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CONCURSO PÚBLICO -  EDITAL Nº 02 – EBSERH -  MÉDICOS

MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
EMPRESA BRASILEIRA DE SERVIÇOS HOSPITALARES

HUB - HOSPITAL UNIVERSITÁRIO DE BRASÍLIA

NOME DO CANDIDATO ASSINATURA DO CANDIDATO RG DO CANDIDATO

LEIA COM ATENÇÃO AS INSTRUÇÕES ABAIXO
INSTRUÇÕES GERAIS
I. Nesta prova, você encontrará 05 (cinco) páginas numeradas sequencialmente, contendo 50 (cinquenta) questões correspondentes

às seguintes disciplinas: Língua Portuguesa (10 questões), Raciocínio Lógico e Matemático (05 questões), Legislação Aplicada
à EBSERH (05 questões), Legislação Aplicada ao SUS (05 questões) e Conhecimentos Específicos (25 questões).

II. Verifique se seu nome e número de inscrição estão corretos no cartão de respostas. Se houver erro, notifique o fiscal.
III. Assine e preencha o cartão de respostas nos locais indicados, com caneta azul ou preta.
IV. Verifique se a impressão, a paginação e a numeração das questões estão corretas. Caso observe qualquer erro, notifique o

fiscal.
V. Você dispõe de 4 (quatro) horas para fazer esta prova. Reserve os 20 (vinte) minutos finais para marcar o cartão de

respostas.
VI. O candidato só poderá retirar-se do setor de prova 2(duas) horas após seu início.
VII. O candidato não poderá levar o caderno de questões. O caderno de questões será publicado no site do IBFC, no prazo recursal

contra gabarito.
VIII. Marque o cartão de respostas cobrindo fortemente o espaço correspondente à letra a ser assinalada, conforme o exemplo no

próprio cartão de respostas.
IX. A leitora óptica não registrará as respostas em que houver falta de nitidez e/ou marcação de mais de uma alternativa.
X. O cartão de respostas não pode ser dobrado, amassado, rasurado ou manchado. Exceto sua assinatura, nada deve ser escrito

ou registrado fora dos locais destinados às respostas.
XI. Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o cartão de respostas e este caderno. As observações ou marcações registradas no

caderno não serão levadas em consideração.
XII. É terminantemente proibido o uso de telefone celular, pager ou similares.

Boa Prova!

DESTAQUE AQUI
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PORTUGUÊS
Para responder às questões de 1 a 3, leia o texto abaixo.

As raízes do racismoDrauzio Varella
Somos seres tribais que dividem o mundo em dois grupos:o "nosso" e o "deles". Esse é o início de um artigo sobre racismopublicado na revista "Science", como parte de uma seção sobreconflitos humanos, leitura que recomendo a todos.Tensões e suspeições intergrupais são responsáveis pelaviolência entre muçulmanos e hindus, católicos e protestantes,palestinos e judeus, brancos e negros, heterossexuais ehomossexuais, corintianos e palmeirenses.Num experimento clássico dos anos 1950, psicólogosamericanos levaram para um acampamento adolescentes quenão se conheciam.Ao descer do ônibus, cada participante recebeualeatoriamente uma camiseta de cor azul ou vermelha. A partirdesse momento, azuis e vermelhos faziam refeições em horáriosdiferentes, dormiam em alojamentos separados e formavamequipes adversárias em todas as brincadeiras e práticas esportivas.A observação precisou ser interrompida antes da dataprevista, por causa da violência na disputa de jogos e das brigasque irrompiam entre azuis e vermelhos.Nos anos que se seguiram, diversas experiênciassemelhantes, organizadas com desconhecidos reunidos de formaarbitrária, demonstraram que consideramos os membros de nossogrupo mais espertos, justos, inteligentes e honestos do que os "outros".Parte desse prejulgamento que fazemos "deles" éinconsciente. Você se assusta quando um adolescente negro seaproxima da janela do carro, antes de tomar consciência de queele é jovem e tem pele escura, porque o preconceito contra homensnegros tem raízes profundas.Nos últimos 40 anos, surgiu vasta literatura científica paraexplicar por que razão somos tão tribais. Que fatores em nossopassado evolutivo condicionaram a necessidade de armarcoligações que não encontram justificativa na civilização moderna?Por que tanta violência religiosa? Qual o sentido de corintianosse amarem e odiarem palmeirenses?Seres humanos são capazes de colaborar uns com osoutros numa escala desconhecida no reino animal, porque viverem grupo foi essencial à adaptação de nossa espécie. Agrupar-se foi a necessidade mais premente para escapar de predadores,obter alimentos e construir abrigos seguros para criar os filhos.A própria complexidade do cérebro humano evoluiu, pelomenos em parte, em resposta às solicitações da vida comunitária.Pertencer a um agrupamento social, no entanto, muitasvezes significou destruir outros. Quando grupos antagônicoscompetem por território e bens materiais, a habilidade para formarcoalizões confere vantagens logísticas capazes de assegurar maiorprobabilidade de sobrevivência aos descendentes dos vencedores.A contrapartida do altruísmo em relação aos "nossos" éa crueldade dirigida contra os "outros".Na violência intergrupal do passado remoto estão fincadasas raízes dos preconceitos atuais. As interações negativas entrenossos antepassados deram origem aos comportamentospreconceituosos de hoje, porque no tempo deles o contato comoutros povos era tormentoso e limitado.Foi com as navegações e a descoberta das Américas queindivíduos de etnias diversificadas foram obrigados a conviver,embora de forma nem sempre pacífica. Estaria nesse estranhamentoa origem das idiossincrasias contra negros e índios, por exemplo,povos fisicamente diferentes dos colonizadores brancos.Preconceito racial não é questão restrita ao racismo, fazparte de um fenômeno muito mais abrangente que varia de umacultura para outra e que se modifica com o passar do tempo. Emapenas uma geração, o apartheid norte-americano foi combatidoa ponto de um negro chegar à Presidência do país.O preconceito contra "eles" cai mais pesado sobre oshomens, porque eram do sexo masculino os guerreiros queatacavam nossos ancestrais. Na literatura, essa constataçãorecebeu o nome de hipótese do guerreiro masculino.A evolução moldou nosso medo de homens que pertencema outros grupos. Para nos defendermos deles, criamos fronteirasque agrupam alguns e separam outros em obediência a critériosde cor da pele, religião, nacionalidade, convicções políticas, dialetose até times de futebol.Demarcada a linha divisória entre "nós" e "eles",discriminamos os que estão do lado de lá. Às vezes com violência.

1) Considere as afirmações abaixo.I. O autor afirma que a ciência comprova que há,naturalmente, grupos superiores a outros e isso justifica oracismo.II. O autor afirma que apenas os homens tribais, não evoluídos,apresentam preconceito.Está correto o que se afirma ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
2) Considere as afirmações abaixo.I. De acordo com o texto, o homem tem tendência a seagrupar, tendo como base sempre a cor da pele e ascaracterísticas físicas.II. O intuito da experiência científica dos psicólogos americanosna década de 1950 era obter dados que ajudassem adescrever o comportamento humano.Está correto o que se afirma ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
3) Considere o período e as afirmações abaixo.Estaria nesse estranhamento a origem das idiossincrasiascontra negros e índios, por exemplo, povos fisicamentediferentes dos colonizadores brancos.I. O uso do futuro do pretérito do verbo “estar” indica falta decerteza quanto à origem do preconceito contra outros povos.II. O adjetivo “idiossincrasias” pode ser substituído, semalteração de sentido, por agressões.Está correto o que se afirma ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
4) Assinale a alternativa que completa, correta erespectivamente, as lacunas.I. O médico atende _____ cinco anos naquela clínica.II. Devemos obedecer _____ regras do hospital.a) a – asb) a – àsc) há  – àsd) há – as
5) Considere as orações abaixo.I. É necessário calma.II. Conhecemos lugares o mais lindos possível.A concordância está correta ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
6) Considere as orações abaixo e assinale a alternativacorreta.I. O rápido garoto terminou o exercício.II. O garoto anda muito rápido.a) Em I e II, “rápido” é um advérbio.b) Em I e II, “rápido” é um adjetivo.c) Em I, “rápido” é advérbio e, em II, é adjetivo.d) Em I, “rápido” é adjetivo e, em II, é advérbio.
7) Considere o período e as afirmações abaixo.Os estudantes que praticam atividades físicas sempre sentem-se mais dispostos.I. Se a oração subordinada fosse colocada entre vírgulas,não haveria qualquer alteração de sentido.II. Deveria ter sido usada a próclise.Está correto o que se afirma ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
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8) Assinale a alternativa que completa, correta erespectivamente, as lacunas.I. Há um conflito, pois as ideias dele vão __________ minhas.II. O doutor não estava ___________ do caso.a) de encontro às – a parb) de encontro às – ao parc) ao encontro das – a pard) ao encontro das – ao par
9) Considere as orações abaixo.I. Prescreveu-se vários medicamentos.II. Trata-se de doenças graves.A concordância está correta ema) somente Ib) somente IIc) I e IId) nenhuma
10) Assinale a alternativa que completa, correta erespectivamente, as lacunas.I. Espera-se que o rapaz tenha bom ________.II. O paciente corre risco __________.a) censo – eminenteb) censo – iminentec) senso – eminented) senso – iminente

RACIOCÍNIO LÓGICO E MATEMÁTICO
11) Marcia recebeu seu salário e gastou       no mercado e um 

quinto do restante com vestuário, e ainda lhe sobrou dosalário R$ 1400,00. O salário que Marcia recebeu é igual a:a) Um valor menor que R$ 2.500,00b) R$ 2.800,00c) Um valor entre R$ 2.500,00 e R$ 2.750,00d) Um valor maior que R$ 2.800,00
12) Dois candidatos A e B disputaram um cargo numaempresa. Os funcionários da empresa poderiam votar nosdois ou em apenas um deles ou em nenhum deles. Oresultado foi o seguinte: 55% dos funcionários escolheramo candidato A, 75% escolheram o candidato B, 10% dosvotos foram em branco. Pode-se afirmar então que o totalde funcionários que escolheram somente um dentre osdois candidatos foi de:a) 50%b) 40%c) 90%d) 120%
13) Se o valor lógico de uma proposição p é verdadeiro e ovalor lógico de uma proposição q é falso então o valorlógico da proposição composta  [(p → q) v ~p ] ^ ~q é: a) Falso e verdadeirob) Verdadeiroc) Falsod) Inconclusivo
14) Seja a proposição p: Maria é estagiária e a proposição q:Marcos é estudante. A negação da frase “ Maria é estagiáriaou Marcos é estudante” é equivalente a:a) Maria não é estagiária ou Marcos não é estudante.b) Se Maria não é estagiária, então Marcos não é estudante.c) Maria não é estagiária, se e somente se, Marcos não éestudante.d) Maria não é estagiária e Marcos não é estudante.
15) Sejam as afirmações:I. Se o valor lógico de uma proposição p é falso e o valorlógico de uma proposição q é verdadeiro, então o valorlógico da conjunção entre p e q é verdadeiro.II. Se todo X é Y, então todo Y é X.III. Se uma proposição p implica numa proposição q, então aproposição q implica na proposição p.Pode-se afirmar que são verdadeiras:a) Todasb) Somente duas delasc) Somente uma delasd) Nenhuma

LEGISLAÇÃO APLICADA À EBSERH
16) Considerando a Lei nº 12.550, de 15 de dezembro de 2011,que autoriza o Poder Executivo a criar a empresa públicadenominada Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares– EBSERH, assinale a alternativa incorreta:

a) A EBSERH não é autorizada a patrocinar entidade fechadade previdência privada.
b) A integralização do capital social será realizada com recursosoriundos de dotações consignadas no orçamento da União,bem como pela incorporação de qualquer espécie de bense direitos suscetíveis de avaliação em dinheiro.
c) No desenvolvimento de suas atividades de assistência àsaúde, a EBSERH observará as orientações da PolíticaNacional de Saúde, de responsabilidade do Ministério daSaúde.
d) A EBSERH terá sede e foro em Brasília, Distrito Federal,e poderá manter escritórios, representações, dependênciase filiais em outras unidades da Federação.

17) Considerando a Lei nº 12.550, de 15 de dezembro de 2011,analise os itens abaixo e a seguir assinale a alternativacorreta:
I. É dispensada a licitação para a contratação da EBSERHpela administração pública para realizar atividadesrelacionadas ao seu objeto social.
II. O lucro líquido da EBSERH será reinvestido paraatendimento do objeto social da empresa, excetuadas asparcelas decorrentes da reserva legal e da reserva paracontingência.
III. Ficam as instituições públicas federais de ensino einstituições congêneres impedidas de ceder à EBSERH,no âmbito e durante a vigência de um contrato com estaempresa, quaisquer bens e direitos.
a) Apenas I e II estão corretos
b) I, II e III estão corretos.
c) Apenas II está correto.
d) Todas os itens mencionados são incorretos.

18) Considerando o Decreto nº 7.661, de 28 de dezembro de2011, que aprovou o Estatuto Social da Empresa Brasileirade Serviços Hospitalares –EBSERH, assinale a alternativaincorreta:
a) Três membros indicados pelo Ministro de Estado daEducação farão parte do Conselho de Administração daEBSERH.
b) Fará parte do Conselho de Administração da EBSERH ummembro indicado pela Associação Nacional dos Dirigentesdas Instituições Federais de Ensino Superior, sendo reitorde universidade federal ou diretor de hospital universitáriofederal.
c) O prazo de gestão dos membros do Conselho deAdministração será de dois anos contados a partir da datade publicação do ato de nomeação, podendo serreconduzidos por igual período.
d) A Presidência do Conselho de Administração da EBSERHserá exercida por qualquer um de seus membros, medianteescolha pelo próprio Conselho.

19) Considerando o Decreto nº 7.661, de 28 de dezembro de2011, que aprovou o Estatuto Social da Empresa Brasileirade Serviços Hospitalares –EBSERH, assinale a alternativaincorreta:
a) A EBSERH será supervisionada pelo Ministério de Estadoda Educação.
b) Opinar sobre as linhas gerais das políticas, diretrizes eestratégias da EBSERH, orientando o Conselho deAdministração e a Diretoria Executiva no cumprimento desuas atribuições é atribuição do Conselho Fiscal daEBSERH.
c) A EBSERH será administrada por uma Diretoria Executiva,composta pelo Presidente e até seis Diretores, todosnomeados e destituíveis, a qualquer tempo.
d) O órgão de auditoria interna da EBSERH vincula-sediretamente ao Conselho de Administração.
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20) De acordo com o Regimento Interno da EBSERH, editar
normas necessárias ao funcionamento dos órgãos e
serviços da empresa, bem como aprovar a regulamentação
do quadro de pessoal de cada diretoria, é competência:
a) Do Conselho de Administração da EBSERH
b) Do Conselho Consultivo da EBSERH
c) Do presidente da EBSERH
d) Do Conselho Fiscal da EBSERH.

LEGISLAÇÃO APLICADA AO SUS

21) A notificação e investigação de casos de doenças e
agravos que constam da lista nacional de doenças de
notificação compulsória alimentam um dos sistemas de
informação em saúde do Brasil, denominado:
a) Sistema Nacional de Agravos de Notificação Compulsória

(SINASC).
b) Sistema Nacional de Morbidade e Mortalidade (SIM).
c) Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN).
d) Sistema de Informações Gerenciais de Doenças de

notificação compulsória (SIG-NC).

22) A lei 8080/1990 NÃO incluiu no campo de atuação do
Sistema Único de Saúde-SUS:
a) A participação na formulação da política e na execução de

ações de combate à fome e distribuição de renda.
b) A ordenação da formação de recursos humanos na área

de saúde.
c) A vigilância nutricional e orientação alimentar.
d) A colaboração na proteção do meio ambiente.

23) Sobre a Resolução 453/2012 do Conselho Nacional da
Saúde, que define funcionamento dos conselhos de saúde,
assinale a alternativa incorreta:
a) A cada eleição, os segmentos de representações de

usuários, trabalhadores e prestadores de serviços, ao seu
critério, promovem a renovação de, no mínimo, 50% de
suas entidades representativas.

b) Compete aos conselheiros examinar propostas e denúncias
de indícios de irregularidades, nas ações e aos serviços
de saúde.

c) O tempo de mandato dos conselheiros será definido pelas
respectivas representações.

d) O conselho de saúde terá poder de decisão sobre o seu
orçamento e não será mais apenas o gerenciador de suas
verbas.

24) Segundo o Decreto Presidencial nº 7.508, de 28 de junho
de 2011, a descrição geográfica da distribuição de recursos
humanos e de ações e serviços de saúde ofertados pelo
SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a
capacidade instalada existente, os investimentos e o
desempenho aferido a partir dos indicadores de saúde
do sistema é a definição de 
a) Pactuação Integrada em Saúde.
b) Rede hierarquizada em Saúde.
c) Rede de Atenção à Saúde.
d) Mapa da Saúde.

25) Considerando a lei 8142/1990, analise os itens abaixo e aseguir assinale a alternativa correta:I. A Conferência de Saúde reunir-se-á a cada 2 (dois) anoscom a representação dos vários segmentos sociais, paraavaliar a situação de saúde e propor as diretrizes para aformulação da política de saúde nos níveis correspondentes,convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente,pelo Conselho de Saúde. II. O Conselho de Saúde, em caráter permanente edeliberativo, órgão colegiado composto por representantesdo governo, prestadores de serviço, profissionais de saúdee usuários, atua na formulação de estratégias e no controleda execução da política de saúde na instânciacorrespondente, inclusive nos aspectos econômicos efinanceiros, cujas decisões serão homologadas pelo chefedo poder legalmente constituído em cada esfera do governo. III. O Conselho Nacional de Secretários de Saúde - CONASSe o Conselho Nacional de Secretários Municipais de SaúdeCONASEMS terão representação no Conselho Nacionalde Saúde. A representação dos usuários nestes conselhosserá definida pelos próprios conselhos.IV. A representação dos usuários nos Conselhos de Saúde eConferências de Saúde será paritária em relação aoconjunto dos demais segmentos.V. As Conferências de Saúde e os Conselhos de Saúde terãosua organização e normas de funcionamento definidas emregimento próprio provados pelas respectivas secretariasmunicipais, estaduais ou Ministério da Saúde.a) I,II,III, IV e V estão corretas.b) Apenas II e IV estão corretasc) Apenas I,II,IV e V estão corretas.d) Apenas II, IV e V estão corretas. 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

26) A Dengue é a doença viral transmitida por mosquitomais prevalente no mundo. Com relação à transmissãoda doença, analise as afirmativas.I. Na transmissão do vírus da dengue, o ser humano é oagente amplificador.II. O vírus é introduzido pela picada do macho infectado domosquito Aedes.III. A Dengue não é transmitida por transfusão de sangue.IV. Não ocorre infecção de pessoa a pessoa.Assinale a alternativa que expressa de forma correta aanálise das afirmativas.a) Apenas a I e a II estão corretas.b) Apenas a I e a IV estão corretas.c) Apenas a II e a III estão corretas.d) Todas são corretas.
27) Com relação à Dengue, os sinais e sintomas clínicosencontrados na fase febril são:a) Febre, cefaleia, exantema, mialgia.b) Febre, cefaleia, dor abdominal, artralgia.c) Febre, mialgia, náuseas, desconforto respiratório.d) Dor retrorbitária, febre, sangramento de mucosas, mialgia.
28) Algumas doenças infecciosas têm as erupções cutâneas(maculopapulares, vesiculares, petequiais)  comocaracterística dominante. Dentre as doenças viraislistadas, o grupo que apresenta a erupção vesicularcomo manifestação principal é formado por:a) Sarampo, rubéola, herpes-zoster.b) Varicela, Vírus coxsackie, Citomegalovírus.c) Ecovírus, Varicela, Herpes simples.d) Eritema infeccioso, herpes zoster, Mononucleoseinfecciosa.
29) No que se refere à prevenção da Endocardite Infecciosa(EI), escolha a alternativa que não apresenta indicaçãode profilaxia com antimicrobiano.a) Prolapso de valva mitral com regurgitação valvar.b) Manipulação subgengival.c) Comunicação intraventricular.d) Implante dentário.
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30) Uma ampla variedade de marcadores biológicos têmsido propostos para o estudo da sepse e/ou choqueséptico. Assinale a alternativa incorreta.a) A Proteína C-Reativa (PCR) está diretamente relacionadaao grau de resposta inflamatória.b) Medidas seriadas da PCR são úteis na monitoração  daresposta ao tratamento.c) A Procalcitonina (PCT) comporta-se como marcadordiagnóstico e de monitoração.d) Devido a sua alta especificidade, a PCR é frequentementeutilizada como biomarcador de estratificação.
31) Menino de 8 anos de idade chega ao hospital com criseconvulsiva tônico-clônica generalizada. Recebeutratamento com diazepam até cessar a crise. Depoismanteve-se com Escala de Coma de Glasgow entre 9 e11, frequência cardíaca=100 batimentos por minuto,frequência respiratória=20 incursões respiratórias porminuto, temperatura axilar=38ºC e pressãoarterial=100/60 mmHg. Apresentou vômitos e diarreiatrês dias antes. O hemograma revelou leucocitose comaumento de linfócitos. Creatinina, glicemia, funçãohepática e eletrólitos são normais. A partir do casoclínico, o agente etiológico mais provável é:a) Vírus da Dengue.b) Enterovírus.c) Rotavírusd) Epstein-Barr vírus.

32) A Tuberculose (TB) na criança apresenta especificidadesque devem ser consideradas durante a investigaçãodiagnóstica; Diante disso. Assinale a alternativa incorreta.a) A forma pulmonar difere da do adulto porque costumaser abacilífera.b) Em criança vacinada há menos de 2 anos, considera-se sugestivo de infecção a Prova Tuberculínica (PT) >5 mm.c) Cerca de 20% dos casos de TB em crianças temapresentação extra-pulmonar.d) O exame de escarro (baciloscopia e cultura) só é possívela partir de 5 ou 6 anos de idade. 
33) No tratamento de crianças com insuficiência cardíacacongestiva, as seguintes medidas reduzem a pré-carga,com exceção de: a) Furosemida.b) Restrição hídrica.c) Ventilação pulmonar mecânica com uso de pressãoexpiratória final positiva elevada.d) Inotrópicos positivos tipo digitálicos.
34) O adequado atendimento do paciente em paradacardiorrespiratória (PCR) pressupõe capacitação deprofissionais, bem como de melhores condições deambiente e equipamentos. Com relação à paradacardiorrespiratória em crianças, pode-se dizer que:a) Geralmente é um evento súbito devido a um problemacardíaco primário.b) Apresenta prognóstico melhor que no adulto porque osistema nervoso central da criança é mais tolerante àagressão hipóxico-isquêmica.c) Frequentemente, é consequência de deterioraçãorespiratória.d) Não há sinais clínicos de alerta e, portanto, não podeser prevenida.
35) Relacione os dados clínicos (números) apresentadoscom as doenças exantemáticas (iniciais) na infância eassinale a opção correta:1. Polimorfismo das lesões2. Língua em framboesa                                                      3. Adenomegalia retroauricular4. Sinal de Filatow e Pastia                                                 5. Sinal de Koplica) 1E, 2E, 3S, 4S, 5V. b) 1V, 2V, 3R, 4E, 5S. c) 1R, 2E, 3R, 4R, 5E. d) 1V, 2E, 3R, 4E, 5S. 

36) Pré-escolar de 5 anos de idade é atendido com quadroagudo de cefaleia, febre e vômitos. Ao exame, apresenta-se sonolento e com rigidez de nuca. Exame do líquor:900 células, sendo 90% de neutrófilos; proteína 80mg%,glicose 25mg%; látex negativo para meningococo,hemófilo e pneumococo. O diagnóstico provável etratamento mais adequado são, respectivamente:a) Encefalite/aciclovir/imunoglobulina.b) Meningite viral/sintomáticos.c) Meningite bacteriana/corticóide/ceftriaxone.d) Meningite tuberculosa/Pirazinamida – 2 meses. Isoniazida– 9 meses. Rifampicina – 9 meses .
37) Em março de 2013, o Ministério da Saúde, em parceriacom diversas sociedades, realizou uma revisão doProtocolo de Tratamento de Influenza. Com base nestaatualização, escolha a alternativa incorreta relacionadaà indicação da quimioprofilaxia com Oseltamivir.a) Em crianças com idade inferior a um ano não estáindicada, a menos que a situação seja julgada crítica.b) Está indicada para residentes de alto risco em instituiçõesfechadas e hospitais de longa permanência, durantesurtos na instituição.c) Crianças com menos de  9 anos de idade, primovacinadascom condições ou fatores de risco e, que foram expostasa caso suspeito ou confirmado no intervalo entre aprimeira e segunda dose da vacina devem receber aprofilaxia.d) A quimioprofilaxia com antiviral em geral não érecomendada se o período após a última exposição auma pessoa com infecção pelo vírus, for maior que 48horas.
38) Criança de 4 anos de idade, apresenta quadro de febre(38,5ºC) há 6 dias e recusa alimentar. Ao exame físiconota-se hiperemia de orofaringe com exsudato brancosobre as amígdalas e presença de petéquias no palato.Há linfadenopatia cervical posterior e anterior,submandibular, além de gânglios epitrocleares palpáveis.Baço palpável a 2,5 cm do rebordo costal esquerdo.Sem outras alterações. Colhido hemograma: 14.200 GB(30% Seg.; 1% Eos.; 60% Linfo.; 9% Mono.), sendo 20%de linfócitos atípicos; Hb = 11 mg/dL; PLQ. =300.000/mm3. O provável diagnóstico e agente etiológicosão, respectivamente:a) Faringoamigdalite bacteriana; Streptococcus b-hemolíticodo grupo A.b) Mononucleose infecciosa; vírus de Epstein-Barr.c) Faringoamigdalite viral; Coxsackie A.d) Toxoplasmose; Toxoplasma gondii. 
39) Sobre a leishmaniose visceral, todas são afirmativascorretas, exceto:a) O principal efeito colateral do antimoniato-N-metilglucamina é decorrente de sua ação sobre o aparelhocardiovascular.b) A anfotericina B, apesar de menos leishmanicida que oantimoniato, atua nas formas promastigotas e amastigotasdo parasita.c) O seguimento do paciente tratado deve ser feito aos 3,6 e 12 meses após o tratamento e, na última avaliação,se permanecer estável, o paciente pode ser consideradocurado.d) Está contraindicada a utilização de antimonialpentavalente em gestantes.
40) A doença da arranhadura do gato é uma doençainfecciosa, benigna e geralmente se desenvolve apóso contato e/ou arranhadura de gato em crianças e adultosjovens. Assinale a alternativa correta:a) A doença ocorre com maior frequência em crianças eadolescentes, tendo como principal característica umexantema máculo-papular.b) A doença tem alta morbi-mortalidade.c) A bactéria responsável é a Borrelia henselae, um bacilogram-negativo de crescimento lento.d) Em pequeno percentual de casos pode causar doençadisseminada com conjuntivite, neurorretinite, encefalopatia,lesões osteolíticas e endocardite.
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41) O padrão hemodinâmico observado no choque sépticode lactentes é diverso daquele observado na populaçãode adultos. Considerando esta afirmação, assinale aalternativa que reflete o padrão hemodinâmico maisfrequentemente observado no choque séptico pediátrico:a) Débito cardíaco diminuído e resistência vascular periféricaaumentada.b) Débito cardíaco aumentado e resistência vascularperiférica diminuída.c) Débito cardíaco aumentado e resistência vascularperiférica aumentada.d) Débito cardíaco diminuído e resistência vascular periféricadiminuída.
42) A doença de Chagas (DC) é uma das consequências dainfecção humana produzida pelo protozoário flagelado
Trypanosoma cruzi. Na ocorrência da doença observam-se duas fases clínicas: a aguda e a crônica. Com basenesta afirmação assinale a alternativa incorreta. a) A doença febril na fase aguda pode persistir por até 12semanas.b) Na doença de chagas aguda de transmissão vertical amaioria é assintomática.c) Na fase crônica existem raros parasitas na correntesanguínea.d) A manifestação mais característica do chagas agudo éa cardiomegalia e o derrame pleural.

43) A partir do segundo semestre de 2012, o CalendárioBásico de Vacinação da Criança ganhou duas novasvacinas. Assinale a alternativa que as contenha.a) Meningocócica C e Pneumocócica 10.b) Poliomielite inativada e Pentavalente.c) Pneumocócica 10 e Poliomielite inativada.d) Meningocócica C e Pentavalente.
44) A Infecção de Corrente Sanguínea é uma das infecçõesrelacionadas à assistência à saúde mais frequentes.Assinale a alternativa incorreta quanto à sua prevenção.a) A duração da cateterização da artéria umbilical não deveexceder cinco dias e a da veia umbilical 14 dias.b) Não utilizar antibiótico tópico no sítio de inserção, excetopara cateteres de diálise, pelo potencial de infecçãofúngica e emergência de resistência.c) O curativo oclusivo com película transparente mostrou-se superior ao curativo oclusivo com gaze estéril.d) Quanto maior o número de lúmens do cateter maior orisco de infecção.
45) Nos últimos anos tem havido aumento do número decasos de coqueluche. Com relação às medidas de controle da doença, analiseas afirmações.I. A precaução por isolamento indicada para os casossuspeitos ou confirmados que necessitam de internaçãoé por aerossóis.II. A duração da precaução deve ser de sete dias, a contardo início da antibioticoterapia adequada (macrolídeos).III. Antibioticoprofilaxia é indicada, imediatamente após aexposição, para os comunicantes íntimos assintomáticos,não adequadamente imunizados.Assinale a alternativa que expressa de forma correta aanálise das afirmativas:a) I, II e III estão corretas.b) Apenas a II e a III estão corretas.c) Apenas a III está correta.d) Apenas a II está correta.
46) As intoxicações estão entre as injúrias não intencionaismais frequentes em pediatria. Com relação àsmanifestações da intoxicação por salicilatos, assinalea alternativa correta:a) Hiperpneia, alcalose respiratória , acidose metabólica efebre.b) Hipotermia, acidose respiratória e alcalose metabólicae bradipneia.c) Bradpneia, acidose respiratória e metabólica e febre.d) Hiperpneia, alcalose metabólica, acidose respiratória efebre.

47) Lactente de 45 dias de vida, pesando 3.510g, amamentadoexclusivamente ao seio materno, é levado ao Posto deSaúde pela primeira vez com história de tosse edificuldade para respirar há três dias. Não é vacinado.Apresenta T= 38,5ºC , frequência respiratória igual a 68incursões respiratórias por minuto, tiragem subcostal eausculta pulmonar com estertores subcrepitantes. Odiagnóstico e conduta mais adequados são:a) Pneumonia leve, administração das vacinas BCG eprimeira dose da vacina contra hepatite B e uso deantitérmico, com retorno ao posto de saúde em 48 horas.b) Pneumonia grave, administrar antitérmico e encaminhara criança a uma unidade hospitalar para internação.c) Infecção de vias aéreas superiores, encaminhar a umaunidade hospitalar para observação no pronto-socorro.d) Pneumonia, administrar antitérmico, iniciar antibiótico eretorno ao posto de saúde em 48horas
48) Segundo as Diretrizes para o diagnóstico e tratamentodas faringites estreptocócicas do grupo A (FEA),publicada pela Sociedade Americana de DoençasInfecciosas em 2012, são corretas as alternativas, exceto:a) O tratamento das FEA em alérgicos às penicilinas(naqueles onde não ocorreu a anafilaxia comomanifestação) pode incluir as cefalosporinas de 1ªgeração, Clindamicina ou Claritromicina, por 10 dias, ouAzitromicina, por 5 dias.b) Para os doentes carreadores do estreptococo do grupoA (portadores) há a recomendação do uso de antibióticoprofilático pela possibilidade de disseminação para oscontatos íntimos domiciliares.c) A aspirina deve ser evitada em crianças.d) A baixa prevalência da FEA em menores de 3 anos deidade e o baixo risco para o desenvolvimento de febrereumática aguda, limita a utilidade do swab de orofaringepara o diagnóstico.
49) Com relação às recomendações para a profilaxia datransmissão vertical do vírus da imunodeficiênciahumana (HIV) e terapia antirretroviral em gestantes,analise as afirmações:I. A cesariana eletiva deve ser indicada para as gestantesHIV positivas que não realizaram profilaxia antirretroviralcombinada durante a gestação.II. A Zidovudina (AZT), no início do trabalho de parto até onascimento do recém-nascido, apenas deve seradministrada para a gestante soropositiva que não fezuso de terapêutica antirretroviral.III. Após o nascimento, puérpera e recém-nascido de mãesoropositiva devem ser conduzidos a quarto com medidaspara precaução por contato.Assinale a alternativa correta quanto a análise dasafirmações. a) Apenas a I é correta.b) Apenas a II e III estão corretas.c) Apenas a II é correta.d) Apenas a III é correta.
50) A Organização Mundial da Saúde e a SociedadeBrasileira de Pediatria preconizam o aleitamento maternoexclusivo até os seis meses de vida e complementadoaté os dois anos de idade. Com relação à composiçãodo leite materno, escolha a alternativa incorreta:a) O leite maduro das mães de recém-nascidos pré-termopossui mais calorias e mais lipídeos.b) A imunoglobulina A (IgA) secretória é a principalimunoglobulina que atua contra os microorganismos queinvadem superfícies mucosas.c) A concentração de Ig A diminui ao longo do primeiro mês.d) O colostro apresenta mais calorias, proteínas  e  lipídeosquando comparado com o leite maduro.
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