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Parte I: Lingua Portuguesa

Texto 1
O menino do alto
Eliane Brum

A tragédia do menino é ter nascido no
lado errado da cidade. No alto do Morro da
Policia, em um barraco encarapitado sobre
uma ironia. Suspenso sobre um cartdo-postal

5 de Porto Alegre, sobre a visdo do Guaiba
escavando a capital como um Michelangelo. O
drama do menino é que nasceu duas vezes.
Nos primeiros 12 anos descia a cidade vertical
aos trambolhdes de crianca, resvalando pelos

10 barrancos, rindo das pedras. Espantando a
fome que assombrava a familia com aquela
inocéncia que protege a infancia. Suspirando
por um videogame que jamais chegaria no
Natal, mas mesmo assim sonhando como s 0s

15 meninos sdo capazes. Numa das incursdes a
planicie, aconteceu. Ndo viu o carro, ndo viu
mais nada. Despertou cinco meses depois.
Acordou para o horror. Tinha as pernas
retorcidas, as maos em garras. O menino

20 renasceu. Como prisioneiro. (...)

Quando se mergulha no coma, o corpo
dorme. Os membros, as articulagbes
desmaiam como se perdessem a vida. Para
gue nao se cristalizem no lugar errado, é

25 preciso que um fisioterapeuta movimente 0s
pés, as maos, dia apés dia. Nao fizeram com o
menino do alto. Selaram seu destino com a
displicéncia com que a planicie trata a cidade
de cima. Nao foi o acidente que roubou a

30 liberdade do menino. N&o foi o traumatismo
craniano que retorceu seus pés. Foi o crime.

(...
H& menos de um més aconteceu o que
raramente acontece. A enfermeira do posto de
35 saude descobriu 0 menino. Horrorizou-se com
a indecéncia cometida, com o tanto que lhe
roubaram. Aliou-se a ele. Uma luta invisivel é
travada agora duas vezes por semana. (...)

Fonte: BRUM, Eliane. O menino do alto. In: ___. Avida
que ninguém vé. Porto Alegre: Arquipélago Editorial,
2006. p. 70-75. Fragmento.

Eliane Brum, jornalista e escritora brasileira, é
autora de “crbnicas-reportagem” como “O
menino do alto”, que aliam a realidade dos fatos
a uma linguagem poética, em um estilo
bastante peculiar.

01 A estrutura do texto “Menino do alto” é
predominantemente:

(A) descritiva

(B) injuntiva

(C) narrativa

(D) argumentativa
(E) expositiva

02 Lé-se logo no inicio do texto: “A tragédia
do menino é ter nascido no lado errado da
cidade” (Linhas 1-2). Dessa frase, de acordo
com o restante do texto, infere-se que:

(A) o acidente com o0 menino s6 aconteceu
porque ele brincava “na planicie” e nao
“na cidade vertical”.

(B) a expressao “a tragédia do menino” teve
como referéncia seu atropelamento.

(C) o nascimento do menino foi uma ironia da
vida por ter ocorrido dentro de um
barraco.

(D) o sofrimento do menino deveu-se ao ndo
atendimento de direitos basicos, fruto da
desigualdade social.

(E) a sequela do menino foi fruto da
inconsequéncia de brincar do outro lado
da cidade.

03 Assinale a opgdo em que o0 sujeito se
classifica da mesma forma que na oracdo
“Quando se mergulha no coma, ...” (Linha 21):

(A) “Nos primeiros 12 anos descia a cidade
vertical aos trambolhfes de crianga,..”
(Linhas 8-9)

(B) “Selaram seu destino com a displicéncia
...” (Linhas 27-28)

(C) “Ha menos de um més ...” (Linha 33)

(D) “Acordou para o horror.” (Linha 18)

(E) “A enfermeira do posto de saude
descobriu 0 menino.” (Linhas 34-35)

04 “Os membros, as articulagbes desmaiam
como se perdessem a vida.” (Linhas 22-23)

O enunciado acima sublinhado configura um
exemplo da figura de linguagem:

(A) sinestesia

(B) eufemismo

(C) ironia

(D) hipérbole

(E) personificacdo



Texto 2
HEROINAS..

MULHER

MARAVILHA,
EU QUERIA QUE VOCE
S0UBESSE QUE EV

50U SUA
B FA

CAZ-0
Disponivel em: https://jeonline.com.br/noticia/21882/super-
mulheres. Acesso em:16 out 2023.

05 O titulo do texto — “Heroinas...” — se

justifica porque:

(A) a menina confunde a enfermeira com a
atriz que representa a Mulher Maravilha.

(B) procura-se aproximar a imagem das
enfermeiras a de heroinas.

(C) a menina conversa com a enfermeira
sobre a Mulher Maravilha.

(D) as personagens sao mulheres.

(E) amenina diz ser fa da Mulher Maravilha.
06 As reticencias em “Heroinas...” se
explicam para:

inflexdo de natureza

(A) assinalar uma

emocional

(B) destacar uma suspensdo marcada por
surpresa ou timidez de quem fala

(C) indicar o corte da fala de um personagem
pela interferéncia de outro

(D) marcar que a fala do personagem

continua ap6s uma interferéncia de outro
personagem

(E) indicar que a ideia expressa nao se
completa, devendo ser suprida pelo leitor

Texto 3

Quem é Katalin Kariké, a bioquimica que
ganhou o Nobel de Medicina
Gabriela Guido

Katalin Karik6 é uma pesquisadora conhecida
principalmente por suas contribuicbes na criacéo
de vacinas de mRNA — RNA mensageiro — que
possibilitaram o desenvolvimento das vacinas
5contra a Covid-19 da Pfizer-BioNTech e da
Moderna, além das doses de reforco dadas nos
altimos anos. Nesta segunda-feira (2) a hungara
conquistou o Nobel de Medicina, junto do colega
Drew  Weissman, pela “impressionante

10flexibilidade e rapidez de desenvolvimento e

adaptacdo das vacinas de mRNA”, segundo a
organizagao da premiagao.

O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes de doses
de vacinas contra a Covid-19 ja& foram

15 administradas no mundo todo, embora esse

ndmero também inclua vacinas sem a tecnologia
de mRNA. Hoje, Karik6 € professora e
pesquisadora na Universidade de Szeged, na
Hungria, e professora temporéria na Universidade

20 da Pensilvania, nos EUA. Entre 2013 e 2022, foi

VP sénior da Pfizer-BioNTech no segmento de
substituicéo de proteinas de RNA.

Originaria de uma pequena cidade na Hungria,
Karik6 disse em entrevista apds a premiacao do

25 Nobel que sua mée, que ja morreu, acreditava que

um dia ela poderia receber tal reconhecimento,
mesmo quando nem conseguia uma bolsa para
manter sua pesquisa. “Ela disse: ‘mas vocé
trabalha tanto’. E eu disse que muitos cientistas

30 trabalham muito, muito duro”, disse Karikd, que

estava dormindo quando recebeu a ligacdo de
Estocolmo com a noticia e chegou a achar que era
uma piada.

Disponivel em: https://forbes.com.br/forbes-
mulher/2023/10/quem-e-katalin-kariko-a-bioquimica-que-
ganhou-o-nobel-de-medicina/ Acesso em: 16 out 2023.
Fragmento.

07 Em “Nesta segunda-feira (2) a hungara
conquistou o Nobel de Medicina, junto do
colega Drew Weissman,...”, o vocabulo
sublinhado é uma forma coesiva e retoma:

(A) Drew Weissman, por um mecanismo
anaférico

(B) a bioquimica,
gramatical

(C) avacina, por uma substituicdo por elipse

(D) Katalin Karité, por uma substituicdo
lexical

(E) a Pfizer, por um mecanismo cataférico

por um mecanismo


https://jeonline.com.br/noticia/21882/super-mulheres
https://jeonline.com.br/noticia/21882/super-mulheres
https://forbes.com.br/forbes-mulher/2023/10/quem-e-katalin-kariko-a-bioquimica-que-ganhou-o-nobel-de-medicina/
https://forbes.com.br/forbes-mulher/2023/10/quem-e-katalin-kariko-a-bioquimica-que-ganhou-o-nobel-de-medicina/
https://forbes.com.br/forbes-mulher/2023/10/quem-e-katalin-kariko-a-bioquimica-que-ganhou-o-nobel-de-medicina/

08 “O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja foram
administradas no mundo todo, embora esse
namero também inclua vacinas sem a
tecnologia de mRNA.” (Linhas 13-17)

A forma verbal sublinhada no enunciado acima
esta na voz passiva analitica. De acordo com a
norma culta, na voz passiva sintética, o
enunciado teria a seguinte estrutura:

(A) O Nobel destaca que ja se administraram
mais de 13 bilh6es de doses de vacinas
contra a Covid-19 no mundo todo, ...

(B) O Nobel destaca que ja se administrou
mais de 13 bilh6es de doses de vacinas
contra a Covid-19 no mundo todo, ...

(C) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
teriam _sido administradas no mundo
todo,...

(D) O Nobel destaca que j4 se administram
mais de 13 bilh6es de doses de vacinas
contra a Covid-19 no mundo todo, ...

(E) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
haviam sido administradas no mundo
todo,...

09 Ainda sobre o enunciado “O Nobel
destaca que mais de 13 bilhGes de doses de
vacinas contra a Covid-19 ja foram
administradas no mundo todo, embora esse
namero também inclua vacinas sem a
tecnologia de mRNA” (Linhas 13-17), aponte a
opcao em que a troca de conectivo ALTERA o
sentido original do enunciado acima:

(A) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
foram administradas no mundo todo, uma
vez _que esse numero também inclua
vacinas sem a tecnologia de mRNA.

(B) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
foram administradas no mundo todo,
ainda gue esse numero também inclua
vacinas sem a tecnologia de mRNA.

(C) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
foram administradas no mundo todo,
mesmo _gue esse namero também inclua
vacinas sem a tecnologia de mRNA.

(D) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
foram administradas no mundo todo, se
bem que esse numero também inclua
vacinas sem a tecnologia de mRNA.

(E) O Nobel destaca que mais de 13 bilhdes
de doses de vacinas contra a Covid-19 ja
foram administradas no mundo todo,
conguanto esse numero também inclua
vacinas sem a tecnologia de mRNA.

10 “E eu disse que muitos cientistas
trabalham muito, muito duro”,... (Linhas 29-30)
O recurso a repeticio dos vocabulos
sublinhados no enunciado acima,
estilisticamente, expressa:

(A) intensificagéo
(B) ironia

(C) oposicao

(D) comparagéo
(E) continuidade

Parte Il: Legislagdo do Sus

11 A Lei 8080 de 19 de setembro de 1990
estabelece no artigo 24 que quando as
disponibilidades do sistema Unico de saude
(SUS) forem insuficientes para garantir a
cobertura assistencial a populacdo de uma
determinada area, poder-se-a4 recorrer aos
servicos ofertados pela iniciativa privada.
Nessa participacdo complementar,

(A) serdo utilizadas regras de consorcios de
direito privado, mantido o equilibrio
econdmico e financeiro do contrato.

(B) as entidades filantrépicas e as sem fins
lucrativos nestes casos néo terdo
preferéncia para participar do SUS por
expressa previsao legal.

(C) os critérios e valores para a remuneracao
de servicos e 0s parametros de cobertura
assistencial serdo estabelecidos pela
direcdo nacional do SUS, aprovados no
conselho nacional de saude.

(D) a formalizacdo contratual dos servicos
privados serd mediante consorcio,
observadas a respeito, as normas de
direito publico.

(E) aos proprietarios, administradores e
dirigentes de entidades ou servigos
contratados somente sera possibilitado
exercer fungdo de confiangca no SUS
desde que expressamente autorizado
pelos 6rgéos de fiscaliza¢éo do contrato.



12 No artigo 40 do decreto 7508 de 28 de
junho de 2011, est4 previsto que o controle e a
fiscalizacdo do Contrato Organizativo de Agao
Publica da Saude sera realizado pelo

(A) sistema nacional de auditoria e avaliagdo do
SUS, por meio de servico especializado.

(B) Tribunal de Contas da Unido com auxilio do
servico de auditoria da receita federal.

(C) Tribunal de Contas do Estado.

(D) Tribunal de Contas do Municipio (onde
houver) ou pelas Secretarias Municipais de
Saude.

(E) Ministério da Saude com auxilio do Tribunal
de Contas da Uni&o.

13  Por determinagdo constitucional (artigo 198,
paragrafo 29, inciso I) a Unido, os Estados, o
Distrito Federal e o0s Municipios aplicaréo,
anualmente, em acfes e servicos publicos de
saude recursos minimos derivados da aplicacéo
de percentuais calculados, no caso da Unido,
sobre a receita corrente liquida do respectivo
exercicio financeiro, ndo podendo ser inferior a

(A)  3%.
(B) 5%.
(C) 10%.
(D) 15%.
(E) 20%.

14  Considere a afirmacao:

O sistema unico de saude (SUS), de que trata
a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
contara, em cada esfera de governo, sem
prejuizo das funcdes do Poder Legislativo, com
as seguintes instancias colegiadas:

I Conferéncia de Saude.

Il Conselho de Saude.

Il Fundo Nacional (Unido) e Regional
(Estados da Federacao) de Saude.

IV Comissbes Bipartite.

V  Comisséo Tripartite.

Fazem parte do artigo 1° da lei 8142 de 28 de
dezembro de 1990, os itens:

(A) 1,11, 11l eIV, apenas.
(B) lell apenas.

(©) 1,1 1IVeV, apenas.
(D) I, lelV, apenas.

(E) LILNL,IVeV.

15 As diretrizes de ambito nacional,
estadual, regional e interestadual, a respeito da
organizacdo das redes de atencdo a saude,
principalmente no tocante a gestao institucional
e a integracdo das acoes e servicos dos entes
federativos seréo pactuados pelas (0s):

(A) Conselhos estaduais de saude
(B) Conselhos municipais de saude
(C) Conferéncias de saude

(D) Comissoes intersetoriais

(E) Comissdes intergestores

16 A telessaude, prevista na Lei 8080/90,
abrange a prestagdo remota de servigos
relacionados a todas as profissbes da area da
saude regulamentadas pelos érgaos competentes
do Poder Executivo federal e obedecerda aos
seguintes principios, EXCETO:

(A) Assisténcia segura e com qualidade ao
paciente

(B) Autonomia do profissional de salde

(C) Consentimento livre e informado do
paciente

(D) Direito de recusa ao atendimento na
modalidade telessaude, com a garantia do
atendimento  presencial sempre que
solicitado

(E) Ampla divulgagdo dos dados

17 O artigo 35 da Lein28.080/1990, estabelece
gue os valores a serem transferidos a Estados,
Distrito Federal e Municipios devem ser
estabelecidos a partr da combinacdo dos
seguintes critérios, dentre outros, segundo analise
técnica de programas e projetos, EXCETO:

(A) Previsaio do plano bienal de
investimentos na rede.
(B) Caracteristicas guantitativas e

qualitativas da rede de saude na &rea.

(C) Desempenho técnico, econbmico e
financeiro no periodo anterior.

(D) Perfil epidemioldgico da populacao a ser
coberta.

(E) Niveis de participacdo do setor saude nos
or¢camentos estaduais e municipais.



18 Segundo a Lei n? 8.080/90, a definigédo
dos servicos de vigilancia epidemiolégica no
ambito do Sistema Unico de saude (SUS) é
competéncia

(A) da Agéncia Nacional
Sanitéria.

(B) do Conselho de Secretéarios Estaduais de
Saude.

(C) do Ministério da Saude.

(D) do Conselho de Secretarios Municipais
de Saude.

(E) da diregao nacional do SUS.

de Vigilancia

19 Sobre os recursos do Fundo Nacional de
Saude (FNS) previstos no artigo 2° da lei 8142
de 28 de dezembro de 1990, considere as
afirmacoes:

Tais recursos serdo alocados como:

| despesas de custeio e de capital do Ministério
da Saude, seus ¢6rgdos e entidades, da
administracdo direta e indireta;

Il investimentos previstos em lei orcamentaria,
de iniciativa do Poder Legislativo e aprovados
pelo Congresso Nacional;

Il investimentos previstos no plano bienal do
Ministério da Saude;

IV cobertura das agdes e servigos de salude a
serem implementados pelos Municipios,
Estados e Distrito

Estéo corretas apenas:

(A 1,1, elll
B) I, 1lelV
© I llelv
D) 1, llelV
(E) 11

20 Nos termos da Lei Complementar n? 141,
de 13 de janeiro de 2012 (artigo 3° serdo
consideradas despesas com agdes e servigcos
publicos de saude as referentes a(ao):

(A) acbes de assisténcia social.

(B) merenda escolar e outros programas de
alimentacao.

(C) pagamento de aposentadorias e pensoes,
inclusive dos servidores da saude.

(D) manejo ambiental vinculado diretamente ao
controle de vetores de doencas.

(E) saneamento bésico, inclusive quanto as
acOes financiadas e mantidas com recursos
provenientes de taxas, tarifas ou precos
publicos instituidos para essa finalidade.

Parte Ill: Conhecimentos Especificos

21 “E ainteracéo direta do farmacéutico com
0 usuario, visando a uma farmacoterapia
racional e a obtencéo de resultados definidos e
mensuraveis, voltados para a melhoria da
qualidade de vida.”. Essa citagdo refere-se a
(ao)

(A) Atencao Farmacéutica.

(B) Gerenciamento Farmacéutico.
(C) Programacéao Farmacéutica.
(D) Assisténcia Farmacéutica.

(E) Dispensacéo de Medicamentos.

22 No ambito da farmécia clinica e da
seguranca do paciente, dois conceitos
fundamentais sdo a assisténcia farmacéutica e
o cuidado farmacéutico. Dentre as fases da
assisténcia farmacéutica, uma etapa de
relevancia envolve o0 monitoramento do
paciente com relagdo a utilizacdo de
medicamentos.

Indique a opc¢éo que corresponde a essa fase
do processo.

(A) farmacodinamica
(B) farmacovigilancia
(C) dispensagéao

(D) controle de gestéo
(E) aquisicao

23 Ao transpassar o revestimento do trato
gastrointestinal, os medicamentos seguem a
via do sistema porta até o figado antes de
entrarem na circulacdo sanguinea. Embora
essa rota do sistema porta tenha a funcdo de
proteger o organismo dos efeitos sistémicos de
toxinas ingeridas, ela pode afetar a cinética dos
medicamentos. Nesse trajeto, as enzimas
hepaticas podem desativar uma parte do
medicamento ingerido, resultando na reducéo
de sua biodisponibilidade.

O processo descrito acima é denominado

(A) metabolismo de primeira passagem.
(B) administracédo parenteral de farmacos.
(C) reacgdes de conjugacao/hidrolise.

(D) ajuste de biodisponibilidade.

(E) reacéo adversa.



24  Os antibacterianos sdo farmacos com
capacidade de combater bactérias invasoras
no organismo, utilizando diferentes
mecanismos de acao.
Assinale a sentenca INCORRETA em relacdo a
esses medicamentos:

(A) As sulfonamidas séo bacteriostaticas;
interferem na sintese do folato e, em
consequéncia, também na sintese dos
nucleotideos.

(B) Os macrolideos inibem a sintese das
proteinas bacterianas através do efeito
na translocacdo ribossdmica. Os
farmacos ligam-se a subunidade 50S do

ribossomo bacteriano tal como o
cloranfenicol e a clindamicina.

(C) A ciprofloxacina tem um espectro
antibacteriano alargado, sendo

especialmente ativa em microrganismos
coliformes entéricos Gram-negativos,
incluindo muitos microrganismos
resistentes a penicilinas, cefalosporinas e
aminoglicosideos.

(D) A capreomicina € um antibiotico peptidico
administrado  através de  injecdo
intramuscular. Os efeitos adversos
incluem lesbes nos rins e no nervo
auditivo, com consequentes surdez e
ataxia.

(E) As penicilinas sdo amplamente
distribuidas pelo corpo, penetrando nas
articulagbes; nas cavidades pleural e
pericardica; na bilis, saliva e leite; e
através da placenta. Pelo fato de serem
lipossolaveis, ndo penetram nas células
dos mamiferos e apenas atravessam a
barreira  hematoencefdlica se as
meninges estiverem inflamadas.

25 Conforme previsto na Portaria 344/98 do
Ministério da Saude / ANVISA, a dispensacgéo
de Talidomida para os pacientes inscritos no
programa de combate a Hanseniase da
Farmacia Ambulatorial requer a apresentagéo
de uma prescricao de controle especial e

(A) notificagdo de prescricdo especial de cor
amarela, termo de responsabilidade,
formulario de esclarecimento ao paciente.

(B) notificagdo de prescricdo especial de cor
branca, termo de responsabilidade, termo
de esclarecimento sobre riscos.

(C) notificacdo de prescricdo de cor azul,
termo de responsabilidade, formulario de
esclarecimento sobre riscos.

(D) notificacdo de prescricdo de cor azul,
termo de responsabilidade, formulario de
esclarecimento ao paciente.

(E) notificagdo de prescricdo especial de cor
azul, termo de responsabilidade, termo
de esclarecimento ao paciente.

26 O documento de notificacdo de receitas
de cor branca é aplicado a produtos, como

(A) psicotropicos de longa duragéo.
(B) anorexigenos.

(C) retinoides de uso sistémico.

(D) entorpecentes de uso geral.

(E) entorpecentes de uso cirdrgico.

27 Embora ndo seja comum, a interacao
medicamentosa pode, eventualmente,
representar algum perigo. E crucial enfatizar
especialmente aquelas de ocorréncia mais
frequentes.

A combinacdo de Captopril
Acetilsalicilico (AAS) resulta em

com Acido

(A) efeitos téxicos nos glomérulos renais.

(B) efeito ototdxico.

(C) aumento na concentracéo de glicose.

(D) diminuicdo na resposta anti-hipertensiva.

(E) diminuicdo na concentracdo de potassio
no sangue.

28 Assinale a opcdo que apresenta o agente
classificado como antimicético imidazélico que
pertencem a RENAME (Relagdo Nacional de
Medicamentos Essenciais).

(A) sulfato de hidroxicloroquina
(B) cetoconazol

(C) albendazol

(D) tobramicina

(E) nistatina

29 As interacBes farmacocinéticas referem-se
a situagdes em que um medicamento modifica a
velocidade ou a extensdo da absorcédo,
distribuicdo, biotransformacdo ou excrecdo de
outro medicamento.

Os medicamentos que diminuem a atividade
betablogueadora ao promover o metabolismo
hepético do propranolol e do metoprolol sdo
denominados

(A) tetraciclinas.
(B) penicilinas.
(C) rifamicinas.
(D) clindamicinas.
(E) cefalexinas



30 Na preparacédo de solucdo tampéo, foi
necessaria a utilizacdo de 40ml de solucéo de
hidréxido de sédio (NaOH) 0,05M. Como no
estoque do laboratorio farmacéutico somente
havia disponivel solucdo de NaOH 0,2M, a
guantidade, em mililitros, necesséaria para a
formulacdo do tampéao é de:

(A) 1,0
(B) 20
(C) 5,0
(D) 10,0
(E) 15,0

31 Conforme a Lei n°® 9.787/99, de 10 de
fevereiro de 1999, assinale a opcdo que
caracteriza o medicamento similar:

(A) Consiste na nomenclatura fornecida a
equivaléncia farmacéutica entre produtos
apresentados sob a mesma forma
farmacéutica, contendo idéntica
composicdo qualitativa e quantitativa de
principio(s) ativo(s), e que tenham
comparavel biodisponibilidade, quando
estudados sob um mesmo desenho
experimental.

(B) Consiste na nomenclatura fornecida a
velocidade e extenséo de absorcdo de um
principio ativo.

(C) Consiste em um produto de referéncia ou
inovador, que se pretende ser com este
intercambiavel, geralmente produzido apés
a expiracdo ou renuncia da protecdo
patentaria  ou de outros direitos de
exclusividade, comprovada a sua eficacia,
seguranca e qualidade, e designado pela
DCB ou, na sua auséncia, pela DCI.

(D) Consiste naquele que contém 0 mesmo ou
0S mesmos principios ativos, apresenta a
mesma concentragado, forma farmacéutica,
via de administracéo, posologia e indicacdo
terapéutica, preventiva ou diagnostica, do
medicamento de referéncia registrado no
orgao federal responsavel pela vigilancia
sanitaria, podendo diferir somente em
caracteristicas relativas ao tamanho e a
forma do produto, prazo de validade,
embalagem, rotulagem, excipientes e
veiculos, devendo sempre ser identificado
por nome comercial ou marca.

(E) Consiste em produto inovador registrado no
orgao federal responsavel pela vigilancia
sanitaria e comercializado no pais, cuja
efichcia, seguranca e qualidade foram
comprovadas cientificamente junto ao 6rgao
federal competente, por ocasido do registro.

32 De acordo com a RDC n? 44/2009, que
dispde sobre Boas Praticas Farmacéuticas
para o controle sanitario do funcionamento, da
dispensacgédo e da comercializagdo de produtos
e da prestacdo de servicos farmacéuticos em
farmacias e drogarias e d& outras providéncias,
quanto a prestacdo de servigos farmacéuticos,
analise as assertivas abaixo.

I  Compreende a atengdo farmacéutica
domiciliar, a afericho de parametros
fisiologicos e  bioquimicos e a
administracdo de medicamentos.

Il Somente serdo considerados regulares os
servicos  farmacéuticos  devidamente
indicados no licenciamento de cada
estabelecimento.

Il E vedado utilizar qualquer dependéncia da
farmacia ou drogaria como consultério ou
outro fim diverso do licenciamento, nos
termos da lei.

IV S&o considerados servigcos farmacéuticos
passiveis de serem prestados em
farméacias ou drogarias a atencao
farmacéutica e a perfuracdo de lobulo
auricular para colocac¢éo de brincos.

Dos itens acima mencionados,
correto(s)

esta(ao)

(A) 1, apenas

(B) lell apenas
(C) lelll, apenas
(D) IllelV, apenas
(E) 1L, NlelV

33 Sobre as condicbes de armazenamento,
previstas nha RDC n? 44/2009, assinale a opcao
correta:

(A) O estabelecimento que realizar dispensacao
de medicamentos sujeitos a controle especial
deve acondicionar os medicamentos em
prateleira alta, sob a guarda de qualquer
funcionério responséavel.

(B) O Procedimento Operacional Padrdo (POP)
devera definir medidas a serem tomadas
guando forem verificadas condicbes
inadequadas para 0 armazenamento,
considerando o disposto na RDC n? 44/2009.

(C) Para aqueles produtos que exigem
armazenamento em temperatura abaixo da
temperatura  ambiente, devem ser
obedecidas as especificacdes declaradas na
respectiva  embalagem, devendo a
temperatura do local ser medida e registrada
em dias alternados.



(D) Os produtos violados, vencidos, sob suspeita
de falsificacdo, adulteracdo ou alteracéo
podem ser armazenados na area de
dispensacao, desde que identificados quanto

a sua condicao.

(E) O ambiente deve ser mantido limpo,
protegido apenas da acao direta da luz solar,
garantindo a qualidade e seguranca dos
medicamentos

34  Sobre a Portaria n? 344, de 12 de maio de

1998, que aprova o0 Regulamento Técnico
sobre substancias e medicamentos sujeitos a
controle especial, analise as afirmativas abaixo
e assinale a INCORRETA.

(A) Receita é: prescricdo escrita de
medicamento, contendo orientagdo de
uso para o paciente, efetuada por
profissional legalmente habilitado, quer
seja de formulacdo magistral ou de
produto industrializado.

As vendas de medicamentos a base da
substancia Misoprostol constante da lista
"C1l" (outras substéncias sujeitas a
controle especial) deste Regulamento
Técnico, ficaréo restritas a
estabelecimentos hospitalares
devidamente cadastrados e
credenciados junto a Autoridade Sanitaria
competente.

O estoque das substancias da lista "C3"
(imunossupressoras) e do medicamento
Talidomida ndo podera ser superior as
guantidades previstas para 6(seis) meses
de consumo.

A Notificacdo de Receita "B" podera
conter no maximo 5 (cinco) ampolas e,
para as demais formas farmacéuticas, a
guantidade para o] tratamento
correspondente no maximo a 60
(sessenta) dias.

Quando, por qualquer motivo, for
interrompida  a  administracdo  de
medicamentos & base de substancias
constantes das listas deste Regulamento
Técnico e de suas atualizacdes, a
Autoridade Sanitaria local devera orientar
0 paciente ou seu responsavel, sobre a
destinacao do medicamento
remanescente.

(B)

©

(D)

(E)
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35 De acordo com a Portaria n? 344/98 o
estoque de substancias e medicamentos de
que trata este Regulamento Técnico nao
poderd ser superior as quantidades previstas
para atender as necessidades de

(A) 3 (trés) meses de consumo, exceto para
os Programas Especiais do Sistema
Unico de Saude e Agéncia Nacional de
Saude Suplementar.

6 (seis) meses de consumo, exceto para
os Programas Especiais do Sistema
Unico de Saude.

12 (doze) meses de consumo, sem
excecoes.

3 (trés) meses de consumo,
excecoes.

1 (um) ano de consumo, exceto para 0s
Programas Especiais do Sistema Unico
de Saude

(B)

(©)
(D)
(E)

sem

36 Conforme a Portaria n? 344/1998, fazem
parte da lista das substancias antirretrovirais
gue sdo sujeitas a Receituario do Programa
DST/AIDS ou a Receita de Controle Especial
em duas vias as substancias:

(A) Indinavir e Azaciclonola

(B) Fentermina e Fendimetrazina

(C) Fenobarbital e Nandrolona

(D) Indinavir e Delavidina

(E) Zolpidem e Alprazolam

37 Em uma prescricdo meédica é solicitada a

administragcdo oral de um corticoide, 1mg/dia,
durante 5 dias consecutivos.

Considerando que uma farmécia na unidade
basica de saude possui flaconetes de 2 ml,
contendo 0,5 mg do medicamento por unidade,
a quantidade total que tera sido administrada
ao paciente no final do tratamento é de:

(A) 10 flaconetes, sendo utilizados 2 ao dia.
(B) 5 flaconetes, sendo utilizado 1 por dia.
(C) 14 flaconetes, sendo utilizados 2 por dia.
(D) 5 flaconetes, sendo utilizados 2 por dia.
(E) 10 flaconetes, sendo utilizado 1 por dia.



38 As equipes Multiprofissionais na Atengao
Primaria a Saude eMulti, sédo equipes
compostas por profissionais de saude de
diferentes areas de conhecimento, entre estes
o farmacéutico. Incumbe as eMulti o
desenvolvimento da integralidade de vérias
acoes, entre elas a oferta de a¢fes de saude a
distancia.

Em relacdo ao atendimento remoto, identifique
a opcao correta:

(A)

Os estabelecimentos de salude néo
necessitam de uma sala para a atividade do
atendimento remoto, desde que haja
comprovada viabilidade de atendimento do
profissional da eMulti através de home-
office.

O estabelecimento da oferta do atendimento
remoto pela eMuli é opcdo da
administragdo municipal, dessa forma né&o
ha estabelecimento de incentivo financeiro
federal de custeio como contrapartida da
prestacdo do servico.

A oferta do atendimento remoto devera
estar configurada para todo o horario de
funcionamento da unidade de vinculo da
eMulti, além de disponibilidade de
atendimento profissional através de escala
previamente definida para atendimento
emergencial.

A possibilidade de atendimento remoto esta
circunscrita aos seguintes profissionais de
salde: médico, farmacéutico e psicélogo.
Este deverd acontecer de forma assistida,
com a presenga de profissional da area de
salde intermediando 0s  processos
gerenciais demandantes entre pessoa
atendida e profissional de saude que realiza
a consulta remotamente, bem como a
utilizacédo das Tecnologias de Informacéo e
Comunicacéo - TIC.

(B)

©)

(D)

(E)

39 A Atencdo Basica é a principal porta de
entrada e o centro articulador do acesso dos
usudrios ao Sistema Unico de Saude (SUS) e as
Redes de Atencdo a Saude. Seus profissionais,
gue atuam tanto nas equipes de Saude da Familia
(eSF), quanto nas equipes Multiprofissionais na
Atencdo Primaria a Saude (eMulti), realizam um
fundamental trabalho para a promocdo, a
prevencdo, o diagndstico, o tratamento e a
reabilitacdo, de acordo com o perfil epidemiolégico
e as necessidades de salde apresentadas pela
populacédo de um territorio. Dentro desse contexto
as helmintiases representam grave problema de
saude publica, com variedade relacionada as
condi¢cBes socioecondmicas, habitos de higiene e
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idade, entre outras. A elefantiase, por exemplo, &
a segunda principal causa de incapacidade
permanente em todo o mundo, 0 aumento da
susceptibilidade dos individuos infectados,
concomitantemente, com ancilostomideos e
bactérias, protozoarios, ou infec¢Bes virais,
incluindo o virus da imunodeficiéncia humana
(HIV) e tuberculose, também €& de consideravel
preocupacao na saude publica.

O medicamento considerado como primeira
escolha para algumas helmintiases intestinais,
como para o tratamento de ancilostomiase por
Ancylostoma duodenale e Necator americanos €

(A) Etambutol.

(B) Ivermectina.

(C) Dietilcarbamazina.

(D) Arteméter.

(E) Albendazol.

40 A Organizacdo Mundial de Saude (OMS)

define reacdo adversa a medicamento (RAM)
como “qualquer resposta prejudicial ou
indesejavel e ndo intencional que ocorre com
medicamentos em doses normalmente
utiizadas no homem para profilaxia,
diagnostico, tratamento de doenca ou para
modificagdo de fungdes fisioldgicas”. O
primeiro passo para se identificar uma suspeita
de RAM é distingui-la dos erros de medicagéo.
Assinale a opcdo que descreve corretamente
as situagbes em que ocorre a reagdo adversa a
medicamento (RAM).

(A) Efeitos que ocorrem depois do uso acidental
ou intencional de doses maiores que as
habituais (toxicidade absoluta).

Reacdo nociva e desagradavel, resultante
de intervencéo relacionada ao uso de um
medicamento, cuja identificacdo permite
prever riscos de futura administragéo,
assegurar a prevengdo e tratamento
especifico, bem como determinar alteracéo
da dose ou cessacao do tratamento.
Desvios no processo de tratamento,
incluindo erros de prescricdo, transcricdo da
prescricdo, dispensacao, administracdo ou
monitoria.

S&80 o resultado de uma ag&o ou de um
efeito farmacolégico esperado e dependem
da dose empregada.

Englobam situacGes totalmente esperadas
em relacdo as propriedades farmacoldgicas
do medicamento administrado, e s&o
comuns, independentes de dose, ocorrendo
apenas em individuos susceptiveis e sendo
observadas frequentemente no poés-
registro.

(B)

©)

(D)

(E)



41  “(...)equivalente terapéutico de um
medicamento de referéncia, comprovados,
essencialmente, os mesmos efeitos de eficacia
e seguranga. ” € uma definicdo de

(A) Bioequivaléncia.

(B) Medicamento Similar.

(C) Medicamento Comum Internacional.

(D) Produto Farmacéutico Intercambiavel.
(E) Medicamento de Referéncia.

42 O farmacéutico inserido no SUS deve
compreender a grande importancia da

assisténcia farmacéutica dentro do sistema.
Nesse contexto existe o Ciclo da Assisténcia
Farmacéutica que corresponde a um sistema
integrado e de sequéncias logicas cujos
componentes apresentam naturezas técnicas,
cientificas e operativas que representam as
estratégias e o conjunto de acdes necessarias
para a implementagdo da Assisténcia
Farmacéutica.

Os componentes ou etapas do Ciclo da
Assisténcia Farmacéutica sédo

(A) assisténcia farmacéutica basica, assisténcia
farmacéutica estratégica e dispensacédo
excepcional.

a correta selecdo dos medicamentos,
programacao, aquisicdo, armazenamento,
distribuicdo, prescricdo, dispensacdo, uso
racional e acompanhamento e avaliagao.
atencdo bésica fixa e atencdo basica
variavel.

a definicdo de limite financeiro da média e
alta complexidade hospitalar e a
estruturacao do fundo de acdes estratégicas
e compensacao da assisténcia
farmacéutica.

capacitacao, estruturacao,
destinacao e controle.

(B)

©)
(D)

(E)

compra,

43 Dose unitaria é a adequacao da forma
farmacéutica a quantidade correspondente a dose
prescrita, preservadas suas caracteristicas de
gualidade e rastreamento, j& a dose unitarizada &
a adequacdo da forma farmacéutica em doses
previamente selecionadas para atendimento a
prescricbes nos servigos de saude. O preparo de
doses unitarias e a unitarizacdo de doses de
medicamentos, desde que preservadas suas
caracteristicas de qualidade e rastreabilidade, é
permitido exclusivamente as farméacias de
atendimento privativo de unidade hospitalar ou
gualquer equivalente de assisténcia médica.
Algumas disposicOes e requisitos devem ser
atendidos pelas farmacias de atendimento
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privativo de unidade hospitalar ou equivalente de
assisténcia médica que realizarem
transformacao/derivacdo de medicamentos.
Dentre as opg¢Oes abaixo, identifique agquela que
NAO é um desses requisitos:

(A) Que o procedimento seja exclusivo para
elaboracdo de doses  unitarias e
unitarizacdo de doses, visando atender as
necessidades terapéuticas exclusivas de
pacientes em atendimento nos servigos de
saude.

Seja justificado tecnicamente ou com base
em literatura cientifica.

Seja efetuado em carater excepcional ou
guando da indisponibilidade da
matéria-prima no mercado e auséncia da
especialidade farmacéutica na dose e
concentracdo ef/ou forma farmacéutica
compativeis com as necessidades
terapéuticas do paciente.

Que o medicamento obtido seja para uso
extemporaneo.

Que o0 medicamento obtido seja via
dinamizacao.

(B)
©)

(D)
(E)

44 A Relacdo Nacional de Medicamentos
Essenciais - RENAME compreende a selecéo e
a padronizacdo de medicamentos indicados
para atendimento de doencgas ou de agravos no
ambito do SUS. Em relagdo ao acesso
universal e igualitario a  assisténcia
farmacéutica é correto afirmar que o Distrito
Federal e o Municipio poderdo

(A) adotar relagdes especificas e
complementares de medicamentos, em
consonancia com a RENAME, respeitadas
as responsabilidades dos entes pelo
financiamento de medicamentos, de acordo
com o0 pactuado nas Comissdes
Intergestores.

adotar relacoes especificas e
complementares de medicamentos, em
consonancia com a RENAME, respeitadas
as responsabilidades dos entes pelo
financiamento de medicamentos, ainda que
gue ndo haja pactuacdo com as Comissdes
Intergestores.

adotar relacoes especificas de
medicamentos em consonancia com a
RENAME, respeitadas as
responsabilidades dos entes pelo
financiamento de medicamentos, porém
dependendo de autorizagéo especial para o
caso de medicamentos complementares.

(B)

©)



(D) adotar relacBes especificas mesmo que nao
descritas na RENAME, respeitadas as
responsabilidades dos entes pelo
financiamento de medicamentos, porém
dependendo de autorizacao especial para o
caso de medicamentos complementares.
adotar relacoes especificas em
consonancia com a RENAME, respeitadas
as responsabilidades dos entes pelo
financiamento de medicamentos, ainda que
nao haja pactuagédo com a ANVISA.

(E)

45 ‘“substancia complementar, de natureza
definida, desprovida de  propriedades
farmacoldgicas ou terapéuticas, nas
concentracoes utilizadas, e empregada como
veiculo ou excipiente, na composicao do
produto final.”. Segundo as Boas Praticas de
Manipulagcdo de Preparacbes Magistrais e
Oficinais para Uso Humano em Farmacias
(RDC n? 67), esse texto é a definicao de

(A) insumo ativo homeopatico.

(B) insumo.

(C) insumo inerte.

(D) produto farmacéutico.

(E) produto magistral.

46 E proibido ao farmacéutico fornecer,

dispensar ou permitir que sejam dispensados,
sob qualquer forma, substancia, medicamento
ou farmaco para uso diverso da indicacdo para
a qual foi licenciado, salvo

(A)
(B)

se possuir autorizag@o expressa e formal
do paciente.

se tiver tomado ciéncia prévia de
processo de autorizagao publicado, ainda
gue por via digital, que regulamente seu
uso para tal fim.

guando baseado em evidéncia ou
mediante entendimento com o prescritor,
formalizado por escrito no verso da
prescri¢do, prontuario ou em documento
especifico.

disposicdo em contrario, desde que
possa garantir a fidedignidade das
informagdes nela contida.

para evitar danosa preclusédo em situagéo
evidenciada como urgente.

(©

(D)

(E)
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47 Todos os inscritos em um Conselho
Regional de Farmacia (CRF) devem comunicar
formalmente ao CRF o encerramento de seu

vinculo profissional de qualquer natureza,
independentemente de retencao de
documentos pelo empregador, em até

(A) 5 (cinco) dias Uteis.

(B) 7 (sete) dias lteis.

(C) 10 (dez) dias uteis.

(D) 12 (doze) dias uteis.

(E) 15 (quinze) dias uteis.

48 Assinale a opcdo que NAO constitui um

direito do farmacéutico:

(A) Exigir dos profissionais da saude o
cumprimento da legislagdo sanitéria vigente,
em especial quanto a legibilidade da
prescricio e demais aspectos legais e
técnicos.

Ser fiscalizado no ambito profissional e
sanitario, obrigatoriamente, por
farmacéutico.

Recusar o fornecimento de medicamentos,
discricionariamente, a estabelecimentos,
ainda que cumpram 0s requisitos legais
para aquisicao.

Estabelecer e perceber honorarios para os
servicos prestados, de forma justa e digna.
Utilizar as midias sociais na divulgacao de
informagdes cientificas, baseadas em
evidéncias, nos limites legais e
regulamentares, que esclarecam a
populacdo sobre o uso racional de
medicamentos e abordem temas que
promovam a salude e a seguranca do
paciente, sem cunho promocional.

(B)

©)

(D)
(E)

49 Em relagdo aos aspectos farmacocinéticos
em criancas € correto afirmar que

(A) de acordo com a idade da crianca, quanto
maior o pH gastrico, maior o grau de
ionizagdo do medicamento, e menor a
biodisponibilidade.

em recém-nascidos, O peristaltismo é
irregular e rapido, logo doses usuais podem
tornar-se toxicas.

a imaturidade da mucosa intestinal diminui a
permeabilidade, interferindo na absorgéo
intestinal de farmacos e nas funcées biliar e
pancreatica; deficiéncia de sais biliares e de

(B)

©)

enzimas pancreaticas aumenta
significativamente a  absorcdo  de
medicamentos que  necessitam  de

solubilidade ou hidrdlise intraluminal para
serem absorvidos.



(D) a aplicacdo via intramuscular, para casos
especificos, €& a preferencial para
administracdo de alguns farmacos, pois a
absorcao nao é afetada pelo reduzido fluxo
sanguineo no musculo esquelético e pelas
contracbes musculares ineficientes,
sobretudo em recém-nascidos.

(E) a absorcdo cuthnea de farmacos
administrados topicamente diminui na
presenca de estrato cérneo menos
espesso, especialmente  em  bebés
prematuros, quando ha perfusdo cutanea
constante, epiderme hidratada, embora
estudos ndo comprovem a maior relacdo
entre superficie corporal total e peso
corporeo.

50 As equipes Multiprofissionais na Atengao
Priméria a Satude — eMulti sdo compostas por
profissionais de saude de diferentes areas de
conhecimento que atuam de maneira
complementar e integrada as demais equipes
da Atencdo Primaria a Saude - APS, com
atuacao corresponsavel pela populagao e pelo
territério, em articulacdo intersetorial e com a
Rede de Atencdo a Saude - RAS. As eMulti
séo classificadas em 03 (trés) modalidades de
acordo com a carga horaria da equipe,
vinculag&o e composigéo profissional.
Assinale a opgédo que indica, respectivamente,
a carga horaria semanal da eMulti Ampliada,
eMulti Complementar e eMulti Estratégica:

(A) 120 horas semanais, 200 horas semanais
e 300 horas semanais.

(B) 100 horas semanais, 200 horas semanais
e 300 horas semanais.

(C) 100 horas semanais, 120 horas semanais
e 200 horas semanais.

(D) 300 horas semanais, 200 horas semanais
e 100 horas semanais.

(E) 300 horas semanais, 200 horas semanais
e 120 horas semanais.
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