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Confira o material recebido (CADERNO DE QUESTOES e CARTAO DE RESPOSTAS); se houver falha, solicite a
substituicdo ao fiscal da sala.

Ap6s conferir seus dados no CARTAO DE RESPOSTAS (NOME, N2 de INSCRICAO e PROGRAMA DE RESIDENCIA), assine
no local indicado.

Este caderno contém 40 questdes de multipla escolha, com quatro alternativas (A, B, C e D), das quais somente uma
serd a correta.
O CARTAO DE RESPOSTAS é o unico documento valido para a correcio da prova objetiva, sendo de

responsabilidade do candidato sua guarda durante a prova, seu preenchimento e sua entrega ao fiscal de sala.

Preencha o CARTAO DE RESPOSTAS com bastante atencdo, a caneta esferografica (ponta grossa, tinta azul ou
preta), marcando uma Unica alternativa em cada questdo.

Verifique, no CARTAO DE RESPOSTAS, as instru¢des para preenchimento. Sob nenhuma circunstancia, o carto de
respostas sera substituido devido a erro, desatencdo ou falha no preenchimento por parte do candidato.

Durante a realizacdo da prova, estdo vedados o empréstimo de materiais, a comunicacdo entre candidatos ou
terceiros, a utilizacdo de quaisquer dispositivos, como maquina calculadora e/ou similares, livros, anotag&es, réguas
de célculo, impressos ou qualquer outro material de consulta.

A prova objetiva tera duracdo de até 3 horas, incluido o tempo para preenchimento do cartdo de respostas.

Ap0s o inicio da prova, o candidato devera permanecer na sala pelo tempo minimo de 60 minutos.

Ao terminar a prova, o candidato devolverd ao fiscal da sala o CARTAO DE RESPOSTAS.

O candidato somente podera levar o caderno de provas quando estiver faltando 60 minutos para o término do
tempo total de duragdo da prova. Por razGes de seguranca, o candidato que sair antes desse horario ndo podera
copiar as suas respostas.

Os dois ultimos candidatos de cada sala de prova deverdo permanecer no recinto, a fim de acompanhar o lacre do

material, quando entdo poderao retirar-se do local apds concluido o procedimento.

DIREITOS AUTORAIS RESERVADOS. PROIBIDA A REPRODUCAO, AINDA QUE PARCIAL, SEM AUTORIZAGCAO PREVIA.




POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE | 15 QUESTOES

1) Segundo Backes et al. (2009), em relagdo aos conceitos e
as ideias de saude e doenca desenvolvidos ao longo da
historia e na contemporaneidade, avalie se as afirmativas
sdo certas (C) ou erradas (E) e assinale a sequéncia
correspondente.

( ) Na Antiguidade, acreditava-se que as doengas poderiam
ser causadas por elementos naturais ou sobrenaturais.
Nesse periodo, a compreensdo das doencas era por meio
da filosofia religiosa. A doenca é resultante do
desequilibrio do organismo humano.

( ) A multicausalidade das doencas aparece na Renascenca,
em que os fatores causadores das doengas eram
relacionados ao agente etioldgico, ao hospedeiro e ao
meio ambiente. Acreditavam que as causas agiam entre
si, acarretando maior gravidade das doengas.

( ) Na contemporaneidade, a aten¢do a salde volta-se para
a promogdo da saude. Consideram-se importantes as
vulnerabilidades e o empoderamento dos individuos,
assim como a subjetividade e a singularidade do que
acontece nas esferas individual e coletiva.

( ) O conhecimento cientifico contribui para a caracterizagdo
da saude e das doengas. Suas verdades sdo estanques e
devem desconsiderar as prdticas de cuidado e
autocuidado de cada individuo e cultura.

a)C-E-C-C.
b)C-E-C-E.
c)C-C-E-C.
d)C-C-E-E.

3) Em relagdo ao processo de saude e doenga e seus
determinantes sociais, analise as afirmativas abaixo e
assinale a alternativa CORRETA.

I. Segundo Albuquerque (2014), com a utilizagdo dos meios
de vida que o ser humano elabora e intencionalmente
modifica, ele consegue garantir sua sobrevivéncia e ter
maiores possibilidades de realizagdo, o que pode reduzir a
mortalidade precoce, aumentar a longevidade e
desenvolvimento de seus saberes.

Il. Albuquerque (2014) nos diz que compreender a
determinagcdo social da sadde ndo consiste em
compreender apenas que a saude depende do acesso aos
objetos humanos, mas a possibilidade de realizagdo, de
satisfacdo das necessidades da vida e ao acesso aos
produtos necessarios para tal fim.

. Segundo Albuquerque (2014), a saude, entendida como a

possibilidade de objetivagdo em cada individuo,
apresenta-se de modo semelhante nas diferentes
sociedades, classes e estratos de classes sociais, apesar
das diferencas bioldgicas entre os corpos dos seres
humanos que as compdem.

a) Todas as afirmativas estdo corretas.

b) Apenas as afirmativas | e Il estdo corretas.
c) Apenas as afirmativas | e Ill estdo corretas.
d) Apenas a afirmativa | estd correta.

2) Para Albuquerque (2014), em relagdo a producdo social
do humano e a determinagdo da saude e da doenca, é
CORRETO afirmar que:

a) A humanidade modifica a natureza, controlando seus
processos de forma a adequa-la as suas necessidades.

b) O ser humano, a partir de uma ideia, realiza processos
para manutencdo de bens e produtos que sejam
obsoletos para sua sobrevivéncia.

c) A sobrevivéncia humana se da por meio de uma relagao
instintiva de subordinac¢do a natureza.

d) A humanidade reduz a mortalidade precoce, diminuindo a
longevidade.

4) Considerando-se a Resolu¢do-RDC n? 36/2013, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria, relacione as colunas e
assinale a sequéncia correspondente.

(1) Incidente.

(2) Evento adverso.

(3) Gestdo de risco.

(4) Cultura de seguranca.

( ) Evento ou circunstancia que poderia ter resultado, ou
resultou, em dano desnecessario a saude.

( ) Conjunto de wvalores, atitudes, competéncias e
comportamentos que determinam o comprometimento
com a gestdo da saude e da seguranga, oportunizando
aprender com as falhas e melhorando a atencdo a saude.

( ) Incidente que resulta em dano a saude.

( ) Aplicacdo  sistémica e continua de politicas,
procedimentos, condutas e recursos na identificagdo,
analise, avaliagdo, comunicagdo e controle de riscos e
eventos adversos que afetam a seguranca, a saude
humana, a integridade profissional, o meio ambiente e a
imagem institucional.
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5) Considerando-se a Resolugdo-RDC n2 36/2013, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitdria, analise as afirmativas abaixo
e assinale a alternativa CORRETA.

I. A Resolugdo se aplica a todos os servicos de saude,
excetuando-se os privados.

II. O Nucleo de Seguranca do Paciente (NSP) deve adotar
como principio e diretriz a garantia das boas praticas de
funcionamento do servico de saude.

lll. Os eventos adversos que evoluirem para ébito devem ser
notificados em até 60 dias a partir do ocorrido para
analise aprofundada do evento.

IV. Compete aos NSP estabelecer barreiras para a prevengdo
de incidentes nos servigos de saude.

a) Apenas a afirmativa | esta correta.

b) Apenas as afirmativas Il e lll estdo corretas.

c) Apenas as afirmativas Il e IV estdo corretas.

d) Apenas as afirmativas Il, lll e IV estdo corretas.

6) Em um ensaio clinico randomizado, pacientes idosos em
uso por pelo menos 3 meses consecutivos de medicamentos
com acdo no sistema nervoso central (opioides, sedativos-
hipnodticos, relaxantes musculares, antidepressivos triciclicos
ou anti-histaminicos de primeira geragdo) foram recrutados,
juntamente ao seu médico prescritor, para serem
aleatoriamente alocados para intervengao de educac¢do do
paciente e apoio a decisdo do médico, ou para grupo
controle de cuidados habituais, para avaliar seu impacto na
prevencdo de quedas. Como resultado primario, o risco
relativo (RR) estimado para quedas foi de 1,11 (IC 95%, 0,94
a 1,31), na comparagdo do grupo intervengdo vs. controle.
Com base nesses dados, assinale a alternativa CORRETA.

a) O risco de quedas foi 1,11% menor no grupo intervengao,
comparado ao controle.

b) O risco de quedas foi 11% maior no grupo intervengdo
comparado ao controle, sendo esse resultado
estatisticamente significativo.

c) Estima-se que a reducdo relativa do risco para quedas seja
de 11% no grupo intervengdo, comparado ao controle.

d) Ndo houve diferenga estatisticamente significativa entre
grupos intervengdo e controle.

7) Em um ensaio clinico randomizado, no qual pacientes
idosos em uso por pelo menos 3 meses consecutivos de
medicamentos com agdo no sistema nervoso central
(opioides, sedativos-hipnéticos, relaxantes musculares,
antidepressivos triciclicos ou anti-histaminicos de primeira
geracdo) foram recrutados, juntamente ao seu médico
prescritor, para serem aleatoriamente alocados para
intervencdo de educagdo do paciente e apoio a decisdo do
médico, ou para grupo controle de cuidados habituais. O
risco relativo (RR) estimado para alcangar a descontinuagdo
do uso dessas medicagdes foi de 1,79 (IC 95%, 1,29-2,50), na
comparagdo do grupo intervengdo vs. controle. Com base
nos dados apresentados, assinale a alternativa CORRETA.

a) Descontinuagdo da medicagdo foi 1,79% menor no grupo
intervenc¢do, comparado ao controle.

b) Descontinuagdo da  medicagdo foi 79%  mais
frequentemente alcancada no grupo intervencgdo
comparado ao controle, sendo esse resultado
estatisticamente significativo.

c) Estima-se que a redugdo relativa do risco para

descontinuagdo da medicagdo seja de 79% no grupo
intervengdo, comparado ao controle.

d) Ndo houve diferencga estatisticamente significativa entre
grupos intervencdo e controle.

8) O SUS é constituido pela conjugagdo de agbes e servigos
de promogdo, protecdo e recuperacdo da saude, sendo
organizado de forma regionalizada e hierarquizada. A Regido
de Saude deve conter, no minimo, acbGes e servicos de
atencdo primdria, urgéncia e emergéncia, entre outros.
Sobre essas agOes e servigos, analise as afirmativas abaixo e
assinale a alternativa CORRETA.

I. Atengdo psicossocial.
Il. Atencdo ambulatorial especializada e hospitalar.
I1I. Vigilancia em saude.

a) Apenas a afirmativa | esta correta.

b) Apenas as afirmativas | e Il estdo corretas.
c) Apenas as afirmativas Il e lll estdo corretas.
d) Todas as afirmativas estdo corretas.

9) De acordo com a Lei n2 8.080/1990 — Lei Organica da
Saude, assinale a alternativa que preenche as lacunas abaixo
CORRETAMENTE.

Entende-se por vigildncia um conjunto de
ag¢bes que proporcionam o conhecimento, a detec¢do ou
preveng¢do de qualquer mudanga nos fatores determinantes
e condicionantes de saude , com a
finalidade de recomendar e adotar as medidas de
das doengas ou agravos.

a) epidemioldgica | individual ou
controle

b) sanitaria | coletiva | controle

c) epidemioldgica | individual | fiscalizagdo e reabilitagdo

d) sanitéria | individual ou coletiva | prevencdo e controle

coletiva | prevengdo e



10) Sobre as atribui¢Ges diferenciadas da Unido, dos Estados
e dos Municipios no ambito da Vigilancia em Saude, assinale
a alternativa CORRETA.

a) Compete exclusivamente a Unido a elaboragdo de normas
pertinentes a vigilancia em saude.

b) A Unido é a Unica responsavel pela execucdo de acbes de
vigilancia sanitdria em portos, aeroportos e fronteiras,
sem possibilidade de compartilhamento com Estados e
Municipios.

c) Os Municipios sdo responsaveis por participar da
pactuacdo regional e estadual das a¢Oes e dos indicadores
de vigilancia em saude.

d) Os Estados, diferentemente da Unido, ndo tém
atribuicGes relacionadas ao financiamento das agbes de
vigilancia em saude.

11) Sobre as redes de aten¢do a saude (RAS), analise as
afirmativas abaixo e assinale a alternativa CORRETA.

I.A Portaria n? 4.279, de 30 de dezembro de 2010,
estabelece as diretrizes para a organizacdo das RAS no
ambito do SUS.

Il. Propor novas formas de financiamento para a Atencdo
Primdria a Sadde dos municipios, desde que cumpram os
seguintes atributos: primeiro contato; longitudinalidade;
integralidade; coordenagdo; centralidade na familia;
abordagem familiar e orientagdo comunitaria, que é uma
estratégia para implantacao da RAS.

Ill. As RAS sdo definidas como os servicos e as agbes que
intervém em processos de saude doencga, pautados em
diferentes densidades tecnoldgicas, logisticas e de gestdo
para assegurar a integralidade do cuidado, melhorar o
acesso, a equidade, bem como a eficdcia proposta no
SUS.

a) Apenas a afirmativa | estd correta.

b) Apenas as afirmativas | e Il estdo corretas.
¢) Apenas as afirmativas Il e Ill estdo corretas.
d) Todas as afirmativas estdo corretas.

13) A governanga das redes de atengdo a saude, no SUS,
deve ser feita pelas Comissbes Intergestores. Sobre estas
comissOes, relacione as colunas e assinale a sequéncia
correspondente.

(1) Comissdes Intergestores Tripartite.
(2) ComissGes Intergestores Bipartite.
(3) Comissdes Intergestores Regionais.

Ambito das regides de satde.
bito federal.
bito estadual.

()
()
()

Am
Am

14) Sobre o tema da bioética, assinale a alternativa
INCORRETA.

a) As condi¢cGes necessarias para que a interdisciplinaridade
ocorra sdao a existéncia de uma linguagem comum;
objetivos comuns; reconhecimento da necessidade de
considerar diferengas existentes; dominio dos conteldos
especificos de cada um dos participantes; e elaboragdo de
uma sintese complementar.

b) Bioética é uma reflexdo compartilhada, complexa e
interdisciplinar sobre a adequacdo das acdes que
envolvem a vida e o viver.

c) Na bioética, a humildade é uma caracteristica que ndo é
levada em consideragdo, pois o resultado das reflexdes
sdo sempre definitivos e imutaveis.

d) Conhecimentos e discussGes gerados pela bioética e pela

12) O terceiro componente das redes de aten¢do, os
sistemas de apoio, sdo os lugares institucionais em que se
realizam servicos comuns a todos os pontos de atencdo a
saude. Quais sdo estes sistemas de apoio?

a) Sistema de diagndstico e terapéutico, sistema de
assisténcia farmacéutica e sistemas de informagdo a
saude.

b) Sistemas de governanga, sistema de identificacdo da area
geografica e sua populacao.

c) Sistemas logisticos e sistema de saide mental.

d) Sistema da rede hospitalar no nivel federal.

ecologia contribuiram para ampliar a nogdo de
responsabilidade.
15) Considerando a Politica Nacional de Educagdo

Permanente em Saude (PNEPS), assinale a alternativa
CORRETA.

a) Como politica publica, baseia-se na aprendizagem pelo
método tradicional de ensino.

b) A residéncia multiprofissional em saude (RMS) é
considerada um espaco para o desenvolvimento das
acles de educagdo permanente em saude (EPS), o qual
pode se constituir como um dispositivo potencial para
promover as mudancas pretendidas pelos profissionais de
saulde, a fim de consolidar os principios do SUS.

c) Para a operacionalizacdo da PNEPS, torna-se imperativa a
premissa de que as praticas dos profissionais de saude
respondam prioritariamente as demandas das redes
ambulatoriais e hospitalares privadas.

d) O fazer profissional na area da saude, incluindo a RMS e a
EPS, é um fim em si mesmo e tem como agdo principal a
oferta de cursos na modalidade a distancia.



CONHECIMENTOS ESPECIFICOS | 25 QUESTOES

16) Sobre a hepatite B, € INCORRETO afirmar que:

a) Os anticorpos anti-HBc sdo neutralizantes e capazes de
mediar imunidade preventiva, sendo induzidos pela
vacinagdao. Os anticorpos anti-HBc e anti-HBs persistem
por longos periodos no individuo, e o anticorpo anti-HBs
confere protegdo contra o virus.

b) A hepatite B é uma doenga imunoprevenivel. A vacina,
altamente eficiente, é disponibilizada pelo governo
brasileiro em seus servicos de saude, fazendo parte do
calenddrio de vacinagao infantil.

c) O critério para definicdio de hepatite B crbnica é a
deteccdo do HBsAg em dois exames consecutivos,
executados em um espacgo de pelo menos seis meses.

d) Ndo é recomendado solicitar os marcadores HBeAg e anti-
HBe para o individuo com diagndstico de infec¢do pelo
HBV que ainda ndo tenha sido confirmado.

20) Segundo o Comité Brasileiro de Teste de Sensibilidade
aos Antimicrobianos (BrCAST), quando uma bactéria é
definida como  RESISTENTE a um  determinado
antimicrobiano, isso significa que:

a)Hd uma alta probabilidade de sucesso terapéutico
utilizando o regime de dose padrdo do agente
antimicrobiano.

b) Para algumas combinagdes de
microrganismo/antimicrobiano, os resultados podem
estar em uma darea na qual a interpretacdo é incerta.

c) Ha uma alta probabilidade de falha terapéutica, mesmo
quando ha aumento da exposicdo do agente
antimicrobiano.

d) Ha alta probabilidade de sucesso terapéutico devido ao
aumento da exposi¢do, ajustando-se ao regime de
dosagem ou sua concentragao no local de infecgao.

17) Qual destes interferentes no hemograma NAO causa
diminuicdo na contagem de plaquetas?

a) Agregados plaquetdrios.
b) Satelitismo plaquetario.
c) Plaquetas gigantes.

d) Crioglobulinas.

21) Em qual destes antimicrobianos, quando resistente,
deve-se realizar a pesquisa de carbapenemase entre as
Enterobacterales?

a) Amoxicilina + clavulanato.
b) Meropenem.

¢) Amicacina.

d) Polimixina.

18) Assinalar a alternativa que preenche a lacuna abaixo
CORRETAMENTE.

O tempo de mede a via intrinseca da
coagula¢do, importante no diagndstico das hemofilias e no
monitoramento do uso de heparina ndo fracionada e em
deficiéncias de fatores, principalmente VI, IX, Xl e XI.

a) trombina

b) sangramento

c) tromboplastina parcial ativada
d) protrombina

22) Dos agentes etioldgicos que causam pneumonia
adquirida na comunidade (PAC), em qual deles ndo é
possivel realizar o exame cultural como método laboratorial,
devendo ser utilizado um método de amplificacdo de acido
nucleico?

a) Streptococcus pneumoniae.
b) Haemophilus influenzae.

c) Staphylococcus aureus.

d) Mycoplasma pneumoniae.

19) Nas amostras hemolisadas, decorrentes do rompimento
da membrana plasmatica, é liberado um conjunto de
substancias do interior das células para o liquido
extracelular. Em alguns casos, as referidas substancias nao
tém um efeito interferente conhecido, contudo sua
concentragdo se altera significativamente no plasma. Entre
os analitos que sdo influenciados pela alteragdo da
concentragao deles no liquido extracelular por liberacdo de
componentes intracelulares no fluido circundante, NAO
podemos incluir:

a) Aspartato transaminase.

b) Gama glutamil transferase.
c) Lactato desidrogenase.

d) Potassio.

23) Qual é o melhor método para realizar o diagndstico
laboratorial de meningite por enterovirus?

a) Amplificacdo de acido nucleico.

b) Pesquisa de antigeno por aglutinagdo.
c) Microscopia por coloragdo de Gram.
d) Determinagdo de anticorpos IgM.



24) Paciente chega ao hospital oriundo do atendimento pré-
hospitalar de urgéncia com relato de dor no peito. Apds
exame fisico e eletrocardiograma, médico estabelece como
hipdtese diagndstica uma sindrome coronariana aguda com
supra de ST, solicitando, assim, o inicio de uma infusdo de
nitroglicerina como descrito abaixo:

NITROGLICERINA INJETAVEL 10ml| 5mg/ml;
Dose = 50mg;

VIA ENDOVENOSA INFUSAO;

CONTINUO;

Gotejo 5mL/H; BI;

GLICOSE 5% 250mL LIVRE PVC 50mg/mL;
Dose = 240mL;

VIA ENDOVENOSA INFUSAO;
CONTINUO;

Gotejo 5mL/H

De acordo com a sua utilizagio e a faixa de dose
recomendada de 5-200mcg/minuto, pode-se afirmar que a
nitroglicerina é um:

a) Vasodilatador, e a infusdo atual é de 83,33mcg/minuto.
b) Vasodilatador, e a infusdo atual é de 16,66mcg/minuto.
c) Vasodilatador, e a infusdo atual é de 3,33mcg/minuto.
d) Vasoconstritor, e a infusdo atual é de 83,33mcg/minuto.

25) Considerando-se o caso abaixo, assinale a alternativa
que preenche as lacunas CORRETAMENTE.

Paciente de 89kg do CTI (centro de tratamento intensivo) em
quadro de sepse recebe prescricdo de noradrenalina (NA)
Img/mL (ampola de 4mL), um , ha
diluigéo de 8mL de NA diluido em 242mL de soro glicosado
5%. A concentra¢Go dessa bolsa de mcg/mL foi
utilizada para infundir no paciente a uma taxa de 5mlL/h,
resultando em uma dose de noradrenalina de

mcg/kg/min.

a) vasopressor | 0,032 | 29

b) vasodilatador | 0,033 | 0,030
c) vasopressor | 32 | 0,029

d) vasopressor | 33 | 33

26) De acordo com o enunciado abaixo, qual é a velocidade
de infusdo a ser utilizada em microgotas por minuto?

Paciente recebe uma prescricdo de soro glicofisiolégico
250mL, 1x ao dia, em uma infusdo com velocidade de
40ml/hora, continuo. A equipe de enfermagem relata que
possui equipos para infusGo do soro, em microgotas por
minuto (60 microgotas equivalem a 1mL).

a) 120
b) 60
c) 40
d) 30

27) Paciente precisa receber penicilina benzatina IM, porém
relata que é alérgica. O médico, avaliando risco/beneficio,
resolve prescrever a administracdo apds realizar o protocolo
de dessensibilizagdo como descrito abaixo:

Protocolo de dessensibilizagdo ORAL com beta-lactdmico
(a partir de apresentagdo de 400.000U1l/5mL )

® Preparo: reconstituir o contetudo do frasco com 60mL de
agua. Utilizar esta solugdo A para as etapas 11, 12, 13 e
14.

* Para as etapas 8, 9 e 10, uma solugdo deve ser preparada
da seguinte maneira: retirar 2mL da solugdo A e diluir
com 14mL de agua, resultando em uma solugdo B.

e Para as etapas 1, 2, 3,4, 5, 6 e 7, uma solugdo C deve ser
preparada da seguinte maneira: retirar 2mL da solug¢do B
e diluir com 18mL de agua.

* Apds a finalizagdo dos passos acima, observe o paciente
por 30 minutos.

e As doses terapéuticas adicionais podem entdo ser
administradas pela via escolhida, em intervalos de
dosagem normais.

ETAPA VOLUME ADMINISTRADO (mL)
1 0,1
2 0,2
3 0,4
4 0,8
5 1,6
6 3,2
7 6,4
8 1,2
9 2,4

10 4,8
11 1
12 2
13 4
14 8

A concentragdo das solugdes A, B e C é, nessa ordem, em
Ul/mL:

a) 2.000.000; 250.000; 25.000
b) 800; 100; 10

c) 80.000; 11.428; 1.270

d) 80.000; 10.000; 1.000



28) Paciente chega ao hospital com sinais e sintomas
caracteristicos de acidente vascular encefdlico. O médico
solicita a farmdcia a seguinte prescricao:

Nitroprussiato de sédio 50mg (ampola com 25mg/mL-2mL)
Soro glicosado 5% 248 mL
Infundir a 6mL/h

Com isso, assinale a alternativa CORRETA.

a) O nitroprussiato de sédio, um imunossupressor, estara na
bolsa em uma concentragdo de 201mcg/mL.

b) O nitroprussiato de sédio, um antiarritmico, estara na
bolsa em uma concentragdo de 0,200mg/mL.

c) O nitroprussiato de sddio, um antiepilético, estard na
bolsa em uma concentragdo de 0,201mg/mL.

d) O nitroprussiato de sédio, um vasodilatador, estard na
bolsa em uma concentragdo de 0,200mg/mL.

31) Farmacéutico da farmacia da UBS recebe uma receita de
amoxicilina+clavulanato  suspensdao oral 250mg +
62,5mg/5mL na dose de 7,5 ml 3x ao dia por 14 dias. O total
de frascos de 75mL a ser dispensado é de:

a)4
b) 5
c)6
d)3

29) Paciente pediatrico com 10kg necessita receber 3mcg/kg
de clonidina 8/8h. A farmacia ird preparar uma derivacdo
farmacéutica na concentracido de 30mg/2mL utilizando 4gua
destilada e comprimidos de 150mcg. O volume final da
solucdo e o numero de comprimidos necessdrios para
prepara-la para 5 dias de administragdo sao:

a) 30mL; 3 comprimidos.
b) 60mL; 6 comprimidos.
c) 20mL; 2 comprimidos.
d) 10mL; 1 comprimido.

30) Uma equipe de enfermagem liga para o farmacéutico
solicitando auxilio em um calculo de gotejo de soro. O
médico prescreveu soro glicofisiolégico 1.000mL em uma
infusdo com velocidades de 120mL/hora, continuo. Para
auxiliar o farmacéutico, a equipe de enfermagem relata que
possui equipo para infusdo do soro, em gotas por minuto.
Sabendo que 20 gotas equivalem a 1mL, quantas gotas
deverdo correr por minuto e quantas bolsas de soro a
farmdcia devera disponibilizar para esse paciente em 24h?

a) 120 gotas por minuto; 3 bolsas de soro.
b) 60 gotas por minuto; 2 bolsas de soro.
c) 40 gotas por minuto; 3 bolsas de soro.
d) 30 gotas por minuto; 3 bolsas de soro.

32) Considerando os farmacos a seguir e as suas
classificagdes farmacoldgicas mais apropriadas, relacione as
colunas e assinale a alternativa que corresponde somente as
associagdes corretas.

(1) Atropina

(2) Adrenalina
(3) Budesonida
(4) Tenoxicam
(5) Metadona
(6) Primidona
(7) Cetamina

(8) Clonidina

(9) Propofol

(10) Neostigmina
(11) Dobutamina
(12) Dopamina
(13) Terazosina

(A) Antagonista colinérgico

(B) Agonista adrenérgico

(C) Agonista colinérgico

(D) Antagonista adrenérgico
(E) Antidepressivo

(F) Antipsicdtico

(G) Anti-histaminico

(H) Anestésico geral

(1) Anticonvulsivante

(J) Opioide

(K) Anti-inflamatdrio ndo esteroidal
(L) Anti-inflamatorio esteroidal
(M) Hipnético

a) 1A-2B-3D - 4J.

b) 5M - 6F - 7H - 8B.

c) 9H - 10C - 11B - 12E.
d) 13D - 10C - 61 - 1A.

33) Medicamentos potencialmente perigosos, também
denominados medicamentos de alta vigilancia, sdo aqueles
que apresentam risco aumentado de provocar danos
significativos aos pacientes quando hd falhas na sua
utilizagdo. Sdo medicamentos de alta vigilancia, EXCETO:

a) Capecitabina.
b) Clorexidina.
c) Midazolam.
d) Varfarina.



34) Considerando as normas e as resolugdes do Ministério
da Saude, relacione as colunas e assinale a sequéncia
correspondente.

(1) Portaria n2 2.616/1998.

(2) Norma Regulamentadora 32.
(3) Resolugdo-RDC n2 67/2007.
(4) Resolugdo CFF n2 585/2013.

( ) Regulamenta as atribuic¢des clinicas do farmacéutico que,
por definicdo, constituem os direitos e as
responsabilidades desse profissional, no que concerne a
sua area de atuacdo.

( ) Estabelece as diretrizes basicas para a implementagdo de
medidas de prote¢do a segurangca e a saude dos
trabalhadores dos servicos de saude, bem como daqueles
gue exercem atividades de promocgdo e assisténcia a
saude em geral.

( ) DispGe sobre a obrigatoriedade da manuten¢do do
Programa de Controle de Infec¢do pelos hospitais do pais.

( ) DispGe sobre boas praticas de manipulagdo de
preparagdes magistrais e oficinais para uso humano em
farmicias.

36) Sobre interagdes medicamentosas, analise as afirmativas
abaixo e assinale a alternativa CORRETA.

I.O risco das interagbes medicamentosas aumenta
conforme a idade do paciente, com o uso de multiplos
farmacos e, também, quando varias equipes médicas se
envolvem no tratamento, prescrevendo diferentes
medicamentos.

Il. As interagdes medicamentosas podem ser classificadas
guanto ao inicio de efeito, quanto a gravidade e quanto
ao mecanismo de acao.

lll. A maior parte das interagdes farmaco-alimento ocorre
em nivel de absorgdo (interacdo farmacodinamica) e se
relaciona com o aumento da solubilidade do principio
ativo.

a) Apenas as afirmativas | e Il estdo corretas.
b) Apenas as afirmativas | e Ill estdo corretas.
c) Apenas a afirmativa | estd correta.
d) Apenas a afirmativa Il estd correta.

35) Sobre a via de administracdo, avalie se as afirmativas sdo
certas (C) ou erradas (E) e assinale a sequéncia
correspondente.

( ) Pacientes que ndo conseguem deglutir podem receber os
medicamentos por meio de sondas de alimentagdo. Essa
via é contraindicada em pacientes com sindrome de ma
absorcao.

( ) Pela via intravenosa podem ser administradas infusGes
do tipo in bolus e infusdo continua. Por meio da infusao
continua, ndo ¢é possivel manter a concentragdo
constante do farmaco.

( )Na administragdo subcutdanea, a quantidade de
medicamento liquido em geral é de 0,5 a 5mL.

() A infusdo de fluidos e medicamentos por via subcutanea
é denominada hipodermdclise ou terapia subcutanea.
Tem por objetivo a reposicdo hidroeletrolitica e/ou
medicamentosa em pacientes crénicos ou em cuidados
paliativos.

a)C-C-E-E.
b)E-C-E-C.
¢)C-E-E-C.
d)E-C-C-E.

37) O seguimento farmacoterapéutico é considerado a
pratica de maior grau de efetividade na busca de resultados
positivos em saude. Sobre o desenvolvimento necessario,
avalie se as afirmativas sdo certas (C) ou erradas (E) e
assinale a sequéncia correspondente.

( ) Desenvolver um plano de seguimento
farmacoterapéutico que permita evitar, identificar e
resolver, de maneira sistematica e documentada, todos
os problemas de saude relacionados com os
medicamentos do paciente.

( ) Apos a coleta de dados, avaliar o caso, identificar os
problemas relacionados a medicamentos (PRM) e buscar
a solugdes para os PRM.

( ) Realizar entrevista inicial para estabelecer uma relagdo
profissional farmacéutico-paciente, que deve ser
caracterizada por cuidados, confianca, comunicacao
aberta, cooperagdo e mutua tomada de decisdo.

() Ter um plano de atuagdo e de encontros acordados entre
o farmacéutico e o paciente.
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38) O uso de medicamentos que apresentam carga
anticolinérgica continuam sendo uma preocupag¢do em
pacientes idosos, pois estd associado ao comprometimento
das fungbes cognitiva e fisica e ao risco de deméncia. Sao
medicamentos com carga anticolinérgica:

a) Sinvastatina, isossorbida, escopolamina.

b) Metoclopramida, morfina, tramadol.

c) Acido acetilsalicilico, bisoprolol, verapamil.
d) Hidroclorotiazida, ipratrépio, rosuvastatina.

39) O bundle farmacéutico é um instrumento utilizado na
rotina do farmacéutico clinico. Com base nisso, analise as
afirmativas abaixo e assinale a alternativa CORRETA.

I.O bundle farmacéutico é um instrumento estruturado
desenvolvido para melhorar os processos de cuidado do
paciente ambulatorial.

Il. O desenvolvimento do bundle farmacéutico focado na
farmacoterapia permite monitorar o0s pacientes
internados em diversos cenarios, desde pacientes
pedidtricos até adultos em cuidados criticos e gerais.

lll. Revisdo da farmacoterapia, reconciliacdo, validacdo e
logistica de aquisicdo de medicamentos fazem parte dos
critérios que comp&em o bundle farmacéutico.

a) Apenas a afirmativa | esta correta.

b) Apenas a afirmativa Il esta correta.
c¢) Apenas a afirmativa Ill esta correta.
d) Todas as afirmativas estdo corretas.

40) Medicamentos potencialmente perigosos, também
denominados medicamentos de alta vigilancia, sdo aqueles
que apresentam risco aumentado de provocar danos
significativos aos pacientes quando hda falhas na sua
utilizacdo. Os erros envolvendo esses medicamentos podem
ser graves para os pacientes, podendo ocasionar lesdes
permanentes ou morte. O Instituto para Prdticas Seguras no
Uso de Medicamentos (ISMP) elaborou recomendagdes para
prevencdo de erros de medicagio envolvendo
medicamentos potencialmente perigosos. Qual alternativa
NAO faz parte dessas recomendacdes?

a) Utilizar seringas adequadas para administracdo de
solugBes orais. As conexdes devem ser adaptadveis aos
sistemas de administra¢cdo endovenosa.

b) Implantar dupla checagem nos pontos mais vulneraveis
do sistema e grupos de pacientes de risco.

c) Informar ao paciente, a familia ou ao cuidador, de forma
impressa e verbal e utilizando linguagem clara e acessivel,
0 esquema terapéutico e os procedimentos prescritos
para que fiquem alertas e ajudem a evitar possiveis erros.

d) Elaborar e implantar diretrizes e protocolos de atuagdo
para reduzir consequéncias e danos aos pacientes
atingidos por erros.




