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PREZADO CANDIDATO

> Vocé esta recebendo o seu Caderno de Prova Escrita, contendo 50 (cinquenta) questdes objetivas de multipla
escolha com 05 (cinco) alternativas cada. Verificar se 0 PERFIL/IPROGRAMA impressos se referem aqueles de
sua op¢ao no ato da inscricao.

> Se encontrar alguma informagdo em desacordo, incompleta ou com algum defeito grafico que lhe cause
duvidas, informe, imediatamente, ao Fiscal para ele tomar as providéncias necessarias. Caso ndo seja atendido
em sua reivindicacdo, solicite que seja chamado o Chefe de Prédio.

> Para registrar as alternativas escolhidas nas questdes objetivas de multipla escolha, vocé recebera um Cartéo-
Resposta de Leitura Otica. Verifique, também, se o Nimero de Inscrigdo e o Perfil/Programa impressos est&o
de acordo com sua opgao.

> As marcac@es das suas respostas no Cartdo-Resposta devem ser realizadas mediante o preenchimento total das
bolhas correspondentes a cada nimero da questdo e da letra da alternativa. Utilize, para isso, caneta
esferogréfica na cor azul ou preta.

> Se for necessaria a utilizagdo do sanitario, vocé devera solicitar permissao ao fiscal de sala que designara um
fiscal volante para acompanha-lo no deslocamento, devendo permanecer em siléncio, durante todo o percurso,
podendo, antes de entrar no sanitario e depois da utilizagéo deste, ser submetido a revista (com ou sem detector
de metais). Caso, nesse momento, seja detectada qualquer irregularidade ou porte de qualquer tipo de
equipamento eletrénico, serdo tomadas providéncias de acordo com o estabelecido no Edital do Concurso.

> Ao terminar sua Prova e preenchido o Cartao-Resposta, desde que no horario estabelecido para deixar o

recinto de Prova, entregue o Cartdo-Resposta ao Fiscal e deixe a sala em siléncio.

BOA SORTE!
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CONHECIMENTOS GERAIS

01. 01. Considerou-se que, com a promulgacédo da Constituicdo e aprovagdo da lei organica de sadde, 0 movimento
sanitario teria “ganhado a guerra”, contudo o que havia se ganhado era apenas uma batalha.
Nesse sentido, assinale a alternativa que representa uma contradigédo entre processo e projeto da Reforma Sanitaria
Brasileira.

A) Ampliacgdo do conceito de salde.
B) Constituicdo do SUS gratuito. D) Democratizagdo da satde.
C) Desvinculacédo do sistema de previdéncia social. E) Interesses eleitoreiros e clientelistas.

02. Observe a imagem abaixo:
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Aedo

A imagem apresenta uma nova maneira de autorizar a doagdo de 6rgéaos, tecidos e partes do corpo humano: a forma
eletronica. Através do site www.aedo.org.br, é possivel preencher o formulario de autorizacao eletronica de doacao de
orgdos (AEDO) de forma gratuita.

A iniciativa apresentada reforca

A) a fiscalizacéo de produtos de interesse a saude.

B) a proibicdo de comercializa¢do de 6rgdos/ tecidos ou substancias humanas.

C) a destinacdo de recursos puablicos para entidades privadas de captacdo de érgaos humanos.

D) a formacdo de profissionais para atuacdo na area de transplante humano.

E) a comercializacdo de 6rgdos para priorizar 0s casos que necessitam, com maior brevidade, do transplante.

03. Atualmente, todos os cidaddos tém o acesso ao estoque de medicamentos das farmacias publicas através dos sites
das instancias gestoras.
A obrigatoriedade de atualizacdo do estoque medicamentoso, prevista na Lei 8080/90, deve ter uma periodicidade

A) diéria. B) semanal. C) quinzenal. D) mensal. E) anual.

04. Esta modalidade de vigilancia fornece subsidio aos profissionais de salude para estabelecerem o diagnéstico de
agravos alimentares e nutricionais, bem como o planejamento de acBes. Para o alcance desses objetivos,
rotineiramente sdo utilizadas enquanto ferramentas: a avaliacdo antropométrica e os marcadores de consumo
alimentar. Assinale abaixo a alternativa CORRETA que apresenta o campo de atuacdo do SUS ao qual se refere o
texto apresentado.

A) Vigilancia nutricional.
B) Vigilancia sanitaria. D) Salde Bucal.
C) Assisténcia farmacéutica. E) Vigilancia epidemioldgica.

05. Em 1988, a Constituicdo da Republica Federativa do Brasil trouxe a definicdo de salide: ""a satde é direito de todos
e dever do Estado™. Conceito claro e que norteia as doutrinas do SUS. Assinale a alternativa CORRETA que
apresenta o principio doutrinario cuja base consiste na defini¢do/preceito constitucional apresentado.

A) Integralidade. B) Eficacia. C) Equidade. D) Universalidade. E) Eficiéncia.



http://www.aedo.org.br/
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06. Em abril de 2025, foi publicada a Lei 15.126/2025, a qual fortaleceu o compromisso de ampliar a relacdo
profissional-paciente, de maneira a se promover uma assisténcia permeada de respeito e empatia. Com a insercao de
um novo principio ao SUS, busca-se fornecer um cuidado de qualidade e acolhedor, beneficiando os usuarios do
SUS.

Assinale abaixo a alternativa que apresenta o novo principio citado no texto.

A) Capacidade de resolucéo dos servi¢os em todos os niveis de assisténcia.

B) Direito a informacéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde.

C) Integralidade de assisténcia.

D) Preservacao da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral.
E) Atencdo humanizada.

07. Sabe-se do dever do pesquisador em manter a eticidade na execucdo de pesquisas cientificas, o qual deve velar,
sobretudo, pela integridade e dignidade dos participantes da amostra.
Tratando-se de participantes menores de idade ou incapazes, assinale a alternativa em que consta o documento que
explicita o consentimento para que a participacdo ocorra de maneira autbnoma e esclarecida.

A) Termo de Assentimento Livre e Esclarecido — TALE.
B) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE.
C) Termo de Responsabilidade.

D) Declaracdo de Anuéncia.

E) Termo de Autorizacdo para menores.

08. No juramento hipocratico, encontram-se expressas obrigacfes médicas:

“Eu usarei tratamento para ajudar o doente de acordo com minha habilidade e julgamento, mas eu nunca o usarei para
prejudicar ou causar dano a alguém?.
Encontram-se descritos, nesse recorte, 0s seguintes principios, respectivamente:

A) Beneficéncia e autonomia.
B) Autonomia e ndo maleficéncia. D) Justica e beneficéncia.
C) N&o maleficéncia e justica. E) Beneficéncia e ndo maleficéncia.

09. “A tese central dos Principios da Etica Biomédica assenta na defesa de quatro principios prima facie, a saber: respeito pela
autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica.” Marta Dias Barcelos, Paulo Fraga
Com base nos seus conhecimentos acerca dos principios da bioética, assinale a alternativa que se refere ao termo
prima facie.

A) Impde ao principio da Autonomia a maior hierarquia.

B) Fornece aos quatro principios o mesmo grau de importancia.

C) Impossibilita o cumprimento simultaneo dos quatros principios em uma situagdo ética conflituosa.

D) Estabelece hierarquizacdo dos quatro principios, a saber: autonomia, ndo maleficéncia, beneficéncia e justica
respectivamente.

E) Estabelece enquanto sin6nimos a beneficéncia e ndo maleficéncia.

10. Suponha que uma mulher, de 49 anos, sem acompanhante, esteja em uma unidade hospitalar do SUS. Em
decorréncia do seu estado clinico, ela necessitard de um procedimento que requer sedacdo. Questionada acerca da
presenca do acompanhante, a mulher referiu que ndo havia nenhum acompanhante disponivel. Frente a delicada
situacdo, o hospital optou por indicar uma técnica em enfermagem para acompanhé-la durante o procedimento.
Contudo, a paciente recusou. Considerando o caso citado, assinale a alternativa que se aplica CORRETAMENTE.

A) A profissional indicada deveria cobrar a paciente pela funcdo de acompanhante desempenhada.

B) A paciente é obrigada a aceitar a acompanhante indicada pelo Hospital.

C) A paciente pode recusar 0 nome indicado e solicitar a indicacdo de outro.

D) Caso a paciente recuse o nome indicado, a paciente deve formalizar a justificativa da recusa, por escrito, em seu prontuério.

E) A renlncia da presenca do acompanhante pela paciente durante o procedimento deve ser verbal, ndo havendo necessidade
de registro em prontuério.
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POLITICAS DE SAUDE

11. Acerca do planejamento regional integrado, assinale a alternativa INCORRETA.

A) E pactuado na Comisséo Intergestores Triparite — CIT.

B) E elaborado no ambito da regifo de saude.

C) E monitorado pela Comissao Intergestores Regional — CIR.

D) Considera, para elaboracéo, as necessidades de satide que constam nos planos municipais de satde.
E) Busca garantir acesso e integralidade da atencdo a salide em uma regido de salde.

12. O Governo Federal, a partir do ano corrente de 2025, adotou uma nova forma de financiamento da Atencédo Basica.
Atualmente, o componente vinculo e 0 acompanhamento territorial estruturam o cofinanciamento federal.
Acerca do componente citado no enunciado da questao, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Qualifica o cadastro domiciliar e territorial do usuério.

B) Reorganiza a atengdo primdria no territorio

C) Melhora o atendimento a populacéo.

D) Proporciona adscri¢do territorial, estabelecendo a recusa de atendimento aos usuérios sem cadastro prévio nas eSF.
E) Fortalece a vinculacdo da populagéo a eSF ou eAP.

13. A avaliacdo realizada apés a finalizagdo de um programa, que possui como objetivo a prestacdo de contas, €
denominada de

A) Normativa. B) Descritiva. C) Formativa. D) Diagndstica. E) Somativa.

14. “O tempo de cobertor e papeldo passou, 0 que n6s queremos agora € Politicas Publicas”
Maria Lacia MNPR

O relato acima exp@e a necessidade de estratégias voltadas para populagdo em situacdo de rua no Brasil. De acordo
com os dados do CadUnico, registraram-se, em marco de 2025, mais de 335.151 pessoas em situagio de rua, cenario que
alerta aos gestores a importancia de viabilizar estratégias para garantir o acesso dessa populacgéo aos servigos de saude.

Com base no exposto e considerando a modalidade Equipe de Consultério na Rua (eCR), prevista na PNAB, assinale a
alternativa CORRETA.

A) A eCR pode estar em uma Unidade (espaco fisico) fixa ou mével.

B) Deve ser instalada, obrigatoriamente, em uma unidade movel.

C) A carga horaria minima é de 40 horas semanais.

D) O funcionamento da equipe devera ser, obrigatoriamente, noturno.

E) Nessa modalidade, ndo pode haver agente comunitério de salde o qual é substituido pelo agente social.

15. A Saude do Trabalhador possui como foco principal a promocao da salde e a prevencéo de agravos relacionados as
condicdes de trabalho. O objetivo constitui assegurar a atencado integral a satide da populacéao trabalhadora.
Assinale a alternativa que indica o espaco voltado para o atendimento especializado em Salde do Trabalhador.

A) CER.
B) CEREST.
C) CEO.
D) UBS.
E) UOM.

16. Leia a definicdo de Redes de Atencéo apresentada pelo Ministério da Saude.

As Redes de Atengdo a Salde (RAS) sdo os trajetos percorridos para acesso aos diferentes pontos dos servigos de
salde. Esses trajetos existem com o objetivo de coordenar o cuidado e 0 acesso dos usuérios nos servigos do Sistema
Unico de Saude (SUS), ou seja, busca garantir que estes, ao apresentarem determinada condicdo de sadde, estejam em
um ponto de cuidado adequado a sua necessidade.

https://www.gov.br/
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Assinale a alternativa que apresenta CORRETAMENTE uma caracteristica das RAS.

A) Forma relacdes verticais entre 0s pontos de atencdo, estando a APS na base da piramide.

B) Apresenta a superespecializacdo como caracteristica dos servigos que a compdem.

C) Possui como fundamento a alta complexidade como nivel central da atencéo, para onde converge a assisténcia.
D) Compreende a APS como coordenadora do cuidado.

E) Caracteriza-se pela malha de servicos publicos de salde, ndo abrangendo os privados.

17. Os eixos operacionais da Politica Nacional de Promogédo a Salde visam a concretizacdo de agdes, respeitando os
valores, principios e diretrizes da PNPS.
Assinale abaixo o item que se refere ao compartilhamento de planos, metas, recursos e objetivos comuns entre as
diferentes areas do mesmo setor, bem como diferentes setores.

A) Controle social.

B) Articulacdo e cooperacdo intra e intersetorial.
C) Avaliacéo em Saude.

D) Monitoramento setorial.

E) Gestdo compartilhada do SUS.

18. O modelo proposto por Dahlgren e Whitehead dispe os Determinantes Sociais da Salide em camadas concéntricas.
Essas camadas iniciam-se no centro com os determinantes individuais até a camada mais distal, onde se encontram
0s macrodeterminantes.

Sobre a ultima camada do modelo, a mais distal, assinale a alternativa CORRETA.

A) Constitui a camada dos microdeterminantes.

B) Nao apresenta forte influéncia sobre as demais camadas.

C) Constitui a camada do estilo de vida.

D) Nela estdo situadas as condi¢bes econdmicas, culturais e ambientais da sociedade.

E) E aquela em que os individuos possuem grande controle e que influenciam pouco na satde.

19. Em 2025, o Ministério da Salde lancou o Projeto de Aperfeicoamento da Pratica em Coordenacdo do Cuidado a
partir da Atencdo Priméaria a Saude (APS). Essa iniciativa formara gratuitamente profissionais do SUS.
A acdo fortalece o processo de educagdo permanente voltada para os profissionais da Atengédo Primaria, o qual foi
atualizado em setembro de 2025 através da Portaria GM/MS N° 8.284, 30 de setembro de 2025.
Considerando o processo de educacdo permanente em saude, fundamentado na portaria acima citada, assinale a
alternativa INCORRETA.

A) Garante a liberagdo de profissionais evitando desassisténcia a populacéo.

B) E realizado, preferencialmente, no local de trabalho.

C) Caracteriza-se por ser um ensino-aprendizagem mecanico, sem conexao com o cotidiano dos profissionais.
D) Fundamenta-se no ‘ensino problematizador’, onde ndo ha superioridade do educador em relagéo ao educando.
E) Valoriza experiéncias precedentes dos profissionais.

20. Leia abaixo um dialogo desenvolvido em um grupo de uma Unidade Basica de Salde da Familia. Nesse grupo,
estava presente a senhora Eduvirges, mae de dez filhos.

- Mas a senhora ndo disse que tinha gostado de ter dez filhos, que se achava feliz por isso?
Ela respondeu: - Sim, sim, mas eu sou diferente...

- Por que a senhora é diferente? - Porque eu gosto dos meus filhos... eu amo meu marido.

- Mas e as outras mulheres? Como é com as outras mulheres?
Ela pensou, o0 grupo pensou junto, e falaram que sim, que realmente planejar o nimero de filhos ndo era s6 botar o
DIU ou tomar comprimido; tinha muitas outras coisas em jogo, como a relacdo com o marido, como a mulher foi
cria da, enfim, muitas coisas que tinham que ser discutidas...

bvsms.saude.gov.br
Essa fala expde um processo de provocacdo/problematizacéo inicial caracteristico da educacdo popular em saude.
Sobre essa temética, assinale a alternativa INCORRETA.

A) Permite flexibilizacdo da condugdo do diélogo.
B) Nao trabalha com imprevisibilidade, havendo roteiro rigido para guiar o debate.

6



https://www.youtube.com/watch?v=nuMQwj03Xsg
https://www.youtube.com/watch?v=nuMQwj03Xsg
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C) Pode ser conduzido a partir da vivéncia dos participantes.
D) A construcdo do conhecimento ocorre no proprio grupo.
E) Exige habilidade para conducdo, evitando induzir respostas aos participantes.

VIGILANCIA EM SAUDE

21. No ano de 2023, a Secretaria de Vigilancia em Saude passou a ser chamada de Secretaria de Vigilancia em Salde e
Ambiente - SVSA.
Assinale a alternativa que faz alusdo a inclusédo do termo ambiente.

A) Negacéo da influéncia do ambiente do processo salide-doenca.

B) Restri¢do da atuagdo da vigilancia epidemioldgica as doencas urbanas.

C) Excluséo, do campo de atuacgdo, das doencas reemergentes, focando apenas nas que endémicas.
D) Distancia-se da concepcdo de uma sé salde, com varios determinantes.

E) Interconexéo entre a satde humana, animal e ambiental.

22. Leia a definicdo abaixo:

Ciéncia que estuda o processo salde-doenca na sociedade, analisando a distribuicdo populacional e os fatores
determinantes das enfermidades, danos a salde e eventos associados a salde coletiva, propondo medidas especificas de
prevencdo, controle ou erradicacdo de doengas e fornecendo indicadores que sirvam de suporte ao planejamento,
administracdo e avaliacdo das a¢des de saude.

Almeida Filho e Rouquayrol
A definicéo acima refere-se a (ao)

A) Epidemiologia.

B) Distribui¢do das doengas.
C) Método clinico cientifico.
D) Historicidade das causas.
E) Determinismo dos agravos.

23. Observe a imagem abaixo:

Grupo
Experimental
(Intervencéao)

Participantes [LERLLL PR <

Grupo Sucesso
Controle
(Comparagao) Insucesso

Populécéo
Assinale a alternativa que corresponde ao estudo esquematizado na figura.

A) Distribuicdo de frequéncia.
B) Estudo transversal.

C) Estudo observacional.

D) Estudo cinico randomizado.
E) Reviséo de literatura.
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24. Observa-se que os fendmenos de transicdo demografica e epidemiolégica estdo interligados. A ocorréncia desses
processos apresenta impactos significativos na sociedade.
Sobre esta temética, leia os itens abaixo:

L. O envelhecimento populacional ndo possui correlagdo com o processo de transicéo epidemioldgica.

1. A fase de pré-transicdo demografica é caracterizada por baixa natalidade e elevada mortalidade populacional.

I11. Conforme o envelhecimento populacional, a piramide etdria vai sendo substituida de uma caracteristica
triangular para uma estrutura mais cilindrica.

IV. O perfil epidemioldgico brasileiro é de tripla carga de doencas, ou seja, presenca simultdnea das doencas:
cronica, decorrentes de causas externas e infecciosas/caréncias.

Diante do exposto, assinale a alternativa que apresenta os itens CORRETOS.

A) |, apenas.

B) LI HlelV.

C) I, e 11, apenas.
D) Il e IV, apenas.
E) Il e IV, apenas.

25. Acerca da Epidemiologia das doencas cronicas, leia o texto abaixo:

O aumento da carga das doengas cronicas ndo transmissiveis estd diretamente ligado a alguns efeitos negativos do
processo de globalizacdo, urbanizacéo rdpida, vida sedentéria e dietas com alto teor calérico, além do consumo de
tabaco e alcool. Por sua vez, estes fatores de risco comportamentais tém impacto nos principais fatores de risco
metabdlicos, como sobrepeso/obesidade, hipertensdo e hiperglicemia, e dislipidemia, podendo resultar em diabetes,
doencas cardiovasculares e cancer, entre outras doencas.

Guimaraes, Raphael Mendonca. Rio de Janeiro: Fundagédo Oswaldo Cruz, 2021

Considerando o0 aumento da incidéncia das neoplasias do aparelho digestivo na populacao, assinale abaixo a alternativa
que NAO apresenta um fator de risco relacionado a neoplasias malignas de c6lon e reto e estbmago.

A) Obesidade.

B) Consumo excessivo de alcool.

C) Tabagismo.

D) Elevado consumo de carne processada.
E) Alimentacéo rica em frutas e hortalicas.

26. Para o célculo da Taxa de fecundidade total, séo utilizadas as taxas especificas de fecundidade, para cada idade das
mulheres residentes, entre o intervalo de

A) 9 a 30 anos.

B) 15 a 49 anos.
C) 30 a 59 anos.
D) 12 a 30 anos.
E) 20 a 55 anos.

27. “O Orthobunyavirus oropoucheense (OROV) foi isolado pela primeira vez no Brasil em 1960, a partir de amostra de
sangue de uma bicho-preguica (Bradypus tridactylus) capturada durante a construcdo da rodovia Belém-Brasilia. Desde
entdo, casos isolados e surtos foram relatados no Brasil, principalmente nos estados da regido Amazdnica. Também ja
foram relatados casos e surtos em outros paises das Américas Central e do Sul.”

Ministério da Satde

Acerca dessa doenca, assinale a alternativa CORRETA.

A) Trata-se de uma doenca cronica. )
B) E uma doenca endémica no Brasil. D) E transmitida por uma bactéria.
C) E transmitida por um arbovirus. E) Possui alta letalidade e baixa infectividade.
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28. Sobre a histéria natural da doenca, leia abaixo o0 excerto extraido de um artigo cientifico:

A doenga era sinal de desobediéncia ao mandamento divino. A enfermidade proclamava o pecado, quase sempre em
forma visivel, como no caso da lepra. Trata-se de doenca contagiosa, que sugere, portanto, contato entre corpos
humanos, contato que pode ter evidentes conotagdes pecaminosas. O Levitico detém-se longamente na maneira de
diagnosticar a lepra; mas ndo faz uma abordagem similar para o tratamento. Em primeiro lugar, porque tal tratamento
ndo estava disponivel; em segundo, porque a lepra podia ser doenca, mas era também, e sobretudo, um pecado. O
doente era isolado até a cura, um procedimento que o cristianismo mantera e ampliara: o leproso era considerado morto
e rezada a missa de corpo presente, apds o que ele era proibido de ter contato com outras pessoas ou enviado para um
leprosario. Esse tipo de estabelecimento era muito comum na Idade Média, em parte porque o rétulo de lepra era
frequente, sem ddvida abrangendo numerosas outras doencas.

Moacyr Scliar
Assinale a alternativa que se refere ao paradigma identificado no texto.

A) Teoria dos miasmas.

B) Multicausalidade da doenca.
C) Teoria contagiosa.

D) Teoria ambiental.

E) Magico-religiosa.

29. No Brasil, existe um Gnico sistema de informag&o que possui informagdes orcamentarias publicas de satde. E
através dos dados e informac6es advindas desse sistema que se torna possivel monitoramento da aplicacdo minima
de recursos na saude. Ressalta-se que a alimentacdo desse sistema é obrigatéria.

O enunciado da questao se refere ao

A) CIEVS.
B) SIOPS.
C) SINAN.
D) SISREG.
E) TABNET.

30. Observe, abaixo, 0 registro de uma tela ministerial:

Saude -
Ministério da Sadde g

4 PATASUS

SIVEP-DDA - sistema de Informagéo de Vigilincia Epdemiolégica - Doengas Diarreicas Agudas

» Senha do Usuério Versio 1.1.6

Usuario:

SIVEP-DDA (=sidencis em ssude colstivs )

Senha:

vessscsse

Se vocé esqueceu ou ndo sabe sua
identificagdo de usuario,

clique aqui para pesquisarn
Para trocar sua senha, clique aqui.

P i
@

Ao observar a imagem da questéo, pode-se inferir que o Sistema citado tem como objetivo a(0)

A) anélise da incidéncia de casos de diarreia cronica.

B) registro de casos de cdlera com complicaces diarreicas.

C) notificacéo de agravos com manifestagdes gastrointestinais.

D) monitorizacdo das doencas diarreicas agudas.

E) vigilancia de casos de diarreia aguda e crénica em uma populacéo.
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

31. Sdo recomendac0es de procedimentos diante de acidentes com exposicdo da pele a produtos quimicos/biolégicos os
citados abaixo, EXCETO:

A) Lavar todas as areas do corpo afetadas por 15 a 20 minutos com agua corrente.

B) Utilizar sabdo ou detergente (produtos quimicos) imediatamente, para garantir a seguranca da area comprometida.

C) Produto biolégico: utilizar agua e sabdo.

D) Encaminhar a pessoa ao hospital se a irritacdo persistir, se houver um dano aparente ou se as normas de seguranca do
produto assim exigirem.

E) Quando grandes &reas do corpo forem atingidas, a utilizacdo dos chuveiros é mais eficiente se toda a roupa da regido
afetada for removida.

32. De acordo com o codigo de ética farmacéutico é proibido ao farmacéutico, EXCETO:

A) exercer simultaneamente a Medicina.

B) produzir, manipular, fornecer, manter em estoque, armazenar, comercializar, dispensar ou permitir que sejam dispensados
meio, instrumento, substancia, conhecimento, medicamento, férmula magistral/oficinal ou especialidade farmacéutica,
fracionada ou néo, que ndo inclua a identificacdo clara e precisa sobre a(s) substancia(s) ativa(s) nela contida(s), suas
respectivas quantidades, bem como informacGes imprescindiveis de rotulagem e garantia da procedéncia e rastreabilidade,
contrariando as normas legais e técnicas, excetuando-se a dispensacdo hospitalar interna, em que podera haver a
codificacdo do medicamento que for fracionado sem, contudo, omitir o seu nome ou féormula.

C) extrair, produzir, fabricar, transformar, beneficiar, preparar, manipular, purificar, embalar, reembalar medicamento,
produto, substancia ou insumo, em contrariedade a legislagdo vigente, ou permitir que tais praticas sejam realizadas.

D) armazenar, estocar, manter em depdsito, ainda que transitoriamente, distribuir, transportar, importar, exportar, trazer
consigo medicamento, produto, substancia ou insumo, em contrariedade a legislacdo vigente, ou permitir que tais praticas
sejam realizadas.

E) exercer as atividades farmacéuticas conforme as normas especificas vigentes para cada atividade, mantendo efetivo controle
da qualidade no ambito interno e externo, assim como o cumprimento de boas préaticas laboratoriais.

33. Assinale a alternativa que indica um exemplo de antagonista de narcéticos isento de efeitos agonistas.

A) Naloxona B) Nalorfina C) Meperidina D) Pentazocina E) N-alilnormofina

34. Os bloqueadores alfa -1 seletivos sdo usados de forma mais seletiva no tratamento de

A) diabetes.
B) hipertensdo essencial. D) hipotireoidismo.
C) hipertenséo primaria. E) arritmia cardiaca.

35. Os iSGL.T?2 (inibidores do cotransportador de sodio-glicose tipo 2), representados por farmacos como dapagliflozina
(DAPA), empagliflozina (EMPA) e canagliflozina (CANA), atuam por meio da inibi¢do do receptor SGLT2
localizado em qual parte do néfron?

A) Tdbulo coletor
B) Alcga de Henle D) Tubulo proximal
C) Tubulo distal E) Em todas as partes do néfron.

36. O controle da dor durante determinados procedimentos médicos representa um avanco significativo na medicina
moderna e, nesse processo, 0s anestésicos locais representam agentes fundamentais na pratica clinica.
Sobre a acao dos anestésicos locais, assinale a alternativa CORRETA.

A) Os anestésicos locais exibem um padrao hierdrquico de bloqueio neural, mas ndo atingem ou afetam a funcdo motora.

B) Quando administrado em concentragcfes mais elevadas, a acdo dos anestésicos locais inicia com pequenas fibras
autonémicas, seguida pelas vias sensoriais e, por fim, afeta a funcéo motora.

C) A via de administracdo de um anestésico local é versatil e pode ser do tipo topico ou do tipo infiltrativo, o que nao requer
considerac@es especiais para se garantir eficacia e seguranca ideais durante o procedimento anestésico de pacientes.
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D) Os anestésicos locais, aplicados topicamente para anestesiar tecidos locais, incluem a lidocaina viscosa, a benzocaina, e
estas ndo apresentam nenhum risco de provocar reacao adversa, mesmo a pacientes hipersensiveis a esses anestésicos.

E) Ha dois tipos principais de anestésicos locais: 0s do tipo éster e 0s do tipo amida. Os anestésicos locais do tipo amida sao
metabolizados em um composto semelhante ao PABA, cuja anafilaxia ja foi registrada em alguns casos. J& os anestésicos
locais do tipo éster podem conter o conservante metilparabeno, que também foi associado a rea¢des alérgicas graves.

37. Em relagdo ao uso do lorazepan, esta associado a qual dos processos de interacdo apresentados abaixo?

A) Produz euforia com o uso de outros depressores do SNC.

B) Associado a opioides, produz depressao grave.

C) Anti-histaminicos, alcool, anestésicos, analgésicos opidides e relaxantes musculares diminuem o seu efeito sedativo.
D) Diminui o efeito hipotensor de medicamentos anti-hipertensivos

E) Atua com hipertensor associado ao uso de estatinas.

38. O conceito de Atencdo Farmacéutica mais aceito e citado atualmente pelos pesquisadores elaborado por Hepler e
Strand (1990) descreve que

A) é a parte da pratica que permite a interacdo do farmacéutico com o paciente, objetivando o atendimento das suas
necessidades relacionadas aos medicamentos.

B) ndo devera existir didlogo com a clinica ampliada com vistas a ndo interferéncia nos procedimentos de areas especificas.

C) a atencdo esta relacionada ao tratamento farmacoldgico aos pacientes.

D) devera se restringir a reducdo dos custos do sistema de salde.

E) as atividades estdo relacionadas exclusivamente com o medicamento.

39. Assinale a alternativa que NAO apresenta vantagens dos sistemas multiparticulados em sistema de liberacéo
prolongada.

A) Menor risco de irritacdo da mucosa do TGI.

B) Menor variabilidade “intra” e “inter” individual na absor¢éo do farmaco.

C) Menor risco de “dose dumping”

D) Possibilidade de veicular substancias incompativeis.

E) Dificuldade na obtenc¢éo de dosagens diferentes para o0 mesmo produto, o que facilita a prescri¢do especifica.

40. As biotransformacdes

A) ativam medicamentos, tornado-o0s mais apolares.

B) produzem apenas metabdlitos ativos menos apolares.
C) sdo apenas realizadas no sistema reticuloendotelial.
D) podem dar origem a um metabdlito téxico.

E) geram barbitdricos mais ativos.

41. A metildopa, ani-hipertensivo, pode, in vivo, ligar-se ou modificar a membrana citoplasmética de células sanguineas
e, aproximadamente, 1% dos pacientes que a utiliza apresenta

A) fibrindlise. B) trombicitopenia. C) leucemia. D) poliglobulia. E) hemdlise.

42. Substancia capaz de inativar, de modo irreversivel, as enzimas betalactamases, permitindo a acdo rapida da
amoxicilina nas bactérias.
Assinale a alternativa que indica essa substancia.

A) Metronidazol

B) Anti-histaminico

C) Acido propidnico

D) Acido penicilamico

E) Clavulanato de potassio.
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43. Considerando que o Uso Racional de Medicamentos - URM é um tema que envolve diferentes publicos, é
importante criar mecanismos que facilitem a compreensdo do contelido que se pretende comunicar.

Assinale a estratégia FALSA de comunicagdo para promoc¢ao do uso racional de medicamentos.

A) Elaborar guias praticos sobre como se proteger de infodemia e com orientagcBes para identificar informacfes falsas e
verificar fontes confiaveis.

B) Incentivar integragdo entre pesquisadores e tomadores de deciséo.

C) Produzir sinteses de evidéncia com linguagem adaptada a diferentes publicos.

D) Desestimular o jornalismo cientifico e outras formas de comunicagao para disseminagdo de evidéncias.

E) Utilizar plataformas virtuais para disseminagdo do conhecimento cientifico.

44, Qual pergunta apresenta ERRO, para elaboracédo de estratégias, de comunicacgdo para promover o uso racional de
medicamentos.

A) O que se pretende comunicar?

B) Por que o publico deve se importar ou se interessar por essa mensagem?

C) Quais impactos ou mudancas sdo esperadas com esse contetdo?

D) Qual a linguagem e formato mais adequados e/ou interessantes para alcangar esse pablico?
E) Quais recursos, além do texto, contraindicado, podem ser utilizados para atrai-los?

45, ldentifique na segunda coluna os temas correspondentes aos da primeira.

. Aquisigdo de medicamentos
1. Sele¢do de medicamentos

I11.  Armazenamento

IV. Dispensagdo de medicamento
V. Uso racional de medicamentos

() E o processo, que compreende a prescricio apropriada; a disponibilidade oportuna e a precos acessiveis; a
dispensacdo em condigdes adequadas; e o consumo has doses indicadas, nos intervalos definidos e no periodo
indicado de medicamentos eficazes, seguros e de qualidade.

() Tem como objetivo garantir a entrega do medicamento correto ao usuario, na dosagem e quantidade prescrita,
com instrugdes suficientes para seu uso correto e seu acondicionamento, de modo a assegurar a qualidade do
produto. E um dos elementos vitais para 0 uso racional de medicamentos. Cabe ao dispensador a
responsabilidade pelo entendimento do usuario acerca do modo correto de uso do medicamento

( ) E caracterizado por um conjunto de procedimentos técnicos e administrativos que envolvem as atividades de
recebimento, estocagem, seguranca e conservacdo dos medicamentos, bem como o controle de estoque.

() Eoeixo do ciclo da Assisténcia Farmacéutica, pois todas as outras atividades lhe s&o decorrentes. E a atividade
responsavel pelo estabelecimento da relacdo de medicamentos, sendo uma medida decisiva para assegurar o
acesso a estes.

( ) E um conjunto de procedimentos pelos quais se efetua o processo de compra dos medicamentos estabelecidos
pela programagdo, com o objetivo de disponibilizar os mesmos em quantidade, qualidade e menor
custo/efetividade, visando manter a regularidade e funcionamento do sistema.

Assinale a alternativa que indica a sequéncia CORRETA.

Al-IV-1I-V-1I

B)IV-II-1-V-Il
COV-IV-1l-1l-I
D)lHH-1-1IV-1ll-V
EYlll-V-1-IV-I
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46. Com relacéo as atribuigdes clinicas do farmacéutico relativas ao cuidado a salide, nos &mbitos individual e coletivo,
assinale a alternativa que indica procedimento INCORRETO.

A) Analisar a prescricdo de medicamentos quanto aos aspectos legais e técnicos.

B) Prover a consulta farmacéutica em consultério farmacéutico ou em outro ambiente como o balcdo de atendimento da
farméacia.

C) Realizar intervengdes farmacéuticas e emitir parecer farmacéutico a outros membros da equipe de salde, com o propésito
de auxiliar na selecdo, adigdo, substitui¢do, ajuste ou interrupcao da farmacoterapia do paciente

D) Participar e promover discussdes de casos clinicos de forma integrada com os demais membros da equipe de salde

E) Desenvolver, em colaboragdo com os demais membros da equipe de salde, acGes para a promogao, protecdo e recuperagdo
da salde, e a prevencdo de doencas e de outros problemas de salde.

47. Nas etapas da Conciliacdo Medicamentosa, descritas abaixo, assinale a alternativa com procedimento
INCORRETO.

A) Coletar as informacdes sobre a utilizagdo prévia de medicamentos (nome dos medicamentos, dosagem, posologia, horéarios
de administragdo) garantir que o paciente tente se lembrar do uso de suplementos alimentares, vitaminas, chas, cremes e
colirios.

B) Solicitar ao paciente descrever como e quando usa seus medicamentos. Solicitar também que sejam apresentados 0s
medicamentos (frascos, caixas, blisters) e receituarios anteriores, pois essas fontes de informacdo aumentam a
confiabilidade do processo de conciliagdo medicamentosa.

C) Na existéncia de medicamentos trazidos pelo paciente, orientar a ndo permanéncia destes no hospital, exceto em alguma
condicdo especifica detectada, tal como a indisponibilidade temporéria do medicamento na instituicdo ou o uso pelo
paciente de medicamentos ndo padronizados no hospital. Bem como, 0os medicamentos oriundos de programa de salde
especifico.

D) Na etapa da comparacéo, preencher o formulario de conciliagdo medicamentosa, incluindo os medicamentos utilizados pelo
paciente antes da admissdo. Em seguida, analisar a Gltima prescricdo hospitalar do paciente avaliando cada um dos
medicamentos individualmente para verificar a existéncia de discrepancias.

E) Identificadas as discrepancias, classifica-las como intencional ou ndo intencional (com ou sem justificativa). Percebida a
existéncia de discrepancia ndo intencional, efetuar imediatamente a alteracdo necesséria para a garantia do efetivo
tratamento.

48. Discrepancia ndo intencional (ndo justificada): acontece quando ndo houve intengdo por parte do prescritor em
alterar a farmacoterapia.
Assinale a alternativa que indica uma classificacdo INCORRETA.

A) Erro devido a prescricdo de um medicamento adequado ao diagndstico
B) Erro por omissdo

C) Erro de dose

D) Erro de via de administragdo

E) Erro de frequéncia de uso

49. Entre os Fatores que influenciam a programacéo, assinale a alternativa que indica um descritivo CORRETO.

A) Area fisica da farmécia: Dependendo do volume de compras a serem feitas, deve-se atentar ao fato de adquirir o que se
pode comprar, independente da falta de espaco fisico.

B) Demanda: E baseada no estudo das variagdes sofridas pelos estoques, suas causas e efeitos num periodo de rutura, para
prever sua tendéncia futura.

C) Recursos Financeiros cada vez mais escassos tém transformado as programacgBes em um processo eminentemente
administrativo, que acabam sendo realizadas em funcgdo dos recursos financeiros disponiveis e ndo das reais necessidades
da populacéo.

D) VariacOes Sazonais: As variagfes sazonais ndo tém importancia quando se realiza uma programacéo, pois, dependendo do
periodo do ano, diversos medicamentos sofrem variagdes no consumo, e isso pode causar uma quebra de previséo.

E) Ponto de ressuprimento: é um dado auxiliar que ndo deve ser levado em consideracdo no momento da programacao, uma
vez que é o ponto que indica o estoque de, no minimo, 30 dias.
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50. Assinale a alternativa que NAO condiz com procedimentos relativos ao inventario.

A) Fazer um Inventario por ocasido do inicio de uma nova atividade ou funcédo, ou término de um ano de trabalho.

B) Permite verificar as divergéncias entre os registros e o estoque fisico.

C) Realizado anualmente, com fins contébeis e legais, para incorporacdo dos seus valores ao balanco ativo da instituicdo e para
a programacao or¢camentaria do préximo exercicio.

D) Manter na prateleira os produtos vencidos ou prestes a vencer, bem como os deteriorados.

E) Comunicar, por escrito, aos interessados (administragdo e usuarios) a data de inicio e finalizagdo do inventario.
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