UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL HUPAA/UFAL - 2015/2016

Curso de Residéncia Multiprofissional em Satde do Adulto e do Idoso:

PROVATIPO

FARMACIA

Prova de Conhecimentos Gerais e Conhecimentos Especificos

CADERNO DE QUESTOES

( INSTRUGOES GERAIS j\

1. Este Caderno de Questdes somente deverd ser aberto quando for autorizado pelo Fiscal.

2. Ao ser autorizado o inicio da prova, verifique se a numeragdo das questdes e a paginagdo estdo corretas.
Verifique também se contém 50 (cinquenta) questbes objetivas com 5 (cinco) alternativas cada. Caso contrario
comunique imediatamente ao Fiscal.

3. O tempo disponivel para esta prova é de 3h30min (trés horas e trinta minutos). Faca-a com tranquilidade,
mas controle seu tempo. Esse tempo inclui a marcagdo da Folha de Respostas de questGes objetivas.

4. Vocé somente podera sair em definitivo do Local de Prova depois de decorridas 2h (duas horas) do inicio da
aplicagdo.

5. Na Folha de Respostas de questdes objetivas, confira seu nome, nimero do seu documento de identificagao

e o curso escolhido.
6. Em hipdtese alguma lhe serd concedida outra Folha de Respostas de questdes objetivas.
7. Preencha a Folha de Respostas de questdes objetivas utilizando caneta esferografica de tinta azul ou preta.

Na Folha de Respostas de questdes objetivas, preencha completamente o circulo correspondente a alternativa

escolhida, conforme modelo:
Al B 1€ D JE
1

8. Serd atribuido o valor ZERO a questdo que contenha na Folha de Respostas de questdes objetivas: dupla

marcagdo, marcag¢do rasurada, emendada ou com “X”, ndo preenchida totalmente ou que ndo tenha sido
transcrita.

9. Acorregdo da prova objetiva sera efetuada de forma eletrénica, considerando-se apenas o contetdo da Folha
de Respostas de questdes objetivas.

10. Caso a Comissdo julgue uma questdo como sendo nula, os pontos serdo atribuidos a todos os candidatos.

11. Ndo sera permitida qualquer espécie de consulta.

12. Ao terminar a prova, devolva ao Fiscal de Sala este Caderno de Questdes, juntamente com a Folha de
Respostas de questdes objetivas, e assine a Lista de Presenga.

13. Na sala que apresentar apenas 1 (um) Fiscal, os 3 (trés) Gltimos candidatos somente poderdo ausentar-se da
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HUPAA/UFAL

sala juntos, apos a assinatura da Ata de Encerramento de provas.
14. Assine neste Caderno de Questdes e coloque o nimero do seu documento de identificagdo (RG, CNH etc.).
15. A elaboragdo da Prova Objetiva é de responsabilidade da Comissdo de Residéncia Multiprofissional da
Universidade Federal de Alagoas — COREMU/UFAL.

Boa Prova!
a l . J
N. do doc. de identificagdo (RG, CNH etc.): Assinatura do(a) candidato(a):
HOSPITAL UNIVERSITARIO ( N

PROF. ALBERTO ANTUNES
HUPAA-UIFAL

COPEVE

Macei6/AL, 25 de janeiro de 2015. LT
Vocé confia no resultado!
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CONHECIMENTOS GERAIS

QUESTAO 01

A notificagéo de casos é o procedimento medular da vigilancia, por
meio do qual os servigos de saude informam de modo rotineiro e
obrigatério a autoridade sanitéria sobre a ocorréncia de eventos
sujeitos avigilancia. No entanto, algumas vezes faz-se necessario
realizar uma busca intencional de casos do evento sujeito a
vigilancia. A equipe busca diretamente os dados objetos de
vigilancia, revisando até mesmo os registros rotineiros do servico
de saude e os registros diarios de atengéo as pessoas. Esse tipo

de acao é conhecida como

A)
B)
C)
D)
E)

Vigilancia Ativa.

Vigilancia Passiva.
Vigilancia Sentinela.
Pesquisas Sorologicas.
Pesquisa de casos e surtos.

QUESTAO 02
Dados os itens,

Ficha Individual de Notificacao.
Ficha Individual de Investigacgéo.
Ficha Negativa.

IV. Planilha e Boletim de acompanhamento de surtos.
V. Boletins de acompanhamento de hanseniase e tuberculose.
VI. Pesquisas de coorte e caso-controle.
verifica-se que sao instrumentos do SINAN apenas
A LILIelV.
B) ILILIVeV.
C) LI IVeVl.
D) I, IVeV.
E) II,IV,VeVl
QUESTAO 03

Para realizar o célculo da Taxa de Mortalidade Infantil, é
necessario coletar dados de quais sistemas de informagdo em
saude?

A)
B)
C)
D)
E)

SIH e SIM.

SIM e SIAB.

SIH e SINAN.
SIM e SINASC.
SINAN e SINASC.

QUESTAO 04
Sao diretrizes da Politica Nacional de Humanizagao:

A)
B)
C)

D)

E)

Acolhimento; Gestdo Participativa e Cogestdo; Ambiéncia;
Clinica ampliada e compartilhada; Transversalidade.
Transversalidade; Acolhimento; Indissociabilidade entre
atencao e gestéo; Valorizag&o do trabalhador.

Protagonismo, corresponsabilidade e autonomia dos sujeitos
coletivos; Acolhimento; Clinica ampliada e compartilhada.
Transversalidade; Acolhimento; Indissociabilidade entre
atencdo e gestdo; Valorizagdo do trabalhador; Defesa dos
direitos dos usuarios.

Acolhimento; Gestdo Participativa e Cogestdo; Ambiéncia;
Clinica ampliada e compartilhada; Valorizacdo do
trabalhador; Defesa dos direitos dos usuarios.

Prova tipo 1
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QUESTAO 05

De acordo com o Art. 7°, da Lei n® 8.080/1990, sdo principios do
SUS:

A)

B)

C)

D)

E)

direito a informagéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde;
elaboracao de normas para regular as atividades de servigos
privados de salide, tendo em vista a sua relevancia publica.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programética; participar da definicdo de normas, critérios e
padrdes para o controle das condigfes e dos ambientes de
trabalho e coordenar a politica de saude do trabalhador.

integralidade de assisténcia, entendida como conjunto
articulado e continuo das acgOes e servigos preventivos e
curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema; elaboragdo de
normas para regular as atividades de servicos privados de
saude, tendo em vista a sua relevancia publica.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programatica; promover articulagdo com os o0rgdos de
fiscalizacdo do exercicio profissional e outras entidades
representativas da sociedade civil para a definigédo e controle
dos padr8es éticos para pesquisa, acdes e servicos de salde.

utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocacdo de recursos e a orientacao
programética; integralidade de assisténcia, entendida como
conjunto articulado e continuo das acgfes e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para
cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema;
direito a informagéo, as pessoas assistidas, sobre sua salde.

QUESTAO 06

Para

Bravo (2006), nos anos 1990, assiste-se ao

redirecionamento do papel do Estado, influenciado pela Politica de
Ajuste Neoliberal e a consolidagdo do Projeto de Saude voltado
para o mercado, que impedem o avango do SUS, com o seguinte
fundamento:

A)

B)

C)

D)

E)

descentralizag&o dos servicos ao nivel local; participacao da
comunidade na definicao da politica de saude.

pauta-se na concepc¢éo de Estado democrético e de direito,
responsavel pelas politicas sociais e, por conseguinte, pela
saude.

énfase nas acBes de promocgao e protecao da salde; énfase
nas parcerias com a sociedade civil, responsabilizando-a para
assumir os custos da crise.

carater focalizado para atender as populagdes vulneraveis
através do pacote bésico para a saude; énfase nas acdes de
promocao e protecdo da salde.

énfase nas parcerias com a sociedade civil,
responsabilizando-a para assumir os custos da crise; o
desrespeito ao principio da equidade na alocagdo dos
recursos publicos pela ndo unificagdo dos orgcamentos
federal, estaduais e municipais; a remuneracgao por produgéo,
denunciada ha vinte anos como “fator incontrolavel de
corrupgéo”.

H

25n.2015

FARMACIA



ﬂ?i UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
45 Residéncia Multiprofissional HUPAA/UFAL 2015

QUESTAO 07

Prova tipo 1

Qual aopgéo que corresponde a um indicador da categoria fatores
de risco e prote¢&o para uso no processo decisorio na atengao
béasica na saude?

A) Proporgdo diaria per capita das calorias provenientes de
frutas, verduras e legumes no total de calorias da dieta.

B) Propor¢do da populacdo feminina que refere nunca ter
realizado mamografia.

C) Propor¢do da populagdo que refere nunca ter realizado
consulta odontolégica.

D) Proporgédo de
comunitarios.

familias com participagdo em grupos

E) Numero de procedimentos diagndsticos por consultas
médicas.

QUESTAO 08

Em qual opcao esta qualificado, segundo a Rede Interagencial de
Informacdes para a Saidde (RIPSA), o tipo de indicador que é a
prevaléncia de diabetes melittus ?

A) Indicador de morbidade.

B) Indicador de vulnerabilidade.

C) Indicador de morbi-mortalidade.

D) Indicador de fatores de risco e prote¢éo.
E) Indicador de problemas de salde publica.

QUESTAO 09

Em uma determinada comunidade a equipe multiprofissional de
residentes observou uma elevada frequéncia de adultos usuarios
de bebidas alcodlicas. Qual a opgao corresponde ao critério
adotado pela RIPSA de avaliagdo do indicador desse agravo para
constatar se se trata de um problema da atengédo basica na
salude?. (Uma dose de bebida alcodlica corresponde a uma lata
de cerveja, uma taga de vinho ou uma dose de cachacga, uisque
ou qualquer outra bebida alcodlica destilada.)

A) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu quatro ou mais doses (homem) ou trés
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 30 dias.

B) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu cinco ou mais doses (homem) ou quatro
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 30 dias.

C) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu cinco ou mais doses (homem) ou quatro
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 7 dias.

D) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcoodlicas o
individuo que ingeriu quatro ou mais doses (homem) ou trés
ou mais doses (mulher) em uma Unica ocasido, pelo menos
uma vez nos ultimos 7 dias.

E) Considera-se com consumo abusivo de bebidas alcodlicas o
individuo que ingeriu trés ou mais doses (homem) ou duas ou
mais doses (mulher) em uma Unica ocasiéo, pelo menos uma
vez na Ultima semana.

HOSPITAL UNIVERSITARIO
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QUESTAO 10

Segundo a Rede Interagencial de Informagbes para a Saude
(RIPSA), em qual opcgéo estd indicada a idade que deve ser
considerada para calcular a prevaléncia (I) de diabetes mellitus e
(1) de hipertensao arterial, respectivamente, em uma populagao?

A) (1) 18 anos acima e ( 1) 35 anos acima.
B) (I) 18 anos acima e (1) 18 anos acima.
C) ()20 a59 anos e (1) 35 anos acima.
D) (1) 35 anos acimae (I1) 20 a 59 anos.
E) (1) 35 anos acima e (1) 18 anos acima.

QUESTAO 11

Para que um determinado municipio analise o indicador “taxa de
mortalidade prematura dor doengas cronicas ndo transmissiveis
(DCNT)”, é necesséario buscar a informacdo da idade dos
individuos que morreram por DCNT. Em qual alternativa esta
indicada a idade considerada para o calculo deste indicador?

A) <18 anos.
B) <20 anos.
C) <30 anos.
D) <35 anos.
E) <70 anos.

QUESTAO 12

Considerando o indicador PROPORCAO DE IMOVEIS
VISITADOS EM PELO MENOS 04 CICLOS DE VISITAS
DOMICILIARES PARA CONTROLE DA DENGUE, é
responsabilidade do municipio

I. manter dados do nimero de iméveis existentes atualizado
(Fonte: IBGE ou SISLOC).

II. realizar 3 levantamentos de indices para Aedes aegypit.

Ill. realizar visitas domiciliares para eliminagé@o de criadouros de
Aedes aegypti, conforme estabelecido nas diretrizes
nacionais de controle de dengue.

IV. desenvolver estratégias para reducdo de pendéncias
ocasionadas por visitas ndo realizadas devido ao fato do
imével estar fechado ou de recusa do morador a entrada do
agente de controle de endemias.

Das afirmacg6es acima, esta(éo) correta(s)
A LILIelV.

B) 1,1l elV, apenas.

C) lelV, apenas.

D) I, apenas.

E) Ill, apenas.

25n.2015
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QUESTAO 13

Prova tipo 1

A relevancia da institucionalizagdo de uma Politica Nacional de

Humanizag&o em 2003 pode ser expressa por meio de:

A) ampliacdo e qualificagdo das ac¢bes de promogéo da saude
nos servicos e na gestdo do Sistema Unico de Saude.

B) buscar pdr em prética os principios do SUS no cotidiano dos

servigos de saude, produzindo mudangas nos modos de gerir
e cuidar.

C) um grande esfor¢o na construgdo de um modelo de atengéo
a salde que priorize acdes de melhoria da qualidade de vida
dos sujeitos e coletivos.

D) necessidade de implementar o processo de respostas as
complexas questdes que envolvem a atencdo a salde das
pessoas com deficiéncia no Brasil.

E) aprimoramento do acesso e da qualidade dos servigos
prestados no SUS, com a énfase no fortalecimento e na
qualificacao estratégica da Saude da Familia.

QUESTAO 14

De acordo com a Politica Nacional de Humanizacao (PNH, 2003),
acolher é reconhecer o que o outro traz como legitima e singular
necessidade de saude. Nesse sentido, como fazer o acolhimento
na area da satde?

A) Utilizando recursos que permitam enriquecimento dos
diagnosticos (outras variaveis, além do enfoque organico,
inclusive a percepcao dos afetos produzidos nas relagdes
clinicas) e a qualificagdo do didlogo (tanto entre os
profissionais de saude envolvidos no tratamento quanto
destes com o usuario), de modo a possibilitar decisbes
compartilhadas.

B) Com uma escuta qualificada oferecida pelos trabalhadores as
necessidades do usuario, € possivel garantir o acesso
oportuno desses usuarios a tecnologias adequadas as suas
necessidades, ampliando a efetividade das préaticas de saude.

C) A discussdo compartiihada do projeto arquitetdnico, das
reformas e do uso dos espagos de acordo com as
necessidades de usuérios e trabalhadores de cada servico é
uma orientacao que pode melhorar o trabalho em saude.

D) Todo cidad&o tem direito a uma equipe que cuide dele, de ser
informado sobre sua saude e também de decidir sobre
compartilhar ou ndo sua dor e alegria com sua rede social.

E) Rodas de conversa para colocar as diferengas em contato de
modo a produzir movimentos de desestabilizacdo que
favoregcam mudangas nas préticas de gestao e de atencao.

QUESTAO 15

A distribuicdo dos casos no tempo permite o estabelecimento de
hipéteses sobre o comportamento de uma doenca. As doencas
que apresentam padrao regular de variacao em periodos maiores
do que um ano podem ser classificadas como tendo um padréo:

A) Reemergente.
B) Emergente.
C) Sazonal.

D) Secular.

E) Ciclico.

'HOSPITAL UNIVERSITARIO
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QUESTAO 16

No caso de um nascimento em domicilio, acompanhado de
médico e equipe de salde, o preenchimento da DNV deve ocorrer
da seguinte forma:

A) A equipe devera informar o nascimento ao servico de saude
a que esté vinculada, o qual preenchera a DN, e encaminhar
a primeira via para a secretaria municipal de saude; a
segunda, ao responsavel legal, para obtengéo da certidao de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira, deve ficar retida no servigo de salde.

B) A DN deve ser preenchida pelo médico que encaminhara sua
primeira via para a secretaria municipal de salde; a segunda,
ao responsavel legal, para obtencdo da certiddo de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da é&rea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

C) A DN deve ser preenchida por um profissional de saide que
encaminhara sua primeira via para a secretaria municipal de
salde; a segunda, ao responsavel legal, para obtencéo da
certiddo de nascimento no Cartério de Registro Civil (que
retera 0 documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da éarea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

D) A equipe deverd informar o nascimento ao cartério, o qual
preencherd a DN, e encaminhar a primeira via para a
secretaria municipal de saude; a segunda, ao responsavel
legal, para obtencéo da certiddo de nascimento no Cartério
de Registro Civil (que retera o documento); a terceira também
deve ser entregue ao responsavel legal, para posterior
apresentacdo quando da primeira consulta na unidade de
salde da area de abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

E) A equipe devera informar o nascimento ao servico de saude
a que esté vinculada, o qual preenchera a DN, e encaminhar
a primeira via para a secretaria municipal de saude; a
segunda, ao responsavel legal, para obtengéo da certidao de
nascimento no Cartorio de Registro Civil (que reterd o
documento); a terceira também deve ser entregue ao
responsavel legal, para posterior apresentacdo quando da
primeira consulta na unidade de salde da é&rea de
abrangéncia do domicilio do recém-nascido.

QUESTAO 17

Qual das opcgdes ndo se refere as competéncias dos 6rgaos e
entidades publicas na area da satde, descritas no Capitulo 1V da
Politica Nacional do Idoso?

A) Adotar e aplicar normas de funcionamento as instituicbes
geriatricas e similares, com fiscalizacdo pelos gestores do
Sistema Unico de Saide.

B) Incluir a Geriatria como especialidade clinica, para efeito de
concursos publicos federais, estaduais, do Distrito Federal e
municipais.

C) Garantir ao idoso a assisténcia a saude, nos diversos niveis
de atendimento do Sistema Unico de Saude.

D) Elaborar critérios que garantam o acesso da pessoa idosa a
habitagc&o popular.
E) Criar servigos alternativos de saude para o idoso.

H
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QUESTAO 18

A Politica Nacional do Idoso, de 1994, rege-se por cinco principios:
I. A familia, a sociedade e o estado tém o dever de assegurar
ao idoso todos os direitos da cidadania, garantindo sua
participagcdo na comunidade, defendendo sua dignidade,
bem-estar e o direito a vida.
Il. O idoso néo deve sofrer discriminacao de qualquer natureza.
Ill. Priorizagdo do atendimento ao idoso em 6rgados publicos e
privados prestadores de servigos, quando desabrigados e
sem familia.
IV. O processo de envelhecimento diz respeito a sociedade em
geral, devendo ser objeto de conhecimento e informagao para
todos.

Dadas as afirmagdes acima, marque a opgao que contempla os

principios.
A LILIelV.
B) I,llelV.

C) llelV, apenas.
D) 1elll, apenas.
E) Ill, apenas.

QUESTAO 19

O Sistema Unico de Satde (SUS) foi uma conquista da sociedade

brasileira no final dos anos de 1980 e teve, na dire¢céo dessa luta,

o Movimento da Reforma Sanitaria, constituido desde a década de

1970 e integrado por varios movimentos sociais; dentre eles,

destacam-se:

A) o Conselho Nacional de Saude (CNS) e o Centro Brasileiro de
Estudos de Saude (CEBES).

B) o Movimento dos Trabalhadores Sem-Terra (MST) e o Centro
Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES).

C) o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES) e a
Associacao Brasileira de Satde Coletiva (ABRASCO).

D) a Associagdo Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO) e o
Movimento dos Trabalhadores Sem-Terra (MST).

E) o Conselho Nacional de Saude (CNS) e a Associacao
Brasileira de Saude Coletiva (ABRASCO).

QUESTAO 20

Segundo a Lei n® 8.142/1990, Art. 4°, para o recebimento dos
recursos 0s Municipios, os Estados e o Distrito Federal deverao
contar com:

A) Conselho de Saude, com composicdo paritaria; plano de
salde; relatérios de gestdo; planejamento ascendente e
participativo.

B) Fundo de Salde; Conselho de Saude, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orcamento;
planejamento ascendente e participativo.

C) Fundo de Saude; Conselho de Salde, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orgamento; Comissao
de elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios
(PCCS).

D) Conselho de Salde, com composi¢cdo paritaria; plano de
saude; relatorios de gestdo; contrapartida de recursos para a
saude no respectivo orgamento; Comisséo de elaboracao do
Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS).

E) Fundo de Salde; Conselho de Saude, com composicao
paritéria; plano de saude; relatorios de gestao; contrapartida
de recursos para a saude no respectivo orgamento.

25n.2015 FARMACIA n
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CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 21

Prova tipo 1

As solucBes que tém a mesma pressao osmoética que o sangue
sdo denominadas,

A) Inertes.

B) Coloidais.

C) Isotbnicas.
D) Hipotdnicas.
E) Hipertbnicas.

QUESTAO 22

Tem por objetivo a garantia da disponibilidade dos medicamentos
previamente selecionados nas quantidades adequadas e no
tempo oportuno para atender as necessidades de uma
populacdo-alvo, por meio de um servico ou de uma rede de
servigos de saude, considerando-se um determinado periodo de
tempo. Essa definigéo refere-se a

A) gerenciamento de estoque.

B) aquisicdo de medicamentos.

C) distribuicdo de medicamentos.

D) programacgéo de medicamentos.

E) comissao de farmacia e terapéutica.

QUESTAO 23

Qual das seguintes perguntas ndo devera ser incluida em uma
lista de perguntas durante uma entrevista sobre a histéria da
medicacéo?

A) Perguntas sobre a histéria de cumprimento do paciente.

B) Pergunta sobre as possiveis restricdes da dieta de um
paciente.

C) Perguntas sobre os problemas pessoais do paciente em seu
trabalho.

D) Perguntas sobre a compreensao do paciente sobre o objetivo
de sua medicagao.

E) Perguntas sobre quanto tempo o paciente utiliza um
medicamento especifico.

QUESTAO 24

E direito do farmacéutico, segundo a Resolugédo n°. 596 do CFF,
de 21 de fevereiro de 2014,

A) ter acesso atodas as informag8es técnicas relacionadas ao
seu local de trabalho e ao pleno exercicio da profissao.

B) recusar o recebimento de mercadorias ou produtos sem
rastreabilidade de sua origem, sem nota fiscal ou em
desacordo com a legislagéo vigente.

C) guardar sigilo de fatos e informagfes de que tenha
conhecimento no exercicio da profissdo, excetuando-se os
casos amparados pela legislagdo vigente.

D) assumir, com responsabilidade social, ética, sanitaria,
ambiental e educativa, sua funcdo na determinacdo de
padrdes desejaveis em todo o ambito profissional.

E) respeitar o direito de decisdo do usuario sobre seu
tratamento, sua prépria saude e bem-estar, excetuando-se
aquele que, mediante laudo médico ou determinagéo judicial,
for considerado incapaz de discernir sobre opcdes de
tratamento ou decidir sobre sua prépria saide e bem-estar.

HOSPITAL UNIVERSITARIO
- oo ALeerToaNTUNEs AT P,
b HUPAA-UFAL il

QUESTAO 25

As seguintes areas devem ser desenvolvidas durante uma secao
de assessoramento do paciente sobre o uso de sua medicagéo,
exceto:

A) Efeito sobre o estilo de vida.

B) Descri¢cao do medicamento e como utiliza-lo.

C) Mecanismo de acao detalhado do medicamento.

D) Efeitos adversos potenciais clinicamente significativos.

E) Conservacdo e interagfes medicamentosas ou dietéticas
potenciais.

QUESTAO 26
Em se tratando de Reacgéo Adversa, dadas as afirmativas,

I. Reacdo Adversa é definida como reacdo nociva ou nao
intencionada que ocorre nas doses usuais empregadas no ser
humano para profilaxia, diagnostico ou tratamento de
enfermidade, ou para modificar condiges fisiologicas.

Il. De acordo com a frequéncia com que ocorrem, as reagdes
adversas podem ser classificadas como muito frequentes ou
diarias, pouco frequentes ou esporadicas.

Ill. De acordo com a etiologia, as reacdes adversas podem ser
classificadas em reacdo de natureza imunolégica, reacao
dose-dependente.

IV. De acordo com a intensidade e duragdo do efeito as reaces
adversas podem ser classificadas como aquelas que exigem
atencdo médica imediata ou aquelas que somente a exigem
se persistirem ou causarem mal.

V. De acordo com sua natureza em relagcdo a atividade
farmacoldgica caracteristica do medicamento, as reacgdes
adversas podem ser classificadas em reagé&o distinta do efeito
primario do medicamento ou reacdo adversa que resulta do
efeito priméario do medicamento.

verifica-se que estao corretas apenas

A lell.

B) I,lleV.
C) I, llelV.
D) II,IVeV.
E) LI, IVeV.
QUESTAO 27

A Assisténcia Farmacéutica apresenta componentes com
aspectos de natureza técnica, cientifica e operativa, integrando-os
de acordo com a complexidade do servico, necessidades e
finalidades; para tanto, possui 0s seguintes componentes:

A) Selecao/ Programacdo/ Aquisicao/ Armazenamento/
Dispensacéo.

B) Selecdo/ Programagdo/ Armazenamento/ Distribuicao/
Dispensacéo.

C) Gerenciamento /Financiamento/ Sistema de Informagdes/
Controle e Avaliacao.

D) Selecdo/ Programagdo/ Aquisicdo/ Armazenamento/
Distribuicdo/ Utilizagdo.
E) Gerenciamento /Financiamento/ Recursos Humanos/

Sistema de Informagdes/ Controle e Avaliagao.
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QUESTAO 28

Prova tipo 1

Dadas as afirmativas em relagéo ao efeito de medicamento,
I. Os efeitos por sobredosificagdo séo uma categoria de efeitos
indesejaveis.
II. Um exemplo de efeito secundario é a diarreia associada a

alteragéo do equilibrio da flora bacteriana normal decorrente
de um tratamento antibiético.

Ill. A secura na boca e transtornos da visdo por acomodagao
defeituosa séo efeitos colaterais da atropina.

IV. Um exemplo de efeito aditivo é o efeito combinado de aspirina
e paracetamol no alivio da dor.

V. O efeito da primeira passagem
biodisponibilidade do propranolol.

tem importancia na

verifica-se que estao corretas
A LILILIVeV.

B) 11,1l e IV, apenas.

C) I, lleV, apenas.

D) VeV, apenas.

E) 1elll, apenas.

QUESTAO 29

De acordo com as categorias do FDA dos medicamentos de uso
durante a gravidez, enumere a segunda coluna de acordo com a
primeira.

12 coluna 22 coluna

Agrupa aqueles medicamentos para os
quais ndo existem evidéncias, nem em
animais ou humanos, de que causem
dano ao feto.

1. Categoria B

Inclui os medicamentos para os quais
existe evidéncia de risco ao feto
humano.

2. Categoria D

Agrupa os medicamentos para os quais
os estudos em animais demonstraram
dano ao feto, mas ndo existem estudos
adequados e bem controlados em
humanos.

3. Categoria A

Inclui aqueles agentes que ndo
causaram dano letal em estudos de
reproducdo empregando animais, mas
ndo foram estudados em mulheres
gravidas.

4. Categoria C

Inclui medicamentos cujo uso esta

'HOSPITAL UNIVERSITARIO
o Ay e oy
b HUPAA-UFAL A r’

QUESTAO 30
A anemia por deficiéncia de ferro é caracterizada por

A) ferro sérico baixo, saturacao diminuida, ferritina normal.

B) transferrina aumentada, saturacdo aumentada, ferro sérico
alto.

C) transferrina aumentada, saturacdo aumentada, ferro sérico
baixo.

D) ferro sérico baixo, saturacao de transferrina normal, ferritina
normal.

E) transferrina aumentada, ferritina

diminuida.

saturacdo diminuida,

QUESTAO 31
A prescricdo de medicamentos no ambito do SUS deve adotar

A) 0 nome genérico.
B) aDenominagdo Comum Internacional (DCI).

C) o nome genérico, ou, na sua falta, a Denominagdo de
Referéncia.

D) a Denominagdo Comum Brasileira (DCB), ou, na sua falta
Denominacgéo de Referéncia.

E) a Denominagdo Comum Brasileira (DCB), ou, na sua falta, a
Denominagdo Comum Internacional (DCI).

QUESTAO 32

Dadas as afirmativas sobre a Resolugédo n° 585 do CFF, de 29 de
agosto de 2013, que definiu as atribuicbes clinicas do
farmacéutico,

I. Elaborar o plano de cuidado farmacéutico do paciente.

Il. Realizar intervengdes farmacéuticas e emitir parecer
farmacéutico a outros membros da equipe de salde, com o
proposito de auxiliar na selecdo, adigdo, substituicdo, ajuste
ou interrupcao da farmacoterapia do paciente.

Ill. Estabelecer e conduzir uma relagdo de cuidado centrada no
paciente.

IV. Realizar intervengdes farmacéuticas e emitir
farmacéutico a outros membros da equipe de salde.

parecer

V. Participar do planejamento e da avaliagdo da farmacoterapia.
verifica-se que estao corretos
A) lell, apenas.
B) 1elll, apenas.
C) I, Il eV, apenas.
D) lll,IVeV, apenas.

. contraindicado em mulheres que E) LILILIVeV.

5. Categoria X ~ ‘-

estdo gravidas ou correm um alto

risco de estar.
A sequéncia correta de cima para baixo esta na opgao
A 1-5-4-2-3
B) 3-2-4-1-5
C) 3-4-2-1-5
D) 4-2-3-1-5
E) 4-3-2-1-5

FARMACIA
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QUESTAO 35

QUESTAO 33

Dadas as afirmativas sobre os objetivos quanto ao Processo da
Dispensacéo,
I. Assegurar a qualidade da prescrig&o.

Il. Assegurar que a prescricdo é apropriada para o paciente e
relacionada com o requerido quanto aos aspectos
terapéuticos, sociais, legais e econémicos.

Ill. Disponibilizar medicamentos com qualidade assegurada e
distribui-los com preciséo.

IV. Aconselhar pacientes sobre o uso de medicamentos.
V. ldentificar paciente e prescritor em cadastro especifico.
verifica-se que estao corretas
A) leV,apenas.
B) Il eV, apenas.

C) I, il elV, apenas.
D) I, 1l e IV, apenas
E) LILNL,IVeV.
QUESTAO 34

Em se tratando de questdes de Bioética

12 coluna 22 coluna

( )A agdo do profissional de saude

1. Principio da sempre deve causar o menor
Autonomia prejuizo ou agravos a saude do
paciente.

( ) Obrigagdo ética de tratar cada
individuo conforme o que ¢é
moralmente correto e adequado.

2. Principio da
Beneficiéncia

3. PrincipiodaN3o | ( ) Deve-se fundar no consentimento
maleficiéncia esclarecido.

() As pessoas tém o direito de decidir

4. Principio da o .
sobre as questdes relacionadas ao

Justica R .
seu corpo e a sua vida.
5. O direito a ( ) Obrigagdo ética de maximizar o
Informagdo beneficio e minimizar o prejuizo.

Qual a sequéncia correta, de cima para baixo?

A 2-4-3-1-5
B) 3-4-5-1-2
C) 3-5-2-4-1
D) 5-1-4-3-2
E) 5-3-4-1-2

Dadas as afirmativas sobre os requisitos para as Boas Praticas de
Farmacia,

I. As Boas Préaticas de farméacia requerem que a primeira
preocupacdo do farmacéutico, em qualquer area, seja o
bem-estar dos doentes.

I. As Boas Préaticas de Farmécia requerem que o principio
basilar da atividade farmacéutica seja ajudar o doente a fazer
a melhor utilizagdo do medicamento.

I. As Boas Praticas de Farmacia exigem que parte integral da
contribuicdo do farmacéutico seja a promocdo de uma
prescrigéo racional e econdmica.

IV. As Boas Préticas de Farmécia requerem que o objeto de cada

componente do servico farmacéutico seja relevante para o
doente.

V. A colaboragdo multidisciplinar entre os profissionais de saide

€ o fator chave para melhorar a seguran¢a do doente.

verifica-se que estao corretas
A) 1l elll, apenas.

B) IVeV, apenas.

C) I, 1l elV, apenas.

D) 1,1l elV, apenas.

E) LILNLIVeV.
QUESTAO 36

Para identificar, prevenir e resolver os Resultados Negativos da
Medicagdo, a Metodologia Dader permite fazer o

ac

ompanhamento do tratamento farmacoldgico do paciente de

maneira padronizada. Assinale a afirmativa que nédo esta
relacionada a atividade da Metodologia Dader.

A)
B)
C)

D)

E)

Elaboracéo do Estado de Situacao de cada paciente.
Validagdo da Prescricdo Médica diaria do Paciente.

Fase de estudo sobre os medicamentos relacionados com o
estado de situacao do paciente.

Levantamento dos Resultados Negativos Relacionados a
Medicagdo com suas causas e estratégias para solugéo
destes.

Levantamento das suspeitas de Resultados Negativos
Relacionados a Medicagéo e a verificagdo da informacao para
confirmar as suspeitas.

QUESTAO 37
Em relac&o ao indice Terapéutico, qual das afirmativas é falsa?

A)

B)

C)

D)

E)

indice terapéutico € o nimero que reflete a seguranca relativa
de um medicamento.

indice terapéutico geralmente se calcula a partir das curvas
dose-efeito obtidas em animais de experimentagéo.

Quanto maior for o valor do indice terapéutico de um
medicamento menor serd a seguranga do medicamento.

O indice terapéutico refere-se geralmente a razédo da dose
letal em 50% da populacdo e a dose requerida para produzir
o efeito desejado em 50% desta populacao.

Devido a falta de precisdo na definicao do que constituem
efeitos toxicos e os efeitos terapéuticos, o uso do Indice
Terapéutico é preferivel ao uso da Margem Terapéutica.

25n.2015 FARMACIA
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QUESTAO 38

Dadas as afirmativas no que concerne a Interagdes de
Medicamentos,

. Interagdo medicamento — alimento é uma categoria especifica

das interagdes que, ao nivel do organismo, ocorrem entre um
medicamento e um alimento. Podem modificar a
biodisponibilidade dos medicamentos ao intervir em sua
absorcao.

. Interagdo medicamento — medicamento € uma categoria

especifica das interacbes que, ao nivel do organismo,
ocorrem entre um medicamento e outro.

Interagdo medicamento — teste laboratério € uma categoria
especifica das interag8es que, ao nivel do organismo, ocorre
entre um medicamento e um teste de laboratério.

verifica-se que esta(ao) correta(s)

A) |, apenas.

B) I, apenas.

C) lelll, apenas.
D) Il elll, apenas.
E) ILIlell.
QUESTAO 39

Em se tratando da liberag&o do principio ativo, numere a segunda
coluna, de acordo com a primeira.

12 coluna 22 coluna
() Tipo de liberagdo a qual é suficientemente
1. Liberagdo lenta para poder estender o intervalo de
modificada dosificagdo por um fator de duas ou mais
vezes.
2. Liberagéo () Por exemplo, o principio ativo de um
estendida comprimido com recobrimento entérico.
() Obtém-se com a liberagdo rapida de uma
. o dose ou fragdo do principio ativo, seguida
3. Liberagdo <;' Np P &
de uma liberagdo gradual da dose
retardada ,
remanescente por um periodo de tempo
prolongado.
() Termo utilizado para referir-se a qualquer
forma de dosificagdo na qual as
. ~ caracteristicas temporais da liberagdo do
4. Liberagdo o . e s
principio ativo e/ou sua localizagdo sdo
sustentada . .
selecionadas para alcancgar determinados
objetivos terapéuticos ou de conveniéncia
ou comodidade para o paciente.
( ) Termo que descreve, com pouca
especificidade, a liberagdo do principio
5. Liberagdo ativo a partir de qualquer formulagdo
controlada desenhada com o objetivo de alcangar um
padrdo cinético predeterminado para sua
liberagdo.

Qual a sequéncia correta, de cima para baixo?

A)
B)
C)
D)
E)

|
AN W A BN
R 01 01 W

—2_
—1-
—1-
—4-
—2_

g o~ N -
|
W W N W O

Prova tipo 1

HOSPITAL UNIVERSITARIO
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©lcoPEVE

QUESTAO 40
Assinale a afirmativa falsa.

A)

B)

C)

D)

E)

A administragdo intramuscular (IM) é indicada quando se
empregam anticoagulantes.

A via de administracdo parenteral ndo implica que a agéo do
medicamento seja sistémica ou local.

A via de administracdo parenteral é qualquer via de
administragcdo que ndo empregue o tubo gastrointestinal ou a
via topica.

A via de administragcéo de eleicdo depende da indicagdo do
uso do medicamento, da natureza do medicamento, da
administragdo concomitante de outros medicamentos e das
condi¢des e conveniéncias do paciente.

A via de administrag&o tépica é sobre uma superficie. Pode
ser sobre uma membrana mucosa, como a conjuntiva,
nasofaringe, orofaringe, colon, uretra e bexiga ou pele. Essa
via pode resultar em uma agéo local ou sistémica.

QUESTAO 41

Segundo a Resolugao n°. 596 do CFF, de 21 de fevereiro de 2014,
é considerada infrag&o ética grave:

A)

B)

C)

D)

E)

assumir a responsabilidade por ato farmacéutico que nao
praticou ou do qual nédo participou.

Utilizar-se, sem referéncia ao autor ou sem a sua autorizagao
expressa, de dados ou informacgdes, publicados ou néo.

deixar de prestar assisténcia técnica efetiva
estabelecimento com o qual mantém vinculo profissional.

ao

assinar laudo ou qualquer outro documento farmacéutico em
branco de forma a possibilitar, ainda que por negligéncia, o
uso indevido do seu nome ou atividade profissional.

permitir que terceiros tenham acesso a senhas pessoais,
sigilosas e intransferiveis, utilizadas em sistemas
informatizados e inerentes a sua atividade profissional.

QUESTAO 42
Em se tratando de terapia nutricional, marque a alternativa falsa.

A)

B)

C)

D)

E)

A nutricdo parenteral é contraindicada em paciente instavel
hemodinamicamente.

A nutricdo parenteral é contraindicada quando ha perda de
peso superior a 10%.

A atuacdo da equipe multiprofissional de terapia nutricional
(EMTN) é obrigatdria nos hospitais brasileiros.

A Nutricdo parenteral é indicada nos casos clinicos em que o
sistema digestorio estd impossibilitado de receber alimentos.

A terapia nutricional € um conjunto de procedimentos
terapéuticos cujo objetivo € manter ou recuperar o estado
nutricional do paciente de forma artificial.
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QUESTAO 43

A Organizacdo Mundial da Salde recomenda esquema para
sistematizagcdo e hierarquizacdo do uso de intervenctes

'HOSPITAL UNIVERSITARIO
Prova tipo 1 a i OCOPEVE

QUESTAO 46

Relacione as fun¢@es do farmacéutico listadas na primeira coluna,
com uma atividade listada na coluna 2, que integra tal funcao.

farmacologicas em dores de diferentes intensidades. A escada
analgésica é composta por trés degraus que representam 0s

12 coluna

22 coluna

L o - o () Os farmacéuticos devem
niveis de decisdo clinica. Dadas as afirmacées,

desempenhar um papel

I. Para o primeiro degrau, que representa o tratamento de dores educativo, facilitador e de

leves (escores 1 a 3 nas escalas VAS e NRS), recomenda-se
0 uso de analgésico ndo opioide, associado ou ndo a

1. Dispensa de

produtos de

imunizagdo, contribuindo, assim,
para a preven¢do de doengas

adjuvante. . através da participacio em

Il. No segundo degrau, para dor moderada (escores 4 a 6), que sade programas de vacinagao,
persiste ou se torna mais intensa apesar de tratamento assegurando a cobertura vacinal e
anterior, recomenda-se a associacdo de analgésico nao garantindo a seguranga das
opioide + opioide, com ou sem adjuvante. vacinas.

Ill. No terceiro degrau, para dor grave (escores 7 a 10), que () Os farmacéuticos devem garantir
persiste ou se torna mais intensa apesar de tratamento a confidencialidade no momento
anterior, recomenda-se 0 uso de analgésico opioide forte ou 2. Gerir a da dispensa de produtos de satde

a associacdo de opioide forte + néo opioide, com ou sem
adjuvante.

terapéutica
medicamentosa

e devem aconselhar o doente de
modo a assegurar que este

IV. Os principais opioides empregados na clinica sdo a codeina dos doentes recebe e compreende a
(segundo degrau da dor) e morfina (terceiro degrau). informagdo oral e escrita que lhe
V. Entre os medicamentos adjuvantes estéo os antidepressivos € prestada para retirar o beneficio

triciclicos, anticonvulsivantes e anti-inflamatérios.

maximo do tratamento.

verifica-se que estao corretas () Os farmacéuticos devem
documentar as informagdes
A) LI VeV 3. Monitorizar os clinicas e os dados do doente
B) I, 1l elV, apenas. resultados e os necessarios para avaliar e
C) llleV, apenas. progressos do monitorizar a terapéutica
D) Il eIV, apenas doente medicamentosa e acompanhar os
resultados  terapéuticos do

E) 1elll, apenas. doente.
A . () Os farmacéuticos devem garantir
QUES,TAO,44 ] } ] ~ 4. Defesa ,e'ap0|o uma continuidade de ciidados
As afirmativas abaixo dizem respeito a reacdes adversas a das politicas através da  transferéncia da

medicamentos. Assinale a afirmativa falsa.

A)

B)

C)

D)

E)

Como consequéncia de reagdes adversas a medicamentos
pode haver um aumento da mortalidade.

Como consequéncia das reagfes adversas a medicamentos
pode haver um aumento dos custos dos tratamentos.

Como consequéncia das reagfes adversas a medicamentos
pode haver um aumento dos internamentos no hospital.

Como consequéncia das reagfes adversas a medicamentos
pode haver um aumento do tempo de internagao no hospital.

A administracdo de doses acima da dose habitual de
medicamentos com baixo indice terapéutico pode levar a
reacdes adversas a medicamento.

QUESTAO 45

Os objetivos dos Estudos de Utilizagdo de Medicamentos sé&o
quantificar o estado atual, o perfil de uso com relagdo ao tempo e
as tendéncias de uso de medicamentos. Assinale a opgao falsa
em relacado aos tipos de estudo de utilizagdo de medicamentos.

A)
B)
C)
D)
E)

Estudo sobre as consequéncias do uso de medicamentos.
Estudos sobre dispensacao de medicamentos.

Estudos sobre distribuicdo de medicamentos.

Estudos sobre preparacao de medicamentos.

Estudos sobre uso dos medicamentos.

nacionais que
promovam a

melhoria dos
resultados em
saude

informacdo relativa a terapéutica
medicamentosa do doente, entre
os diversos setores de prestagao
de cuidados de saude pelos quais
este passa.

. Administragdo de

medicamentos

(

) Os farmacéuticos devem integrar

grupos publicos e profissionais no
sentido de promover, avaliar e
melhorar a saide na comunidade.

Qual a sequéncia correta, de cima para baixo?

A)
B)
C)
D)
E)

g o o W

—2_
—5—
—1-
—1-
—-3=

A AN W N W
N NN NN
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QUESTAO 47 QUESTAO 50

Segundo os Padrdes Minimos de Farmacia Hospitalar e de | A forma farmacéutica liquida destinada a uso retal denomina-se:
Servicos de Salde da SBRAFH 2008, o monitoramento | a) pérola.
permanente deve ser feito especialmente em pacientes:

B) Enema.

|. com baixa adesdo ao tratamento. L.
C) Pressarios.

Il. em uso de medicamentos potencialmente perigosos.
P perig D) Retotampéo.

Ill. em uso de medicamentos com maior potencial de produzir .
P P E) Ovulo Retal.

efeitos adversos.
IV. pediétricos.
V. idosos.
Dos itens acima, estdo corretos

A LILILIVeV.
B) 11,1l e IV, apenas.
C) I, 1I,eV, apenas.

D) VeV, apenas.
E) 1elll, apenas.

QUESTAO 48

Relacione as formas farmacéuticas com os sinais indicativos de
possiveis alterages na estabilidade de medicamentos.

Mudanga na consisténcia ou
1 | Comprimidos | A | aparéncia (amolecimento ou
endurecimento).

Fissuras, rachaduras, manchas na
superficie.

Diminuig¢do do volume por perda de
agua;

Mudancga na consisténcia;

Presenca de liquido ao apertar a
bisnaga;

Formagdo de granulos, grumos e
textura arenosa;

Separagdo de fases.

Quantidade excessiva de pd
Quebras, lascas, rachaduras na

2 | Capsulas B

3 | Supositérios | C

Cremes e superficie;
4 D o .
Pomadas Manchas, descoloragdo, aderéncia
ou formagdo de depdsitos de cristais
sobre o produto.
, Amolecimento, enrugamento ou
5 | Drageas E ! &

manchas de 6leo.

A) 1-B,2-A,3-E,4-Ce5-D
B) 1-B,2-E,3-D,4-Ce5-A
C) 1-D,2-A,3E,4-Ceb5-B
D) 1-D,2-E,3-A,4-Ce5-B
E) 1-D, 2-E, 3-B,4-Ce5-A

QUESTAO 49
A Malaria causa anemia tipo

A) hemolitica por agressao ao globulo.
B) aplastica adquirida.

C) megaloblastica.

D) sideroblastica.

E) autoimune.
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