POLICIA MILITAR DE MINAS GERAIS
DIRETORIA DE RECURSOS HUMANOS
CENTRO DE RECRUTAMENTO E SELEGCAO

CCO0S/2026 - INFECTOLOGIA
(Edital DRH/CRS n° 14/2025, de 03 de outubro de 2025)

GABARITO PRELIMINAR

12 QUESTAO 262 QUESTAO

22 QUESTAO 272 QUESTAO

32 QUESTAO 282 QUESTAO

42 QUESTAO 292 QUESTAO

52 QUESTAO 302 QUESTAO

62 QUESTAO 312 QUESTAO

72 QUESTAO 322 QUESTAO

82 QUESTAO 332 QUESTAO

92 QUESTAO 342 QUESTAO

102 QUESTAO 352 QUESTAO

112 QUESTAO 362 QUESTAO

122 QUESTAO A 372 QUESTAO

132 QUESTAO A 382 QUESTAO A
142 QUESTAO A 392 QUESTAO A
152 QUESTAO A 402 QUESTAO A
162 QUESTAO A 412 QUESTAO A
172 QUESTAO A B 422 QUESTAO A
182 QUESTAO A B 432 QUESTAO A
192 QUESTAO A B 442 QUESTAO A
202 QUESTAO A B 452 QUESTAO A
212 QUESTAO A B 462 QUESTAO

222 QUESTAO A B C 472 QUESTAO

232 QUESTAO B C D 482 QUESTAO

242 QUESTAO B C D 492 QUESTAO

252 QUESTAO B C D 502 QUESTAO

Belo Horizonte, 08 de fevereiro de 2026.

(a) JUARI ALEXANDRE SANTOS, TEN CEL PM
CHEFE DO CENTRO DE RECRUTAMENTO E SELECAO



CONCURSO PUBLICO PARA ADMISSAO AO CURSO COMPLEMENTAR DE OFICIAIS DE SAUDE DA POLICIA MILITAR DE
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POLICIA MILITAR DE MINAS GERAIS
DIRETORIA DE RECURSOS HUMANOS
CENTRO DE RECRUTAMENTO E SELECAO

CONCURSO PUBLICO PARA ADMISSAO AO CURSO COMPLEMENTAR DE OFICIAIS DE SAUDE DA POLICIA
MILITAR DE MINAS GERAIS, PARA O ANO DE 2026 (CC0S/2026).

CCO0S/2026 - INFECTOLOGIA
(Edital DRH/CRS n° 14/2025, de 03 de outubro de 2025)

Lingua Portuguesa — Direitos Humanos — Conhecimentos Especificos.

NOME:

CPF: IDENTIDADE:
NR PM: SALA:

DATA:

ORIENTAGOES AOS CANDIDATOS:

1. Abra este caderno de prova somente quando autorizado.

2. Prova sem consulta.

3. Esta prova contém 50 (cinquenta) questdes, valendo 2,00 (dois) pontos cada e valor total de 100 (cem)
pontos.

4. Para cada questdo existe somente uma opgao de resposta.

Responda as questdes e marque a opgao na folha de respostas, usando caneta (tinta azul ou preta).

6. Nao sera admitido nenhum tipo de rasura na folha de respostas, sendo que, as questdes rasuradas, bem
como, as em branco ou com mais de uma marcag¢ao nao serdo computadas para o candidato.

7. O tempo maximo permitido para realizacdo da prova objetiva serd de 3 (trés) horas, incluindo o
preenchimento da folha de respostas.

8. E proibido o porte/posse de lapis, lapiseira, borracha, corretivos, de aparelhos e equipamentos
eletrénicos, computadores, maquinas calculadoras, telefones celulares, relégios de qualquer tipo,
alarmes de veiculos, chaves ou outros similares.

9. Em regra, apos iniciada a prova objetiva, os candidatos nao poderdo deixar a sala de provas e a esta
retornar, exceto, se devidamente acompanhados por fiscal do concurso para uso de sanitarios ou
bebedouros e, ainda assim, somente no intervalo de tempo entre 09h30 e 10h30.

10.Sera fixado em 02 (duas) horas o periodo de sigilo a partir do inicio da prova, no qual os candidatos néo
poderdo deixar o estabelecimento de aplicagdo da prova objetiva, sob pena de eliminagdo do processo
de selegao.

11.0 candidato somente podera levar consigo o caderno de provas depois de transcorridas duas horas e
trinta minutos do inicio da aplicagdo. Os cadernos que nao forem levados serao recolhidos e destruidos
ou destinados a reciclagem pelo CRS.

12.0 candidato que deixar a sala de aplicagdo antes do periodo estabelecido no item anterior somente
podera levar consigo o rascunho do gabarito da prova objetiva.

13.Ao final da prova, entregue ao aplicador a folha de respostas da prova objetiva e o caderno de provas,
devidamente preenchidos, conferidos e assinados.

14.0 gabarito da prova objetiva sera publicado no site do CRS (https://www.policiamilitar.mg.gov.br/site/crs)
e servira de base/objeto para o recurso.

i

Assinatura do Candidato
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LINGUA PORTUGUESA

Leia atentamente os textos abaixo e, em seguida, responda as questdes propostas.

Texto |
Inovagdes na Saude Digital: Telemedicina e Suas Aplicagées Futuras

A telemedicina esta revolucionando a maneira como os cuidados de salude sao prestados em todo o mundo.
Com a rapida adogao de tecnologias digitais, a medicina a distancia tornou-se uma solugao viavel e eficiente,
especialmente durante a pandemia de COVID-19, quando o distanciamento social e a sobrecarga dos
sistemas de saude exigiram alternativas mais acessiveis e seguras.

Embora a telemedicina ja existisse em uma forma rudimentar ha algumas décadas, as inovagdes tecnolégicas
recentes impulsionaram seu desenvolvimento, tornando-a um dos pilares da saude digital.

O principal beneficio da telemedicina é a ampliagcdo do acesso a servigos de salde, especialmente em areas
remotas ou subatendidas. Pacientes que antes enfrentavam barreiras geograficas ou econémicas agora
podem acessar consultas médicas, diagndsticos e tratamentos sem sair de casa. Além disso, a telemedicina
permite um acompanhamento mais continuo de condigdes crbnicas, oferecendo maior conveniéncia e
controle sobre os cuidados com a saude.

No entanto, as inovagdes tecnoldgicas estdo elevando o potencial da telemedicina para um novo patamar.
Ferramentas de inteligéncia artificial (IA) estdo sendo integradas para auxiliar médicos no diagndstico de
doencas, oferecendo analises rapidas e precisas com base em grandes volumes de dados clinicos.

Além disso, os dispositivos de monitoramento remoto, como sensores de saude vestiveis e aplicativos de
smartphone, permitem o acompanhamento em tempo real dos sinais vitais e condicbes de saude dos
pacientes, criando um ambiente de cuidados mais proativo e personalizado.

A realidade virtual (VR) e a realidade aumentada (AR) também estdo comegando a desempenhar um papel
significativo no treinamento médico e na simulacdo de cirurgias a distancia.

Com essas ferramentas, estudantes de medicina podem aprender técnicas complexas de forma interativa e
pratica, enquanto cirurgiées experientes podem orientar procedimentos remotamente, auxiliando médicos em
tempo real, independentemente da localizagéo geografica.

O futuro da telemedicina promete um cuidado ainda mais integrado e eficiente. A interoperabilidade entre
diferentes plataformas de saude, a seguranca dos dados e a evolugdo da regulamentagdo sédo desafios
importantes, mas as inovagdes continuam a abrir caminhos para um sistema de saude mais inclusivo e
centrado no paciente.

Para os jovens académicos, essa é uma area de crescente relevancia, oferecendo novas oportunidades de
aprendizado e desenvolvimento profissional, além de um impacto positivo direto na sociedade.

[..]

CENTRO UNIVERSITARIO CENTRAL PAULISTA. Inovagdes na Salde Digital: Telemedicina e Suas Aplicagdes
Futuras. (Texto adaptado) 14 de fev. 2025. Disponivel em: https://www.unicep.edu.br. Acesso em: 5 de nov. de 2025.
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Texto Il

O Saude Online IPSM é um Servico de Telessaude pensado para facilitar o acesso dos nossos beneficiarios
a saude. O objetivo é acompanhar vocé em qualquer lugar, ofertando um servigo de atendimento de urgéncia
ou com especialista, a qualquer hora, em todo o territério nacional, de maneira simples e segura.

Tenha uma equipe médica a sua disposi¢ao diretamente no seu celular. Com o Saude Online IPSM, falar com
um médico nunca foi tdo facil!l E o melhor: o atendimento imediato é 24 horas por dia.

Ao sinal da sua primeira queixa ou duvida de saude, seja no horario e dia que for, vocé pode contar com o
acolhimento de forma imediata e segura.

Com a solugéo, vocé vai poder conversar virtualmente com médicos ou outros profissionais de saude e
aproveitar beneficios importantes, como: evitar filas e aglomeragcbes em pronto atendimento, realizar
teleconsultas de qualquer lugar do pais e ter acesso a especialidades médicas de maneira mais rapida.

INSTITUTO DE PREVIDENCIA DOS SERVIDORES MILITARES DO ESTADO DE MINAS GERAIS. Satde 24 horas
(Texto adaptado). Disponivel em: https://www.ipsm.saude24h.com.br/. Acesso em: 5 de nov. de 2025.

12 QUESTAO - Apos a leitura do texto |, marque a alternativa INCORRETA.

A.( ) Os recursos tecnolégicos possuem ampla aplicabilidade, inclusive na formagao dos futuros médicos.

B.( ) O texto desabona o atendimento médico remoto, devido ao distanciamento social promovido pela
pandemia do COVID-19.

C.( ) A telemedicina e a inteligéncia artificial agilizam diagnésticos, devido a rapidez e a precisdo das
informacdes.

D.( ) O emprego de ferramentas tecnoldgicas permite superar barreiras geograficas, sem prejuizo da
qualidade do atendimento médico.

22 QUESTAO - De acordo com os textos | e I, analise as assertivas abaixo e marque V para a(s) verdadeira(s)
e F para a(s) falsa(s):

() O titulo do texto | denota uma ambiguidade de ideias entre o presente e o futuro, marcada,
respectivamente, pelo que foi declarado antes e depois do sinal de dois pontos ( : ).

() No texto Il, o emprego do pronome vocé cria proximidade e amplia a conexdo com o leitor, como se
houvesse ali um dialogo entre a instituicdo e o beneficiario.

() Existe uma relacdo dialégica entre os textos estabelecida por meio dos mecanismos de retomada ou
projecao, sejam de palavras ou de ideias.

() Os textos exploram a linguagem conotativa como estratégia para expandir o sentido das palavras e
tornar o texto mais expressivo.

Marque a alternativa que corresponda, na ordem de cima para baixo, a sequéncia CORRETA.

A( ) V-V-F-F.
B.( ) V-F-F-V.
C.( )F-F-V-V.
D.( ) F-V-V-F.
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32 QUESTAO - Sobre o texto Il, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) O texto busca convencer o beneficiario a preterir o atendimento médico digital em detrimento do
atendimento fisico, em um estabelecimento de saude.

B.( ) O servico apresentado no texto & ofertado de forma ininterrupta, onde quer que o beneficiario esteja.
C.( ) Ainda que veiculado em um meio universal, o texto é direcionado a um publico especifico.

D.( ) De acordo com o texto, para usufruir dos recursos ofertados, o beneficiario precisa ter qualquer
dispositivo que Ihe permita acessar o sistema.

42 QUESTAO - Observe as palavras destacadas no seguinte excerto extraido do texto I:

Com essas ferramentas, estudantes de medicina podem aprender técnicas complexas de forma interativa e
prdtica, enquanto cirurgides experientes podem orientar procedimentos remotamente, auxiliando médicos
em tempo real, independentemente da localizagdo geogréfica.

Sobre o estudo das regras de acentuagao, considere as assertivas de | a IV e, em seguida, responda ao que
se pede.

I- Todas as palavras destacadas foram acentuadas com base na mesma regra, para a qual todas, sem
excegao, sao acentuadas.

lI- As palavras rubrica, pudico, recorde e filantropo devem ter a antepenultima silaba acentuada, seguindo
a mesma regra das palavras destacadas no enunciado da questéao.

llI- As palavras destacadas sdo exemplos de palavras esdruxulas, as quais, de acordo com a regra geral,
nem todas sdo acentuadas.

IV- As palavras pratica e geografica, ao receberem sufixo dissilabico, sofrerao alteracao da posicao da silaba
ténica e perderdo o acento de origem.

Marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Apenas as assertivas | e IV s&o verdadeiras.
B.( ) Apenas as assertivas Il e lll s&o verdadeiras.
C.( ) Apenas as assertivas | e Il sdo verdadeiras.
D.( ) Apenas as assertivas lll e IV s&o verdadeiras.

52 QUESTAO - Considere a seguinte sequéncia dos fatos:

O paciente disse que correu como um cavalo para nao perder a consulta.

O cardiologista pediu para ele entrar para dentro do consultério e ficar calmo.
O paciente ficou uma fera, pois estava com pressa.

No final, o cardiologista pediu-lhe um caminhao de exames.

Marque a alternativa que apresenta a informagao CORRETA, quanto a classificagdo dos termos destacados
na sequéncia em que aparecem, a luz da Estilistica.

A. ( ) Metafora — Pleonasmo — Comparagéo — Hipérbole
B.( ) Comparacgédo — Hipérbole — Metafora — Pleonasmo
C.( ) Hipérbole — Metéfora — Pleonasmo — Comparagao
D.( ) Comparacgéo — Pleonasmo — Metafora — Hipérbole
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62 QUESTAO - Considere a seguinte orag&o:

A telemedicina, uma ferramenta tecnoldgica, € muito importante atualmente, pois oferece inimeros beneficios
para pacientes, profissionais da area e sistemas de saude.

Quanto a andlise sintatica, marque a alternativa que apresenta a informacdo INCORRETA.

A.( ) Uma ferramenta tecnolégica é um aposto.

B.( ) A_telemedicina ¢ o nucleo do sujeito.

C.( ) As palavras A e uma sao adjuntos adnominais.

D.( ) Apalavra pois pode ser substituida pela palavra porque, sem alterar o sentido da oragao.

72 QUESTAO - Marque a alternativa cujas palavras completam, CORRETAMENTE, as lacunas dos periodos
abaixo, na sequéncia em que aparecem:

A ambulancia estava de dois quildbmetros do hospital.
O médico chegou de uma hora.

A equipe conversou com a familia do paciente.

O residente observou tudo distancia.

A.( ) acerca, ha cerca, acerca, a.

B.( ) hacerca, acerca, a cerca, a.
C.( ) acerca, ha cerca, a cerca, a.
D.( ) hacerca, a cerca, acerca, a.

82 QUESTAO - Observe o verbo destacado na seguinte oragao:
O preceptor interveio prontamente.

Ao ser transcrita para a primeira pessoa do singular do presente do indicativo, a flexao verbal CORRETA é:

A.( ) Intervenha.
B.( ) Intervim.

C.( ) intervenho.
D.( ) Intervinha.

92 QUESTAO - Analise a seguinte oragao:
Apébs anos de estudo e dedicacao, ela tornou-se uma excelente médica.

Sobre o termo destacado, marque a alternativa INCORRETA.

A.( ) O pronome destacado exerce uma funcgdo reflexiva.

B.( ) O pronome destacado esta na posigédo enclitica.

C.( ) O pronome destacado esta na posicao mesoclitica.

D.( ) O pronome destacado, se estivesse entre as palavras ela e tornou, estaria na posicao proclitica.
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102 QUESTAO - Avalie a fungéo da palavra destacada nas oragdes abaixo:

1- Nao se atrase, pois perdera o horario da prova.

2- Dediquei-me muito. Consegui, pois, a aprovagao.

Marque a alternativa CORRETA sobre a fung¢édo da palavra pois.

A (
B. (
C. (
D. (

) Em 1, pois exerce funcao explicativa. Em 2, pois exerce fungao conclusiva.
) Em ambas as oragdes, pois exerce fungéo conclusiva.
) Em ambas as oragdes, pois exerce funcado explicativa.
) Em 1, pois exerce fungéo conclusiva. Em 2, pois exerce fungéo explicativa.

DIREITOS HUMANOS

112 QUESTAO - No tocante & organizacdo da Comissdo Interamericana de Direitos Humanos, tratada na
Convencao Americana sobre Direitos Humanos — Assinada na Conferéncia Especializada Interamericana
sobre Direitos Humanos (San José da Costa Rica), em 22/11/1969, marque a alternativa INCORRETA.

A (

) As vagas que ocorrerem na Comissao, que ndo se devam a expiragao normal do mandado, serao
preenchidas pelo Conselho Permanente da Organizagao, de acordo com o que dispuser o Estatuto
da Comissao.

) A Comisséo Interamericana de Direitos Humanos compor-se-a de sete membros, que deverao ser
pessoas de alta autoridade moral e de reconhecido saber em matéria de direitos humanos. A
Comisséo representa todos os Membros da Organizagédo dos Estados Americanos.

) Os membros da Comissao serao eleitos por quatro anos e sé poderao ser reeleitos uma vez, porém
0 mandato de trés dos membros designados na primeira elei¢cdo expirard ao cabo de dois anos. Logo
depois da referida eleigédo, serdo determinados por sorteio, na Assembleia-Geral, os nomes desses
trés membros. Nao pode fazer parte da Comissdo mais de um nacional de um mesmo Estado.

) Os membros da Comissédo serao eleitos a titulo pessoal, pela Assembleia-Geral da Organizacéo, de
uma lista de candidatos propostos pelos governos dos Estados membros. Cada um dos referidos
governos pode propor até dois candidatos, que devem ser nacionais do Estado que os propuser.

122 QUESTAO - No que tange ao Direito de Circulagéo e de Residéncia, tratado na Convengdo Americana
sobre Direitos Humanos — Assinada na Conferéncia Especializada Interamericana sobre Direitos Humanos
(San José da Costa Rica), em 22/11/1969, marque a alternativa INCORRETA.

A (

) O estrangeiro que se ache legalmente no territério de um Estado-Parte na Convengdo Americana
sobre Direitos Humanos s6 podera dele ser expulso em cumprimento de decisdo adotada de acordo
com a lei.

) Toda pessoa que se ache legalmente no territério de um Estado tem direito de circular nele e de nele
residir em conformidade com as disposigdes legais. O exercicio desses direitos ndo pode ser
restringido pela lei.

) Ninguém pode ser expulso do territério do Estado do qual for nacional, nem ser privado do direito de
nele entrar.

) Em nenhum caso o estrangeiro pode ser expulso ou entregue a outro pais, seja ou ndo de origem,
onde seu direito a vida ou a liberdade pessoal esteja em risco de violagdo por causa da sua raga,
nacionalidade, religido, condig&o social ou de suas opinides politicas. E proibida a expulsdo coletiva
de estrangeiros.
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132 QUESTAO - Com relagdo aos Deveres dos Estados e Direitos Protegidos, tratados na Convengéo
Americana sobre Direitos Humanos — Assinada na Conferéncia Especializada Interamericana sobre
Direitos Humanos (San José da Costa Rica), em 22/11/1969, marque a alternativa INCORRETA.

A.( ) Os Estados-Partes na Convengao comprometem-se a respeitar os direitos e liberdades nela
reconhecidos e a garantir seu livre e pleno exercicio a toda pessoa que esteja sujeita a sua jurisdicdo,
sem discriminagao alguma por motivo de raga, cor, sexo, idioma, religido, opinides politicas ou de
qualquer outra natureza, origem nacional ou social, posicdo econémica, nascimento ou qualquer
outra condigao social.

B.( ) Em nenhum caso pode a pena de morte ser aplicada por delitos politicos, nem por delitos comuns
conexos com delitos politicos. Nao se pode restabelecer a pena de morte nos Estados que a hajam
abolido.

C.( ) Toda pessoa detida ou retida deve ser conduzida, sem demora, a presenga de um juiz ou outra
autoridade autorizada pela lei a exercer fungdes judiciais e tem direito a ser julgada dentro de um
prazo razoavel ou a ser posta em liberdade, sem prejuizo de que prossiga o processo. Sua liberdade
pode ser condicionada a garantias que assegurem o seu comparecimento em juizo.

D.( ) Para os efeitos da Proibigdo da Escravidao e da Servidao, constituem trabalhos forgados ou
obrigatdrios os trabalhos ou servigos normalmente exigidos de pessoa reclusa em cumprimento de
sentenga ou resolugéo formal expedida pela autoridade judiciaria competente.

14? QUESTAO - De acordo com a Convengdo Americana sobre Direitos Humanos — Assinada na
Conferéncia Especializada Interamericana sobre Direitos Humanos (San José da Costa Rica), em 22/11/1969,
marque a alternativa CORRETA, que lista os 6érgaos competentes para conhecer dos assuntos relacionados
com o cumprimento dos compromissos assumidos pelos Estados-Partes na Convengéo.

A.( ) Corte Interamericana de Direitos Humanos e o Conselho Permanente da Organizagéo dos Estados
Americanos.

B.( ) Comisséao Interamericana de Direitos Humanos e a Assembleia-Geral da Organizagédo dos Estados
Americanos.

C.( ) Comissao Interamericana de Direitos Humanos e a Corte Interamericana de Direitos Humanos.

D.( ) A Convengao nao prevé, de forma expressa, o6rgdos competentes para acompanhar seu
cumprimento, remetendo o tema ao Tribunal Internacional de Direitos Humanos.

152 QUESTAO - Acerca do disposto na Declaragdo Universal dos Direitos Humanos - Adotada pela
Assembleia Geral das Nagdes Unidas, em 10/12/1948, marque a alternativa INCORRETA.

A.( ) Todo ser humano tem deveres para com a comunidade, na qual o livre e pleno desenvolvimento de
sua personalidade ¢ possivel.

B.( ) Toda pessoa, vitima de perseguicéo, tem o direito de procurar e de gozar de asilo em outros paises,
podendo esse direito ser invocado em caso de perseguicao legitimamente motivada por crimes de
direito comum.

C.( ) Toda pessoa tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si e a sua familia saude e bem
estar, inclusive alimentagdo, vestuario, habitacdo, cuidados médicos e o0s servigos sociais
indispensaveis, e direito a seguranca em caso de desemprego, doenga, invalidez, viuvez, velhice ou
outros casos de perda dos meios de subsisténcia fora de seu controle.

D.( ) Toda pessoa tem direito a liberdade de opinido e expressao; este direito inclui a liberdade de, sem
interferéncia, ter opinides e de procurar, receber e transmitir informacdes e ideias por quaisquer meios
e independentemente de fronteiras.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

162 QUESTAO - De acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Manejo da Infecgio
pelo HIV em Adultos (2024), marque a alternativa em que a genotipagem do HIV pré-tratamento NAO esta
indicada.

A.( ) Gestantes.

B.( ) Coinfecgao hepatite B e HIV.

C.( ) Pessoas que tenham se infectado com parceria em uso de terapia antirretroviral.
D.( ) Soroconversado durante o uso de profilaxia pré-exposicao.

172 QUESTAO - O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para o Manejo da Infecgio pelo HIV em
adultos (2024) aborda as indicagbes da utilizacado do fluxo lateral para detecgéo do lipoarabinomanano (LF-
LAM) no atendimento ambulatorial de PVHA (pessoas vivendo com HIV/AIDS). Quanto a este tema,
classifique as assertivas a seguir quanto a serem verdadeiras (V) ou falsas (F):

( ) PVHAassintomaticas (rastreio) com contagem de linfécitos TCD4 igual ou inferior a 100 células/mm?.

() PVHA com sinais e/ou sintomas de tuberculose pulmonar ou extrapulmonar, independentemente da
contagem de linfécitos TCD4.

() PVHA gravemente doentes, independentemente da contagem de linfécitos TCD4.
( ) PVHA quando sao contatos domiciliares de tuberculose ativa.

Marque a alternativa que corresponda, na ordem de cima para baixo, a sequéncia CORRETA.

A( ) V-F-V-F.
B.( ) F~V-F-V.
C.( )F-F-V-F.
D.( ) V=-V-V-F,

182 QUESTAO - Com relag&o ao inicio da terapia antirretroviral (TARV) na infecg&o pelo HIV, marque “V” se
verdadeiro e “F” se falso nas assertivas a seguir:

() Recomenda-se o inicio da TARV mesmo em controladores de elite e independentemente da
contagem de linfécitos TCD4.

() Recomenda-se o inicio da TARV entre quatro e seis semanas apds o inicio do tratamento
antifungico na meningite criptocécica com melhora clinica.

() Recomenda-se que, para pessoa vivendo com HIV ou AIDS com meningite tuberculosa, o inicio da

TARV ocorra, preferencialmente, entre quatro e seis semanas apés o inicio do tratamento da
tuberculose.

() Em todos os casos de tuberculose com acometimento do sistema nervoso central com contagem
de linfécitos TCD4 <200 células/mm?, esta indicado o uso de corticoide, 0 que pode minimizar os
efeitos da SIRI (sindrome inflamatdria de reconstituicao imune).

Marque a alternativa que corresponda, na ordem de cima para baixo, a sequéncia CORRETA.

A( )F-V-F=V
B.( ) V-F-V-F
C.( )V-V-V-F
D.( )V-F-V-V
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192 QUESTAO — Com relagéo as interagdes medicamentosas do dolutegravir, ¢ CORRETO afirmar que:

A.( ) Recomenda-se que o dolutegravir seja administrado seis horas antes ou doze horas depois da
tomada de medicamentos contendo cétions polivalentes, como antiacidos com aluminio ou magnésio
e polivitaminicos. Suplementos de calcio ou ferro, quando acompanhados de alimentos, podem ser
administrados concomitantemente com dolutegravir.

B.( ) Para pessoas vivendo com HIV ou AIDS em uso de rifampicina, acido valproéico, oxcarbazepina,
carbamazepina, fenitoina ou fenobarbital, e que ndo possam substitui-los ou interrompé-los, o
dolutegravir podera ser utilizado na posologia de 50 mg duas vezes ao dia.

C.( ) A associagio de dolutegravir com dofetilida e pilsicainida é contraindicada.

D.( ) O dolutegravir reduz a concentragdo plasmatica da metformina; portanto, a sua administragéao
concomitante requer monitorizagao rigorosa do tratamento da diabetes mellitus.

202 QUESTAO - Homem de 41 anos, pessoa vivendo com HIV, contagem de TCD4 de 46 células/mm?, carga
viral de 180.000 cépias/mL, apresenta convulsdes e confusdo mental ha 3 dias. Tomografia de cranio revela
lesdes multiplas com realce em anel e edema perilesional.

Foi iniciado tratamento empirico para neurotoxoplasmose. Apds 14 dias, ndao houve melhora clinica nem
radiolégica.

Dentre as alternativas abaixo, marque a hipétese diagnéstica MAIS PROVAVEL a ser considerada neste
caso.

A.( ) Leucoencefalopatia multifocal progressiva (LEMP).

B.( ) Meningite criptocdcica.
C.( ) Tuberculose meningoencefalica.
D.( ) Linfoma primario do sistema nervoso central.

212 QUESTAO - Conforme a Nota Informativa N° 5/2021-CGDR/DCCI/SVS/MS, sobre o esquema 3HP
(isoniazida + rifapentina), recentemente incorporado como primeira linha no tratamento da infeccao latente
por Mycobacterium tuberculosis, ¢ CORRETO afirmar que:

A (

) Recomenda-se a sua utilizagdo na gestagdo como primeira linha.

B.( ) Deve ser evitado o uso concomitante com o raltegravir, demandando ajuste de dose.
)
)

C. (
D. (

E contraindicado o uso com inibidores de protease, nevirapina e tenofovir alafenamida.
Isoniazida e rifapentina devem ser tomadas preferencialmente em jejum.

222 QUESTAO - Com relag&o a co-infecgdo HIV/hepatite B, ¢ CORRETO afirmar que:

A.( ) Pessoas com a coinfec¢do HIV-HBV podem evoluir com "hepatite B oculta", caracterizada por baixa
carga viral do HBV e HBeAg nao reagente, estando autorizada a realizagado semestral de exame de
quantificagdo da carga viral do HBV para elucidag&o diagndstica.

B.( ) O entecavirdeve ser considerado parte do esquema de terapia antirretroviral por apresentar atividade
supressiva plena contra o HIV.

C.( ) Nos casos de modificagao de terapia antirretroviral por falha virolégica ao HIV, o tenofovir devera ser
substituido pela lamivudina, em combinagdo com outros antirretrovirais com atividade adequada a
supresséo viral do HIV.

D.( ) Se houver contraindicagdo ao uso de fumarato de tenofovir desoproxila, pode-se fazer uso do
tenofovir alafenamida ou do entecavir.
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232 QUESTAO - Homem, 51 anos, apresenta quadro crénico consumptivo com perda ponderal e ascite,
associado a tosse oligoprodutiva e alteragées pulmonares inespecificas (vidro fosco em lobos superiores,
linfonodomegalias mediastinais, enfisema centrolobular e pequeno derrame pleural bilateral).

Ao exame fisico, apresentava:

- Frequéncia respiratéria de 34 incursdes respiratérias/min.
- Frequéncia cardiaca de 126bpm/min.

- Temperatura axilar de 39,2°C.

- Incapacidade para deambular sem auxilio.

Quanto aos exames complementares:

- Contagem de carga viral do HIV e CD4 ainda nao disponiveis.

- Anti-HIV (2 testes rapidos): reagente.

- Teste rapido para sifilis: reagente.

- Pesquisa de bacilo alcool-acido resistente (BAAR) em 2 amostras de escarro: negativa.
- Teste rapido molecular para tuberculose em escarro: ndao detectado.

- LF-LAM - teste de fluxo lateral para detecgao de lipoarabinomanano em urina: reagente.

Com base nos achados acima, € CORRETO afirmar que:

A.( ) O paciente deve ser tratado como tuberculose ativa.

B.( ) O paciente deve ser tratado com sulfametoxazol / trimetoprim na dose de 10 - 15 mg/kg/dia de
trimetoprim.

C.( ) O paciente deve iniciar TARV (terapia antirretroviral) tdo logo tenha a carga viral disponivel.

D.( ) O paciente devera ser submetido a pung¢édo lombar com analise de liquor e hemocultura (exame
micolégico direto, cultura para fungos e verificar fungemia).

24 QUESTAO - Conforme o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) de Hepatite B e
Coinfecgoes (2023), o rastreamento da infecgéo pelo virus da hepatite B (HBV) deve ser realizado com dois
marcadores sorolégicos — HBsAg e anti-HBc total em grupos populacionais especificos. Quanto a este tema,
marque a alternativa CORRETA.

A. ( ) Pessoas vivendo com HIV e/ou AIDS e/ou com infecgéo crénica pelo virus da hepatite C (HCV) devem
ser rastreadas com HBsAg e anti-HBc total.

B.( ) Pacientes com diabetes mellitus de dificil controle clinico, sem evidéncias de doenca hepatica, estdo
entre as indicagoes formais de rastreamento.

C.( ) Adultos previamente vacinados contra hepatite B, com comprovante vacinal completo e sem fatores
de risco, devem realizar testagem sorologica de rotina.

D.( ) O rastreamento deve ser realizado anualmente em toda a populagao adulta, independentemente de
fatores de risco.
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252 QUESTAO - De acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas de Hepatite B e
Coinfecgoes (2023), a interpretagdo conjunta dos marcadores HBsAg, anti-HBc total e anti-HBs é essencial
para o diagnostico e acompanhamento da infecgdo pelo virus da hepatite B (HBV). Marque a alternativa
CORRETA.

A. ( ) HBsAg reagente e anti-HBc total reagente indicam infecgéo ativa pelo virus da hepatite B (aguda ou
cronica).
B. ( ) HBsAg nao reagente, anti-HBc total reagente e anti-HBs reagente indicam falha vacinal.

C.( ) HBsAg ndo reagente, anti-HBc total ndo reagente e anti-HBs reagente indicam infecgdo prévia
curada.

D.( ) HBsAg reagente e anti-HBs reagente indicam resposta vacinal adequada.

26 QUESTAO - Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) — Hepatite B e
Coinfecgbes (2023), pessoas com infecgao atual ou pregressa pelo virus da hepatite B (HBV) podem
apresentar reativagao viral quando submetidas a terapias imunossupressoras.

Sobre a prevencgao da reativagcdo do HBV, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) O uso de antivirais profilaticos so6 € indicado apds a detecgao de reativagao viral, com elevagéo da
alanina aminotransferase (ALT) e soroconversao para HBsAg reagente.

B.( ) O rastreamento prévio com HBsAg e anti-HBc total deve ser realizado em todos os pacientes antes
do inicio de terapias imunossupressoras ou quimioterapia, e, quando indicado, deve-se iniciar
profilaxia antiviral com tenofovir ou entecavir.

C.( ) Pacientes com anti-HBc total reagente e anti-HBs reagente s&o considerados de baixo risco e ndo
necessitam de acompanhamento durante a imunossupresséao.

D.( ) A profilaxia com lamivudina é recomendada como primeira escolha, pelo baixo risco de resisténcia
viral a esta droga.

272 QUESTAO - Com relagdo ao tratamento da sifilis, conforme o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Atencédo Integral as Pessoas com Infecgcdes Sexualmente Transmissiveis (2022),
marque a alternativa CORRETA.

A.( ) O intervalo entre as doses de benzilpenicilina benzatina é de uma semana, devendo o esquema ser
reiniciado se transcorrerem mais de nove dias entre as doses, tanto em gestantes quanto em néo
gestantes.

B.( ) A alternativa a penicilina para sifilis recente (primaria, secundaria e latente recente) é a doxiciclina
100 mg, 12/12 horas, via oral, por 10 dias.

C.( ) Aregido ventro-glutea é a via preferencial para aplicagao da benzilpenicilina benzatina, por ser livre
de vasos e nervos importantes, apresentar menor espessura do tecido subcutaneo e causar menos
efeitos adversos e dor local. Outras opgbes sao o vasto lateral da coxa e o dorso-gluteo.

D.( ) Considera-se resposta imunoldgica adequada uma queda de duas diluigdes em até seis meses para
sifilis recente e de trés diluicdes em até 12 meses para sifilis tardia.
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287 QUESTAO - Conforme o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) de Hepatite B e
Coinfecgoes (2023), a presencga de anti-HBc total isolado (com HBsAg e anti-HBs n&o reagentes) pode
ocorrer em diferentes contextos.

Com relacéo as situagdes em que pode ser encontrado anti-HBc total isolado, analise as afirmativas a seguir:

Durante a janela imunolégica de HBsAg na infec¢do aguda em resolugéo: periodo entre a soroconversio
de HBsAg para anti-HBs. O teste para anti-HBc IgM também deve ser positivo, por ser esta a classe de
anticorpos predominante.

Por exposigao prévia ao virus, situagao mais comum em populagdes com risco intermediario ou alto para
infecgéo pelo HBV: pode ocorrer apds a cura funcional (indetecgdo de HBsAg) e o declinio dos titulos de
anti-HBs; o resultado HBsAg nao reagente pode decorrer da produgao de HBsAg em niveis abaixo do
ponto de corte, caracterizando infecgdo oculta.

Por resultado falso-positivo de anti-HBc, evento frequente, devido a alta sensibilidade dos testes atuais.
Essa hipétese € comum mesmo em areas de alta prevaléncia de HBV.

Por mutagdes de HBsAg, levando a resultados falso-negativos para HBsAg. Ocorrem raramente, mas ha
casos descritos, constituindo diagndstico de excluséo.

Marque a alternativa CORRETA.

A. (
B. (
C. (
D. (

) Estéo corretas apenas as afirmativas Il e lll.

) Estéo corretas apenas as afirmativas | e Ill.

) Estao corretas apenas as afirmativas |, Il e V.
) Todas as afirmativas estéo corretas.

29? QUESTAO - Com base no Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atencgéo Integral as
Pessoas com Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (2022), analise as assertivas abaixo a respeito do
manejo de verrugas anogenitais e marque V (verdadeiro) ou F (falso):

()

O acido tricloroacético (ATA) a 80—90% pode ser utilizado durante a gestagéo, desde que aplicado
por profissional treinado.

A podofilina é medicacgéo topica, sendo o seu uso seguro durante a gestacao.

A eletrocauterizagéo é indicada para lesdes exofiticas ou volumosas, exigindo anestesia local e
equipamento especifico.

A exérese cirurgica permite avaliagdo histopatolégica e é especialmente indicada para lesdes
volumosas ou pedunculadas.

A crioterapia com nitrogénio liquido é atdxica, bem tolerada e pode ser utilizada em gestantes.

Marque a alternativa que corresponda, na ordem de cima para baixo, a sequéncia CORRETA.

A (
B. (
C. (
D. (
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302 QUESTAO — Mulher, 49 anos, apresenta-se ao seu consultério com relatério do reumatologista assistente,
por ter recebido diagndstico de artrite reumatoide, apds quadro de 6 meses de evolugao de poliartrite de maos
com rigidez matinal. O reumatologista propds inicio de imunossupressao, porém preocupou-se com o fato de
a paciente ter dito que seu pai, com quem mora, recebeu diagnéstico ha 2 meses de tuberculose pulmonar.
Nega tosse, febre, perda ponderal ou sudorese noturna.

Porta exames laboratoriais recentes: creatinina 0,57 mg/dL (VR: 0,5-1,2mg/dL), aspartato aminotransferase
20 U/L (VR: 5 - 40U/L), alanina aminotransferase 27 U/L (VR: 7 - 56/L), gama-glutamil transferase 17 U/L (VR:
< 50U/L) e Interferon Gamma Release Assay (IGRA) positivo.

Radiografia de torax sem alteracgdes.
Com base na Nota Informativa N° 4/2023-CGDR/.DCCI/SVS/MS, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Diferentemente de outras infecgbes respiratérias, transmitidas em contatos breves ou casuais, a
tuberculose pulmonar exige exposigédo prolongada e frequente. Portanto, o convivio com o pai, por si
s6, ndo indicaria o tratamento de infecg¢ao latente por Mycobacterium tuberculosis, neste caso.

B.( ) Esta indicado o inicio do tratamento de infeccao latente por Mycobacterium tuberculosis antes do
inicio do imunossupressor.

C.( ) A prova tuberculinica pode substituir o IGRA na investigagao de infecgao latente por Mycobacterium
tuberculosis, devendo ser indicado o tratamento apenas se enduragao maior ou igual 10mm.

D.( ) Os esquemas de tratamento de infeccdo latente por Mycobacterium tuberculosis em
imunossuprimidos diferem da populacdo geral, contando com medicagbes apropriadas a estes
individuos.

312 QUESTAO - Sobre o uso da profilaxia pré-exposigéo (PrEP) ao HIV, segundo o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas (PCDT) de 2025, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Uma pessoa em uso de PrEP que apresentar sintomas de infeccdo aguda pelo HIV pode manter o
uso da medicacdo até o resultado de carga viral, pois a probabilidade de selecionar variantes
resistentes é considerada desprezivel, segundo o PCDT 2025.

B.( ) A PrEP sob demanda é recomendada para mulheres cis em qualquer situagéo, desde que haja
previsibilidade de ato sexual, pois sua eficacia foi demonstrada de forma equivalente a PrEP diaria
em todos os estudos disponiveis.

C.( ) A introducao de PrEP com tenofovir associado a entricitabina (TDF/FTC) esta indicada desde que
clearance de creatinina = 50mL/min, uma vez que ha risco aumentado de nefrotoxicidade mesmo
com fungéo renal normal-limitrofe.

D.( ) A PrEP com tenofovir associado a entricitabina (TDF/FTC) deve ser iniciada preferencialmente no
mesmo dia da avaliagcéo clinica, desde que o teste rapido de HIV seja ndo reagente e ndo haja
sintomas compativeis com infecgdo aguda pelo HIV, sendo recomendada a realizagao de reteste em
30 dias para excluir soroconversao inicial.
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322 QUESTAO - De acordo com a Nota Técnica Conjunta N° 184/2025-DPNI/DATHI/SVSA/MS, que
regulamenta a disponibilizagdo da vacina hepatite A para usuarios da Profilaxia Pré-Exposicao de Risco
(PrEP) & Infecgdo pelo HIV no Sistema Unico de Saude (SUS), marque a alternativa CORRETA sobre os
critérios operacionais e as rotinas de vacinagao.

A.( ) A nao disponibilidade da sorologia para pesquisa de anticorpos anti-HAV nao deve ser impeditiva
para a vacinagao do usuario de PrEP, sendo a orientagdo proceder a vacinagao para a hepatite A,
aproveitando a oportunidade da consulta e evitando a perda de seguimento.

B.( ) O registro da dose aplicada deve ser feito exclusivamente no Sistema de Informagéo do Programa
Nacional de Imunizagbes (SIPNI), sendo vedado o uso de sistemas préprios que estejam integrados
a Rede Nacional de Dados em Saude (RNDS).

C.( ) Acomprovagao da indicagido da vacina exige, obrigatoriamente, a apresentagcdo de um formulario de
"Prescrigdo de Imunizantes", ndo sendo a receita de PrEP suficiente por si s6.

D.( ) Usuarios de PrEP que comprovem ter recebido apenas uma dose da vacina contra a hepatite A,
durante um periodo de surto, devem ser orientados a aguardar o intervalo minimo de 6 meses para
receberem a segunda dose.

332 QUESTAO - Mulher cis, 29 anos, profissional do sexo, busca iniciar profilaxia pré-exposigéo (PrEP) da
infecgdo por HIV. Relata multiplos parceiros, sexo vaginal e anal receptivo, e uso irregular de preservativo.
Nao faz uso de medicagdes continuas e nega tratamento prévio para hepatite B. Nao ha sinais clinicos de
cirrose. Exame fisico do abdome normal.

Exames laboratoriais recentes mostram:

HBsAgQ: reagente; Anti-HBc total: reagente; HBeAg: ndo reagente; Anti-HBe: reagente; Anti-HBs: nao
reagente; aspartato aminotransferase 12 U/L (VR: 5 - 40U/L); TGP 22 U/L (VR: 7 - 56/L); Carga viral HBV:
5.400 Ul/mL; Anti-HIV: n&o reagente; TFG: 86mL/min/1,73m?

Segundo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas PrEP HIV 2025, marque a alternativa CORRETA
quanto ao uso de PrEP para HIV nesta paciente1.

A.( ) APrEP esta contraindicada devido a hepatite B ativa, uma vez que existe risco elevado de reativagéo
viral e hepatite fulminante, independente do esquema escolhido; o PCDT 2025 orienta evitar o uso
de tenofovir ou lamivudina em individuos com replicagao ativa do HBV para fins de profilaxia.

B.( ) A PrEP sob demanda é a estratégia mais segura neste caso, pois reduz a exposi¢do continua ao
tenofovir associado a entricitabina (TDF/FTC) e minimiza risco de toxicidade hepatica, sendo
igualmente eficaz mesmo em portadores de hepatite B crénica.

C.( ) A PrEP n&o deve ser iniciada enquanto houver viremia detectavel do HBV, devendo-se priorizar
tratamento exclusivo da hepatite B com entecavir antes de qualquer medida preventiva voltada ao
HIV, pois tenofovir associado a entricitabina (TDF/FTC) n&o substitui antivirais especificos contra
HBV.

D.( ) A PrEP com tenofovir associado a entricitabina (TDF/FTC) pode ser iniciada, desde que haja
seguimento rigoroso, pois 0 esquema serve simultaneamente como antiviral ativo contra o HBV. E
fundamental alertar sobre risco de exacerbagado da hepatite caso a PrEP seja interrompida sem
manejo adequado, devendo haver monitoramento clinico e laboratorial regular.
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342 QUESTAO - Homem cis, 62 anos, com hepatite C genétipo 1b, previamente tratado com sofosbuvir +
daclatasvir por 12 semanas, tendo evoluido com auséncia de resposta virolégica sustentada, documentada
por novo HCV-RNA detectavel apds 15 semanas do término da terapia. Atualmente, apresenta cirrose
hepatica Child-Pugh B (9 pontos), com passado de encefalopatia hepatica, além de diabetes mellitus tipo 2,
hipertensao arterial sistémica e doenca renal cronica estagio 3B.

Exames complementares recentes:

HCV-RNA: 1.240.000 Ul/mL
Anti-HIV: ndo reagente
Anti-HBV: ndo reagente

Segundo a Nota Técnica N° 5/2025-CGHV/.DATHI/SVSA/MSC, que atualiza os esquemas terapéuticos para
hepatite C, marque a alternativa CORRETA quanto a conduta indicada neste caso.

A.( ) A coformulagéo de velpatasvir/sofosbuvir por 24 semanas sem ribavirina sera o esquema terapéutico
recomendado para este paciente.

B.( ) O retratamento consistira na combinagdo ftripla de antivirais de agdo direta, como o
sofosbuvir/velpatasvir/voxilaprevir, administrado por 12 semanas.

C.( ) O esquema terapéutico preconizado para o gendtipo 1b consistirdA no emprego de
sofosbuvir/velpatasvir, na apresentagdo de comprimido coformulado, dose Unica diaria, por 12
semanas, sem ribavirina.

D.( ) Os esquemas recomendados na Nota Técnica N° 5 requerem ajuste de dose conforme o clearance
de creatinina, o que sera necessario neste paciente.

352 QUESTAO - Mulher de 62 anos, com artrite reumatoide diagnosticada ha 10 anos, em uso de leflunomida
desde agosto de 2025. A equipe de reumatologia indicou o inicio de rituximabe e solicitou sorologias para
hepatites antes da infusé&o.

Os resultados foram:

e Anti-HBc total reagente

e IgM anti-HBc n&o reagente

e Anti-HBs reagente

e HBsAg nédo reagente

e HBeAg e anti-HBe néo reagentes

e Alanina aminotransferase 27 U/L (VR: 7 - 56/L)

¢ HBV-DNA n&o detectavel

o Ultrassonografia de abdome (20/08/25): hepatomegalia leve e discretas alteragdes texturais hepaticas

Considerando o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas de Hepatite B e Coinfec¢des (2023), marque
a alternativa CORRETA.

A.( ) Pacientes que utilizardo inibidores de calcineurina e micofenolato devem preferir tenofovir como
antiviral, sendo este também o esquema de escolha para rituximabe.

B.( ) Pacientes HBsAg nao reagentes e anti-HBc reagentes que utilizardo rituximabe devem receber
profilaxia antiviral com tenofovir ou entecavir, iniciada antes do imunossupressor.

C.( ) A profilaxia antiviral em pacientes que receberao rituximabe deve ser mantida por 6 meses apdés o
término do imunossupressor.

D.( ) O rituximabe é considerado de baixo risco de reativagdo e, portanto, a monitorizagdo seriada de
alanina aminotransferase a cada 3 meses é a abordagem inicial neste caso.
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362 QUESTAO — Uma mulher de 32 anos, em tratamento com poliquimioterapia multibacilar (PQT-MB) para
hanseniase ha 6 meses, retorna ao servico com histoérico de piora subita das lesbes cutaneas, que se
tornaram eritematosas, edemaciadas e dolorosas. Relata aparecimento recente de dor neuritica intensa no
nervo tibial posterior e diminui¢cdo de sensibilidade plantar. Ao exame, ha espessamento neural doloroso. Ela
ndo apresenta febre, nddulos subcutédneos ou sintomas sistémicos. Histéria negativa de uso de farmacos
desencadeadores.

Dentre as alternativas a seguir, marque a alternativa que contenha a conduta inicial CORRETA frente ao
quadro.

A. ( ) Iniciar prednisona em dose de 1 mg/kg/dia apds avaliagédo sensitivo-motora com monofilamentos.

B. ( ) Iniciar talidomida 300 mg/dia, mantendo a PQT-MB, pois trata o processo inflamatério predominante
do surto tipo 1.

C.( ) Suspender temporariamente a PQT-MB e iniciar antibiético de amplo espectro associado a
prednisona, pois o surto tipo 1 representa infecgdo secundaria das lesoes.

D. ( ) Utilizar apenas analgésicos e anti-inflamatorios ndo hormonais inicialmente, pois os surtos tipo 1 sao
autolimitados e raramente causam dano neural progressivo.

372 QUESTAO - De acordo com a Nota técnica N° 5/2025-CGHV/DATHI/SVSA/MS para tratamento e
retratamento da hepatite C no ambito do SUS, analise as afirmativas abaixo:

|- Como a hepatite C é uma inflamacgao que causa necrose e fibrose do figado, mesmo apds a cura, ha
casos em que é necessario acompanhamento continuo para a identificagdo precoce de possiveis
quadros de descompensagao hepatica e carcinoma hepatocelular.

Il - Todas as pessoas tratadas, mesmo aquelas com escore APRI (AST to platelet ratio index) < 1 antes do
tratamento, tém indicac&o de realizar exames de imagem, como elastografia ou ultrassonografia, para
avaliar o grau de fibrose hepatica apds o inicio do tratamento.

lll - Pacientes com fibrose avangada (estagio F3) ou cirrose (estagio F4) devem ser rastreados para
carcinoma hepatocelular pelo menos uma vez a cada seis meses apos a cura. O rastreio deve ser feito
com ultrassonografia, podendo ser complementado com outros exames, como alfafetoproteina.

IV - Nos casos de cirrose, ainda deve ser feita vigilancia adicional para varizes de es6fago com endoscopia
a cada um ou dois anos naqueles que ja tinham varizes anteriormente, ou que apresentem evidéncias
(ultrassonograficas ou laboratoriais) de piora da doenga hepatica.

Em relagéo as afirmativas acima, € CORRETO afirmar que:

A.( ) Todas as afirmativas estéo corretas.

B.( ) Apenas as afirmativas |, lll e IV estao corretas.
C.( ) Apenas as afirmativas | e IV estéo corretas.
D.( ) Apenas as afirmativas Il e Ill estdo corretas.
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382 QUESTAO — Com base na Nota Técnica N° 5/2025-CGHV/DATHI/SVSA/MS sobre o tratamento da
hepatite C no SUS, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Pacientes com cirrose compensada devem receber sofosbuvir/daclatasvir por 12 semanas, sem
necessidade de ajuste para fungao renal.

B.( ) Acoformulacédo de velpatasvir/sofosbuvir por 12 semanas sera o esquema terapéutico recomendado
para pacientes com cirrose descompensada ou histérico de descompensacgao hepatica.

C.( ) Parapacientes com escore APRI (AST to platelet ratio index) < 1, virgens de tratamento, sem nodulos
hepaticos, esplenomegalia ou plaquetopenia, o esquema inicial recomendado é composto por
sofosbuvir 400 mg e daclatasvir 60 mg, administrados no mesmo horario, uma vez ao dia, por 12
semanas.

D.( ) O uso de sofosbuvir & contraindicado em individuos com doencga renal crénica avangada (estagio 4
ou 5), devendo ser substituido por esquemas livres de sofosbuvir.

392 QUESTAO - A resisténcia microbiana aos antimicrobianos esta entre as dez maiores ameacas a saude
publica mundial da atualidade. As instituicdes de saude que gerenciam o uso destes medicamentos devem
estabelecer um conjunto de agbes que promovam o seu uso apropriado. De acordo com as Diretrizes da
ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria), sobre os componentes essenciais do Programa de
Gerenciamento de antimicrobianos (PGA), marque a alternativa INCORRETA.

A.( ) Educagéo: promover agdes de treinamento e capacitagdo para os profissionais da instituicdo e
pacientes sobre os temas “resisténcia microbiana aos antimicrobianos” e “uso de antimicrobianos”.

B.( ) Acbes voltadas para a melhoria do uso de antimicrobianos, desde abordagens educativas até
medidas restritivas. Utilizagdo de protocolos clinicos para as principais sindromes clinicas e auditoria
da prescricdo de antimicrobianos.

C.( ) Apoio das liderancgas, através da disponibilizagédo de recursos humanos, financeiros e tecnoldgicos.

D.( ) Designacéo de time operacional, liderado pela alta gestao. O time operacional deve definir as politicas
e normativas, bem como as diretrizes gerais, monitoramento continuo, propostas de melhoria e
retroalimentagéo dos resultados.

40 QUESTAO - Sobre os microrganismos multirresistentes de importancia clinica e suas resisténcias
intrinsecas e adquiridas, ¢ CORRETO afirmar:

A.( ) Em Enterococcus spp. o principal mecanismo de resisténcia aos -lactdmicos esta relacionado a
producao de enzimas especificas que tém a capacidade de alterar a estrutura do antimicrobiano,
inativando-o.

B.( ) O principal mecanismo de resisténcia aos B-lactdmicos entre Enterobacterales esta relacionado a
mutagdes pontuais no cromossomo.

C.( ) Em Staphylococcus spp., 0 mecanismo de resisténcia mais importante para os (-lactdmicos esta
relacionado com a resisténcia a oxacilina/meticilina mediada pelo gene mecA, que se traduz em
resisténcia a todos os B-lactamicos, inclusive as novas cefalosporinas ceftobiprole e ceftarolina.

D.( ) Aresisténcia intrinseca é uma caracteristica natural mediada pela presenga de um gene especifico
ou decorrente da composi¢ao estrutural. Como exemplo, as bactérias Providencia spp e Proteus
mirabilis sdo intrinsecamente resistentes as polimixinas B.
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412 QUESTAO - Considerando a Nota Técnica n° 8/2022 do Ministério da Saude, que atualiza o Protocolo
Nacional de Profilaxia da Raiva Humana no Brasil, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Em caso de exposi¢do grave com ferimento nas méaos por cao passivel de observagéo por 10 dias e
sem sinais sugestivos de raiva, indicar inicio imediato da profilaxia com a vacina.

B.( ) Quando indicado, tanto a IGHAR (Imunoglobulina Humana Antirrdbica) quanto o SAR (Soro
Antirrabico) devem ser administrados o mais rapido possivel. Caso néo tenha disponivel, administrar
no maximo em até 7 dias apds a 12 dose da vacina raiva (inativada).

C.( ) Nos casos de agressdes por morcegos e outros mamiferos silvestres, a conduta adequada é lavar o
local com agua e sabao e indicar o esquema profilatico com SAR (Soro Antirrabico) ou IGHAR
(Imunoglobulina Humana Antirrabica) e administracao de duas doses de vacina.

D.( ) Em caso de lambedura em pele integra por animais bovinos, a conduta é lavar o local com agua e
sabao e indicar a profilaxia.

422 QUESTAO - Sobre Medidas de Prevencgio de Infecgio Relacionada a Assisténcia a Saude, conforme
as recomendagdes da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, ¢ CORRETO afirmar que:

A.( ) Erecomendado utilizar rotineiramente cateter vesical impregnado com prata ou outro antimicrobiano
para prevencgao de Infec¢ao do Trato urinario.

B.( ) A profilaxia com antimicrobiano quando indicada deve ser feita em até 2h antes da incis&o cirurgica.

C.( ) O posicionamento do paciente adulto em decubito elevado (30-45 graus) no leito € recomendado
como estratégia com potencial de prevengdo de pneumonia.

D.( ) Realizar preferencialmente puncdo em veia femoral, pois a insercdo neste sitio estd associada a
menor risco de infec¢des da corrente sanguinea relacionadas a cateteres centrais.

432 QUESTAO — Um homem de 45 anos procura atendimento médico com relato de febre alta, cefaleia
intensa e mialgia ha 3 dias. Foi observado ainda exantema maculopapular em palmas e nas plantas dos pés,
de aparecimento no terceiro dia. Residente em zona periurbana de Minas Gerais, relata que fez trilha em area
de mata ha 1 semana e foi picado por carrapato, sendo levantada a suspeita de Febre Maculosa. Sobre essa
doencga, marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Asorologia IgM costuma ser positiva ja nos primeiros dois dias de sintomas, sendo util para confirmar
rapidamente o diagndstico inicial.

B.( ) No Brasil, o principal reservatério da Rickettsia rickettsii € o carrapato Amblyomma cooperi. sendo o
humano um hospedeiro acidental.

C.( ) O tratamento com doxiciclina deve ser iniciado imediatamente na suspeita clinica, sem aguardar
confirmacéo laboratorial.

D.( ) A transmissdo pode ocorrer de pessoa a pessoa por contato com fluidos corporais, especialmente
durante a fase febril da doenca.
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442 QUESTAO - As carbapenemases sdo B-lactamases com maior capacidade hidrolitica, sendo capazes de
inativar praticamente todos os B-lactdmicos disponiveis no mercado, com algumas exceg¢des. Sobre esse
perfil de resisténcia, e segundo o documento Microbiologia clinica para o controle de infecg¢ao
relacionada a assisténcia a saude, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, ¢ CORRETO afirmar:

A.( ) A ceftazidima-avibactam é ativa contra a maioria dos isolados produtores da enzima Klebsiella
pneumoniae carbapenemase (KPC), oxacilininase 48 (OXA-48) e metalo-B-lactamases.

B.( ) As metalo-p-lactamases sao capazes de hidrolisar todos os carbapenémicos, mas ndo possuem
atividade contra monobactamico (aztreonam).

C.( ) E o mecanismo de resisténcia aos carbapenémicos mais eficiente em Enterobacterales em todo o
mundo, apesar de pouco frequente.

D.( ) As serino-B-lactamases tém como exemplo a Klebsiella pneumoniae carbapenemase (KPC), que nao
€ capaz de hidrolisar ertapenem, apresentando atividade apenas contra imipenem e meropenem.

452 QUESTAO - Sobre as diretrizes brasileiras para terapia antimicrobiana parenteral ambulatorial
(Outpatient parenteral antimicrobial therapy - OPAT), ¢ CORRETO afirmar que:

A.( ) Aincapacidade de compreensao do programa de OPAT pelo paciente e seus cuidadores ndo deve
ser considerada como critério de nao elegibilidade para o mesmo.

B.( ) O tratamento da endocardite infecciosa nao é elegivel para OPAT, por se tratar de uma doenga
habitualmente grave, com complicagdes frequentes.

C.( ) Os impactos sob o ponto de vista econdmico e na qualidade de vida dos pacientes sdo grandes.
Contudo, a OPAT néao tem demonstrado impacto na redugao dos indices de infecgdo associada a
assisténcia a saude.

D.( ) Para tratamento antimicrobiano com previsdo de duragéo superior a 14 dias e por até 6 meses, o
cateter do tipo PICC (peripherally inserted central cateter, ou cateter central de inser¢ao periférica)
valvulado é o dispositivo de escolha para a realizacdo de OPAT, sendo seguro para uso em terapia
domiciliar.

462 QUESTAO - Sobre o herpes-zoster, analise as afirmativas abaixo:

- A regido mais comprometida é a toracica, podendo surgir lesbes em locais atipicos em pacientes
imunossuprimidos.

Il - A terapia antiviral especifica, iniciada em até 72 horas apds o surgimento do rash, reduz a ocorréncia da
nevralgia pos-herpética.

Il - O uso de corticosterdides deve ser adotado para todos os pacientes, visando reduzir a nevralgia pos-
herpética.

IV - Para paciente internado com herpes-zoster disseminado, deve-se instituir medidas de precaucao de
contato e goticulas.

Marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Apenas as afirmativas | e Il estao corretas.
B.( ) Apenas as afirmativas I, Il e lll estdo corretas.
C.( ) Apenas as afirmativas | e IV estéo corretas.
D.( ) Apenas a afirmativa |l esta correta.
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47? QUESTAO - Um homem de 58 anos, em tratamento quimioterépico por linfoma ndo Hodgkin, nunca
recebeu vacinas pneumocdcicas. Considerando as recomendagdes do Manual dos Centros de Referéncia
para Imunobiolégicos Especiais (CRIE — 2023), marque a alternativa CORRETA que descreva qual é o
esquema indicado para vacinagao pneumocdcica nesse paciente.

A.( ) Administrar primeiro vacina pneumocdcica polissacaride 23 (VPP23) e, apdés 5 anos, vacina
pneumocécica conjugada 13 (VPC13), para evitar interferéncia imunolégica.

B.( ) Aplicar apenas vacina pneumocécica polissacaride 23 (VPP23), pois pacientes em quimioterapia tém
contraindicagéo a vacina pneumocécica conjugada 13 (VPC13).

C.( ) Administrar uma dose de vacina pneumocécica conjugada 13 (VPC13) e, apés 8 semanas, aplicar
uma dose de vacina pneumocoécica polissacaride 23 (VPP23). Uma segunda dose da VPP23 deve
ser aplicada cinco anos apods a ultima dose da VPP23.

D.( ) Aplicar duas doses de vacina pneumocoécica polissacaride 23 (VPP23) com intervalo de 8 semanas,
sem necessidade de vacina pneumocadcica conjugada 13 (VPC13).

482 QUESTAO - Sobre os acidentes ofidicos no Brasil, ¢ CORRETO afirmar que:

A.( ) No acidente laquético, as manifestagdes locais e sistémicas sao indistinguiveis do quadro crotalico.

B.( ) No acidente botrépico com alteragbes locais intensas, hemorragia grave, hipotenséo/choque,
insuficiéncia renal e anuria, sido indicadas 2 a 4 ampolas de antiveneno especifico pela gravidade do
acidente.

C.( ) Testes de sensibilidade cutanea aos antivenenos estdo recomendados, pela possibilidade de reacao
adversa precoce e tardia.

D.( ) No acidente crotalico sdo importantes as manifestacdes neuroparaliticas com progressao
craniocaudal, iniciando-se por ptose palpebral, turvagéo visual e oftalmoplegia.

492 QUESTAO - Em relagéo as endocardites infecciosas (El) e atualizagéo dos critérios diagndsticos de El
de Duke, de acordo com a International Society for Cardiovascular Infectious Diseases (ISCVID), é
CORRETO afirmar que:

A.( ) A presenca de febre persistente acima de 38 °C, sem outro foco definido, passou a ser considerada
critério maior para o diagnoéstico de El.

B.( ) A captacdo metabdlica anormal envolvendo valva protética ao PET/CT (Tomografia por Emisséo de
Pésitrons acoplada @ Tomografia Computadorizada) com 18F-FDG (fludeoxiglicose), realizada pelo
menos 3 meses apds o implante cirlrgico da valva protética, foi incorporada como critério maior.

C.( ) Aobrigatoriedade de 12 horas de intervalo entre coletas de hemocultura e de punc¢des em diferentes
sitios permanecem sendo exigidas no critério microbioldgico.

D.( ) Ensaios de imunofluorescéncia indireta (IFl) para detec¢do de anticorpos IgM e IgG contra Bartonella
henselae ou Bartonella quintana com titulo de imunoglobulina G (IgG) = 1:800 foram definidos como
critérios menores para El, dada a baixa especificidade desses testes em areas endémicas.
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502 QUESTAO - Em relagéo aos Critérios Diagnésticos das infecgdes relacionadas a assisténcia a
saude (IRAS) publicados em 2025 pela ANVISA, analise as afirmativas abaixo:

| - Para aidentificacdo do periodo de janela da infecgao, considerar 3 dias antes e 3 dias depois da data da
coleta do primeiro exame laboratorial com resultado positivo ou da realizagdo do primeiro exame de
imagem com resultado positivo/alterado ou, na auséncia de exames, da data do primeiro sinal ou sintoma
especifico presente no critério diagnostico daquela IRAS.

Il - Se o critério para infecgao do sitio cirdrgico (ISC) fechar ISC incisional superficial e ISC incisional
profunda, computar duas infecgdes, considerando os diferentes planos acometidos.

lll - Para ser considerada uma IRAS associada a dispositivo invasivo, o paciente deve ter utilizado o
dispositivo invasivo por um periodo maior que 2 dias consecutivos, considerando o D1 como o dia da
instalagao do dispositivo invasivo.

IV - No periodo de 14 dias a contar da identificagdo de uma IRAS, caso ocorra identificagdo de infecgdo no
mesmo sitio/topografia por outro microrganismo, devera ser computada nova infecgao.

Marque a alternativa CORRETA.

A.( ) Apenas as afirmacgdes Il e IV estéo corretas.
B.( ) Apenas as afirmagoes | e IV estéo corretas.
C.( ) Apenas as afirmagoes | e Ill estao corretas.
D.( ) Apenas as afirmacbes |, Il e lll estdo corretas.
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corte aqui
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