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-- CONHECIMENTOS ESPECIFICOS --

Entre as atividades tipicas do agente de combate as endemias em
sua area geografica de atuacdo, inclui-se a de

51 atuar, junto com o agente comunitirio de saude, na
orientacdo da comunidade no que se refere a adocdo de
medidas de manejo ambiental para o controle de vetores e
prevencdo de doengas infecciosas, zoonoses, doengas de
transmissdo vetorial e agravos causados por animais
pegonhentos.

52 realizar o teste rapido para identificar dengue em pessoas que
moram em areas endémicas e apresentem sintomatologia
sugestiva para dengue.

53 participar de a¢des de campo para pesquisa entomologica,
malacoldgica e coleta de reservatorios de doengas.

Com relagdo as manifestagdes de infecdo pelo virus da dengue,
julgue os itens seguintes.

54 A primeira manifestagdo de infecgdo pelo virus da dengue é
a febre alta, entre 39°C e 40°C, associada a cefaleia,
adinamia, mialgias, artralgias e dor retro-orbitaria.

55 O reconhecimento precoce de sinais de alarme como
sangramento de mucosas e dor abdominal intensa e continua
contribui para o sucesso do tratamento do paciente com
dengue.

56 Considere-se que uma crianga que tenha viajado nos ultimos
14 dias para uma localidade com transmissdo de dengue
apresente a seguinte sintomatologia: vOmito, diarreia,
exantema, cefaleia, sonoléncia, recusa de alimentagdo e de
ingestdo de liquidos. Nesse caso, a suspeita é de dengue, pois
a primeira manifestag@o de infecgdo pelo virus da dengue € o
vOmito combinado com diarreia.

57 A principal forma de transmissdo da dengue é a vertical e a
transfusional.

Julgue os itens subsequentes, referentes aos conceitos basicos
para identificacdo e investigag@o de casos de leishmaniose.

66 Na investigacdo epidemioldgica de leishmaniose visceral,
caracteriza-se como autoctone o caso confirmado importado
de outra localidade, municipio, estado ou pais.

67 A leishmaniose visceral, também conhecida como calazar ou
barriga d’agua, acomete frequentemente criangas menores de
10 anos, sendo o cdo a principal fonte de infecgdo em areas
urbanas.

68 Area de risco para leishmaniose tegumentar ¢ aquela onde ha
notificagdo de um ou mais casos nos ultimos dez anos ¢ uma
periodicidade na produgéo de casos.

69 A leishmaniose tegumentar é uma doenca contagiosa cuja
transmissdo é vetorial, acomete pele e mucosa e pode causar
lesdes ulceradas espalhadas por todo o corpo, acompanhadas
de febre, calafrios e mal-estar.

A respeito de transmissdo, manifestagdes clinicas e medidas de
prevencgdo da infecg@o pelo zyka virus, julgue os proximos itens.

58 Configura caso suspeito de zyka o seguinte quadro clinico:
individuo com exantema maculopapular pruriginoso
acompanhado de, pelo menos, dois outros sinais e(ou)
sintomas, como febre, hiperemia conjuntival sem secrecéo
ou prurido, poliartralgia e edema periarticular.

59 O virus zyka pode ser transmitido por meio da picada do
vetor Aedes aegypti ou por transmissdo vertical ou sexual.

60 A eliminagdo de reservatdrios de agua parada e a utilizagéo
de telas ou capas para cobrir os reservatorios de agua para
consumo constituem medidas de prote¢do individual da zyka
em areas endémicas.

61 A transmissdo do virus zyka de uma gestante infectada para o
feto pode ocasionar aborto espontineo, anomalias congénitas
ou, até mesmo, o obito fetal.

Julgue os itens a seguir, relativos a transmissdo das hepatites
virais e as respectivas medidas de prevengéo.

70 As hepatites virais A e E sdo transmitidas pelo sangue, pelo
esperma ou pela secrecdo vaginal.

71 As hepatites virais A e B podem ser prevenidas por meio da
vacinag@o.

72 Para a prevengdo das hepatites B, C e D, os individuos
devem ser orientados a respeito dos mecanismos de
transmissdo dessas doengas, bem como ao ndo
compartilhamento de objetos de uso pessoal e ao uso de
preservativos em todas as praticas sexuais.

73 As hepatites virais B, C e D sdo transmitidas pela via
fecal-oral e estdo relacionadas as condi¢des de saneamento
basico, higiene pessoal, qualidade da 4gua e dos alimentos.

No que se refere a chikungunya, julgue os itens a seguir.

62 A doenca chikungunya causa febre de inicio agudo, dores
musculares, cefaleia, ndusea, fadiga e exantema, diferindo da
dengue pelas fortes dores nas articulagdes.

63 O periodo de transmissibilidade da chikungunya comeca
quatro dias antes do inicio dos sintomas e perdura por mais
15 dias.

64 Configura caso confirmado de chikungunya a seguinte
sintomatologia: febre de inicio subito maior que 38,5 °C,
artrite intensa de inicio agudo e vinculo epidemiologico com
outro caso confirmado da mesma doenga.

65 A fase cronica da doenca chikungunya é caracterizada pela
persisténcia das dores articulares por até trés meses.

Um aposentado, com sessenta e sete anos de idade, sob
atendimento no seu domicilio, em zona urbana, relata tosse seca
persistente, febre baixa vespertina, sem calafrios, sudorese
noturna e emagrecimento ha quatro semanas. Ele nunca fumou e
mora com a esposa, uma filha e trés netos, todos saudaveis.

A respeito desse quadro hipotético, julgue os préximos itens.

74 A investigagdo sistematica dos contatos do paciente em
questdo ¢ imprescindivel para a prevengdo da patologia que
ele apresenta.

75 Esse paciente apresenta uma virose respiratoria simples, que
regride e desaparece com o passar do tempo.

76 A transmissdo da doenca apresentada pelo paciente em tela
ocorre geralmente pelo contato com as mios, sendo
importante sempre lava-las apos o manuseio do doente.

77 Todos os contatos domiciliares desse paciente irdo adoecer
da mesma condicdo.

78 O Brasil enfrenta uma epidemia generalizada da doenga em
apreco.

79 O agente responsavel pelo atendimento desse paciente
devera orienta-lo a cobrir a boca com o brago ou com um
lengo ao tossir, bem como a manter arejado e com luz solar
o ambiente domiciliar.
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Em razdo de um relato da presenca de escorpides, um
agente de combate a endemias visitou, além da unidade
domiciliar do solicitante, quatro vizinhos deste, localizados,
respectivamente, a direita, a esquerda, a frente (do outro lado
darua) e nos fundos da residéncia do solicitante. O morador
solicitante havia coletado um escorpido no banheiro, que foi
entregue morto ao agente, acondicionado em recipiente plastico
com alcool. Na investigacdo, foi encontrada uma extvia no ralo
da area de servigo da casa do proprio solicitante, além de mais
um escorpido em cada um dos domicilios dos vizinhos citados.

Acerca dessa situag@o hipotética, julgue os itens seguintes, a luz
do que o Ministério da Satde preconiza para casos semelhantes.

80 Trata-se de um indice de infestagdo médio.

81 Exuavias s3o contabilizadas como escorpides, vivos ou
mortos.

82 O agente de combate a endemias deverd recomendar aos
proprietarios dos imoveis a aplicagdo de produtos quimicos
para controle de escorpides.

83 O uso de equipamentos de protecdo individual é obrigatorio
durante as atividades de vistoria e captura de escorpides.

84 Os moradores dos domicilios em questdo devem receber a
orientagdo de, em caso de acidente (picada de escorpifo),
limpar com &lcool a regido atingida, fazer um torniquete para
evitar a propagacdo do veneno e procurar orientacdo médica.

85 Os animais capturados durante a citada visita devem ser
acondicionados em caixas de papeldo proprias, com o campo
de identificagdo da numerag@o relativa ao respectivo boletim
de busca ativa.

Acerca da esquistossomose, que é um dos maiores problemas de
satude publica nas regides tropical e subtropical do Brasil, julgue
os itens que se seguem.

90 A esquistossomose ¢ uma doenga infecciosa parasitaria
causada pelo verme denominado Schistosoma mansoni.

91 Individuos com coceiras na pele, febre, tosse, diarreia,
enjoos, aumento do tamanho do figado e do baco
e emagrecimento devem ser imediatamente encaminhados
para o centro de satde.

92 A esquistossomose ¢ uma doencga de veiculagdo hidrica, cuja
transmissdo ocorre quando os individuos suscetiveis entram
em contato com aguas superficiais onde existem caramujos
que liberam cercarias.

93 No figado, as formas jovens do agente etiologico da doenga
em apreco se diferenciam sexualmente e crescem,
alimentando-se de sangue, depois migram para as veias do
intestino, onde alcangam a forma adulta, acasalam-se
e iniciam a postura de ovos, recomegando o ciclo de vida.

Uma paciente com dezenove anos de idade, atendida no
domicilio, referiu mialgia, prostragdo intensa, febre alta (com
temperatura variando de 39 °C a 40 °C), dor de cabeca, dor atras
dos olhos e falta de apetite havia cinco dias. No dia do
despertara devido a dor abdominal
e continua seguida de vOmitos, sem diarreia. Ao levantar-se da

atendimento, intensa

cadeira em que estava sentada, ela apresentou tontura.
Adicionalmente, a paciente mostrou petéquias nos bragos, no
térax e no abdome, sem outras alteragdes.

Com relagdo a esse caso hipotético, julgue os itens a seguir.

86 A sintomatologia da referida paciente ¢ compativel com
infeccdo causada por agente etiologico contra o qual se
recomenda vacinagdo em unidade basica de saude para
a prevengéo de novos casos por contato.

87 A transmissdo da doenca apresentada por essa paciente
ocorreu por contato direto com um doente ou suas secregdes
ou ainda por fonte de dgua ou alimento contaminado.

88 O tratamento inicial a ser recomendado para essa paciente
consiste em uso de soro de hidratacdo oral e repouso
domiciliar.

89 A paciente deve ser orientada a usar o acido acetilsalicilico
para controle da febre e da dor.

Durante uma visita domiciliar do agente de saude, um
morador com vinte e quatro anos de idade apresentava febre alta
(temperatura de 39°C) e dor muscular generalizada e mais
intensa nas panturrilhas, acompanhada de dor articular, calafrios,
dor de cabeca, dor abdominal e vomitos. Tal quadro tinha
iniciado havia trés dias. Os olhos e a pele desse individuo
apresentavam coloragdo amarelada. Ele relatou contato com agua
de enxurrada na semana anterior.

Com referéncia a essa situagdo hipotética, julgue os itens
subsequentes.

94 O paciente em apreco deve ser imediatamente encaminhado
para atendimento médico.

95 Provavelmente, trata-se de uma doenga infecciosa causada
por um protozoario do género Leishmania, presente em agua
ndo tratada.

96 Os moradores do domicilio em questdo, bem como os da
vizinhanga, devem ser orientados a armazenar o lixo em
sacos plasticos e em recipientes bem tampados para a coleta
e evitar contato com agua proveniente de enchente. Para
o caso de enchente, eles devem ser orientados a realizar
a limpeza mediante a retirada da dgua e da lama e, depois,
a desinfeccdo do ambiente com hipoclorito de sodio, para
reduzir o risco de novos casos.

Considerando os principios e as diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS), bem como os objetivos do Programa Cuida Mais
Brasil (PCMB), instituido pela Portaria n.® 937/2022, julgue os
itens subsequentes.

97 O PCMB apoia a organizagdo e o aprimoramento da
assisténcia a saude da mulher e & saide materno-infantil no
dmbito da atencdo primdria a satde (APS), com vistas

areducdo da mortalidade materna e infantil.

98 No ambito do PCMB, a qualificagdo dos processos de
trabalho das equipes e o atendimento de todas as
necessidades de cuidado na satde da mulher e na saude
materno-infantil favorecem a observancia de dois principios
centrais do SUS: a resolutividade e a integralidade.

99 As agdes complementares de apoio as equipes de satde da
familia (ESF) e as equipes de aten¢do primaria (EAP) na
condugdo do cuidado as condi¢cdes clinicas e
epidemioldgicas prioritarias de atencdo a saude da crianca e
das mulheres em periodo pré-concepcional, gestacional,
puerperal e em intervalo intergestacional estdo entre os
objetivos do PCMB.

O PCMB atende as diretrizes do SUS, consistentes em:
regionalizagdo e hierarquizacdo; descentralizacdo e comando
unico; e participacdo popular.
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A carteira de servicos da APS (CASAPS) é um documento que
visa nortear as a¢des de saude das equipes na APS brasileira,
oferecendo aos cidaddos atengdo integral. Os servicos s#o
separados em tdpicos, tais como: vigilancia em satde; atengdo e
cuidados centrados na satide do adulto; e atengdo e cuidados
centrados na satude da crianca e do adolescente. Com relagédo as
acOes previstas na CASAPS e a agdes e programas existentes na
APS brasileira, julgue os proximos itens.

101 Em conjunto com a vigilincia em saude, a APS deve
identificar, mapear e adotar medidas, em seu territorio de
atuac@o, com relagdo a provaveis areas de risco relativo ao
controle de vetores, reservatorios e animais peconhentos.

102 Nas acdes de imunizagdo, as equipes da APS devem realizar
a vacinago, conforme calendario previsto, tanto da crianga e
do adolescente quanto do adulto e do idoso, garantindo, por
exemplo, que as duas doses da vacina contra o papilomavirus
humano sejam aplicadas em meninas e meninos
especificamente dentro da faixa etaria de onze a quinze anos.

103 A CASAPS prevé a consulta para acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da crianga, em que se faz a
pesagem da crianga, sua medi¢do e a avaliagdo do seu
desenvolvimento, registrando-se na caderneta da crianca os
dados obtidos.

104 A APS atua na identificagdo, no manejo e no
acompanhamento de individuos com hipertensdo arterial
sistémica, considerando-se pré-hipertensos os individuos
com pressdo arterial sistolica maior ou igual a 130 mmHg
e(ou) pressdo arterial diastolica maior ou igual a 85 mmHg,
de acordo com a medi¢do de consultorio a partir dos dezoito
anos de idade do paciente.

105 A identificagdo, o manejo e o acompanhamento da pessoa
com diabetes melito sdo agdes previstas para as equipes de
saude da APS, por isso é necessario que os profissionais
dessas equipes saibam, entre outros aspectos, que o inicio da
acdo da insulina ultrarrapida ¢ de, no minimo, 30 min,
enquanto o da insulina intermediaria é de 3 h a4 h.

106 Parte da APS, a triagem neonatal consiste na realizacdo do
teste do pezinho (entre o 3.° e 5.° dia de vida), do teste da
orelhinha (entre 24 h e 48 h de vida), do teste do olhinho, do
teste do coragdozinho (entre 24 h ¢ 48 h de vida) e da
avaliagdo do frénulo lingual (teste da linguinha).

De acordo com a Lei n.° 8.080/1990, a Politica Nacional de
Humanizacdo da Aten¢do e da Gestdo do SUS e a Portaria
n.° 1.820/2009 do Ministério da Satde, julgue os itens que se
seguem.

111 A opglo de marcacdo de atendimento médico por telefone
para os usuarios do SUS ¢ um direito previsto na Carta dos
Direitos dos Usudrios de Saude.

112 Toda pessoa tem direito ao acesso a bens e servicos
ordenados e organizados para garantia de promogio,
prevencdo, protegdo, tratamento e recuperacdo da saude,
preferencialmente nos servicos de atengo basica.

113 E assegurado ao individuo o direito as informagdes sobre seu
estado de satde, de maneira clara, objetiva, respeitosa e
compreensivel; portanto, o acesso da pessoa ao conteido do
seu prontudrio € direito garantido pelo SUS, mediante
autorizago judicial, salvo nos casos de risco a saude publica.

114 Identificagdo pelo nome de preferéncia, direito a
acompanhante, escolha do local de morte e recebimento de
visita de religiosos de qualquer credo refletem um

atendimento humanizado e acolhedor.

115 A visita diaria ndo inferior a uma hora, preferencialmente
aberta, em todas as unidades de internagdo, ressalvadas as
situacdes técnicas que a contraindiquem, atende aos direitos
dos usudrios de saude e reflete um atendimento humanizado.

116 Os principios e as diretrizes do SUS insertos na Lei
n.° 8.080/1990 se articulam com a Portaria n.° 1.820/2009,
exceto no que se refere a participagdo nos processos de
indicacdo e(ou) elei¢do de representantes nas conferéncias,
nos conselhos de saude e nos conselhos gestores da rede

SUS.

Julgue os itens a seguir, a luz da Politica Nacional de Vigilancia
em Satde (PNVS), instituida pela Resolugdo n.° 588/2018 do
Ministério da Saude.

107 Vigilancia em satide ¢ um processo continuo e sistematico de
coleta, consolidacdo, andlise de dados e disseminagdo de
informagdes sobre eventos relacionados a saude, visando-se
ao planejamento e a implementagdo de medidas de saude
publica para a protecdo e a promogdo da saude da populagio,
bem como para a prevengdo e o controle de riscos, agravos e
doengas.

108 A PNVS propde a defini¢édo de praticas sanitarias articuladas
aos principios e as diretrizes do SUS, com exce¢do da
diretriz de participagdo popular, haja vista suas acdes de
gestdo de investigacdo de surtos e eventos inusitados.

109 A PNVS tem como diretriz abranger agdes voltadas a saude
publica, com intervengdes coletivas prestadas por servigos de
vigilancia sanitaria, epidemiologica, em satide ambiental e
em saude do trabalhador, nos pontos de atengfo, exceto na
atengdo terciaria.

110 A diretriz da PNVS pertinente a integrag@o das praticas e dos
processos de trabalho restringe-se &  vigilancia
epidemioldgica e a vigilancia sanitéria.

Tendo em vista que, no Brasil, mosquitos, cupins, formigas,
ratos, barbeiros, entre outros, atuam como intermediarios, ao
hospedarem bactérias ou virus, e transmitem uma série de
doencas quando entram em contato com as pessoas, julgue os
itens seguintes, relativos aos tipos de controle desses vetores e as
principais doencas que eles acarretam & populagdo.

117 O Aedes aegypti é o mosquito vetor de arboviroses como
dengue, zyka, chikungunya e febre amarela.

118 O controle quimico de vetores consiste na utilizacdo de
parasitas, patogenos ou predadores naturais para controlar a

populagdo de determinado animal que seja vetor de doengas.

119 As acdes educativas para o controle da dengue, mesmo
quando devidamente valorizadas e implementadas, s&o
insuficientes para desestimular a utilizag@o de inseticidas.

120 O controle mecanico de vetores consiste na utilizacdo de
métodos com a finalidade de atingir o local onde os vetores
se reproduzem, tais como a destruicdo de criadouros
temporarios, ou de limitar o contato humano com o vetor,

como a instalagdo de telas em janelas.




