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SO ABRA ESTE CADERNO QUANDO AUTORIZADO

LEIA ATENTAMENTE AS INSTRUCOES

1. Este caderno consta de 25 questdes objetivas.

2. Quando for permitido abrir o caderno, verifique se ele estd completo ou se apresenta imperfeicdes
graficas que possam gerar davidas. Se houver algum defeito dessa natureza pega ao aplicador de
prova entregar-lhe outro exemplar.

3. Nao é permitida a consulta a livros, dicionarios, apostilas, a qualquer outro material ou a pessoas.

4. Cada questdo apresenta quatro alternativas de resposta, das quais apenas uma é a correta.
Preencha no cartdo-resposta a letra correspondente a resposta assinalada na prova.

5. Transfira as respostas para o cartdo, observando atentamente a numeracao das questoes.

6. No cartdo, as respostas devem ser marcadas com caneta esferografica de tinta AZUL ou PRETA,
preenchendo-se integralmente o alvéolo, rigorosamente dentro dos seus limites e sem rasuras.

7. Esta prova tem a duracdo de 2 horas, incluindo o tempo para as instru¢cdes e o preenchimento do
cartdo-resposta.
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CENTRO DE VACINACAO

— QUESTAO 01

A anafilaxia € a mais grave das condi¢cdes alérgicas,
podendo levar ao 6bito rapidamente pessoa previamente

saudavel. De acordo com a afirmativa superior, quais o4.

critérios diagndsticos que se pode considerar que uma
pessoa possa estar tendo uma anafilaxia? Leia e analise
as assertivas abaixo.

(A) Inicio agudo com comprometimento de pele/mucosas e
comprometimento respiratdrio ou hipotensao/colapso.

(B) Comprometimento de dois ou mais sistemas
(pele/mucosa, respiratério, hipotenséo/colapso ou
alteragGes gastrointestinais) ap0s exposicdo a
provavel alérgeno.

(©)

Hipotensédo arterial
conhecido.

apés exposicdo a alérgeno

(D) Todas as alternativas acima sao critérios diagnésticos
para ter anafilaxia.

— QUESTAO 02

A profilaxia do tétano neonatorum, esta essencialmente
baseada em:

(A) Educacao sanitaria, exclusivamente.
(B) Parto hospitalar, exclusivamente.

(C) Vacinacdo das gestantes a partir do 5° més de
gestacao.

(D) Assepsia total no cuidado com o neonato.

— QUESTAO 03

Um surto de rubéola ocorreu em 2006 em Belo Horizonte,
colocando em risco principalmente o feto de gestantes
susceptiveis a infeccdo. Em relacdo a vacinacao triplice
viral, que oferece protecdo contra sarampo, caxumba e
rubéola pode-se afirmar corretamente que:

(A) em adultos susceptiveis, a segunda dose pode ser
dada a qualquer momento a partir de 28 dias da
primeira dose.

(B) esta indicada para gestantes a partir do segundo
semestre de gestacao.

(©)

esta absolutamente contra-indicada em pessoas que
tém alergia a ovo.

(D)

0 esquema basico na infancia € composto por duas
doses, com a primeira dose sendo aplicada aos 9
meses de vida.

— QUESTAO 04
Em relacdo a Varicela é correto afirmar que:

(A) a varicela e o0 herpes-zoster sdo duas diferentes
sindromes clinicas com diferentes agentes etioldgicos.

(B) o periodo de incubagdo da varicela compreende a
viremia primaria e secundaria e vai desde a exposi¢édo
até o inicio do exantema (rash) cutaneo e, gira em
torno de 2 a 10 dias com média de 8 dias.

(C) a varicela caracteriza-se por uma erupgao
generalizada de distribuigdo centripeta, onde maculas
eritematosas, papulas, vesiculas e lesGes escoriadas
podem estar presentes, ao mesmo tempo.

(D) néo ha necessidade de isolar o paciente com varicela.

— QUESTAO 05

Quanto as chamadas “doencas proprias da infancia”,
afirma-se:

I. Tanto a caxumba quanto a coqueluche possuern
imunidade adquirida permanente, ndo diminuindo ao
longo do tempo e ndo sendo possivel novo quadro

infeccioso.

[I. O sarampo é uma infeccdo com possibilidade de
complicacbes, estando entre as mais frequentatea ot

media, sinusite e pneumonia.
[ll. O exantema subito caracteriza-se por uma €mipg

maculo-papular rGsea que permanece por hao mais
que 48 horas, seguida de um periodo febril de 3 a 4

dias; afeta principalmente criancas entre 3 a S.ano

IV. O primeiro sintoma da rubéola em criancas
costuma ser a erupgdo cutdnea e é caracteristico

exantema nao durar mais de 3 dias.

Esta (ao) correta (s) a (s) afirmativa (s):

) lell

(B) lell.
(©) llelV.
(D) llelV.

— QUESTAO 06

Caso néo haja contra-indicacdo assinale a alternativa que
contenha vacinas que podem ser feitas no recém-nascido:

(A) Pdlio oral e BCG.

(B) Pneumococo e hepatite A.
(C) Hepatite Ae B.

(D) Triplice viral.

— QUESTAO 07
Sao indicacdes da vacina antipneumocécica, exceto:

(A) Fistula liqudrica.

(B) Trabalhadores da area da saude.
(C) Linfoma.

(D) Esplenectomia.
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— QUESTAO 08

Um recém-nascido, filho de mée portadora do virus HIV,
nasce a termo em boas condicbes de vitalidade. A
parturiente realizou pré-natal adequado, exceto por ndo ter
recebido vacinacdo antitetanica. A pesquisa de hepatite B
materna foi negativa. A prescricdo, realizada ao nascer
deve conter, além da zidovudina (AZT):

(A) vacina antitetanica, vacina para hepatite B e BCG.

(B) imunoglobulina antitetanica, vacinacédo para hepatite B
e BCG.

(C) imunoglobulina antitetdnica e imunoglobulina para
hepatite B.

(D) vacinacéo para hepatite B e BCG.

— QUESTAO 09

Adolescente gravida, com vacinacdo em dia, mas que
tenha recebido a dltima dose de reforco da vacina DT
(contra difteria e tétano) ha mais de cinco anos. Diante
desse caso, em relagcdo a vacina DT, a recomendacéo é:

(A) nova dose de reforco.
(B) nao ha necessidade de revacinagéo.
(C) receber dose de reforco de 10 em 10 anos.

(D) receber dose de refor¢o apenas em caso de ferimento
grave.

— QUESTAO 10

Mée procura atendimento médico porque sua filha de 3
meses de vida ainda mantém pequena Ulcera no local
onde foi aplicada a vacina BCG logo ao nascer. Qual
devera ser a melhor conduta?

(A) Expectante.
(B) Iniciar isoniazida.
(C) Solicitar PPD.

(D) Hemograma completo.

— QUESTAO 11

Se houver indicacdo, ndo existe limite superior de idade
para aplicacao de vacinas, com excec¢do da(s) vacina(s):

(A) Vacina contra Influenza.
(B) Vacina contra pneumococo.
(C) Vacina contra febre amarela.

(D) Vacina triplice (DTP) de células inteiras e dupla tipo
infantil.

— QUESTAO 12
O calendario vacinal da crianca preconiza que:

(A) a primeira dose da vacina contra hepatite B deve ser
administrada na maternidade, nas primeiras 48 horas
de vida do recém-nascido.

(B) é possivel administrar a primeira dose da vacina oral
de rotavirus humano a partir de 15 dias de idade.

(C) a vacina contra febre amarela estd indicada para
criangas a partir dos 6 meses de idade, que residam
ou que irdo viajar para area endémica.

(D) o intervalo minimo preconizado entre a primeira e
segunda dose da vacina oral de rotavirus humano é
de 4 semanas.

— QUESTAO 13

O esquema vacinal indicado para imunizacdo de todos os
adultos e idosos a partir dos 20 anos, que nao tiverem
comprovacado de vacinacao anterior, é:

(A) vacina dT, 2 doses com intervalo de 2 meses entre as
doses e reforco a cada dez anos.

(B) vacina triplice viral - SCR (sarampo, caxumba e
rubéola), em dose Unica.

(C) vacina contra pneumococo, dose anual, durante a
Campanha Nacional de Vacinacéo.

(D) vacina contra influenza, dose Unica, com apenas um
refor¢o cinco anos apés a dose inicial.

— QUESTAO 14

Em relagdo as normas vigentes para notificagdo de casos
da Lista Nacional de Doengas de Notificagdo Compulsoria,
€ correto afirmar que:

(A) todos os resultados positivos das doencas e agravos
constantes da Lista Nacional de Doencas de
Notificacdo Compulséria devem ser notificadas de
forma imediata pelos Laboratérios de Salde Publica
dos Estados.

(B) a naotificacdo de alteracao no padrao epidemiolégico
de doenca conhecida, independente de constar na
Lista Nacional de Doencas e Agravos de Notificacdo
Compulsoria é obrigatoéria.

(C) é permitida a exclusdo de doengas e agravos da Lista
Nacional de Doencas de Notificagcdo Compulsoria
pelos gestores municipais e estaduais do SUS onde
nao haja ocorréncia da doenca ou agravo ha mais de
vinte anos.

(D) os agravos de notificagdo imediata devem ser
notificados em, no méaximo, 48 horas a partir do
momento da suspeita inicial.
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— QUESTAO 15

Assinale a doenca listada abaixo que ndo é considerada
de notificacdo compulséria nacional, segundo a Portaria
SVS/MS N.° 05 de 21 de fevereiro de 2006:

(A) hepatites virais.
(B) sifilis congénita.
(C) tracoma.

(D) tularemia.

— QUESTAO 16

A vacina contra Febre Amarela esta indicada para criancas
gue residem ou que irdo viajar para area endémica, area
de transicao e area de risco potencial da doenca:

(A) apartir de 6 meses de idade.
(B) a partir dos 9 meses de idade.
(C) apartir de 3 meses de idade.

(D) no 1° més de vida.

— QUESTAO 17

Um adolescente que visite o Centro de Vacinacdo Unimed
pela primeira vez, sem apresentar comprovacgao de vacina
anterior, deve ser imunizado contra:

(A) difteria, tétano, sarampo, caxumba, rubéola, hepatite B.

(B) difteria, tétano, sarampo, caxumba, rubéola, hepatite
B e febre amarela.

(C) difteria, tétano, sarampo, rubéola, hepatite B e febre
amarela.

(D) difteria, tétano, sarampo, rubéola, hepatite B.

— QUESTAO 18

Individuos com 60 anos e mais, residentes em qualquer
lugar do pais e que nao tiverem comprovacao de nenhuma
vacinagao anterior, devem ser imunizados com:

(A) dT, SR, influenza anual e pneumococo.

(B) dT, SR, influenza anual e pneumococo, nos individuos
que convivem em instituicdes fechadas.

(C) dT, influenza anual e pneumococo, nos individuos que
convivem em instituicGes fechadas.

(D) influenza anual e pneumococo.

— QUESTAO 19

Para um recém-nascido que é contato de paciente com
tuberculose bacilifera, a conduta adotada é:

(A) quimioprofilaxia prévia e depois vacinacdo BCG se o
PPD for néo reator.

(B) vacinacédo BCG ainda na maternidade.
(C) somente quimioprofilaxia se PPD for néo reator.

(D) BCG e ap6s quimioprofilaxia.

— QUESTAO 20

Um individuo adulto sofreu um ferimento limpo e
superficial. Sua histdria vacinal mostra que a vacinacdo
antitetanica esta em dia. Nesse caso, deve-se indicar:

(A) vacina e soro antitetanico.
(B) somente vacina antitetanica.
(C) somente soro antitetanico.

(D) ndo estéo
antitetanico.

indicados nem vacina nem soro

— QUESTAO 21

Sao doencas de notificacdo compulséria em todo o
territério nacional:

(A) Febre reumatica, febre amarela, sarampo, difteria,
tétano.

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

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

(D) Poliomielite,
estreptocécica.

coqueluche, malaria, amidalite

— QUESTAO 22

A temperatura recomendada pelo Programa Nacional de
Imunizacdo (PNI) do Ministério da Saude para o
acondicionamento de vacinas em refrigerador a nivel local,
Unidades de Salde, é entre:

(A) +2T a+8°C.
(B) +2T a+ 10°C.
(C) +4T a + 8°C.
(D) + 4T a + 10°C.
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— QUESTAO 23

“No dia 18 de agosto deste ano, a Secretaria Municipal de
Saude de Belo Horizonte recebeu a notificacdo de 13
possiveis casos de rubéola, em funcionarios de uma
empresa de microinformética, localizada no centro da
cidade” (SES/MG).

As medidas de vigilancia e controle adotadas foram,
EXCETO:

(A) Bloqueio vacinal seletivo, de acordo com as normas
do Ministério Saude, para 0os contatos mais intimos
dos casos suspeitos, evitando a vacinacdo
indiscriminada.

(B) Vacinagéo dos casos suspeitos.

(C) Intensificacdo da vacinacdo de rotina, para as faixas
etérias suscetiveis.

(D) Administracdo da vacina triviral nas mulheres de 12 a
49 anos e nos homens até 39 anos sem cobertura
vacinal.

— QUESTAO 24

Doenca de notificacdo compulséria, em mulheres é uma
das maiores causas de infertilidade no mundo. Trata-se:

(A) Gonorréia.
(B) Cancro mole.
(C) Donovanose.

(D) Cancro duro.

— QUESTAO 25

A vacina oral contra rotavirus foi recentemente incorporada
ao calendario béasico de vacinacdo da crianca do
Programa Nacional de Imunizac¢des. De acordo com esse
calendario, a vacina contra rotavirus deve ser aplicada
aos:

(A) 2,4 e 6 meses de idade, somente.
(B) 2,4 e 6 meses com reforco aos 12 meses de idade.
(C) 1, 2 e 6 meses de idade.

(D) 2 e 4 meses de idade, somente.




