CURSO COMPLETO: IMUNIZACAO (E18) F‘si;is‘ni;i”ri‘:

Simuladao de

Imunizacao 2023
77 questoes comentadas

Dicas de Estudo

* Baixe o Plano de Estudo para o seu concurso no Curso Completo, e finalize todos os
assuntos de todas as disciplinas, conforme edital.

* Foco total nos Tratados de Enfermagem e do SUS, bem como nos livros basicos.

* Resolva o maior nimero possivel de questdes de concursos anteriores na MENTORIA.
Resolva questdes de bancas diversas como Vunesp, UFRJ, AOCP, UFF, FGV, IBFC,
Fundatec etc. Ndo Se resuma apenas as questdes da banca do seu concurso.

* Aumente o ritmo de estudo e conclua o maior numero possivel de assuntos antes do
edital.

* Procure um espaco confortdvel, silencioso, com boa iluminacao e sem distragdes.

* SO comece a resolver as questdes, depois de silenciar o celular, desligar a televisdo e
deixar os problemas de lado. Respire fundo, e foque nos seus estudos. Sem
concentragdao ndao tem memorizagao!

* Para manter a concentracdo, faca pequenas pausas de até 15 minutos a cada 50
minutos estudados. Se funcionar para vocé, faca pausas de até 5 minutos a cada 25
minutos de estudo.

* Resolva as questdes antes da aula. Isso faz com que o seu cérebro trabalhe e busque os
conhecimentos ja& memorizados, facilitando o processo de aprendizagem. Na
sequéncia, assista as videoaulas, leia os comentarios das questdes nos livros, elabore
0S seus resumos e anotagdes.

* Anote todas as duvidas geradas ao longo da resolucdo das questdes para serem
sanadas durante a aula de correcgao.

* Assuma o papel de "professor", pois quando vocé estuda a matéria com o intuito de
transmiti-la, o nivel de retencdao do contelddo é muito maior. Explique o assunto para
vocé mesmo/a, grave audios, vale até mesmo treinar na frente do espelho.

* Procure estudar todos os dias até a data da sua prova.
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Simulado de Imunizacao 2023

PROFESSOR ROMULO PASSOS

Calendario Nacional de Vacinagao

BCG e Hepatite B -
‘ ATUALIZACOES
Pentavalente (DTP+Hib+HB), VIP, P10, VORH

Meningocécica C O PNI amplia a faixa etdria da vacina HPV para o
Pentavalente (DTP+Hib+HB), VIP, P10, VORH sexo masculino, com a inclusao da faixa de 9 e 10
Meningocécica C anos, dando continuidade a oferta gradativa desse
Pentavalente (DTP+Hib+HB), VIP imunobiolégico, ja proposta em 2014 (BRASIL,
2022).

Febre amarela (FA)
Triplice viral (SCR), P10 (R*), meningocdcica C (R*)
Hepatite A, VOP (R*), DTP (R¥), tetra viral ou triplice viral + varicela

VOP (R*), DTP (R*), 22 dose da varicela (4 a 6 anos, 11 meses e 29 dias), FA (R¥)

O PNI, a partir de setembro de 2022, amplia a
oferta da vacina meningocdcica ACWY para
s adolescentes de 13 e 14 anos de idade (de forma
+ ) -Reforco tempordria até junho de 2023).

** O PNI, a partir de setembro de 2022, amplia a oferta da vacina meningocdcica ACWY para adolescentes de 13 e 14 anos
de idade (de forma temporaria até junho de 2023).

HPV - Meninas e meninos

Meningocdcica ACWY**

1. (Residéncia UEPA/IAUPE/2023) Muitas doengas comuns no Brasil e no mundo deixaram de ser
um problema de saude publica por causa da vacinagdo massiva da populacdo. Portanto, manter a
vacinacdo atualizada se faz importante para que possamos garantir a saude de todos. Sobre o
programa de vacinacao assinale a alternativa correta.

a) Em criancas de até 6 anos, que tenham perdido a oportunidade de se vacinar, administrar 1 dose
da vacina Pneumocdcica 10V (conjugada), da vacina Meningocdcica C (conjugada), da vacina
hepatite A.

b) A recomendacdo de vacinacdo contra a febre amarela é para todo Brasil, devendo seguir o
esquema de acordo com as indica¢des da faixa etaria e situacdo vacinal, sendo que, criancas entre
9 meses a menores de 5 anos de idade, administrar 1 dose aos 11 meses e 1 dose de refor¢o aos 5
anos.

c) A vacinagao em bloqueios estd indicada em contatos de casos suspeitos de sarampo e rubéola, a
partir dos 9 meses de idade.

d) A vacina tetra viral corresponde a primeira dose da triplice viral e a segunda dose da vacina
varicela.

e) Na indisponibilidade da vacina tetra viral, pode ser substituida pelas vacinas triplice viral e vacina
varicela (monovalente).

www.romulopassos.com.br
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2. (Residéncia Prefeitura de Sdo Paula-SP/IADES/2023) O enfermeiro é considerado elemento
chave na vacinacdo populacional. Seu papel consiste, entre outros, na supervisdo e na capacitacao
da equipe, na orientacdo dos usudrios e no registro de dados. No que tange a vacinacao, assinale a
alternativa correta.

a) Criangas que ndo apresentarem cicatriz vacinal apds receberem a dose da BCG ndo precisam ser
revacinadas.

b) Em idosos, recomenda-se a vacinacdo rotineira da triplice viral, pois se trata de individuos
suscetiveis.

c) A vacina triplice bacteriana acelular do tipo adulto ndo é recomendada para individuos que ja
tiveram coqueluche, visto que a protecao conferida pela infeccdo é permanente.

d) A vacina contra a varicela pode ser administrada até 6 anos, 11 meses e 29 dias de idade,
inclusive entre a populacdo indigena.

e) Gestantes que ndo foram vacinadas durante o periodo gestacional ndo precisam receber doses
de dTpa.

3. (TIDFT/FGV/2022) Sobre a administra¢do de vacinas, é correto afirmar que:
a) a vacina contra sarampo, caxumba e rubéola é contraindicada para idosos.

b) a triplice viral é indicada para gravidas a partir do segundo trimestre de gestacdo, devendo ser
evitada no primeiro trimestre.

c) o esquema basico da vacina contra o HPV para meninas é de 3 doses, na faixa etaria entre 11 e
14 anos.

d) a vacina dT adulto deve ser administrada em gestantes na dose de 0,5 ml e com intervalo
minimo de 30 dias entre as doses.

e) idosos de 60 anos ou mais devem receber 2 doses da vacina pneumocdcica 23-valente, com
intervalo minimo de 60 dias entre as doses.

4. (AL-MG/FUMARC/2023) De acordo com o calendario de Vacina¢do do adulto e idoso, proposto
pela SBIM, 2022, é CORRETO afirmar:

a) A vacina de Febre Amarela atenuada esta recomendada apds os 5 anos de idade e com reforco a
cada 10 anos.

b) A vacina dT (difteria e tétano) possui esquema basico de uma dose, com reforco a cada 10 anos.

c) A vacina Hepatite B recombinante tem esquema bdsico de 3 doses, com intervalo recomendado
de 1 més entre a segunda e a primeira dose.

d) A vacina Pneumocécica 23 estd recomendada em 3 doses, com intervalo de 1 ano entre as
doses.
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5. (Residéncia - USP/FUVEST/2023) Segundo o calendario nacional de vacina¢do da crianca do
Ministério da Saude (2020), a administracdo da vacina

a) hepatite B deve ocorrer aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de vida, por via intramuscular em vasto
lateral da coxa.

b) penta (DTP + HiB + HB) deve ocorrer aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de vida, por via
intramuscular em vasto lateral da coxa.

c) febre amarela deve acontecer aos 6 meses de vida, com reforco aos 4 anos de idade, por via
subcutanea em regido de deltoide.

d) triplice viral (SCR) deve ocorrer aos 2 meses, 4 meses e 6 meses de vida, por via subcutanea em
regido de deltoide.

e) varicela deve acontecer aos 6 meses de vida, com reforco aos 4 anos de idade, por via
intramuscular em vasto lateral da coxa.

6. (Residéncia Multiprofissional UFSC/FUNDATEC/2022) Durante a consulta de enfermagem, o
enfermeiro, ao analisar a carteira de vacinagdo da uma crianca, percebe que a vacinagao esta em
dia, faltando apenas as segundas doses das vacinas recomendadas para os 4 meses. Dentre as
orientagdes, em conformidade com o calendario vacinal 2022 — PNI, o enfermeiro deve encaminhar
a crianga para receber quais vacinas?

a) BCG, febre amarela e meningocécica C.

b) Hepatite A e a vacina SCR (sarampo, caxumba e rubéola).
c) Poliomielite — VIP, rotavirus, penta e pneumocdcica 10.
d) Pneumocdcica 23 e difteria, tétano e PERTUSSIS (DTP).
e) Meningocécica C, hepatite A e difteria.

7. (Residéncia Multiprofissional - FMUSP/VUNESP/2023) No calendario nacional de vacinacdo,
estdo previstos, para adulto e idoso, os seguintes imunobioldgicos:

a) hepatite A, Difteria e Tétano (dT), Febre amarela, Sarampo/Caxumba e Rubéola (SCR) e
pneumocdcica 23 valente e a influenza anual.

b) hepatite B, Difteria e Tétano (dT), Febre amarela, Sarampo/Caxumba e Rubéola (SCR) e
pneumocdcica 23 valente.

c) hepatite C, Meningocécica ACWY, Meningocécica B, Sarampo, Caxumba Rubéola e Varicela
(SCRV).

d) hepatite B, Difteria e Tétano (dT), Febre amarela, Sarampo/Caxumba e Rubéola (SCR) e duas
vacinas para populac¢des especiais, a pneumocdcica 23 valente e a influenza anual.

e) hepatite B, Meningocdcica ACWY, Meningocdcica B, Sarampo, Caxumba Rubéola e Varicela
(SCRV).
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8. (Residéncia SESA/IAUPE/2023) Sobre o calendario vacinal da crianga, associar a 22 coluna de
acordo com a 12.

1. Rotavirus humano G1P1 (VRH) 3. Hepatite A (HA)

2. Febre Amarela (Atenuada) 4. BCG

( )01 dose e 01 reforco de, no minimo, 30 dias.

() Dose Unica ao nascer

()02 doses (2 meses e 4 meses), intervalo recomendado de 60 dias
( )01 dose aos 15 meses

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

a)3,2,1,4. d)4,1,3,2.
b)2,4,1,3. e)3,4,2,1.
c)1,3,42.

9. (Residéncia Prefeitura de Sdo Paula-SP/IADES/2023) A respeito do calendario vacinal, assinale a
alternativa correta.

a) Recém-nascidos pré-termo e com baixo peso ao nascer tém maior risco para desenvolvimento
de doenga pneumocdcica invasiva e devem ser vacinados na idade cronoldgica aos 2 meses de
vida.

b) E desaconselhavel o uso de paracetamol profilatico nas primeiras 24 horas apés a vacinacdo de
meningocdcicas B em prematuros.

c) A vacina de febre amarela é indicada mesmo em casos de imunodeficiéncia.
d) Pode-se utilizar a VOP em criancas que ainda ndo tenham recebido as trés doses da VIP.

e) A vacina da febre amarela é contraindicada em nutrizes até que o bebé complete 6 meses de
vida. Caso necessdrio, deve-se suspender a amamentacao por 15 dias.

a) Administracdo simultdnea com a vacina varicela:
Pode ser administrada simultaneamente em qualquer idade. Porém, se ndo administradas simultaneamente,
deve-se respeitar o intervalo de 30 dias entre as doses, minimo de 15 dias.

b) Administragdo simultdnea com as vacinas triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) ou tetraviral
(sarampo, caxumba, rubéola e varicela):
v" Criangas menores de 2 (dois) anos de idade que nunca foram vacinadas com as vacinas febre amarela
e triplice viral ou tetra viral:
o N&o administrar simultaneamente as vacinas febre amarela e triplice viral (sarampo, caxumba e
rubéola) ou tetraviral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela), devido a possibilidade da
diminuigdo da resposta imune pela vacinagdo concomitante ou com intervalo inferior a 30 dias.

Nesta situagdo, os gestores deverdo avaliar o cendrio epidemioldgico das doengas para indicar a
vacina a ser priorizada, além do agendamento oportuno da vacina que ndo foi administrada.

o Vacinagdo em localidades de dificil acesso (populagbes indigenas, ribeirinhos e quilombolas,
entre outros), que impossibilite manter o intervalo de 30 dias entre as doses, o servigo poderd
adotar o intervalo minimo que 15 dias entre as doses.

o Em situactes de emergéncia epidemiologica, com a circulagdo concomitante dos virus da febre

amarela e sarampo, caxumba ou rubéola, administrar as duas vacinas simultaneamente, sem
intervalo minimo entre as doses.
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v Criangas menores de 2 (dois) anos de idade, vacinadas anteriormente com as vacinas triplice viral ou
tetraviral e ndo vacinada contra a febre amarela, podera receber simultaneamente as vacinas triplice
viral ou tetraviral com a vacina febre amarela.

v" Pessoas a partir de 2 anos (dois) de idade e adultos em qualquer idade:
o Asvacinas febre amarela e triplice viral ou tetraviral podem ser administradas simultaneamente.
Porém, se ndo administradas simultaneamente, deve-se respeitar o intervalo de 30 dias entre as
doses, minimo de 15 dias.

10. (Exército/ESFCEX/2021) Em 31.07.2021, um Soldado recruta, 18 anos, sexo masculino, ao
comparecer para inspecdo de saude apresentou ao oficial enfermeiro sua carteira de vacinacao
contendo os seguintes registros:

Nome: XXXX Data de Nascimento:15/06/2003

Dupla adulto

dT
10/02/2014

Hepatite B
10/02/2014

HPV
10/02/2014

Triplice viral
29/09/2016

Dupla adulto
dT
29/09/2016

Hepatite B
29/09/2016

Frente a esses registros, o enfermeiro deve:

a) providenciar a aplicacdo da terceira dose das vacinas dupla adulto e hepatite B, da segunda
dose da vacina triplice viral e agendar a aplicacdo da vacina febre amarela em 30 dias.

b) providenciar a aplicacdo da terceira dose das vacinas dupla adulto e hepatite B, da segunda
dose da vacina triplice viral e a vacina febre amarela em dose Unica.

c) solicitar sorologia para Hepatite B com o objetivo de verificar se houve soro conversao, reiniciar
a o0 esquema da vacina dupla adulto e aplicar a segunda dose das vacinas HPV e triplice viral.

d) providenciar a aplicacdo da terceira dose das vacinas dupla adulto e hepatite B, apenas.

e) providenciar a aplicacdo da terceira dose das vacinas dupla adulto, hepatite B, a segunda dose
das vacinas HPV e triplice viral e a vacina febre amarela.

11. (TIDFT/FGV/2022) Sobre a administra¢do de vacinas, é correto afirmar que:
a) a vacina contra sarampo, caxumba e rubéola é contraindicada para idosos.

b) a triplice viral é indicada para gravidas a partir do segundo trimestre de gestacdo, devendo ser
evitada no primeiro trimestre.

c) o esquema bdsico da vacina contra o HPV para meninas é de 3 doses, na faixa etaria entre 11 e
14 anos.

d) a vacina dT adulto deve ser administrada em gestantes na dose de 0,5 ml e com intervalo
minimo de 30 dias entre as doses.

e) idosos de 60 anos ou mais devem receber 2 doses da vacina pneumocdcica 23-valente, com
intervalo minimo de 60 dias entre as doses.
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12. (Residéncia EBSERH-HUAP UFF/COREMU/2023) Flora compareceu a unidade de Saude da
Familia acompanhada de seu filho Lirio, de nove meses, para campanha de multivacinacdo. E
observado na caderneta de vacinacdo que Lirio tomou todas as vacinas para sua idade, exceto a
segunda dose da Pneumocécica 10-valente. Nesse caso, a conduta a ser adotada pelo profissional,
de acordo com o calenddrio vacinal, € administrar:

a) somente a segunda dose da Pneumocdcica 10-valente e aprazar para 15 dias apds a da Febre
Amarela.

b) a segunda dose da Pneumocécica 10-valente e a dose Unica para Febre Amarela.

c) a dose Unica para Febre Amarela e aprazar para 15 dias apds a segunda dose da Pneumocécica
10-valente.

d) somente a dose Unica da Febre Amarela.

13. (Prefeitura de Manaus-AM/FGV/2022) Além das campanhas anuais de vacina¢do contra a
gripe, nos ultimos anos foram promovidas também ac¢des nacionais voltadas para a vacinacao
contra o sarampo e a febre amarela. Sobre essas vacinas, assinale a afirmativa correta.

a) A vacina da gripe, em criancas menores de 6 meses, deve ser administrada na dose de 0,25ml
pela via subcutanea.

b) A triplice viral é contraindicada em pessoas com imunodeficiéncia e em gestantes.

c) A vacina contra febre amarela é contraindicada para gestantes, mas pode ser aplicada em
lactantes.

d) A aplicagdo intradérmica da vacina contra a influenza é recomendada para individuos que
apresentam discrasias sanguineas.

e) A vacina triplice viral ndo deve ser administrada simultaneamente com outras vacinas do
calenddrio vacinal, principalmente em criangas.
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Vacina BCG

Vacina BCG € preparada com bacilos vivos atenuados, a partir de cepas do Mycobacterium bovis, e
apresenta eficacia em torno de 75% contra as formas miliar e meningea da tuberculose

vacinar se RN tiver é contraindicada para gestantes e dose - 0,05 ou 0,1 ml a depender
opeso=2kg pessoas imunodeprimidas do laboratério fabricante
Caracteristicas auséncia de cicatrizagdo, via ID ao nascer até 4 anos,

n3o revacina 11 meses e 29 dias

BCG em individuos expostos ao HIV (BRASIL, 2020a)

< 5 anos ainda ndo vacinados (se assintomaticos e sem sinais de imunodepressao) - poderdo receber a BCG

> 5 anos (mesmo que assintomaticos e sem sinais de imunodepressao) - ndo devem receber a BCG

BCG nos contatos prolongados de hanseniase (BRASIL, 2020a)

<1 ano ndo vacinados - 1 dose > 1 ano sem cicatriz - 1 dose

> 1 ano vacinados com 1 dose - 1 dose, 6 meses depois da

< 1 ano vacinados com cicatriz - ndo revacinar g

<1 ano vacinado sem cicatriz - 1 dose, 6 meses 51 inad 24 %0 f
depois da dose anterior 2 1 ano vacinados com 2 doses - nao faz

Comprovacao da vacinagdo com BCG (BRASIL, 2020a)

registro da vacinag3o no na auséncia de cicatriz,
cartdo ou caderneta de vacinal palpagdo de nédulo no
vacinagao deltoide direito

identificacdo da cicatriz

14. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina BCG, assinale a alternativa correta.
a) Ndo adiar a vacinacdo com BCG, mesmo que a crianca tenha nascido com peso inferior a 2 kg.

b) A comprovacdo da vacinagdo com BCG é feita por meio do registro da vacinagdo no cartdo ou
caderneta de vacinagao, da identificacdo da cicatriz vacinal ou da palpagdo de nédulo no deltoide
direito, na auséncia de cicatriz.

c) Na rotina dos servicos, a vacina é disponibilizada para criancas de até 10 (dez) anos 11 meses e
29 dias, ainda ndo vacinadas.

d) Criancas vacinadas na faixa etaria preconizada que ndo apresentam cicatriz vacinal necessitam
ser revacinadas.

e) Esta vacina também esta indicada para gestantes e pessoas imunodeprimidas.

15. (FUNSAUDE-CE/FGV/2021) Os recém-nascidos prematuros e com baixo peso, internados na
UTI neonatal logo apds o nascimento, devem receber a vacina BCG:

a) nas primeiras 24 horas de vida. d) quando atingirem 2.000 gramas.
b) até o primeiro més de vida. e) apos atingirem 2.500 gramas.
c) nos primeiros 15 dias de vida.
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16. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre vacinar contatos prolongados de portadores de
hanseniase com a BCG, assinale a alternativa correta.
a) A partir de 1 (um) ano de idade, sem cicatriz, deve-se administrar 1 (uma) dose.

b) A partir de 1 (um) ano de idade, vacinados com 1 (uma) dose, ndo administrar outra dose de
BCG.

c) A partir de 1 (um) ano de idade, vacinados com 2 (duas) doses, administrar outra dose de BCG,
com intervalo minimo de 6 (seis) meses apds a dose anterior.

d) A partir dos 10 (dez) anos de idade, pessoas portadoras de HIV ndo devem ser vacinadas,
mesmo que assintomaticas e sem sinais de imunodeficiéncia.

e) A partir dos 5 (cinco) anos de idade, pessoas portadoras de HIV devem ser vacinadas, mesmo
que sintomaticas e apresente sinais de imunodeficiéncia.

17. (Residéncia — Hospital Sirio-Libanés/FCC/2023) Referente ao calendario nacional de vacinagdo
de 2022, de acordo com a instru¢dao normativa da vacina BCG, deve-se considerar que:

a) a comprovacdo da vacinacdo com BCG é feita por meio do registro no cartdo ou caderneta de
vacinagdo, exclusivamente.

b) em criangas nascidas com peso inferior a 1,5 kg, a vacinacdo seja adiada até que atinjam este
peso.

c) em menores de 1 ano de idade comprovadamente vacinados que ndo apresentem cicatriz
vacinal e em contato prolongado de portadores de hanseniase, seja administrado 1 (uma) dose de
BCG 6 (seis) meses ap0ds a ultima dose.

d) na rotina dos servicos de salde, a vacina seja disponibilizada para criancas até 09 anos 11 meses
e 29 dias, ainda ndo vacinadas.

e) criancas vacinadas na faixa etdria preconizada que ndo apresentam cicatriz vacinal, necessitam
ser revacinadas.

18. (Residéncia SESA/IAUPE/2023) Sobre as estratégias para o controle da Tuberculose, leia as
afirmacdes abaixo e coloque V nas verdadeiras e F nas falsas.

() A vacina BCG est3, prioritariamente, indicada para criancas de 0 a 4 anos, 11 meses e 29 dias de
idade; para recém-nascidos com peso = 2 kg devem ser vacinados o mais precocemente possivel,
de preferéncia na maternidade, logo apds o nascimento.

() Para crianca expostas ao HIV, a vacinacdo BCG deve ser feita a partir dos 05 (cinco) anos de
idade; criancas vivendo com HIV devem ser vacinadas, mesmo que assintomaticas e sem sinais de
imunodeficiéncia.

() Nao se indica a realizagdo prévia de teste tuberculinico para a administrag¢do da vacina BCG.

() A partir dos cinco anos de idade, nenhuma pessoa deve ser vacinada com BCG (mesmo
profissionais de saude e/ou grupos com maior vulnerabilidade), exceto pessoas contatos de
hanseniase.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.
a)V,V,V,V. b)FV,FF ¢oVVEV,E d)V,EV,V. e)FFEVF

www.romulopassos.com.br
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19. (Residéncia UEPA/IAUPE/2023) A vacina BCG- Bacilo Calmette-Guérin garante prote¢do contra
tuberculose, em especial as formas mais graves da doenga, como a meningite tuberculosa e
tuberculose miliar. Esta foi desenvolvida na Franga, pelos pesquisadores Albert Calmette (1863-
1933) e Camille Guérin (1872-1961) entre os anos de 1908 e 1921. O enfermeiro lotado na sala de
vacina precisa, ter o conhecimento que:

a) individuos, de qualquer idade, com comprovacdo de infeccdo pelo HIV, com apresentacdo de
sintomas, ndo devem ser vacinados.

b individuos que apresentem imunossupressao precisam ser vacinados.

c) criangas com peso corporal < 2.000 g devem ser vacinados.

d) os eventos adversos sdao decorrentes, na maioria dos casos, de reagao vacinal e ndo ha relagao
com a técnica incorreta na aplica¢do da vacina.

e) as criancas nascidas de maes HIV positivas ndo podem receber esta vacina se antes de iniciarem
as medicagOes retrovirais, mesmo estas estando assintomaticas.

Vacina contra hepatite B

Vacinas contra sdo doengas causadas por diferentes virus hepatotrépicos que apresentam carac-

Hepatites Virais teristicas epidemioldgicas, clinicas e laboratoriais distintas (BRASIL, 2019a)

Hepatite A Hepatite B

Caracteristicas da
vacina contra dose 0,5 ml via IM
Hepatite A

1 dose aos 15 meses ou até
4 anos, 11 meses e 29 dias

para uso da vacina hepatite A no CRIE: o que muda & a dose e o publico-alvo, a depender da idade
Caracteristicas da . dose 0,5 ml até
vacina contra a0 nasggrsate =l 19 anos e 1 ml via IM
Hepatite B 220 anos

Informagdes importantes sobre a vacina contra a Hepatite B (BRASIL, 2020a)

i > 8s < 3 doses na _em grupos de risco (renais crénicos,
crlangasangsmeS, E pentavalente politranstundidos, hemofilicos, entre outros)
— recomenda-se 0 dobro do volume da dose

3doses(0,1,6
27anos mesfes’} ’ pacientes com discrasias sanguineas (ex.:
hemoﬁlicos)be pgde-s%gtl izar a via
gestantes em qualquer 3doses(0,1,6 subcutanea (SC)
faixa etaria meses) . .
em recém-nascidos de mdes portadoras
_ da hepatite B - além da vacina, deve-se
grupos vulneraveis, 3doses (0,1, 6 administrar a imunoglobulina humana anti-
independentemente da 3= hepatite B, preferencialmente nas primeiras
e meses) 12 horas até 7 dias de vida

www.romulopassos.com.br 10
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20. (TRT 172 Regido-ES/FCC/2022) A equipe de saude do ambulatério do Tribunal Regional do
Trabalho iniciou uma campanha para prevencdo de doencgas transmissiveis e, dentre as acles
realizadas, estd o levantamento da cobertura vacinal dos colaboradores por meio da andlise da
situacdo da carteira de vacinagdo. Ao identificar um colaborador sem comprovacgao vacinal para a
vacina da hepatite B, a equipe deve orientad-lo quanto a necessidade em administrar 3 doses da
vacina com intervalo de:

a) 30 dias entre a primeira e a segunda dose, e de 6 meses entre a segunda e a terceira dose.
b) 30 dias entre a primeira e a segunda dose, e de 6 meses entre a primeira e a terceira dose.
c) 60 dias entre a primeira e a segunda dose, e de 60 dias entre a segunda e a terceira dose.
d) 60 dias entre a primeira e a segunda dose, e de 5 meses entre a primeira e a terceira dose.
e) 30 dias entre a primeira e a segunda dose, e de 90 dias entre a segunda e a terceira dose.

21. (Prefeitura de Goiania-GO/UFG/2022) TV.D., de 29 anos, encontra-se na 102 semana
gestacional e procura a sala de vacinas da Unidade de Saude para receber a vacina contra hepatite
B. Nesse caso, de acordo com o histérico vacinal da gestante, é recomendada a aplicacdo da vacina
HB recombinante, como se segue:

a) administrar 2 doses da vacina, uma na 242 e a outra na 322 semana de gravidez.

b) iniciar o esquema vacinal ou completar 3 doses com a administracdo da 22 dose, 1 més apds a 12
dose, e, a 32 dose, 6 meses apds a 12 dose.

c) aplicar 1 dose da vacina a partir da 202 semana de gravidez.

d) completar o esquema vacinal com 2 doses, com a administracdo da 22 dose, 4 meses apods a 12
dose.

22. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina Hepatite B (recombinante), analise as
afirmativas abaixo e a seguir assinale a alternativa correta.

I. Administrar 1 (uma) dose ao nascer, o mais precocemente possivel, nas primeiras 24 horas,
preferencialmente nas primeiras 12 horas apds o nascimento, ainda na maternidade. Esta dose
pode ser administrada até 30 dias apds o nascimento.

Il. A continuidade do esquema vacinal serd com a vacina penta [vacina adsorvida difteria, tétano,
pertussis, hepatite B (recombinante) e Haemophilus influenzae B (conjugada)], aos 2 (dois), 4
(quatro) e 6 (seis) meses de idade.

[ll. Criangcas que perderam a oportunidade de receber a vacina hepatite B (recombinante) até 1
(um) més de idade, devem recebe-la aos 9 meses de idade.

IV. Criancas até 6 (seis) anos 11 meses e 29 dias, sem comprovacao ou com esquema vacinal
incompleto, iniciar ou completar esquema com penta que esta disponivel na rotina dos servicos de
saude, com intervalo de 60 dias entre as doses, minimo de 30 dias.

Estdo corretas as afirmativas.
a)lL I, llelV. d) l e ll, apenas. e) 1, 1l elV, apenas.
b) Il e lll, apenas. c) I, apenas.
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CURSO COMPLETO: IMUNIZACAO (E18) Fﬂrg;sﬂstg;ﬂ

23. (Residéncia Multiprofissional - FMUSP/VUNESP/2023) Logo apds o nascimento, os neonatos
de mulheres que apresentem HBsAg — Antigeno de superficie da hepatite B reagente devem
receber:

a) avaliacdo da soroconversdo em 5 semanas.

b) imunoglobulina humana anti-hepatite B (IGHAHB) e a primeira dose do esquema vacinal de
hepatite B (HBC).

c) vacina pentavalente e duas doses de imunoglobulina humana anti-hepatite B (IGHAHB).

d) vacina pentavalente e avaliagdo da soroconversdo 72h depois.

e) vacina contra Sarampo, Caxumba e Rubéola, dada a comorbidade provavel, avaliacdo da
soroconvers3ao apenas na consulta de 6 meses.

24. (Residéncia UFRJ/CEPUERJ/2023) Ao utilizar vacinas, soros e imunoglobulinas, o vacinador
deve levar em conta aspectos especificos relacionados a vacinacdo, pois os cuidados e
procedimentos que envolvem cada um desses aspectos sdo fundamentais para que ndo haja
comprometimento do processo de imunizacao induzido pela vacinacdo. Sobre a vacina da Hepatite
B, a via de administracdo opcional para usudrios com discrasia sanguinea é a:

a) subcutanea. c) intradérmica.
b) intravenosa. d) intramuscular.

Quadro 9 - Vacina hepatite B em outros grupos especiais

CONDIGAO DOSE/ESQUEMA SOROLOGIA POS-VACINAGAOD
Fibrose cistica 3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses Néo é necessdria

3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses
Hepatopatia cronica, portadores de VHC ~ em estagios precoces da doenca e nas fases Sim
avangadas, quatro doses dobradas.

Diabetes melflitus 3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses Sim

Doengas de depdsito, tais
como Gaucher, Niemann-Pick,
mucopolissacaridoses fipo | e I,
glicogenoses

3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses Nao é necessaria

Transplante de drgéos sélidos

e pacientes com neoplasias e/ .
p P 4 doses com o dobro da dose para a idade, com

0U que necessitem quimioterapia, Sim
radioterapia e corticoterapia, e outras ESquemarclyllel6lay2lnesss

imunodeficiéncias

Transplantados de medula 6ssea 3 doses com esquema de 0, 1 & 6 meses Sim

Asplenia anatdmica ou funcional,
hemoglobinopatia e outras condicdes 3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses N&o & necessaria
associadas a disfungdo esplénica

Pacientes com doencas hemorragicas

e polltransfundidos 3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses Sim
Profissionais de saude 3 doses com esquema de 0, 1 e 6 meses Sim

o AT 4 doses com o dobro da dose para a idade, Sim. Repetir esquema para os nao
Renais cronicos, pré-dilise esquema de 0, 1, 2 e 6 meses reagentes

Sim. Repetir esquema para os nao
reagentes. Retestar anualmente

e fazer reforgo para os que
apresentarem titulos menores que
10UI/mL na retestagem.

4 doses com o dobro da dose para a idade,

Renais criinicos, hemodialisados
' esquema de 0, 1, 2 & 6 meses

Fonte: SWS/MS
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25. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Todas a vacinas sdo importantes para o paciente em terapia
renal substitutiva, mas pela exposicdo a procedimentos invasivos, transfusdes sanguineas e até
mesmo ao transplante renal é muito importante que o paciente esteja vacinado contra hepatite B.
Diante disso, assinale a alternativa correta.

a) O esquema vacinal contra a hepatite B para o paciente renal crénico consiste em 4 doses duplas
(40 mcg) nos tempos 0-1-2-6 meses.

b) O esquema vacinal contra a hepatite B para o paciente renal crénico consiste em 3 doses duplas
(40 mcg) nos tempos 0-1-6 meses.

c) O esquema vacinal contra a hepatite B para o paciente renal crénico consiste em 4 doses (20
mcg) nos tempos 0-1-2-6 meses.

d) O esquema vacinal contra a hepatite B para o paciente renal crénico consiste em 3 doses duplas
(20 mcg) nos tempos 0-1-2 meses.

e) O esquema vacinal contra a hepatite B para o paciente renal crénico consiste em 3 doses duplas
(40 mcg) nos tempos 0-2-6 meses.

Vacinas pentavalente, DTP, dT e dTpa

Vacinas Pentavalente, DTP, dT e dTpa (BRASIL, 2020a)

essa vacina agregou, desde 2012, a tetravalente + hepatite B. Ent3o, atualmente, ela protege
- Pentavalente contra a difteria, o tétano, a coqueluche, a hepatite B e as infecgOes ocasionadas pelo Haemo-
philus influenzae tipo b

. L/ aos 2, 4 e 6 meses; 0,5 ml; via IM
- Caracteristicas \

criangas até 6 anos, 11 meses e 29 dias, sem comprovagao ou com esquema vacinal incompleto,
deve iniciar ou complementar esquema com penta

—= e reforgo de vacina pentavalente e protege contra a difteria, o tétano e a coqueluche

L/ aos 15 meses e aos 4 anos de idade; 0,5 ml; via IM

\ contraindicada para criangas a partir de 7 anos de idade e na indisponibilidade da vacina DTP,
como reforgo, deve-se administrar a vacina penta

— e reforgo de vacina pentavalente e protege contra a difteria e o tétano

< para 27 anos; 0,5 ml; via IM

a partir de 7 anos de idade, a pessoa nao vacinada ou sem comprovacgao vacinal para difteria e
tétano, devem-se administrar 3 doses com intervalo de 60 dias entre elas, minimo de 30 dias

vacina acelular tipo adulto protege a mae e a crianca contra difteria, tétano e coqueluche

para gestantes, a cada gestacao 1 dose, a partir da 202 semana e pode ser administrada
até o puerpério; 0,5 ml; via IM

Caracteristicas

administrar 1 dose de dTpa a todos os profissionais de saude e parteiras, considerando o
histérico vacinal de difteria e tétano
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26. (FUNSAUDE-CE/FGV/2021) Apds a consulta de pré-natal, uma gestante foi encaminhada a sala
de vacinagdo para tomar a primeira dose da vacina dT (dupla adulto).

De acordo com orienta¢des do Ministério da Saude, essa vacina deve ser administrada pela via:
a) subcutanea. d) intradérmica ou subcutanea.

b) intradérmica. e) subcutanea ou intramuscular.

c) intramuscular.

27. (Prefeitura de Manaus-AM/FGV/2022) Conforme Instru¢do Normativa do Ministério da Saude
referente ao calendario vacinal mais atual, a vacina DTP é contraindicada para criangas a partir dos:

a) 2 anos. b) 4 anos. c) 5 anos. d) 6 anos. e) 7 anos.

28. (SESACRE/IBFC/2022) Sobre a vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, hepatite B
(recombinante) e Haemophilus influenzae B (conjugada), ou seja, vacina Penta, assinale a
alternativa correta.

a) Na rotina dos servicos, a vacina penta esta disponivel para criancas até 4 (quatro) anos 11 meses
e 29 dias.

b) Na rotina dos servigcos, a vacina penta esta disponivel para criancas até 7 (sete) anos 11 meses e
29 dias.

c) Na rotina dos servicos, a vacina penta esta disponivel para criangas até 5 (cinco) anos 11 meses e
29 dias.

d) Na rotina dos servicos, a vacina penta esta disponivel para criancas até 6 (seis) anos 11 meses e
29 dias.

29. (SES-DF/IBFC/2022) Sobre a vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis (DTP), analise as
afirmativas.

I. Administrar 2 (dois) reforcos, o primeiro aos 15 meses de idade e o segundo aos 4 (quatro) anos
de idade.

Il. A vacina DTP é contraindicada para criancgas a partir de 6 (seis) anos de idade.
lll. Na indisponibilidade da vacina DTP, como reforco administrar a vacina penta.
IV. O volume da dose é 0,3 ml, por via subcutanea.

Estdo corretas as afirmativas:

a) ll eIV apenas. b)lapenas. c)lelllapenas. d)lellapenas. e)l, I, lllelV.

30. (Prefeitura de Goidnia-GO/UFG/2022) Mulher de 36 anos, com 21 semanas de gestacdo,
procurou a Unidade Basica de Saude para completar o cartdo de vacina. No cartdo de vacina da
gestante constava a administracdo de duas doses de dupla adulto (dT). Para completar o esquema
vacinal contra difteria e tétano, recomenda-se para essa gestante:

a) administrar mais uma dose da vacina dupla adulto (dT) e aprazar o reforgo para cada 10 anos ou
em caso de novas gestagoes.
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b) administrar uma dose da vacina dTpa (acelular) e aprazar reforgo da mesma vacina para cada 10
anos.

c) administrar uma dose da dTpa (acelular) e aprazar reforco da vacina dupla adulto (dT) a cada 10
anos ou a vacina dTpa (acelular) para cada nova gestacao.

d) administrar uma dose da vacina dupla adulto (dT) e aprazar reforco da vacina dTpa (acelular) a cada
10 anos.

31. (Residéncia URCA/2022) Ao preencher o cartdo de pré-natal da gestante (22 anos, G1POAO, idade
gestacional: 13 semanas e 03 dias pela DUM e classificada como gestacdo de risco habitual), a
enfermeira pergunta se ela trouxe seu cartdo de vacinacdo. A gestante informa que ndo tem mais o
cartdo com histérico das vacinacdes da infancia e adolescéncia. Para essa situacdo, qual serd o
esquema vacinal de rotina para dT/dTpa, hepatite B e influenza, segundo as Recomendagdes da
Sociedade Brasileira de Imunizagdes - 2022/2023.

a) Duas doses de dT e uma dose de dTpa, sendo a dTpa a partir da 202 semana de gestacdo,
respeitando intervalo minimo de dois meses entre elas; vacina contra hepatite B - trés doses com
intervalo de 30 dias entre a primeira e a segunda e de 180 dias entre a primeira e a terceira, devendo
iniciar o esquema apods o primeiro trimestre; influenza - dose Unica.

b) Duas doses de dT e uma dose de dTpa, sendo a dTpa a partir da 202 semana de gestacado,
respeitando intervalo minimo de um més entre elas; vacina contra hepatite B - trés doses com
intervalo de 30 dias entre a primeira e a segunda e de 180 dias entre a primeira e a terceira; influenza -
dose Unica.

c) Uma dose de dTpa a partir da 202 semana de gesta¢do; vacina contra hepatite B - trés doses com
intervalo de 30 dias entre a primeira e a segunda e de 180 dias entre a primeira e a terceira; influenza -
dose Unica apds o primeiro trimestre.

d) Uma dose de dT e uma dose de dTpa, sendo que a dTpa deve ser aplicada a partir da 202 semana de
gestacdo, respeitando intervalo minimo de dois meses entre elas; vacina hepatite B - trés doses com
intervalo de 30 dias entre a primeira e a segunda e de 180 dias entre a primeira e a terceira; influenza -
dose Unica.

e) Uma dose de reforgo de dT; vacina contra hepatize B - trés doses com intervalo de 0, 30 e 180 dias;
influenza - dose Unica.

32. (Residéncia Multiprofissional-FMUSP/VUNESP/2023) Mariana é uma puérpera no pos-parto
imediato de um bebé pré-termo. Dadas as condi¢Oes de seu parto antecipado, perdeu a oportunidade
de ser vacinada durante o periodo gestacional contra difteria e tétano. Qual a conduta adequada para
0 caso?

a) Realizar exames laboratoriais para verificacdo da presenca do toxoide diftérico e tetanico.
b) Administrar uma dose de dTpa no puerpério (até 45 dias), o mais precocemente possivel.

c) Administrar duas doses de dTpa em até 3 meses pds-parto, desde que interrompida a
amamentacao.

d) Administrar uma dose de vacina pentavalente no puerpério (até 45 dias), o mais precocemente
possivel.

e) Administrar a vacina contra Difteria e Tétano (dT) a cada cinco anos.
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Vacina rotavirus humano

previne contra doengas diarreicas agudas ocasionadas pelo rotavirus humano (A, Be C)

as doengas diarreicas agudas correspondem a um grupo de doencgas infecciosas gastrintesti-
nais caracterizadas por uma sindrome, na qual ocorre a diminui¢do da consisténcia das fezes,
0 aumento do nuimero de evacuagdes (minimo de 3 episédios em 24 h) e, em alguns casos, ha
presenca de muco e sangue, o que caracterizard a disenteria

Idade ideal de adm. Outras opg¢des de periodo de adm
— — > 1 més e 15 dias até
a
Esquema de 12 dose ZEses < 3 meses e 15 dias
vacinacao
8¢ — 4 meses —_— 2 3 meses e 15 dias até
22 dose <7 meses e 29 dias
e via de adm. ndo repetir, se vomitar,
Caracteristicas —— V12 °8 ac7 / 15ml/Vo — regurgitar ou cuspir

Contraindicagbes da vacina rotavirus humano

criangas com imunodepressdo deverdo ser avaliadas e vacinadas mediante prescri¢do
médica

Vacina Rotavirus Humano - VORH (BRASIL, 2020a)

criangas com histdrico de invaginagdo intestinal ou malformacdo congénita do
trato gastrintestinal ndo corrigida

criangas com quadro agudo de gastroenterite (vomitos, diarreia, febre), recomenda-se
adiar a vacinagao até a resolugdo do quadro

33. (SESACRE/IBFC/2022) A presenca de , apesar de ser um evento raro, pode ocorrer
apos a administracdo da vacina contra rotavirus. Mesmo assim, o técnico de enfermagem que
administrou a dose da vacina deve orientar a pessoa sobre a possibilidade de ocorréncia.

Assinale a alternativa que preencha corretamente a lacuna.
a) Febre. c) Sangue nas fezes.
b) Irritabilidade. d) Vomitos.

Vacinas Pneumocdcicas e Meningococicas

Vacinas contra o pneumococo

a doenga pneumocdcica é causada pela bactéria gram-positiva, capsulada, Streptococcus pneumoniae,
conhecida como pneumococo. A protegdo oferecida pelas vacinas pneumocdcicas depende da coincidéncia
entre os sorotipos mais prevalentes na regido e os sorotipos contidos nas vacinas (BRASIL, 2019d)

protege contra 10 sorotipos do pneumococo, sao eles: 1, 4, 5, 6B, 7F, 9V,

Pneumo 10v 14, 18C, 19F e 23F (BRASIL, 2019a)

2 doses: aos 2 e aos 4 meses; reforgo: 1 dose aos 12 meses de idade; volume: 0,5 ml; via: IM

o reforco deve ser administrado entre 12 meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias

criangas que iniciaram o esquema primario apos 4 meses de idade devern completa-lo até 12
meses

criangas sem comprovacgao vacinal, entre 12 meses e 4 anos 11 meses e 29 dias, administrar
dose Unica

Vacinas Pneumocdcica 10v, 13v e 23v

para as criangas de 2 meses a < 5 anos de idade, com indicagdo clinica especial, manter
esquema de 3 doses e refor¢co conforme as indicagdes do CRIE
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-~ . o >
Pheumo 13v contra doencasi pneumocdcicas em pacientes de alto risco > 5 anos de
idade e deve ser administrada nos CRIEs
Paciente de alto __ pacientes vivendo o pacientes o pacientes transplantados
risco com HIV/AIDS oncoldgicos de medula éssea e de
6rgdos solidos

Dose: unica; volume: 0,5 ml de suspensdo injetavel; via: IM

__ previne doencas ocasionadas por 23 sorotipos do pneumococo, sdo eles: 1, 2, 3, 4, 5,

Pneumo 23v 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F, 33F

L

(BRASIL, 2020a)

Esquema

1 dose em todos os indigenas > 5 anos, sem comprovagdo vacinal com as
< vacinas pneumocadcicas conjugadas

> 60 anos, administrar tnica dose adicional, respeitando o intervalo
minimo de 5 anos da dose inicial

Vacinas Pneumocdcica 10v, 13v e 23v

Contraindicagdo ndo administrar em criangas < 5 anos de idade

Vacinas a doenga meningocdcica causada pela bactéria Neisseria meningitidis é transmissivel

Meningococicas ——  por meio das vias respiratérias e acomete principalmente adolescentes e adultos
(BRASIL, 2020a) jovens em camadas socioecondmicas menos privilegiadas (BRASIL, 2019a)*

2 doses: 3 e 5 meses

Meningocdcica C reforgo: 1 dose aos 12 meses de idade; volume: 0,5 ml; via: IM

O reforco deve ser administrado entre 12 meses e 4 anos, 11 meses e 29
dias**

para os adolescentes de 11 e 12 anos de idade, prevencao da doenga meningocdcica causada
pela bactéria Neisseria meningitidis, sorogrupos A, C, W135 e Y, considerando a gravidade da
doenca e o estado de portador dos adolescentes

Meningocdcica
ACWY esse pUblico deve receber a dose da vacina meningocdcica ACWY, independentemente de
(BRASIL, 2020b, ter recebido anteriormente a vacina MenC (conjugada) ou a dose de reforgo

2022c¢) dose inica; volume: 0,5 ml; via: IM

em 2022, o PNl ampliou a oferta para a faixa etaria de 13 e 14 anos de idade de forma
temporaria até junho de 2023.

* Todavia, o grupo etario de maior risco sao as criangas < 5 anos, sobretudo as < 1 ano.
** Entre 12 meses a 4 anos sem comprovacao, administrar dose tnica.

34. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina pneumocdcica 10-valente (conjugada),
assinale a alternativa correta.

a) O reforgo deve ser administrado entre 12 meses e 7 (sete) anos, 11 meses e 29 dias.

b) O esquema é administrar 3 (trés) doses aos 2 (dois), 4 (quatro) e 6 (seis) meses de idade, com
intervalo de 60 dias entre as doses, minimo de 30 dias.

c) O volume da dose é 0,3 mL e a via de administracdo subcutanea.

d) Crianga entre 1 (um) e 4 (quatro) anos de idade com esquema completo de 2 (duas) ou 3 (trés)
doses, mas sem a dose de reforco, administrar o reforco.

e) Criancas sem comprovacao vacinal, entre 12 meses e 7 (sete) anos 11 meses e 29 dias,
administrar 2 (duas) doses, com intervalo de 60 dias.
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35. (TIDFT/FGV/2022) Uma crianca de 3 anos de idade foi levada a unidade de salude para
completar os esquemas vacinais pendentes. Na ocasido, foi comprovado que ela havia tomado
apenas uma dose da vacina meningocécica C (conjugada). Nesse caso, a recomendac¢do para
completar o esquema é a administracao de:

a) 1 dose da vacina.

b) 1 dose da vacina e 1 dose de reforco 90 dias depois.

c) 2 doses da vacina com intervalo minimo de 30 dias entre elas.
d) 2 doses da vacina com intervalo minimo de 60 dias entre elas.

e) 2 doses da vacina com intervalo minimo de 30 dias entre elas e uma dose de reforco 60 dias
apo6s a segunda dose.

36. (Residéncia EBSERH-HUAP UFF/COREMU/2023) De acordo com o Calendario Nacional de
Vacinagao, a vacina pneumocdcica deve ser aplicada em criangas, adolescentes, adultos e idosos
com algumas particularidades em cada faixa etdria. Marque a opgdo que corresponde ao esquema
vacinal correto da vacina pneumocdcica.

a) Em criangas, a vacina pneumocdcica 10-valente deve ser aplicada em duas doses aos dois e
guatro meses e o reforco aos 15 meses; em adolescentes, a vacina pneumocdcica 10-valente é
aplicada em duas doses, sem reforco, sendo recomendada para povos indigenas a partir dos cinco
anos; em adultos e idosos, a vacina pneumocdcica 23-valente deve ser aplicada em uma unica
dose, com reforco apds cinco anos, sendo recomendada para idosos acamados ou
institucionalizados a partir dos 60 anos.

b) Em criangas, a vacina pneumocécica 10-valente deve ser aplicada em duas doses aos dois e
quatro meses e o reforco aos 12 meses; em adolescentes, a vacina pneumocdcica 23-valente é
aplicada em uma Unica dose, sem reforco, sendo recomendada para povos indigenas a partir dos
cinco anos; em adultos e idosos, a vacina pneumocécica 23-valente deve ser aplicada em uma
Unica dose, com reforco apds cinco anos, sendo recomendada para idosos acamados ou
institucionalizados a partir dos 60 anos.

c) Em criancas, a vacina pneumocdcica 10-valente deve ser aplicada em duas doses aos dois e
guatro meses e o reforco aos 15 meses; em adolescentes, a vacina pneumocdcica 10-valente é
aplicada em duas doses, sem reforco, sendo recomendada para povos indigenas a partir dos cinco
anos; em adultos e idosos, a vacina pneumocdcica 23-valente deve ser aplicada em duas doses,
com intervalos de 30 dias, sendo recomendada para idosos acamados ou institucionalizados a
partir dos 60 anos.

d) Em criancgas a vacina pneumocdcica 10-valente deve, ser aplicada em trés doses aos dois, quatro
e seis meses e o reforco aos 12 meses; em adolescentes a vacina pneumocédcica 10-valente é
aplicada em uma Unica dose, sendo recomendada para povos indigenas a partir dos 10 anos; em
adultos e idosos, a vacina pneumocdcica 23-valente deve ser aplicada em uma unica dose, com
reforco apds cinco anos, sendo recomendada para idosos acamados ou institucionalizados a partir
dos 60 anos.
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37. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina pneumocdcica 23-valente (polissacaridica) —
Pneumo 23v, analise as afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta.

l. Indicada na rotina de vacina¢do de usudrios de 60 anos e mais em condi¢bes especiais,
administrar 1 (uma) dose a partir de 60 anos, ndo vacinados que vivem acamados e/ou em
instituicdes fechadas, como casas geriatricas, hospitais, unidades de acolhimento/asilos e casas de
repouso. Administrar 1 (uma) dose adicional, uma Unica vez, respeitando o intervalo minimo de 5
(cinco) anos da dose inicial.

Il. Indicada na rotina de vacinacdo dos povos indigenas, administrar 1 (uma) dose em todos os
indigenas a partir de 5 (cinco) anos de idade sem comprovacdo vacinal com as vacinas
pneumocdcicas conjugadas.

[ll. Esta vacina ndo tem indicacdo para usudrios com condi¢des clinicas especiais nos Centros de
Referéncia para Imunobioldgicos Especiais (CRIE).

IV. Crianca de 2 (dois) a 4 (quatro) anos, 11 meses e 29 dias que recebeu dose da vacina
pneumocdcica 23 valente e ndo tem histérico de vacinagdo com pneumocdcica conjugada 10
valente, administrar uma dose desta vacina (pneumocécica conjugada 10 valente), sendo
necessarias doses adicionais a cada 5 anos.

Estdo corretas as afirmativas:

a) lell, apenas. d) I, Il elV, apenas.
b) 1 e IV, apenas. e)l, 1, lllelV.

c) I, lll e IV, apenas.

Vacina influenza (fracionada, inativada) - Gripe

protege contra a influenza (também conhecida por gripe), que é uma doenca
respiratdria infecciosa de origem viral. De elevada transmissibilidade e distribuicdo
global, tem a tendéncia a se disseminar facilmente em epidemias sazonais e pode
causar pandemias (BRASIL, 2021a)

é constituida por virus inativados, o que significa que contém somente virus mortos
€ as pesquisas comprovam que a vacina ndo pode causar a doenca (BRASIL, 2019a)

6 meses a 2 anos; vol.: 0,25 ml; via: IM ou SC*
Esquema de
vacinagao;
volume/via de adm.

a partir de 3 anos; vol.: 0,5 ml; via: IM ou SC*

gestantes: em qualquer idade gestacional; puérperas: até 45 dias apds o parto;
vol.: 0,5 ml; via: IM ou SC*

* Deve ser administrada por via intramuscular ou subcutanea, a depender do pais de origem e do laboratdrio produtor.
Portanto, deve-se verificar na bula que acompanha a vacina ou no informe da campanha anual (BRASIL, 2020a, 2021a)

De 6 meses a 2 anos,
11 me29d*
2 doses**; 2 doses**; dose Unica;
0,25 ml. 0,5ml. 0,5 ml.

* m: meses; d: dias.
**Deverdo ser aplicadas 2 doses para criangas vacinadas pela primeira vez.
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gestantes e
puérperas

trabalhadores
da saude

professores

pessoas com
deficiéncia
permanente

H

H

)
H

caminhoneiros 0

criangas com idade
entre 6 meses a <
5 anos (4 anos, 11
meses e 29 dias)

populagdo privada
de liberdade e
funcionarios™**

povos indigenas > 6
meses

membros ativos das
Forgas Armadas

trabalhadores
portudrios
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portadores de DCNT e outras
condigBes clinicas especiais
independentemente da idade*

idosos = 60 anos;

adolescentes e jovens de 12 a
21 anos de idade sob medidas
socioeducativas

membros ativos das Forgas de
seguranga e salvamento

trabalhadores de transporte
coletivo rodoviario passageiros
urbano e de longo curso

* As DCNTs e as condicOes clinicas especiais sdo: doencas respiratoria, cardiaca, renal, hepatica e neurolodgica cronicas; dia-
betes mellitus; imunossupressdo; obesos; transplantados e portadores de trissomias (BRASIL, 2022a).
** Funcionarios do sistema prisional.

38. (Residéncia UFG/Instituto Verbena/2023) A influenza é uma doencga sazonal, de ocorréncia
anual, com padrdo de sazonalidade que varia entre as regides brasileiras, sendo mais frequentes
naguelas com estac¢des climaticas bem definidas, ocorrendo com mais frequéncia nos meses mais
frios. A importancia da influenza como questdo de saude publica cresceu a partir do ano de 2009,
quando se registrou a primeira pandemia do século XXI, devido ao virus influenza (HIN1). No ano
de 2014 foi regulamentado o incentivo financeiro de custeio para implantacdo e manutencao de
acOes e servicos publicos estratégicos de vigilancia em saude, dentre eles a Vigilancia Sentinela da
Influenza, que tem como um de seus objetivos:

a) contribuir com a composi¢do de novas vacinas contra a influenza.

b) isolar espécimes virais de amostras colhidas, em criangas, para envio ao Centro Colaborador de

Influenza.

c) conhecer a patogenicidade e viruléncia do virus influenza a cada periodo de trés anos.

d) garantir a representatividade minima da circulacao viral das regides mais frias do pais.
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Vacinas tetra viral, triplice viral e varicela (BRASIL, 2020a)

Passos

Vacinas tetra viral, triplice viral e varicela

Tetra viral

__ Protegdo contra 4

== sarampo caxumba rubéola varicela
doengas

a vacina tetra viral esta disponivel na rotina de vacinacao para criangas com idades entre 15
meses e 4 anos, 11 meses e 29 dias.

Triplice viral

__ Protecdocontra3 __

sarampo caxumba rubéola
doengas

__ aregra geral € a vacinagdo de criangas aos 12 meses, com a triplice viral; e aos 15 meses, com a tetra
viral, desde que tenham recebido a 12 dose da vacina triplice viral

de 30 a 59 anos, as pessoas que
nao foram vacinadas ou que ndo
comprovem a vacinagdo da triplice viral,
recomenda-se a vacinagao com 1 dose
que contenha o componente sarampo

pessoas de 5 a 29 anos de idade ndo vacinadas
ou com esquema incompleto devem receber ou
completar o esquema de 2 doses de triplice viral,
conforme situagao vacinal encontrada

dose zero: em criangas entre 6 e 11
meses de idade em casos de situagdo
epidemioldgica de risco para sarampo

ou rubéola

essa vacina é contraindicada para gestantes e
~=  criangas abaixo dos 6 meses de idade, mesmo em
situagbes de surto de sarampo ou rubéola

— trabalhadores de sadde independentemente da idade devem receber 2 doses de triplice viral

a crianga precisa receber 2 doses da vacina contra varicela

a 12 dose da tetra viral ou varicela, preferencialmente aos 15 meses

a 22 dose da varicela atenuada (incluida no PNI a partir de 2018) dos 4 aos 6 anos, 11 meses e
29 dias

Varicela
(atenuada)

indigenas a partir dos 7 anos de idade ndo vacinados ou sem comprovagao vacinal,
administrar 1 ou 2 doses dessa vacina, a depender do laboratorio produtor

& contraindicada para gestantes, criangas < 9 meses de idade e individuos imunodeprimidos
ou que apresentaram anafilaxia a dose anterior

Caracteristicas
Tetra viral + Triplice viral — 0,5 ml; via SC
+ Varicela

39. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina sarampo, caxumba e rubéola (atenuada) -
Triplice Viral, analise as afirmativas abaixo e dé valores Verdadeiro (V) ou Falso (F).

() Pessoas de 5 a 29 anos de idade ndo vacinadas ou com esquema incompleto devem receber ou
completar o esquema de duas doses de triplice viral, conforme situacdo encontrada, considerando
o intervalo minimo de 30 dias entre as doses. Considerar vacinada a pessoa que comprovar 2
(duas) doses de vacina contendo os componentes sarampo e rubéola (dupla viral, triplice viral ou

tetra viral).
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() Pessoas de 30 a 59 anos de idade ndo vacinadas devem receber uma dose de triplice viral.
Considerar vacinada contra o sarampo a pessoa que comprovar 1 (uma) dose de vacina contendo o
componente sarampo (monovalente, dupla viral ou triplice viral).

( ) Quando houver indicagdo, a vacina dupla viral (sarampo, rubéola — atenuada) poderd ser
utilizada para vacinagdo de pessoas a partir dos 30 anos de idade ou outras faixas etarias, de
acordo com as estratégias definidas pelo Ministério da Saude.

() Trabalhadores de saude independentemente da idade devem receber 2 (duas) doses de triplice
viral, conforme situacdo vacinal encontrada, observando o intervalo minimo de 30 dias entre as
doses. Considerar vacinado o trabalhador de saude que comprovar 2 (duas) doses de vacina triplice
viral.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo:
a)V-F-V-F cV-V-V.-V. e)V-V-F-F
b)F-V-F-V. dF-F-V-V.

40. (Residéncia UEPA/IAUPE/2023) Sobre a vacina Sarampo, Caxumba, Rubéola e Varicela (SCRV) é
correto afirmar que:

a) a via de administracdo é intramuscular.

b) utiliza-se agulhas 20x5,5; 25x6 ou 25x7 para sua administracdo.

) possui na sua composicao virus inativados.

d) a idade recomendada para administracdo é em criancas de 15 meses.
e) possui esquema de apenas uma dose.

Via SC: Seringas: 1,0 e 3ml; Agulha: 13 x 4,5 dec/mm

Via IM: Seringas: 1,0 e 3 ml; Agulhas: 20x5,5/25x6,0/ 25
x 7,0 e 25 x 8,0 dec/mm

41. (Prefeitura de Goiania-GO/UFG/2022) Leia o texto a seguir.

O Programa Nacional de Imuniza¢do (PNI) tem contribuido para a reducdao da morbimortalidade
causada por doencas imunopreviniveis no Brasil. O aumento de casos de doengas como o sarampo
pode estar relacionado a fendmenos como a hesitacdo vacinal (baixas coberturas vacinais),
influenciada por aspectos sociais e culturais. Nesse sentido, destaca-se a importancia da
comunicacdo e vinculo com a comunidade para fortalecer as a¢des de vacinagao.

No esquema vacinal de criancgas contra o sarampo, aos 12 meses de idade deve ser administrada
uma dose da vacina:

a) tetra viral e aos 15 meses de idade uma dose da vacina triplice viral, sendo que estas vacinas ndo
podem ser administradas concomitantemente a vacina da febre amarela.

b) triplice viral e aos 15 meses de idade uma dose da vacina tetra viral, sendo que estas vacinas ndo
podem ser administradas concomitantemente a vacina pneumocadcica 10 valente.
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c) triplice viral e aos 15 meses uma dose da vacina tetra viral, sendo que estas vacinas ndo podem
ser administradas concomitantemente a vacina da febre amarela.

d) triplice viral e aos 15 meses uma dose da vacina tetra viral, ndo havendo contraindicacdao de
administragcdao concomitante a nenhuma outra vacina do calendario vacinal.

42. (Residéncia UFRJ/CEPUERJ/2023) Considerando o calendario de vacinagdo do Programa
Nacional de Imunizacdo (PNI, 2022), para adulto e idoso, a composi¢cdo e o volume da vacina
triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola), respectivamente, sdo:

a) virus vivo recombinante / 1mL.
b) virus vivo purificado / 0,5mL.
c) virus vivo atenuado / 0,5mL.

d) virus vivo inativado / 1mL.

43. (Residéncia EBSERH-HUAP UFF/COREMU/2023) Recentemente, tivemos um aumento no
numero de casos de sarampo no Brasil. Segundo o quadro de metas CV (cobertura vacinal) e
doencas prevenidas pelas vacinas do Calenddario Nacional de Vacinagao do Guia de Vigilancia em
Saude do Ministério da Saude, a meta de cobertura vacinal para a vacina de triplice viral (sarampo
+ caxumba + rubéola) é de:

a) 90%.
b) 100%.
c) 85%.
d) 95%.

Cobertura vacinal adequada (95%) para 5 vacinas do Calendario Nacional de Vacinagao
para criangas = 1 ano: penta (DTP + HB + Hib), poliomielite, pneumocdcica 10 valente,

triplice viral e febre amarela.
Fonte: Guia de Vigilancia em Saude 52 edigdo (BRASIL, 2022).

44. (Residéncia - Hospital Israelita Albert Einstein/FCC/2023) Ao vacinar uma profissional de
saude de 31 anos com a vacina SCR (Sarampo, Caxumba e Rubéola), a enfermeira da unidade deve
orientar que a paciente ndo deve engravidar, apds a aplicagdo da vacina, por um periodo de:

a) 90 dias.
b) 30 dias.
c) 120 dias.
d) 15 dias.
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Vacinag¢ao contra a poliomielite no Brasil

a poliomielite € uma doenca que teve alta incidéncia no Brasil e, devido a sua gravidade, em muitos casos,
ocasionou sequelas permanentes nas pessoas que foram acometidas por ela

a eliminac3o da doenga no Brasil foi alcangada por meio da administracdo da vacina oral contra a polio (VOP)
em campanhas de vacinagao em massa e na vacinagao de rotina das criancas

VIP Vacina Poliomielite 1, 2 e 3 (inativada)

em pessoas com risco de
3 doses: 2, 4 e 6 meses 0.5 ml: via IM hemorragias, a VIP pode
! ! ser administrada pela
via SC

Esquema

Em criangas com até 4 anos, 11 meses e 29 dias sem comprovacao vacinal, devem-se
administrar 3 doses da VIP, com intervalo de 60 dias entre as doses, ou um minimo de 30 dias

VOP Vacina Poliomielite 1 e 3 (atenuada)

Indicada refor¢o e anualmente nas campanhas nacionais

12 reforgo aos 15 meses e 0 22 aos 4 anos

2 gotas, exclusivamente por via oral ndo repetir a dose se a crianga regurgitar, cuspir ou vomitar
apo6s a administracdo da vacina

pessoas = 5 anos de idade, sem comprovacdo vacinal ou com esquema incompleto, deverdo receber a
VOP, excepcionalmente, se forem viajantes residentes no Brasil que estiverem se deslocando para areas
com recomendac3do da vacina

é contraindicada para pessoas imunodeprimidas, contatos de pessoa HIV positiva ou com
imunodeficiéncia, bem como aqueles que tenham histdrico de paralisia flacida associada a dose
anterior da VOP

45, (SES-DF/IBFC/2022) Sobre a vacina da Poliomielite, assinale a alternativa correta.

a) A Vacina Poliomielite 1 e 3 (atenuada) é indicada para pessoas imunodeprimidas, contatos de
pessoa HIV positiva ou com imunodeficiéncia.

b) O esquema da Vacina Poliomielite 1 e 3 (atenuada) é administrar apenas 2 (duas) doses aos 2 e
4 meses de idade, com intervalo de 60 dias entre as doses, minimo de 30 dias.

c) O esquema da vacina Poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) é administrar o primeiro reforco aos 15
meses e o segundo aos 4 anos de idade.

d) O volume da dose da vacina Poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) sdo 2 gotas, exclusivamente por via
oral.

e) O esquema da vacina Poliomielite 1, 2 e 3 (inativada) é administrar 3 doses, aos 2, 4 e 6 meses
de idade, com intervalo de 60 dias entre as doses. O intervalo minimo é de 30 dias entre as doses.
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46. (Senado Federal/FGV/2022) Devido aos baixos indices na cobertura vacinal contra a
poliomielite ao longo dos ultimos anos, pesquisadores tém alertado para o risco de retorno da
doenca, erradicada no Brasil desde 1994. Com base nas orientacdes e diretrizes da Organizacao
Mundial de Saude e do Ministério da Saude acerca da poliomielite e da prevencdo, analise as
afirmativas a seguir e assinale (V) para a verdadeira e (F) para a falsa.

() A poliomielite ¢ uma doencga altamente infecciosa causada por um virus que invade o sistema
nervoso e pode causar paralisia total em questdo de horas, afetando, principalmente, criangas
menores de 5 anos.

() Em criangas vacinadas com a vacina oral, os virus atenuados se reproduzem e persistem em seus
intestinos por até seis semanas e, entdo, sdo excretados no meio ambiente, podendo atingir outras
criancas suscetiveis e fornecer protecao.

() Atualmente, sdo usados dois tipos de vacina contra a poliomielite na Regido das Américas, a
Vacina Oral Atenuada (VOP) e a Vacina Injetavel Inativada (VIP); a VOP contém trés tipos de
poliovirus e a VIP, dois tipos.

As afirmativas sdo, respectivamente,
a)V,VeF. cV,VeV. e)V,FeV.
b)F,VeF. d)F FeF

47. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina poliomielite 1 e 3 (atenuada) — VOP, assinale a
alternativa correta.

a) Volume da Dose e Via de Administracdo: 1,0 ml, via oral.

b) O esquema é administrar 3 (trés) doses, aos 2 (dois), 4 (quatro) e 6 (seis) meses de idade, com
intervalo de 60 dias entre as doses. O intervalo minimo é de 30 dias entre as doses.

c) Administrar o primeiro reforco com a VOP aos 15 meses e o segundo aos 4 (quatro) anos de
idade.

d) Volume da Dose e Via de Administracdo: 0,25 ml, via subcutanea.

e) Esta vacina é indicada para pessoas imunodeprimidas, contatos de pessoa HIV positiva ou com
imunodeficiéncia.

48. (PSU-RESMULTI-CE/ARES/2023) A redugdo da cobertura vacinal nos Gltimos anos trouxe o risco
de retorno de doencgas que estavam erradicadas e eliminadas, a exemplo da poliomielite, doenca
que afeta principalmente criancas e pode causar paralisia nos membros e até mesmo a morte.
Sobre as orientag¢des para vacinagao contra poliomielite no Brasil, é correto afirmar:

a) E recomendada a administracdo de dose Unica ao nascer.
b) E recomendada para criangas a partir de 2 meses até menores de 5 anos de idade.
c) E indicada a administracdo de 3 doses aos 2, 4 e 6 meses, sem necessidade de dose de reforco.

d) E contraindicada a administracio concomitante com outras vacinas devido ao alto risco de
reagdes.
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Vacina HPV

a vacinagao € uma opgao segura e eficaz para prevenir a infecgao pelo HPV e
suas complicacdes (BRASIL, 2020f)
Vacina HPV - . . .
essa vacina é potencialmente mais eficaz para adolescentes vacinadas(os) antes
do 12 contato sexual, induzindo a produc¢do de anticorpos em quantidade 10
vezes maior que a encontrada na infec¢do naturalmente adquirida em um prazo
de 2 anos (BRASIL, 2020f)

Caracteristicas

(BRASIL, 20202) vacina quadrivalente (6, 11, 16 e 18); 0,5 ml; via IM

homens e mulheres (9 a 45 anos)
vivendo com HIV/Aids, transplantados
de orgaos solidos e de medula dssea,
bem como com neoplasias, devem
receber 3 doses: 0, 2 e 6 meses
(BRASIL, 2022b, 2022c¢)

Poseskls meninas e meninos de 9 a 14 anos,
X 11 meses e 29 dias;
vacina 2 doses (0 e 6 meses)

contraindicada durante a gestagao; e caso a mulher engravide apés a 12 dose da
vacina HPV ou receba a vacina inadvertidamente durante a gravidez, suspender a

Consideragoes dose subsequente e completar o esquema vacinal, preferencialmente, em até 45
dias depois do parto. Nesses casos, nenhuma intervencao adicional é necessaria,
somente o acompanhamento pré-natal

49. (SESACRE/IBFC/2022-Adaptada) A vacina HPV quadrivalente estd aprovada no Brasil para
prevencdo de lesdes genitais pré-cancerosas de colo do utero, de vulva e de vagina em mulheres,
de pénis em homens e anal em ambos os sexos, relacionadas aos HPV 16 e 18, e verrugas genitais
em mulheres e homens, relacionadas aos HPV 6 e 11. Considerando o esquema de vacina do HPV,
assinale a alternativa correta.

a) O esquema da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante), ou seja, vacina HPV,
é administrar 2 (duas) doses, com intervalo de 6 (seis) meses entre as doses, nas meninas e
meninos de 9 a 14 anos de idade (14 anos, 11 meses e 29 dias).

b) O esquema da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante), ou seja, vacina HPV,
€ administrar 3 (trés) doses, com intervalo de 6 (seis) meses entre as doses, nas meninas e
meninos de 9 a 14 anos de idade (14 anos, 11 meses e 29 dias).

c) O esquema da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante), ou seja, vacina HPV,
€ administrar 3 (trés) doses, com intervalo de 3 (trés) meses entre as doses, nas meninas e
meninos de 11 a 14 anos de idade (14 anos, 11 meses e 29 dias).

d) O esquema da vacina papilomavirus humano 6, 11, 16 e 18 (recombinante), ou seja, vacina HPV,
é administrar 2 (duas) doses, com intervalo de 30 (trinta) dias entre as doses, nas meninas de 11 a
14 anos de idade (14 anos, 11 meses e 29 dias) e nos meninos de 12 a 14 anos de idade (14 anos,
11 meses e 29 dias).
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50. (DRH SEAP/IBFC/2020-Adaptada) A vacina contra o Papilomavirus Humano (HPV) é oferecida
pelo SUS e, atualmente, é recomendada para meninas e meninos (de 09 a 14 anos) e meninos (de
11 a 14 anos). De acordo com o Calenddrio Nacional de Vacinacdo, analise as afirmativas abaixo e

dé valores Verdadeiro (V) ou Falso (F).

() O esquema basico é a administracao de duas doses. A 22 dose deve ser administrada 6 meses

apos 12 dose.
() O volume é de 1,0 mL para todas as idades.
() A via de administracdo é Intramuscular.

() A vacina tem composicdo de virus vivo atenuado para protecdao contra todos os tipos de

Papilomavirus Humano.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo.

a) V\VVV.  b) EEVV. C)VEV,E  d)FV,FF.

e) VVVF.

Vacina contra febre amarela

Importante

as areas com recomendacdo da vacina
foram ampliadas para todo o pais

criangas de_9 meses a 4 anos, 11
— meses e 29 dias: 1 dose aos 9 meses
e 1 dose de reforgo aos 4 anos

> 5 anos, que receberam 1
dose da vacina antes dessa
idade: 1 dose de reforgo,

— independentemente da idade em
gue a pessoa procure o servico
de vacinagdo, com, no minimo,

30 dias entre elas

Esquema da vacina

5a 59 anos, que nunca foram
— vacinadas ou ndo comprovem: 1
dose da vacina

Vacina contra a febre amarela (BRASIL, 2019a, 2020a)

> 5 anos que receberam 1 dose
____ apartirdos 5 anos: considerar
vacinado, ndo administrar
nenhuma dose

a febre amarela & uma doenca infecciosa febril aguda, imunoprevenivel, de evolugdo abrupta
e gravidade variavel, com elevada letalidade nas suas formas graves, por isso a importéncia da
vacinacdo contra essa doenca

€ um imunobioldgico seguro e altamente eficaz na protegdo contra a doenca, com
imunogenicidade de 90 a 98% de protec¢do. Os anticorpos protetores aparecem entreo 72 e o
109 dia depois da aplicagdo da vacina

Dose e via de administragédo

0,5 ml; via SC

2 60 anos que nunca foram vacinadas ou
ndo comprovem: avaliar, considerando
— o risco da doenca e o risco de eventos
adversos nessa faixa etaria e/ou
decorrentes de comorbidades

lactantes que nunca foram vacinadas ou
nao comprovem: deve ser adiada até a
~==  crianga completar 6 meses de vida. Na
impossibilidade de adiar a vacinacdo, deve-
se avaliar

gestantes que nunca foram vacinadas ou
nao comprovem: a vacina é contraindicada
para as gestantes, no entanto, na
e impossibilidade de adiar, como em
situacoes de emergéncia epidemioldgica,
vigéncia de surtos ou epidemias, deve-se
avaliar a pertinéncia da vacinagao
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Passos

Contraindicacoes da vacina contra a febre amarela

criancas menores de 6 meses de o pacientes em tratamento com
idade imunobiologicos

pacientes submetidos a transplante 0 pacientes com imunodeficiéncias
de orgaos solidos primarias graves

pacientes portadores de doenga falciforme
em uso de hidroxiureia e contagem de

pacientes com historia pregressa de 0
neutrofilos menor de 1.500 cels/mm?

doengas do timo

@©
o
I\
o
~
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o))
—
o
~
i
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<
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pacientes recebendo corticosteroides em doses imunossupressoras (prednisona 2 mg/kg por dia
nas criancas até 10 kg por mais de 14 dias ou 20 mg por dia por mais de 14 dias em adultos)

a) Administracdo simultinea com a vacina varicela:
Pode ser administrada simultaneamente em qualquer idade. Porém, se ndo administradas simultaneamente,
deve-se respeitar o intervalo de 30 dias entre as doses, minimo de 15 dias.

b) Administracdo simultdnea com as vacinas triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) ou tetraviral
(sarampo, caxumba, rubéola e varicela):
¥ Criancas menores de 2 (dois) anos de idade que nunca foram vacinadas com as vacinas febre amarela

e triplice viral ou tetra viral:

o N3o administrar simultaneamente as vacinas febre amarela e triplice viral (sarampo, caxumba e
rubéola) ou tetraviral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela), devido a possibilidade da
diminuigdo da resposta imune pela vacinagdo concomitante ou com intervalo inferior a 30 dias.
Nesta situagdo, os gestores deverdo avaliar o cendrio epidemioldgico das doencgas para indicar a
vacina a ser priorizada, além do agendamento oportuno da vacina que nao foi administrada.

o Vacinagao em localidades de dificil acesso (populagdes indigenas, ribeirinhos e quilombolas,
entre outros), que impossibilite manter o intervalo de 30 dias entre as doses, o servico podera
adotar o intervalo minimo que 15 dias entre as doses.

o Em situagdes de emergéncia epidemioldgica, com a circulagdo concomitante dos virus da febre
amarela e sarampo, caxumba ou rubéola, administrar as duas vacinas simultaneamente, sem
intervalo minimo entre as doses.

¥ Criangas menores de 2 (dois) anos de idade, vacinadas anteriormente com as vacinas triplice viral ou
tetraviral e ndo vacinada contra a febre amarela, podera receber simultaneamente as vacinas triplice
viral ou tetraviral com a vacina febre amarela.

v' Pessoas a partir de 2 anos (dois) de idade e adultos em qualquer idade:
o Asvacinas febre amarela e triplice viral ou tetraviral podem ser administradas simultaneamente.
Porém, se ndo administradas simultaneamente, deve-se respeitar o intervalo de 30 dias entre as
doses, minimo de 15 dias.
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51. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre a vacina da Febre Amarela, analise as afirmativas
abaixo e dé valores verdadeiro (V) ou falso (F).

() O esquema vacinal para criangas entre 9 (nove) meses de vida a menores de 5 (cinco) anos de
idade: Administrar 1 (uma) dose aos 9 (nove) meses de vida, e uma dose de refor¢o aos 4 (quatro)
anos de idade.

() O esquema vacinal para pessoas a partir de 5 (cinco) a 59 anos de idade: Administrar 1 (uma)
dose, e uma dose de reforco apdés 10 anos.

() Vacina febre amarela pode ser administrada simultaneamente com a maioria das vacinas do
Calendario Nacional de Vacinacdo, sem necessidade de qualquer intervalo, exceto com as vacinas
triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) ou tetra viral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela)
em criancas menores de 2 (dois) anos de idade. Neste caso, deve ser respeitado o intervalo de 30
dias entre as duas vacinas (minimo de 15 dias).

() Em situagBes onde exista o risco epidemioldgico concomitante para febre amarela e os virus
contidos na vacina triplice viral, o risco da ndo vacinacdo é maior que a possibilidade da diminuicao
da resposta imune. Dessa forma, a vacinacdo simultdnea devera ser realizada sem levar em conta o
intervalo entre as doses.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo.
a)V-Vv-V-V. c)F-V-F-V. e)V-F-V-V.
b)F-F-V-V. dV-F-V-F

52. (SESACRE/IBFC/2022) A febre amarela é uma doenca infecciosa febril aguda, imunoprevenivel,
de evolugdo abrupta e gravidade variavel, com elevada letalidade nas suas formas graves. Sobre a
vacina da Febre Amarela, analise as afirmativas abaixo.

I. Criancas que iniciaram o esquema primario ap6s 5 (cinco) meses de idade, devem completa-lo
até 12 meses, com intervalo minimo de 30 dias entre as doses, administrar o reforco com intervalo
minimo de 60 dias ap6s a ultima dose.

Il. A vacina febre amarela pode ser administrada simultaneamente com a maioria das vacinas do
Calendario Nacional de Vacinac¢do, sem necessidade de qualquer intervalo, exceto com as vacinas
triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) ou tetra viral (sarampo, caxumba, rubéola e varicela)
em criancas menores de 2 (dois) anos de idade. Neste caso, deve ser respeitado o intervalo de 30
dias entre as duas vacinas (minimo de 15 dias), salvo em circunstancias especificas, a serem
discutidas entre as trés esferas do Sistema Unico de Saude.

lll. Em situacOes onde exista o risco epidemiolégico concomitante para febre amarela e os virus
contidos na vacina triplice viral, o risco da ndo vacinacdo é maior que a possibilidade da diminuicdo
da resposta imune. Dessa forma a vacinagdo simultdnea devera ser realizada sem levar em conta o
intervalo entre as doses.

IV. Considera-se uma contraindicagdo da vacina da Febre Amarela os pacientes submetidos a
transplante de 6rgdos sdlidos.

Estdo corretas as afirmativas:
a)l, Il e IV apenas. c) I, lll e IV apenas.
b) I e Il apenas. d) LI, e V.
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53. (DRH SEAP/IBFC/2020-Adaptada) O Enfermeiro avaliou a carteira de vacinagdo de uma criancga
de 4 anos de idade, e constava o registro de uma dose da vacina contra Febre Amarela aos 9 meses
de vida. Considerando o Calenddrio Nacional de Vacinacdo, é correto afirmar que esta crianca

Assinale a alternativa que preencha corretamente a lacuna.
a) Deverd receber um reforgo da vacina contra Febre Amarela com 4 anos de idade.

b) Devera receber uma segunda dose da vacina contra Febre Amarela com 4 anos de idade e uma
terceira dose aos 12 anos de idade.

c) Devera receber uma segunda dose da vacina contra Febre Amarela aos 4 anos de idade e um
reforco aos 15 anos de idade.

d) Nao devera receber mais nenhuma dose e reforco da vacina contra Febre Amarela, pois trata-se
de dose Unica aos 9 meses de vida.

Contraindicagdes comuns a todo imunobioldgico
Para todo imunobioldgico, sdo consideradas como contraindicagGes (BRASIL, 2014):

a ocorréncia de hipersensibilidade
(reacdo anafilatica) confirmada depois do 0
recebimento de dose anterior

historia de hipersensibilidade a qualquer
componente dos imunobioldgicos

Notas (BRASIL, 2014):

A ocorréncia de febre > 38,5 °C, depois que uma vacina é administrada, nao significa
contraindicacdao a dose subsequente.

Quando ocorrer febre, deve-se administrar antitérmico de acordo com a prescri¢cao
médica.

N3o é indicado o uso de paracetamol antes ou imediatamente depois da vacinacgao
para ndo interferir na imunogenicidade da vacina.

SituagGes em que se adia a administragao de um imunobiolégico (BRASIL, 2014):

usuario de dose imunossupressora de corticoide - a vacina¢do deve ser feita 90 dias
depois da suspensao ou do término do tratamento;

usuario que necessita receber imunoglobulina, sangue ou hemoderivados - ndo
vacinar com imunobioldgicos de agentes vivos atenuados nas 4 semanas que
antecedem e até 90 dias depois de usar esses produtos;

usuario que apresenta doenca febril grave - ndo vacinar até a resolucdo do quadro,
para que os sinais e os sintomas da doenca ndo sejam atribuidos ou confundidos com
possiveis eventos adversos relacionados a vacina.
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doenca aguda benigna sem febre - quando prematuridade ou baixo peso ao nascer — as vacinas
a crianca n3o apresenta histdrico de doenca devem ser administradas na idade cronoldgica
grave ou infec¢do simples das vias recomendada, com excegdo da vacina BCG, que

respiratdrias superiores deve ser administrada nas criangas com peso 2 2 kg

ocorréncia de evento adverso
em dose anterior de uma
vacina, a exemplo da reagdo

diagndsticos clinicos prévios de
doenga, tais como: tuberculose,
coqueluche, tétano, difteria,

doenca neuroldgica
estavel ou pregressa

local (dor, vermelhiddo ou L com sequela
. ~ poliomielite, sarampo, caxumba
inflamagao no lugar da , presente
M e rubéola
injecdo)
alergias, exceto as alergias graves a algum A i
componente de determinada vacina |stor|.a d'e %erfla n?o gipeC| Ica,
(anafilaxia comprovada) individuat ou tamifiar
antecedente familiar de tratamento com corticosteroides em dias
convulsdo ou morte subita alternados em dose n3o imunossupressora
histdria familiar de uso de antibiotico, uso de corticosteroides
evento profilatico ou inalatdrios ou topicos ou
adverso a vacinagao terapéutico com dose de manutencdo
(ex.: convulsdo) e antiviral fisiologica

quando o usuario é contato domiciliar de gestante, uma vez que os vacinados ndo transmitem
os virus vacinais do sarampo, da caxumba ou da rubéola

usudrios em profilaxia pos
€eXposi¢do e na reexposi¢ao com a internagao hospitalar
vacina raiva (inativada)

convalescenca de
doencgas agudas

mulheres no periodo de amamentagdo (considerar as situa¢des de adiamento para a
vacina a febre amarela)

54. (DRH SEAP/IBFC/2020) Alguns fatores, situacdes e condi¢cBes sdo possiveis contraindicacdes gerais a
administragao de todo imunobiolégico. Assinale a alternativa considerada uma contraindica¢do para todo
imunobiolégico.

a) A ocorréncia de evento adverso em dose anterior de uma vacina, a exemplo da reacdo local (dor,
vermelhiddo ou inflamagdo no lugar da injecdo)

b) A ocorréncia de hipersensibilidade (rea¢do anafilatica) confirmada apés o recebimento de dose anterior
c) Internagdo hospitalar

d) Uso de antibiético, profilatico ou terapéutico e antiviral

e) Histéria familiar de evento adverso a vacinagdo (exemplo: convulsdo)
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55. (AL-MG/FUMARC/2023) Uma crianga do sexo feminino, 5 anos de idade, foi levada pelos pais a
Unidade Bdsica de Saude (UBS) para imunizacdo e acompanhamento de seu crescimento e
desenvolvimento. A mae informou que a crianca estava “enjoadinha” e com febre baixa nos ultimos
dias. Ao exame fisico, foram constatados crescimento e desenvolvimento fisioldgicos para a idade
da paciente e temperatura corporal de 37,2 °C.

A partir dessa situacao hipotética, assinale a op¢do que indica a contraindicacdo para a vacinagao
dessa crianca:

a) Amigdalite leve, em uso de antibidtico com boa resposta.
b) Reacdo anterior a vacina, que se manifestou com hipotensao e sibilos.

c) Reacdo prévia a vacinagdo, que constituiu em febre baixa, dor, eritema no local e irritacdo leve
por 3 dias.

d) Temperatura corporal aferida e historico de febre baixa.

PNI e Sala de Vacina

56. (Residéncia — Hospital Sirio-Libanés/FCC/2023) Um recurso eficaz para a preven¢do de
doengas imunopreveniveis é a vacina, cujos efeitos

a) ndo estdo, contemporaneamente, comprovados cientificamente, sendo de amplo
reconhecimento internacional que devem ser evitadas, concentrando-se as estratégias de controle
de epidemias na imunidade coletiva.

b) ndo se esgotam na protecgdo individual de quem se vacina, mas visam o bem-estar coletivo,
ainda que a imunizacdo individual ndo altere a frequéncia de pessoas suscetiveis.

c) ndo se esgotam na protecdo individual de quem se vacina, mas visam o bem-estar coletivo, pois
a imunizacao individual diminui a frequéncia de pessoas suscetiveis, controlando e impedindo a
disseminagao das doengas.

d) ndo se esgotam na protecdo individual de quem se vacina, uma vez que uma pessoa vacinada
pode transmitir sua imunidade para outras duas e assim, formar uma progressao geométrica, de
grande valor para a protec¢ao da populagdo como um todo.

e) sdo restritos ao individuo vacinado, mas com boa cobertura vacinal e estratégias de campanhas

adequadas é possivel proteger toda a populacdo e a frequéncia de pessoas suscetiveis, controlando
e impedindo a disseminacdo das doencas.

57. (AL-MG/FUMARC/2023) O Programa Nacional de Imunizacbes (PNI), coordenado pelo
Ministério da Saude de forma compartilhada com as secretarias estaduais e municipais de saude,
vem se consolidando como uma das mais relevantes intervencdes em saude publica. A oferta de
vacina para toda a populacdo, sem qualquer tipo de discriminacdo, nas milhares de salas de
vacinas, nos 5568 municipios brasileiros, cumpre um importante principio do SUS denominado:

a) Integralidade. c) Solidariedade.
b) Regionalizacdo. d) Universalidade.
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58. (Residéncia - Hospital Sirio-Libanés/FCC/2023) Tendo em vista os niveis de prevencdo e os
niveis de aplicacdo das medidas preventivas formulados por Leavell e Clark, a aplicacdo de vacinas
€ uma medida tipica da prevencao:

a) secundaria e do primeiro nivel de aplicacao, que é relativo a promogao a saude.
b) primaria e do segundo nivel de aplica¢do, que é relativo a protecdo especifica.

c) primaria e do primeiro nivel de aplicagdo, que é relativo a promogao a saude.

d) primaria e do terceiro nivel de aplicacdo, que é relativo ao diagndstico precoce.
e) secunddria e do segundo nivel de aplicacdo, que é relativo a protecdo especifica.

59. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre o registro dos imunobioldgicos nas unidades de salde,
analise as afirmativas abaixo e dé valores verdadeiro (V) ou falso (F).

() Em 2019, foi oficializada a integracdo dos sistemas de informac3o da estratégia Sistema Unico de
Saude Atencdo Basica (e-SUS AB) com o Sistema de Informacdo do Programa Nacional de
Imunizagdo (SI-PNI), de acordo com a Portaria GM/MS numero 2.499, de 23 de setembro de 2019.

() Em agosto de 2020, os registros de dados de aplicagdo de vacinas e outros imunobioldgicos nas
unidades de Atencdo Primdria a Saude (APS) passaram a ser feitos, exclusivamente, nos sistemas
de informacdo da estratégia e-SUS AB, conforme Portaria GM/MS n2 1.645, de 26 de junho de
2020.

() A estratégia e-SUS AB conta apenas com um tipo de software de coleta de dados disponivel para
0s municipios, para uso dos profissionais da atencdo primaria: Prontudrio Eletrénico do Cidadao
(PEC). + Coleta de Dados Simplificada (CDS)

() O municipio devera regularizar esses estabelecimentos de saude na tipologia de servico
adequado, no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES), para realizar o registro de
vacinacao nos sistemas de informac¢ao do e-SUS AB. Se o estabelecimento de salde n3ao desenvolve
acOes da atencdo primaria, tera de atualizar o tipo de estabelecimento no CNES para que o registro
de vacinacdo nao seja bloqueado no SI-PNI, apds pactuacdo na Comissdao Intergestores Bipartite
(CIB).

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta de cima para baixo.

a)F-V-F-V. b)V-V-V-V. ¢)V-V-F-V. d)V-F-V-F e)F-F-V-F

60. (Residéncia UFJF/2022) O registro adequado da vacina administrada é fundamental para
geracdo da informacdo que subsidia a tomada de decisdo e desencadeamento do processo
informacado-decisdo-a¢do pelos gestores, especialmente na vigilancia das coberturas vacinais. Sobre
o registro de dose da vacina administrada NAO podemos afirmar:

a) Na falta do nimero do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) ou do Cartdo Nacional de Saude (CNS),
ndo se pode realizar a vacinacdo, pois todo cidadao deve ser identificado para fins de seguimento
quanto ao esquema vacinal completo e possiveis eventos adversos pds-vacinagao.

b) O vacinbmetro é um instrumento grafico em formato de seringa de aplicagdo de vacina, para
acompanhamento das coberturas vacinais, pelos trabalhadores de saude e publico em geral,
durante as campanhas de vacinagao.
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¢) A qualidade dos registros dos sistemas de informagdo é definida por alguns atributos, destacando-se a
completude, a oportunidade, a regularidade e a representatividade.

d) Em 2019, foi oficializada a integracdo dos sistemas de informacdo da estratégia e-SUS Atencdo Basica (e-
SUS AB) com o SI-PNI.

e) A caderneta ou o cartdo de vacinagdo é um documento fisico, geralmente em papel, comprovante de
vacinagdo que é entregue diretamente ao cidadao vacinado para controle pessoal das doses de vacinas
recebidas e dos respectivos agendamentos de acordo com o Calendario Nacional de Imunizagao.

7

61. (Residéncia SESA/IAUPE/2023) A vacinagdo €é uma ac¢do programada de salde de fundamental
importancia para a redugdo da morbimortalidade, sobretudo na primeira infancia. A respeito dessa
tematica, o indicador de saude, que permite estimar o risco de morrer entre menores de 1 ano devido a
doengas imunopreviniveis, denomina-se:

a) coeficiente de mortalidade infantil.

b) taxa bruta de natalidade.

c) taxa de mortalidade por doencgas que podem ser evitadas por vacinagdo em menores de 1 ano.
d) taxa de morbidade por doengas que podem ser evitadas por vacinagdo em menores de 1 ano.
e) mortalidade proporcional por causas mal definidas.

izagdo

é um sistema amplo e inclui estrutura técnico-administrativa
orientada pelo PNI, por meio de normatizagdo, planejamento,
avaliacdo e financiamento, que visa a manutencao adequada da
cadeia de frio.

Rede de Frio —

é o0 processo logistico da Rede de Frio para a conservagao dos
imunobioldgicos, desde o laboratdrio produtor até o usuario, in-

Cadeia de Frio — cluindo as etapas de recebimento, armazenamento, distribui¢do e
transporte, de forma oportuna e eficiente, assegurando a preser-
vagao de suas caracteristicas originais.
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sala de representa a instancia final da Rede de Frio, responsavel exclusivamente pelos
( Imunizagao ) procedimentos de vacinagdo de rotina, campanhas, blogueios e intensifica-
BRASIL, 2017a 8
, ¢Oes.
|_ localiza-se em unidades/servicos da Rede de Atengdo Basica de Salde e, em menor
proporgao, na assisténcia
Crie
Tempo dos — Cenadi - S Local
imunobiologicos Centrais estaduais & disi?i?;'i’s gJﬁL?nqg;;%is @& sala de vacinacio
nas instancias 6 a 12 meses &
( ) (3 a 6 meses) (es
Camara

. imunobiologicos armazenados a temperatura positiva (+2 a +8 °C; ideal +5 °C)
refrigerada

Freezer cientifico — imunobiologicos armazenados a temperatura negativa (-25 a -15 °C)
1

Refrigerador de =z . I
U Slai e nao é recomendado para o armazenamento de imunobiolégicos

. néo é permitido para o armazenamento de imunobiolégicos, uma vez que ndo
Frigobar L -
tem efetividade de rendimento
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Organizagao das caixas térmicas para uso diario

A seguir, veremos algumas recomendacdes para a organizacdo das caixas térmicas para uso diario
(BRASIL, 2017a):

O uso de caixa térmica de poliuretano* As bobinas reutilizdveis ambientadas (0 °C)
é recomendado com capacidade devem ser organizadas nas laterais internas
minima de 12 litros. da caixa.

O sensor do termdmetro deve ser
posicionado no centro da caixa, para ir
monitorando a temperatura até atingir o
minimo de +1 °C.

As bobinas reutilizaveis devem ser
trocadas sempre que necessario, quando a
temperatura maxima atingir +7 °C.

* 0 PNl recomenda que as caixas térmicas de poliestireno expandido (isopor), utilizadas nas atividades de rotina e extramu-
ros, sejam substituidas por caixas de poliuretano, devido a resisténcia, a durabilidade e a facilidade de higienizar (BRASIL,
2017a).

62. (Exército/ESFCEX/2021) 12 Tenente QCO, Enfermeiro, recebeu a missdo de organizar a
campanha de vacinag¢do da popula¢do de uma vila ribeirinha. Para tal, utilizara caixas térmicas para
o transporte e conservac¢ao das vacinas. Ao prepara-las, o enfermeiro deve:

a) inspecionar as bobinas reutilizdveis e, quando necessdrio, completar o nivel com agua salgada
antes de seu congelamento.

b) posicionar o sensor do termémetro no centro da caixa térmica, monitorando a temperatura até
atingir o minimo de +1 °C, para se certificar da adequada climatizagao no interior da caixa.

c) fixar o registrador de temperatura na tampa da caixa térmica com a carga organizada, garantindo
a medicdo de temperatura precisa dos imunobioldgicos.

d) dispor as bobinas nas paredes internas e sobre os imunobiolédgicos, cobrindo-os, assim
formando uma barreira para reduzir a velocidade de troca de calor com o meio externo.

e) ambientar as bobinas reutilizdveis colocando-as sob agua corrente e aguardar até que a
temperatura, medida por meio de termOmetro de cabo extensor, atinja +2 °C, antes de serem
colocadas na caixa térmica.

63. (Residéncia UFRJ/CEPUERJ/2023) A rede de frio ou cadeia de frio é o processo de
armazenamento, conservacao, manipulacdo, distribuicdo e transporte dos imunobioldgicos do
Programa Nacional de Imuniza¢des. Os imunobioldgicos sdao produtos termolabeis, que necessitam
de equipamentos de refrigeracdo para manter a temperatura adequada e constante. Em relagdo
aos principais equipamentos e instrumentos previstos na cadeia de frio de imunobioldgicos, é
correto afirmar que:

a) as caixas de papeldo devem ser utilizadas para o transporte de imunobioldgicos em atividades de
rotina e campanhas realizadas nas Unidades Bdsicas de Saude.

b) as camaras frigorificas positivas e negativas sdo equipamentos de infraestrutura utilizados nas
instancias que armazenam maiores quantidades de imunobiolégicos por longos periodos.
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c) na instancia local, em salas de vacinagdo, os imunobiolédgicos sdo conservados em temperatura
negativa (-2 a -8°C), portanto os freezers sdo utilizados no armazenamento de bobinas reutilizaveis.

d) o instrumento normalizado de medicdao de temperatura é o bardmetro, que, assim como as
camaras térmicas, é calibrado a partir da relagao entre os valores indicados por um instrumento de
medigdo-padrao.

Quadro 6 Instrumento de medicao e aplicagoes

INSTRUMENTOS CAMARA CAIXA PARA CAIXA DE

CAMARA FRIA

DE MEDIGAO REFRIGERADA | TRANSPORTE USO DIARIO

Termémetro de -
momento, maxima

e minima digital,
com cabo extensor -

Termémetro de > :
infravermelho com

mira a laser

Data Logger a ;3 !@

Registrador | s is Sas is
eletronico -_-:;E"{’ 5 5‘*"«{, _-;'»,’,:‘ i
frigorifico ® a1 ® e i ® ol il
Indicador de .,7 . 2 =
congelamento P < <+

64. (AL-MG/FUMARC/2023) A vacina é considerada uma das principais intervencdes em saude
publica no Brasil. Por isso, o enfermeiro tem papel importante na gestdo das imunizacbes e na
conscientizacdo da populacdo. Referente aos cuidados com os imunobioldgicos, conforme o
Programa Nacional de Imunizagdes (PNI), assinale a afirmativa INCORRETA:

a) A temperatura ideal para conservagao das vacinas nas camaras refrigeradas é entre + 2°Ca + 8°C.

b) E importante monitorar rigorosamente a temperatura e registrar no mapa de controle da
temperatura.

c) O Programa Nacional de Imunizacdo (PNI) recomenda a substituicdo das caixas térmicas de
poliuretano utilizadas nas atividades extramuros e de rotina, por caixas poliestireno expandido,
devido a sua qualidade no material, resisténcia, durabilidade e facilidade de higienizacao.

d) O Programa Nacional de Imunizacdo (PNI) recomenda a substituicdo das caixas térmicas de
poliestireno expandido utilizadas nas atividades extramuros e de rotina, por caixas de poliuretano,
devido a sua qualidade no material, resisténcia, durabilidade e facilidade de higienizacao.

65. (Residéncia EBSERH-HUAP UFF/COREMU/2023) Segundo o Manual de Rede de Frio do
Programa Nacional de Imunizagdes (2017), imunobioldgicos (vacinas, soros e imunoglobulinas)
podem ser mantidos por até 30 dias na Sala de Vacinag¢do na temperatura de:

a) -25°Ca-15°C. c) +15°Ca +25°C.
b)-8°Ca-2°C. d) +2°C a +8°C.

www.romulopassos.com.br 36



CURSO COMPLETO: IMUNIZACAO (E18)

ED I 'l- 0 _H A
Brasileiro
D Passos

66. (FUNSAUDE-CE/FGV/2021) A respeito da conserva¢do e manipulacdo dos imunobiolégicos,
considerando as normas do Ministério da Saude, assinale a afirmativa correta.

a) Quando for necessario usar a caixa térmica, a temperatura recomendada é abaixo de 2°C.
b) Algumas vacinas, como a VOP e a hepatite B, podem ser mantidas congeladas.

c) A vacina BCG, uma vez reconstituida, pode ser usada por um prazo mdaximo de 10 horas.
d) A VORH - Vacina Rotavirus Humano deve ser conservada entre +2°C e +8°C (ideal +5°).

e) As vacinas multidoses apds reconstituicdao, em geral, ndo tém prazo determinado para uso.

Quadro 2 Periodo e temperatura de armazenamento dos imunobiolagicos nas instincias da Rede de Frio®

Cenadi
Centrais estaduais

Local
Sala de vacinacao

1més

FA
VoP

Centrais regionais, distrital
ou municipais - Crie

326 meses

Vacinas
diluentes*

Soros
Imunoglo-
bulinas

6212 meses

o
R Vacinas

diluentes*

Vacinas
diluentes*!

POSITIVO

Soros
Imunoglo-
+2°C bulinas

Soros
Imunoglo-
bulinas

NEGATIVO

FA
vop
-25°C
Vacinas: BCG, dT, DT,

) HB, DTP, VRH, 5CR, VRC, Soros
BGULECI FTp, HiB, VIR, DTPa, HA, Imunoglo-
CIEELEY  Meningo conj €, penta, bulinas

Pncc 23V, Pncciov, raiva

embriao galinha, raiva

FA
VoP
FA FA
VOP VOP

Soros: SARC, SBOTR,
SBOCR, SBOLAQ,
SBOTULBI, SCROT, SAD,

FA: Vacina
Febre amarela
VOP: Vacina

SELAP, SESCOR, SLONO, poliomielite oral.

SLOXO, SARH, SAT.

Imunoglobulinas: IGHE,

vero, Varc, VRC, cdlera, |GRH, IGTH, IGVZ.

tetra viral, FLU3V.

Nota: ' Alguns laboratérios fornecem determinados diluentes, separadamente das vacinas, & temperatura ambiente, que poderdo ser
mantidos nessa “Alguns orios p orientam de da FA de +2°C a +8°C* A VOP apos
descongelada tem o prazo de validade de 3 meses.

67. (Residéncia Multiprofissional - FMUSP/VUNESP/2023) Sobre a higienizacdo do ambiente da
sala de vacina, atribuicao da equipe de enfermagem, é correto afirmar que é necessaria a:

a) higienizacdo diaria e, sempre que necessario, de bancadas e superficies com agua e sabdo e
desinfeccdo com dlcool a 70%, supervisionar e garantir limpeza terminal semanalmente.

b) limpeza concorrente, que deve ser realizada semanalmente pelos técnicos e auxiliares de
enfermagem, sob supervisdo do enfermeiro.

c) limpeza terminal, que deve ser realizada semanalmente pelos técnicos e auxiliares de
enfermagem, sob supervisdo do enfermeiro.

d) limpeza terminal, que deve ser realizada diariamente pelos técnicos e auxiliares de enfermagem,
sob supervisdo do enfermeiro.

e) higienizacdo semanal de bancadas e superficies com agua e sabdo e desinfec¢do com alcool a
70%; supervisionar e garantir limpeza terminal semanalmente.

Limpeza concorrente (didria): pelo menos 2 vezes ao dia em horarios preestabelecidos ou sempre que ela
for necessaria.

Limpeza terminal (deve ser realizada a cada 15 dias): é mais completa e inclui todas as superficies
horizontais e verticais, internas e externas da sala e dos equipamentos, contemplando a limpeza de piso,

teto, paredes, portas e janelas, mobilidrio, luminarias, lampadas e filtros de condicionadores de ar.
Fonte: Brasil, 2014.
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QUADRO 2 - Objetivos, modalidades e taticas das estratégias de vacinacéo do PNI

ESTRATEGIA

Campanhas
intensivas

Campanhas
emergentes

Fonte: Deidt/SVS/MS.

OBJETIVO

Captar e vacinar
100% da
populagdo-alvo

MODALIDADE

Demanda esponténea
da populacao-alvo

TATICA

Atividades nas salas de vacinas
com aplicagdo do esquema
vacinal durante todos os dias
Uteis do ano. Aproveitamento
de oportunidades de vacinacao.
Acdes extramuros.

Alcancar altas
coberturas vacinais
em curto espago
de tempo

Demanda esponténea
e deteccdo ativa da
populacéaec-alvo

Atividades nas salas de vacinas
e agoes extramuros, ampliando
os horérios dos servigos para

o acesso da populagac em
pontos estratégicos e locais de

concentracdo da populagéo-alvo:

casa a casa, creches, empresas,
escolas, supermercados, igrejas,
shoppings, entre outros.

Interromper ou evitar
atransmisséo de um
agente infeccioso
em zona de risco

na presenca de

caso suspeito ou
confirmado

Demanda esponténea
e deteccao ativa da
populacao-alvo

Atividades nas salas de vacinas
e acoes extramuros, ampliando
os horérios dos servigos para
acesso da populagao. Mobiliza
equipes volantes para as
comunidades, identificando e
vacinando a populagdo em risco,
casa a casa, em instituigdes
fechadas, reforcando acbes de
comunicagao. Agao combinada
com busca ativa de casos
suspeitos em areas de risco.

Fonte: Brasil, 2022.
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68. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Analise as afirmativas abaixo e a seguir, assinale a alternativa

correta.

7

I. A tatica da estratégia de vacinagdo de rotina é realizar atividades nas salas de vacinas com
aplicacdo do esquema vacinal durante todos os dias uteis do ano.

Il. A modalidade da estratégia de vacinacdo de rotina é a demanda espontanea e deteccdo ativa da

populagdo-alvo.

lll. O objetivo da estratégia de vacinacao de rotina é captar e vacinar 100% da populacdo-alvo.

Estdo corretas as afirmativas.
a) l ell, apenas.

b) 1 e lll, apenas.

c) Il e lll, apenas.

d) lll, apenas.
e)l, e lll.

69. (Prefeitura de Cuiaba-MT/IBFC/2023) Sobre o objetivo da vacinacdo de rotina, que é uma das
estratégias do Programa Nacional de Imunizag¢do (PNI), assinale a alternativa correta.

a) E captar e vacinar 100% da populagdo-alvo.
b) Alcancar altas coberturas vacinais em curto espaco de tempo.

c) Interromper a transmissdao de um agente infeccioso em zona de risco na presenga de caso
suspeito.

d) Evitar a transmissdo de um agente infeccioso em zona de risco na presenca de caso confirmado.
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70. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Diferentes indicadores podem avaliar o desempenho das
acdes de imunizacdes. Sobre o assunto exposto, assinale a alternativa correta.

a) Os indicadores de processos medem esses efeitos na populagdo geral, sendo compreendidos
como efeitos finalisticos, como o indicador de risco de transmissdao de doengas imunopreveniveis.

b) Os indicadores de resultados medem esses efeitos na populacdo geral, sendo compreendidos
como efeitos finalisticos, como o indicador de risco de transmissdao de doengas imunopreveniveis.

c) Os indicadores de impacto medem a execucdao das interven¢des em relacdo as atividades
programadas, como a homogeneidade das coberturas vacinais, entre os municipios de cada
unidade federada, e a taxa de abandono de vacinagao.

d) Os indicadores de risco de transmissao medem os efeitos das intervengdes na populagao-alvo;
esses sao os efeitos intermedidrios, como a cobertura vacinal de cada vacina.

e) Os indicadores de estrutura sinalizam se o programa dispde de estrutura adequada para
executar as a¢des planejadas, como a proporg¢ao de vacinadores por salas de vacinas, o percentual
de salas de vacinas por populagdo e o nimero de vacinadores por populagado.

71. (Residéncia UFPR/2022) Sobre os fatores que influenciam na resposta imune da pessoa
vacinada, assinale a alternativa correta.

a) Em relacdo a vacina contendo o componente sarampo, recomenda-se vacinar criancas filhas de
maes que tiveram a doenca ou foram vacinadas no periodo anterior a 6 meses, pelo possivel risco
de adoecimento.

b) As gestantes ndo devem receber vacinas vivas, pois existe a possibilidade de passagem dos
antigenos vivos atenuados para o feto e de causar alguma alteragdo, como malformacgao, aborto ou
trabalho de parto prematuro.

c) Ha contraindicacdo de aplicacdo de vacinas virais atenuadas para as mades que estejam
amamentando, pois foram observados eventos adversos associados a passagem desses virus para o
recém-nascido.

d) A vacina contra a febre amarela estd indicada para mulheres que estejam amamentando e, na
impossibilidade de vacinar a mae, deve-se vacinar a crianca antes desta completar seis meses de
idade.

e) No mecanismo da reacdao anafilatica estdo envolvidos os mondcitos, sendo que geralmente a
reacdo anafildtica ocorre a partir da segunda dose, quando a pessoa entra em contato com o
referido imunobioldgico.

72. (Residéncia UFPR/2022) Sobre a administracdo dos imunobioldgicos, assinale a alternativa
correta.

a) Para a administracdo de vacinas, é recomendada a assepsia da pele do usuario com a utilizacdo
de dgua e sabdo ou alcool a 70%.

b) A administracdo de vacinas por via parenteral requer paramentacdo especial para a sua
execucao, recomendando-se o uso de luvas e mascara.
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c) Na utilizacdo da via subcutdnea, a vacina é introduzida na derme e o volume maximo a ser
administrado por esta via € 0,5 ml.

d) A regido glutea é a primeira op¢do de aplicagdo de vacina intramuscular em criangas de dois a
cinco anos de idade.

e) No adulto, deve-se evitar a administracdo de duas vacinas no mesmo deltoide, exceto se os
imunobioldgicos forem administrados por diferentes vias.

Conceitos importantes

Adjuvantes: s3o substancias presentes na composicdao de algumas vacinas e que aumentam a
resposta imune dos produtos que contém micro-organismos inativados ou seus componentes (por
exemplo: os toxoides tetanico e diftérico). Ndo sdo utilizados em vacinas que contém
microorganismos vivos. Os sais de aluminio sdo os adjuvantes mais utilizados em vacinas para o
uso humano.

Vacina conjugada: combina antigeno polissacarideo (cadeia de aglcares) a uma proteina para
aumentar sua capacidade de induzir resposta imunoldgica no vacinado. Ex.: vacina pneumocdcica
10 valente (conjugada), vacina meningocdcica C (conjugada), vacina Haemophilus influenzae b
(conjugada) e vacina pneumocdcica 23 valente (conjugada).

Vacina adsorvida: os antigenos estdo fixados a superficie de um adjuvante, o qual reforca o poder
imunogénico da vacina.

Vacinas simultaneas: processo em que se faz a aplicagao de varias vacinas na mesma data, em
locais diferentes ou por vias diferentes.

Vacinas combinadas: sdo associagcoes de antigenos independentes em uma mesma composi¢cao
farmacoldgica. As vacinas combinadas sdo utilizadas ha muito tempo no PNI, como: DTP (vacina
adsorvida difteria, tétano e pertussis), Penta (vacina adsorvida difteria, tétano, pertussis, hepatite B
recombinante e Haemophilus influenzae tipo b conjugada), VOP (vacina poliomielite 1, e 3
atenuada), triplice viral (vacina sarampo, caxumba e rubéola) e tetraviral (sarampo, caxumba,
rubéola e varicela).

vacinas atenuadas: contém agentes infecciosos vivos, mas enfraquecidos, sem capacidade de
produzir a doenca (exemplos: caxumba, febre amarela, poliomielite oral - VOP, rubéola, sarampo,
varicela).

73. (AL-MG/FUMARC/2023) As vacinas estdo entre as principais conquistas da humanidade. Por
meio das vacinas se consegue erradicar doencas que vitimizam milhares de pessoas. Sobre as
vacinas, € CORRETO afirmar que:

a) As vacinas sdo responsaveis pela imunizacdo ativa e natural.

b) Os adjuvantes sdo substancia capazes de potencializar o sistema imune.
c) As vacinas precisam ser conservadas a temperaturas entre 0°C e 5°C.

d) As vacinas atenuadas contém agentes infecciosos inativados.
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74. (SESACRE/IBFC/2022) A vacina atenuada é aquela em que o virus estd ativo, porém, sem
capacidade de produzir a doenca. Assinale a alternativa que ndo é exemplo de vacinas atenuadas.

a) Vacina contra caxumba.

b) Vacina contra febre amarela.

c) Vacina contra poliomielite oral — VOP.
d) Vacina contra gripe.

75. (Residéncia Multiprofissional - FUNDATEC/2022) Um dos maiores desafios dos servigos de
saude que atuam em vacinacdo é assegurar as boas praticas de vacinacdo segura. As praticas
adequadas, desde o produtor até a administracdo de vacinas, soros e imunoglobulinas, garantem o
sucesso e a credibilidade dos programas de imunizacdo. Em relacdo a esse tema, assinale a
alternativa correta.

a) Erro de medicacdo é qualquer evento, ndo evitavel, que causa o uso inapropriado de
medicamentos, entre esses, todos os imunobiolégicos, ou acarreta dano a um paciente, enquanto
o medicamento estd sob o controle de profissionais de saude, pacientes ou consumidores.

b) AlteracOes da temperatura (excesso de frio ou calor) ndo comprometem a poténcia imunogénica
da vacina, mas pode desencadear reacbes locais ou sistémicas decorrentes de alteracbes das
condicdes fisicas, como aglutinacdo de excipientes a base de aluminio.

Fonte: Manual de Vigilancia Epidemioldgica de Eventos Adversos Pés-Vacinagdo
(BRASIL, 2014).

c) Na administracdo de doses inferiores a recomendada, ndo hd necessidade de revacinacgdo, visto
que o contato minimo com o imunolégico ja é suficiente para desenvolver uma resposta
imunolégica completa.

d) Uma vacina administrada com intervalo menor que o recomendado pode levar a uma resposta
imunolégica reduzida e a revacinacdo deve ser programada (exceto para a vacina da cdlera).

Dosagens incorretas: doses superiores as recomendadas ndo afetam a resposta de producgdo de
anticorpos, sendo somente aconselhdvel informar aos pacientes sobre a possibilidade de risco
aumentado de reagdes locais. Quando administrada em doses inferiores a recomendada, a
vacinacdo devera ser repetida, a fim de desenvolver uma resposta imunolégica completa.
Idealmente, deve ser repetida no mesmo dia, caso nao seja possivel, as vacinas vivas devem ser
repetidas apds um intervalo minimo de quatro semanas e as vacinas inativadas devem ser
repetidas o mais rapidamente possivel.

76. (Residéncia UFG/Instituto Verbena/2023) De acordo com a RDC n? 197, de 26 de dezembro de
2017, os servicos de vacinacdo, publicos ou privados, poderdo emitir Certificado Internacional de
Vacinacdo ou Profilaxia (CIVP) quando forem credenciados pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) para tal finalidade. Para a emissdo desse documento, os servicos credenciados,
além de realizar a atividade de forma gratuita, deverdo:

a) possuir certificado de qualidade emitido pela ANVISA e solicitar autorizagdo da autoridade
sanitaria competente.
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b) seguir os padrbes definidos pela ANVISA e registrar a emissdo do documento em sistema de
informacao estabelecido pela agéncia.

c) registrar a emissdao do documento em sistema de informacdo estabelecido pela agéncia e possuir
certificado de qualidade emitido pela ANVISA.

d) solicitar autorizacdo da autoridade sanitaria competente e seguir os padrdes definidos pela
ANVISA.

77. (EBSERH HU-UNIFAP/IBFC/2022) Sobre bloqueio vacinal, analise as afirmativas abaixo e a
seguir, assinale a alternativa correta.

I. O bloqueio vacinal é uma acdo definida pela vigilancia epidemiolégica, recomendada apds a
investigacdo de um caso suspeito ou confirmado de determinada doenca imunoprevenivel, com o
objetivo de interromper a circulagao ou a transmissao do agente infeccioso.

Il. Deve contemplar a busca de contatos nas localidades por onde o caso suspeito ou confirmado
percorreu no periodo de transmissdao da doenca, com o propdsito de interromper a cadeia de
transmissdo do agente etioldgico, por meio da vacinagao especifica.

lll. O blogueio vacinal ndo é uma ac¢do de vacinagao seletiva tendo em vista que a vacinagao do
contato do caso suspeito ndo depende da situagao vacinal identificada.

IV. Pode ser restrito a um grupo limitado de pessoas ou ser mais abrangente quanto a extensao
territorial, de acordo com a situacdo epidemiolégica, assumindo caracteristicas de uma varredura
(operacao limpeza).

Estdo corretas as afirmativas.

a) lell, apenas.

b) 1, Il e IV, apenas.

c) I, lll e IV, apenas.

d) 1, Il e lll, apenas.

e)l, I, lllelV.
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