Civil.

20. A respeito da Responsabilidade Médica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) No foro criminal, a condenagdo do médico pode implicar pena restritiva de liberdade.

B) Erro médico € a acdo médica culposa, lesiva ao paciente.

C) O erro médico nao s6 pode lesionar o paciente do ponto de vista fisico.

D) O atendimento médico produz uma obrigacdo de meios.

E) A penalidade numa ac¢ao civel de erro médico pode implicar a cassacdo do exercicio profissional.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

21. No tratamento das infeccdes por bactérias gram positivas hospitalares, NAO devemos utilizar

A) Teicoplanina. B) Vancomicina. C) Daptomicina. D) Linezolida. E) Oxacilina.
22. Sao antibidticos uteis no tratamento de infeccoes por Pseudomonas aeruginosa nosocomial, EXCETO.

A) Gemifloxacino. B) Amicacina. C) Polimixina B. D) Levofloxacino. E) Ciprofloxacino.

23. Dentre as alternativas abaixo, assinale a que APONTA uma causa rara de febre de origem obscura.

A) Linfoma.
B) Tireoidite. D) Tuberculose.
C) Lupus eritematoso sistémico. E) Endocardite infecciosa.

24. Assinale a alternativa que NAO aponta alternativa itil no tratamento da estrongiloidiase.
A) Ivermectina em dose tnica e repeticdo apds uma semana.
B) Tiabendazol por 3 dias. D) Albendazol.

C) Tiabendazol por 2 dias (dose médxima de 3 gramas). E) Nitazoxanida.

25. No tratamento da infeccio por Stenotrophomonas maltophilia, assinale a alternativa que aponta o antimicrobiano
MENOS EFICAZ.

A) Imipenem/cilastatina.

B) Sulfametoxazol-trimetoprim. D) Ampicilina/sulbactam.

C) Tigeciclina. E) Ceftazidima.

26. Pacientes com SIDA e CD4 = 200 células/mm3 devem ser imunizados com as vacinas abaixo, EXCETO.

A) Pneumocdccica. B) Influenza. C) Hepatite B. D) Tétano. E) Varicela.
27. Entre as alternativas abaixo, assinale a MENOS titil para o diagnostico antemortem da RAIVA HUMANA.
A) Imunofluorescéncia direta.

B) PCR na saliva. D) PCR no foliculo piloso da nuca.

C) PCR no LCR. E) Imprint de cérnea.

28. A respeito da SIFILIS, analise as assertivas abaixo, assinalando V para as Verdadeiras ou F, para as Falsas.

Lesdes cutaneas da sifilis primdria e secunddria se resolvem mesmo sem tratamento.

Ha4 4 estagios que sdo a forma primdria, secunddria, latente e tercidria.

O cancro da sifilis primdria € descrito como indolor e nio purulento.

O rash da forma secunddria pode ser generalizado ou focal e ainda macular, papular, pustular ou uma
combinacdo de formas.

( ) A azitromicina é uma boa op¢ao para o tratamento da forma primdaria em pacientes alérgicos a penicilina.

A~ N A~
N N N N

Assinale a alternativa que aponta a sequéncia CORRETA.

A)VVVVV. B)FFFV V. C)VFVFV. D)VVVVF. E)VVFFF.



29. Qual das drogas abaixo ¢ a MENOS adequada para o tratamento da febre tiféide?

A) Aztreonam. B) Cloranfenicol. C) Cefotaxima. D) Ceftriaxona. E) Ciprofloxacino.
30. Assinale, entre as alternativas abaixo, a que NAO APONTA critério diagnéstico para dengue hemorragica.

A) Sintomas compativeis com dengue cldssica com dura¢do maior que 7 dias.

B) Contagem de plaquetas igual ou menor que 100.000 mm3.

C) Choque hipovolémico como evidéncia de aumento da permeabilidade capilar.

D) Prova do lago positiva ou outra manifestagdo hemorragica.

E) Presenca de derrames cavitdrios.

31. Com relacio a Hepatite C, analise as assertivas abaixo e assinale V para Verdadeiro ou F, para Falso.

( ) Receptores de fatores da coagulacdo antes de 1987 sdo grupo de alto risco.

( ) O reconhecimento de casos agudos € dificil, pois a maioria dos pacientes tem evolucio subclinica.

() Ap6s ainfeccdo aguda, 15 a 25% dos casos t€m resolucdao completa.

( ) Para o diagndstico de certeza da infeccdo pelo virus da Hepatite C, sdo necessdrios o ELISA e a
GENOTIPAGEM.

( ) A bidpsia hepdtica é desejadvel, embora a decisdo terapéutica possa ser tomada sem a realizacdo deste
procedimento.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)VFFFV. B)VVVVYV. COVVVEV. D)FVFV V. E)VVEFV.

32. Com relacdo a Hepatite B, analise as assertivas abaixo e assinale V para Verdadeiro ou F, para Falso.

( ) Num acidente pérfuro-cortante em profissional de saide ndo vacinado, o maior risco de contaminagdo € o de
hepatite C, vindo, em seguida, hepatite B e, por dltimo, HIV.

O periodo de incubacdo varia de 6 semanas a 6 meses.

Embora seja menos comum que a hepatite A, ha casos de hepatite B fulminante.

A presenca do HbeAg ocorre na infec¢do aguda e na infecgdo cronica ativa.

Sao drogas tteis no tratamento da hepatite B cronica a lamivudina, o interferon alfa e o adefovir dipivoxil.

A~ A~ A~
N N N

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)FVFVV. B)VVVVV. COVEVVYV, D)FVFFF. EYFFVVV.
33. A respeito da Febre Amarela, assinale a alternativa INCORRETA.

A) No Brasil, a transmissao ocorre quando pessoas néo vacinadas t€ém acesso as dreas urbanas endémicas.

B) Mosquitos do género Haemagogus e o Aedes aegypti sdo vetores da febre amarela.

C) A vacina, para os viajantes, deve ser aplicada com, pelo menos, 10 dias de antecedéncia, e ha risco, embora pequeno, de
febre amarela vacinal.

D) Febre alta de inicio subito, mal-estar, astenia, calafrios, cefaleia e dores musculares sdo os sintomas iniciais.

E) A vacina € considerada altamente eficaz, mas ndo confere imunidade permanente.

34. A respeito da Esquistossomose Mansonica, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Oxaminiquine e Praziquantel sdo drogas tteis para o tratamento, embora haja registro, em areas endémicas, de resisténcia
do S. Mansoni ao Praziquantel.

B) A forma cronica, quando hepatoesplénica, é também conhecida como doenca de Katayama.

C) O diagnéstico pode ser feito com exames simples, como parasitolégico de fezes, ou mesmo, ELISA, bidpsia retal e/ou
hepitica.

D) A forma aguda é acompanhada de sintomas inespecificos e eosinofilia intensa, sendo de dificil diagndstico sem o elo
epidemioldgico.

E) A dermatite cercariana pode se apresentar com eritema, edema e prurido.

35. Sobre o tratamento da Leishmaniose Visceral, analise as afirmativas abaixo e assinale V para as Verdadeiras ou F,
para as falsas.

( ) Anfotericina B € a Unica alternativa no tratamento de gestantes.
( ) No Brasil, os antimoniais pentavalentes ainda sdo drogas tteis no tratamento.
() Pacientes com sinais de gravidade devem ser tratados, preferencialmente, com antimoniais pentavalentes.




( ) A anfotericina B lipossomal tem efic4cia equivalente a convencional com menos toxicidade e menor tempo de
tratamento, porém maior custo.

( ) O critério de cura baseia-se na negativa¢do do mielograma e acompanhamento por 12 meses sem sinais de
doenca.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)FFVVYV. B)VVFVF. COVEVFV. D)VVEFV. E)VVFFF.

36. A respeito da Leishmaniose Cutanea, analise as afirmativas abaixo e assinale V para as Verdadeiras ou F, para as
falsas.

() As lesdes sao descritas como tlceras rasas, circulares com bordas elevadas e bem definidas, com o assoalho
de aspecto granular.

() O diagnéstico pode se basear em critérios clinico-epidemiolégicos, ou ainda, utilizar sorologia,

intradermorreacao, histopatologia, ou mesmo, PCR.

Geralmente a forma mucosa € de mais facil tratamento e melhor progndstico.

A leishmaniose cutinea difusa deve ser diferenciada da Hanseniase Virchowiana.

Azitromicina, antimoniais pentavalentes e anfotericina B sdo drogas muito eficazes.

~_~ e~~~
N N

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
AYVVVVYV, B)VVVFF. CO)VVFFFE D)VVFEVV. E)VVEVFE
37. A respeito da Toxoplasmose, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Na gestante com IgG + e IgM +, é importante a realizacdo do teste de avidez para IgG.

B) Apenas 10 a 20% das infec¢gdes em adultos e criangas imunocompetentes sdo sintomaticas.

C) Pacientes receptores de transplantes de érgaos sélidos podem reativar doenca latente ou serem contaminados pelo érgdo do
doador.

D) Na coriorretinite toxopldsmica, o diagndstico € feito pela PCR no humor vitreo, sendo fundamental para o tratamento.

E) Pirimetamina é o agente mais eficaz e deve ser incluida nos esquemas de tratamento preferencialmente associadas a uma
segunda droga, como sulfadiazina ou clindamicina.

38. Qual alternativa abaixo NAO é esquema util no tratamento da Malaria?
A) Lumefantrina + Artemeter.
B) Doxiciclina + primaquina + quinina. D) Mefloquina + primaquina.

C) Clindamicina + quinina. E) Amicacina + artesunato.

39. Qual dos agentes etiolégicos abaixo é 0o MENOS PROVAVEL causador de endocardite infecciosa subaguda?

A) S. bovis.
B) Streptococcus viridans. D) Staphylococcus coagulase negativo.
C) Enterococcus. E) Staphylococcus aureus.

40. Sao esquemas aceitaveis para o tratamento da Pneumonia por Preumocystis jiroveci, EXCETO.
A) Azitromicina + primaquina.
B) Sulfametoxazol + trimetoprim. D) Clindamicina + primaquina.

C) Dapsona + trimetoprim. E) Pentamidina.

41. A respeito da Tuberculose, analise as afirmativas abaixo e assinale V para as Verdadeiras ou F, para as falsas.

( ) Atualmente, com o avango das técnicas diagnésticas, o uso do teste terapéutico com drogas antituberculosas
encontra-se em franco declinio.

( ) A associagdo com SIDA é comum, e o tratamento deve levar em conta o esquema antiretroviral do paciente.

( ) Ousode vitamina B6 durante o tratamento é preconizado em virtude da possibilidade de a rifampicina provocar

neuropatia periférica.

O uso de rifampicina pode diminuir a eficicia dos contraceptivos orais.

O surgimento de formas resistentes tem relacdo com a mé adesdo ao tratamento.

()
)

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.

A)VFVVV. B) FVFVV. COVVVVV. D)FFFV V. E)FFVVV.



42. Sobre DOENCAS EXANTEMATICAS, analise as assertivas abaixo e assinale V para as Verdadeiras ou F, para as
Falsas.

( ) A infecgdo pelo herpesvirus humano 6 estd associada a um quadro de febre elevada com durag@o de cerca de
trés dias que cai em lise e dd lugar a um exantema maculopapular autolimitado.

( ) O eritema infeccioso € geralmente uma doenca benigna, mas a infec¢do pelo parvovirus B19 pode desencadear
crise apldstica em portadores de anemia falciforme.

( ) Na rubéola, a febre é alta, o exantema maculopapular geralmente se inicia nas superficies flexoras dos
membros, e a presencga de linfadenopatia generalizada € um achado raro.

( ) A administra¢do de megadose de vitamina A estd indicada em criancas com suspeita de sarampo.

( ) O periodo de incubag@o do sarampo geralmente excede 21 dias, e o periodo de transmissibilidade varia de 2 a 3
semanas apds o inicio do exantema.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia CORRETA.
A)FVFVFE. B)VVFVYV, COFVVVF D)VVFEVFE EYFVFVV.
43. O emprego de imunoglobulina humana antivaricela-zoster est4 indicado nas seguintes situacoes, 3 EXCECAO de:

A) recém-nascido cuja mée iniciou quadro de varicela 3 dias antes do parto.

B) adulto jovem HIV positivo com lesdes de Herpes Zoster do ramo oftdlmico do nervo trigémeo.

C) adolescente em tratamento quimioterdpico para leucemia linfocitica aguda, internado na mesma enfermaria em que outro
paciente apresenta lesdes de Herpes Zoster disseminado.

D) mulher no sexto més de gestacdo, sem antecedentes de varicela, em contato domiciliar com crianga com varicela em
atividade.

E) recém-nascido prematuro (26 semanas de gestacdo), internado em berg¢ario de alto risco cujo profissional de Enfermagem
apresenta lesdes de varicela.

44. Com relacio 3 COLERA, assinale a assertiva INCORRETA.

A) Embora possa se apresentar de forma grave, a infeccdo € frequentemente assintomadtica ou oligossintomatica.
B) O periodo de incubacdo pode ir de algumas horas a cerca de 5 dias.
C) As complicacdes, como choque hipovolémico e necrose tubular renal, podem ser evitadas com hidratacdo adequada.
D) O V. cholerae pode ser isolado a partir da cultura de amostras de fezes de doentes ou de portadores assintométicos pela
coleta por swab retal.
E) A quimioprofilaxia com Tetraciclina estd indicada em contactantes, para conter a propagagdo dos casos.

45. Assinale a assertiva INCORRETA.

A) A vacina para rotavirus previne formas graves de diarreia em lactentes e pode ser feita em qualquer momento entre os 2
meses € 2 anos de vida.

B) O 4cido nalidixico e a ceftriaxona sdo alternativas Uuteis no tratamento de disenterias graves por Shigella flexneri em
criancgas.

C) O encontro de cistos amebianos em fezes diarreicas € de dificil interpretacdo diagnéstica, pois a Entamoeba dispar € a
Entamoeba histolytica sdo espécies morfologicamente idénticas, embora sé a dltima seja patogénica.

D) O tinidazol e o metronidazol sdo alternativas tteis no tratamento da giardiase sintomatica.

E) A infeccdo pelo norovirus é uma causa frequente de surtos de gastrenterite, e os individuos sintomdticos geralmente
apresentam vOomitos e diarreia aquosa de inicio subito e evolugdo autolimitada.

46. Vendedor, 21 anos, previamente higido, € trazido por familiares ao servico de emergéncia com quadro de febre alta
e dores pelo corpo ha 18 horas, com surgimento de lesoes arroxeadas na pele, ha 6h. Ao exame, apresenta-se
taquicardico, taquipneico, letargico, sonolento, com perfusiao periférica diminuida, PA 70 x 20 mmHg, Na pele, sdo
observadas lesdes petequiais no tronco, membros e conjuntivas e equimose no antebraco. Nao apresenta rigidez de
nuca. Assinale a alternativa abaixo que melhor descreve a CONDUTA INICIAL MAIS ADEQUADA.

A) Colher hemograma e liquor; administrar solu¢do fisioldgica, se houver hemoconcentracdo ou administrar penicilina
cristalina, se o aspecto do LCR for opalescente ou turvo.

B) Transfundir com concentrado de plaquetas, realizar ultrassonografia abdominal e radiografia de térax, para pesquisar
derrames cavitarios.

C) Expandir com solugio fisiolégica, administrar penicilina cristalina e ofertar oxigénio e suporte ventilatério, se necessario.

D) Expandir com plasma fresco, administrar hidrocortisona e ofertar oxigénio e suporte ventilatdrio, se necessario.

E) Iniciar noradrenalina, restringir quota hidrica a 70% e administrar ceftriaxona.



47. Professora, 27 anos, foi encaminhada para avaliacdo apés um de seus alunos da educacio infantil ter apresentado
quadro exantematico com diagnéstico clinico de rubéola. A paciente esta gravida (24 semanas de idade gestacional)
e nio apresenta quaisquer queixas. Amostras de sangue foram colhidas uma semana apés o contato, com resultados
negativos tanto para IgG como para IgM (método ELISA). Assinale a alternativa que aponta a conduta MAIS
CORRETA.

A) Interromper a gravidez.

B) Interromper a investiga¢do, pois a gestante ndo é susceptivel.

C) Colher uma nova amostra de sangue entre 4 a 6 semanas apds o contato. Se IgM e IgG negativos, vacinar para rubéola no
pos-parto.

D) Colher uma nova amostra de sangue entre 4 a 6 semanas apds o contato. Se IgM positivo, vacinar no terceiro trimestre de
gestacao.

E) Colher uma nova amostra de sangue ao completar 38 semanas. Indicar cesirea eletiva, se IgM ou IgG positivos e colher
sorologia do recém-nascido.

48. Sobre a HEPATITE A, assinale a alternativa CORRETA.

A) As formas anictéricas sdo mais frequentes em adultos do que em criancas.

B) O periodo de incubag@o € geralmente inferior a uma semana.

C) A sorologia deve ser colhida somente apds 10 dias do inicio do quadro clinico, para que haja tempo de a IgM elevar-se.

D) A presenca de aminotransferases elevadas apds 3 meses do inicio dos sintomas sugere cronificacdo do quadro.

E) A presenca de sangramento, sonoléncia e confusdo mental podem ser indicativas de evolugdo para formas fulminantes que,
embora incomuns, estdo associadas a uma elevada taxa de letalidade.

49. Aposentado, 67 anos, hipertenso, ex-fumante, apresenta astenia, tosse produtiva e febre ha 6 dias. Piora da febre
nos ultimos dois dias, acompanhada de cefaleia intensa, vomitos e fotofobia. Ha 6 horas, apresentou uma crise
convulsiva. Ao exame, torporoso, taquipneico, desorientado. Estertores bolhosos finos a ausculta pulmonar. Rigidez
de nuca presente, sinal de Kernig positivo. Colheu liquor: aspecto turvo, 460 células (70% polimorfonucleares),
glicose 25 mg/dL, proteinas 140 mg /dL. Presenca de cocos Gram positivos aos pares. Sobre o caso a seguir, assinale
a alternativa INCORRETA.

A) A etiologia mais provavel da meningite é Streptococcus pneumoniae.

B) O uso de dexametasona como adjuvante é recomendado nesses casos.

C) O progndstico neuroldgico € considerado reservado.

D) O uso de penicilina + cloranfenicol é adequado em regides de baixa prevaléncia de cepas resistentes.
E) O tratamento de escolha € vancomicina + dexametasona

50. Na Larva Migrans Visceral, todas sao op¢oes terapéuticas, EXCETO.

A) Dietilcarbamazina. B) Ivermectina. C) Albendazol. D) Mebendazol. E) Tiabendazol.



