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A ESTUDANTES DE NIVEL SUPERIOR E DE NIVEL TECNICO
EM UNIDADES E ORGAOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
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A prova tera duragao de 2 (duas) horas, considerando, inclusive, a marcagao do cartdo-resposta.

A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, 4 caneta esferogréfica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, nao sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo
efou borracha,

E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (guarenta) questdes de
midltipla escelha, cada uma com 4 (quatro) alternativas (A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

Conteido N°de questdoes
POLITICAS PUBLICAS DO SUS 10
CONTEUDOS ESPECIFICOS 30

PARAQ CURSO

Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no cartdo-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafologico.

“Cansei-me de ser moderno. Quero ser eterno.”

Em hipdtese alguma havera substituigdo do cartio-resposta por erro do candidato.

O telefone celular desligado e demais pertences nao permitidos deverdo permanecer acondicionados em
saco de seguranga devidamente lacrado, desde 0 momento da entrada na sala de prova até a saida do
candidato do estabelecimento de realizagdo da mesma.

O candidato cujo aparelho celular ou outro equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranga e
debaixo de sua carieira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagdo da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessdrios de cobertura para cabega,
tais como: chapéu, boné, gorro etc. salvo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamenio e Sele-
¢éo, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b} o empréstimo de material efou utensilioc de qualquer espécie entre os candidatos;

c) a consulta a qualquer material (legislagao, livros, impressos, anotagdes, jornal e revista);

d) o uso de qualquer tipo de aparelho elefrénico.

Os reldgios de pulso serdo permitidos, desde que nio sejam digitais ou emitam sons e permanegam sobre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusio da prova.

Nao sera permitido ao candidate fumar conforme determinado no art. 49 da Lei Federal n° 12.546/2011.
Somente ap6s decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do certame,
poderd entregar o cartao-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto
levando o seu caderno de questdes.

N&o sera permitida, em hipdtese alguma, a cOpia das marcagbes efetuadas no cartdo-resposta.

Os trés dliimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicacéo de prova.

N&o serd permitido o uso de sanitérios por candidatos que tenham terminado a prova.

O FISCAL DE SALANAO ESTAAUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

O gabarito da prova sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.Q. Rio, no segundo dia
it apds a realizag8o da prova, estande disponivel também, no site htip/prefeitura.rio/web/porialdeconcursos.
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A prova tera duragfo de 2 (duas) horas, considerando, inclusive, a marcagéo do cartéo-resposta.

A prova objetiva deverd ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo
efou borracha.

E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (quarenta) quesifes de
muliipla escolha, cada uma com 4 (quatre) alternativas (A,B,C e D), distribuidas da seguinie forma:

Conteddo N®de questdes
POLITICAS PUBLICAS DO SUS 10
CONTEUDOS ESPECIFICOS

PARAO CURSO

30

Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no cartdo-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafolégico.

“Cansei-me de ser moderno. Quero ser eterno.”

Em hipétese alguma haveri substitui¢io do cartdo-resposta por erro do candidato.

O telefone celular desligado e demais pertences n3o permitidos deverdo permanecer acondicionados em
saco de seguranca devidamente lacrado, desde o momento da enfrada na sala de prova até a saida do
candidato do estabelecimento de realizagdo da mesma.

O candidato cujo aparelho celular ou outro equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranga e
debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagédo da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, éculos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessorios de cobertura para cabega,
tais como: chapéu, boné, goro etc. saivo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamento e Sele-
¢d0, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b) o empréstimo de material efou utensilio de qualquer espécie enire o5 candidatos;

c) a consulia a qualquer material (legislagao, livros, impressos, anotagdes, jornal e revista);

d) o uso de qualquer tipo de aparelho eletrbnico.

Os relégios de pulso serdo permitidos, desde que ndo sejam digitais ou emitam sons e permanegam sobre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusdo da prova.

N&o sera permitido ao candidate fumar conforme determinado no art. 49 da Lei Federal n® 12.546/2011.
Somente apés decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do certame,

podera entregar o cartdo-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto
levando o seu caderno de questdes.

Nao serd permitida, em hipétese alguma, a copia das marcagies efetuadas no carido-resposia.
Os trés Ultimos candidatos deveriio pemmanecer em sala, sendo liberados somente quando fodos tiverem

concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicagio de prova.

Nzo sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado a prova.

O FISCAL DE SALANAO ESTAAUTORIZADO A ALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

O gabarito da prova sera publicado no Didrio Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia
(il apds a realizagdo da prova, estando disponivel também, no site hitp-fprefeitura.rio/web/portalde concursos.
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. A prova tera duragio de 2 {duas) horas, considerando, inclusive, a marcacdo do cartio-resposta.

. A prova objetiva devera ser feita, cbrigatoriamente, & caneta esferografica, fabricada em material incolor e
transparente, de tinta azul ou preta, ndo sendo permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo
efou borracha.

. E de responsabilidade do candidato a conferéncia deste caderno que contém 40 (quarenta) questdes de
miiltipla escolha, cada uma com 4 (quatro) alternativas {(A,B,C e D), distribuidas da seguinte forma:

Conteldo N°de questdes
POLITICAS PUBLICAS DO SUS 10
CONTEUDOQS ESPECIFICOS 30

PARA O CURSO

. Transcreva a frase abaixo, para o espago determinado no cartao-resposta, com caligrafia usual, para
posterior exame grafoldgico.

“Cansei-me de ser moderno. Quero ser eterno.”

. Em hipétese alguma havera substituigio do cartdo-resposta por erro do candidato.

. O telefone celular desligado e demais pertences ndo permitidos deverdo permanecer acondicionados em
saco de seguranga devidamente lacrado, desde o momento da enfrada na sala de prova até a saida do
candidato do estabelecimento de realizagao da mesma.

. O candidato cujo aparetho celular ou oufro equipamento, mesmo que acondicionado no saco de seguranga e
debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada, despertador etc., SERA ELIMINADO DO
CERTAME.

. Sera vedado ao candidato, dentro da sala de realizagdo da prova, independentemente, do inicio da prova:

a) o uso de lupas, 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessérios de coberiura para cabega,
tais como: chapéu, boné&, gorro etc. salvo se autorizado, previamente pela Geréncia de Recrutamento e Sele-
¢ao, conforme estabelecido no edital regulamentador do certame;

b} o empréstimo de material efou utensilio de qualquer espécie entre os candidatos;

c) a consulta a qualquer material (fegislacdo, livros, impressos, anotagdes, jornal e revista),

d} o uso de qualquer tipo de aparelho eletrdnico.

. Os relogios de pulso serdo permitidos, desde que ndo sejam digitais ou emitam sons e permanegam sobre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusfio da prova.

. N3o sera permitido ao candidato fumar conforme determinado no art. 43 da Lei Federal n° 12.546/2011.

. Somente apo6s decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do certame,
podera entregar o cartdo-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita e retirar-se do recinto
levando o seu caderno de questbes.

. N3o sera permitida, em hipétese alguma, a cOpia das marcagbes efetuadas no cartdo-resposta.

. Os trés dltimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assina-
turas na ata de aplicacio de prova.

. Ndo sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham {erminado a prova.

. OFISCAL DE SALANAO ESTAAUTORIZADO AALTERAR QUAISQUER DESSAS INSTRUGOES.

. O gabarito da prova sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio, no segundo dia
util apés a realizagdo da prova, estando disponivel também, no site hitp/prefeitura.rio/web/porialdeconcursos.
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POLITICAS PUBLICAS DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

01
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04.

As competéncias do Sistema Unico de Saide (SUS) estéo
definidas no artigo 200 da Constituigdo da Replblica
Federativa do Brasii de 1988 e incluem, enire oufras, a:

{A) colaboragio na protecdo do meio ambiente

(B} elaboragfo centralizada da politica de saneamento basico

{C) exclusividade na formagao de recursos humanos na area
da salide

cientifico e tecnolégico

Um usudario buscou na internet uma unidade bésica de sadde
para receber a vacina conira a Covid-19. Ele foi atendido pelo
agenie comunitério e, apés checagem para conferir se estava
apto a receber a vacina, foi encaminhado & sala de vacinagio.
Depois de ser vacinado, foi orientado sobre a unidade bésica
de salde de referéncia de seu enderego residencial, para
que a equipe de satde responsavel pudesse realizar seu
cadaslro. As duas agbes descritas — acolhimento e
referenciamento — retratam, respectivamente, os seguintes
principios do SUS {arligo 7° da Lei n°® 8.080/1990}).

{A) integralidade de assisténcia e igualdade ds assisténcia

(B) participagio da comunidade e capacidade de resolugao
dos servicos

(C) universalidade de acesso e regionalizacdo da rede de
servigos de salde

(D} utilizagio da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades e direito a informagéo

Conforme arfigo 1° da Lei n® 8.142/1880, a representacio
dos usuarios nos Conselhos de Salde e Conferéncias, em
relagio ao conjunto dos demais segmentos sera:

{A) paritaria

{B) minoritaria

{C) maioritiria

(D) inexistente

Canforme o artige 18 da Lei n° 8.080/1990, a execugfio de
servicos de vigildncia epidemioldgica, de vigiléncia sanitéria,
de alimentagdo e nuirigio, de saneamenio basico, de salde
do trabalhador e de salde bucal, compete:

{A) & direcao estadual do SUS

(B} 4 direcfio nacional do SUS

{C) a diregao municipal do SUS

{D) ao Conselho Nacional de Salide

05.

06.

07.

08.

Durante o més de setembro, foram realizadas em uma unidade

basica de saude, algumas atividades com os usudrios,

destinadas & prevengio do suicidio e & valorizagao da vida,

como parte da campanha do “Setembro Amarelo”. O quadro

descrito expressa:

(A} uma atividade especifica das polificas e programas de
saide do irabalhador, no campo da satide mental

(B) um dos objetivos do SUS, afravés da assisténcia s
pessoas por intermédio de atividades preventivas

{C) aimportancia das agdes de reabilitaciio no SUS integradas
80 cenario epidemiolégico da localidade

(D) um dos campos de aluagdo do SUS, por meio da
assisténcia social e farmacéutica integral

A Lei n® 8.080/1990 estabelece, entre outras medidas, que: {I)
os municipios poderdo constituir consorcios para desenvolver
em conjunto as agbes e os servigos de salde que lhes
corresponda; (1) os recursos financeiros do Sistema Unico de
Saide (SUS) serfio depositados em conta especial, em cada
esfera de sua aluagio. Os itens | e |l se referem,
respeclivamente:

(A) as diretrizes do SUS e & gestdo financeira do SUS

(B) & organizagdo nacicnal do SUS e a gestdo administrativa
do SUS

(C) & organizagdo, diregdo e gestdo administrativa do SUS e
as direfrizes do SUS

(D) 4 organizagfo, direg3e e gestdo administrativa do SUS e
a gestdo financeira do SUS

£ CORRETO afirmar sobre o Sistema Unico de Saude {SUS)

que:

(A} aassisténciasalde noSUS é proibida & iniciativa privada

(B) o SUS ndo prevé a admisséo de agenles comunitarios
de saide

{C) 0 SUS tem como uma de suas diretrizes a centralizagzio
em cada esfera de governo

(D} as agdes e os servicos plblicos de salde integram uma
rede regionalizada e hierarquizada

Modalidade de prestagiio de servigos de salde a distancia,
por meio da utilizagio das tecnologias da informagdo e da
comunicaco, que envolve, entre oulros, a ransmissao segura
de dados e informagdes de sadde, por meio de textos, de
sons, de imagens ou outras formas adequadas. De acordo
com a Lei n® 8.080/1990, essa definigio refere-se a:

(A) telessaiide

{B) interconsulta

{C} consulta de pré-natal
(D} atendimento domiciliar

Processo Seletive
Secrelaria Municipal de Salide

PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO
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09. Conforme o artigo 4° da Lei n® 8.142/1990, para receberem
os recursos para cobertura das ages e servigos de salide a
serem implementados, os Municipios, Estados e o Distrifo
Federal deverio contar, enfre outras exigéncias, com: |:
Fundo de Satide; II: Conselho de Salde; lll; plano de saide;
IV: relatérios de gestao. Estdo CORRETAS as sentencas:

(A) L ell
(B) LlleNV
e
D) L, Mel

10. Sobre o Conselho de Satide, de acordo com o artigo 1° da Lei
n® 8.142/1990, é correlo afirmar que:

(A) éum drgdo colegiado de carater permanente e deliberativo

{B) é composto apenas por representantes do governo e
usudrios

{C) redine-se a cada quatro anos para avaliar a situagio de
saide

(D) atua na execugdo da politica de salde na insténcia
correspondente

CONTEUDO COMUM - FARMACIA

11.  Sobre o volume de distribuicdo, assinale a aiternafiva que
apresenta a afirmativa CORRETA.

(A) o volume de distribuigao ndo pode exceder qualquer
volume fisico do corpo

(B} osfarmacos com volume de distribuicio elevado no sao
distribuidos de forma homogénea

{C) o volume de distribuicio é a medida do espago exalo,
disponivel no corpo, para conter o fArmaco

(D) os farmacos com volume de distribuicéio elevado t#&m
concentracio mais elevada no compartimento vascular
do que no fecido extravascular

12. A biodisponibilidade é definida como a fragéo do farmaco
inalterado que alcanga a circulagio sistémica logo depois da
administragio por qualquer via. Assinale a2 alternativa que
contém as dutas principais razdes para um farmaco administrado
por via oral néio apresentar 100% de bicdisponibilidade.

{A) eliminago de primeira passagem pelo figado e circulagdo
portal

(B) extensdo incompleta da absorgao pela parede intestinal
e eliminagio de primeira passagem pelo figado

(C) extensdo incompleta da absorgdo pela parede intestinal

e alta hidrofilicidade, impedindo a passagem pela

membrana lipidica

alta lipofilicidade, impedinde que ofarmaces cruze a camada

aquosa adjacente & célula, e efeitos de fransportadores

inversos associados & glicoproteina-P, que bombeia
ativamente o farmaco de volta para o limen intestinal

)

—

13.

4.

15.

18.

Assinale, dentre as opgdes abaixo, aquela que representa a
via de administragéo de farmacos que menos evita o efeito de
primeira passagem pelo figado:

(A) via retal, porque embora supositdrios sejam administrados
no refo inferior, drenando para a veia cava inferior, eles
coslumam se mavimentar alingindo uma regio em que
predomina a circulagio que leva para o figado

{B) viasublingual, porque parte do farmaco pode ser engolido
e absorvido pelo sistema gastrointestinal, atingindo a
circulagdo hepatica

{C) via transdérmica, porque dependendo do local de
aplicagio o farmaco pode ser absorvido para veias que
levam 2 circulagdo hepatica

(D} via inalatoria, porque ¢ pulmio também pode ser
considerado um silio de perda por efeito de primeira
passagem por excregio

Assinale a opg#o que contém as vias de administragao com
inicio de ag&io mais rapido:

{A) via oral e via sublingual

(B) via relal e via transdérmica

(C) via iniravenosa e via inalaléria

(D) via subcutinea e via intramuscular

As interagdes farmaco-farmaco durante o metabolismo podem
ser determinanles para a seguranga do tratamento. O
Paracetamol, por exemplo, & um farmaco considerado seguro.
Entretanto, seu perfil de seguranga pode ser allerado, se
administrado em associagio com farmacos como carisoprodol,
hidrocodona e duloxetina. 1sso ocorre porque:

(A) esses farmacos competem com o Paracelamo! por
enzimas de fase ll, desviando o metabolismo para fase |
e elevando a quantidade de seu metabdlito toxico

(B) esses farmacos inlbem o metabolismo do Paracelamol,
que & um pr6 farmaco exfremamente toxico, elevando,
assim, sua concentrag¢do sanguinea

{C) esses farmacos diminuem o metabolismo do Paracetamol,
elevando sua concenfragdo plasmatica, elevando a
extensdo de seus efeitos adversos

(D) esses farmacos atuam no mesmo sitio ativo do
Paracetamol, elevando a extensao de seus efeitos
adversos

A biodisponibilidade pode ser definida como:

(A) a fragdo do farmaco ativo que alcanga a circulagio
sistémica logo depois da administragéo por via oral

{B) a fraclo do farmaco ativo que alcanga a circulacio
sistémica logo depois da adminisfragio por qualquer via

{C) afragio do farmaco inalterado que alcanga a circulagdo
sistémica logo depois da administragao por via oral

(D} a fraggo do farmaco inalterado que alcanga a circulagéo
sistémica logo depois da administrago por qualquer via

Processo Seletive
Secretaria Municipal de Satide

PREFEITURA DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO
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A Resolugo n® 338, de 06 de maio de 2004, do Ministério da

Salide, aprova a Politica Nacionat de Assisténcia Farmacéufica.

Assinale a allernativa que NAO contém um eixo estratégico

da Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica:

{A) valorizaggo e capacitagdo do profissional farmacéutico

{B) promogiio do uso racional de medicamentos

(C) descentralizagio das agdes, com defini¢ho das
respensabilidades de diferentes instancias gestoras

(D) manuiengio de servigos de assisténcla farmacéufica nas
redes piblico e privada e nos diferentes niveis de aten¢ao
em saiide

Considerando o contexto da assisténcia farmacéutica na
Atencdo Basica, a selegio de medicamentos é a afividade
mais importante do ciclo da Assisténcia Farmacéutica, poiséa
parlir dela que sfo desenvolvidas as demais atividades.
Assinale a altemativa que ndo apresenta um objetivo da selecio
de medicamentos:

(A) uniformizagio de condutas terapéuticas
(B) redugdo do nimero de especialidades farmacéuticas
{C) redugio de cuslos com a aquisi¢ao de medicamentos

{D) contribuigdo para a promogdo do uso racional de
medicamentos

Dentro do contexto da Assisténcia Farmacéutica, a
farmacoepidemiologia é uma esfratégia para otimizar o uso
racional de medicamentos. Assinale a alternativa que contém
as alividades relacionadas a farmacoepidemiologia nesse
contexto:

(A) farmacovigilancia e farmacoeconomia

(B) educacdo em sadde e farmacoeconomia

{C) prescrigio, dispensagio e educagdo em salde

(D} aquisicio, distribuicio e dispensagio de medicamenios

A Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) é a area
fisica destinada a estocagem e guarda dos produtos, visando
a manutengaodas suas caracterislicas fisico-quimicas, conforme
suas especificidades. E utilizada especificamente para
medicamentos, sendo assim chamada para diferenciar-se dos
termos inadequados: aimoxarifado, depdsilo, armazém e outros
espagos fisicos destinados 4 estocagem de todos os tipes de
materiais. Assinale a alternativa que NAQ apresenta uma
caracteristica adequada para uma CAF:

{A) deve possuiridentificagio externa com nome efou logotipo

(B) devs apresentar sinalizagdo interna para [ocalizac8io dos
medicamentos ali armazenados

{C) deve apresentar condigbes ambientais adequadas de
temperalura, ventilagdo, luminosidade e umidade

{D} deve ser localizada em local de dificil acesso, de modo &
evitar furlos e exiravios, uma vez que se trata de um local
com grande quantidade de medicamentos, inclusive
medicamentos de alto custo

21.

22.

23.

24,

O Ministério da Saiide langou em 2009 a publicagao “Diretrizes
para estruturacéo de farmécias no 4mbito do Sistema Unico de
Salde”, na qual apresenta duas propostas de farmacias no
ambito do SUS: as farmacias em edificacbes exclusivas e as
farmacias em unidades de salde. Assinale a alternativa que
apresenta os documentos preconizados para regularizagao
da farméacia no dmbito do SUS:

{A) autorizagdo de funcionamento de smpresa, certificado de
boas praticas farmacéuticas emilido pela Anvisa, licenca
do Corpo de Bombeiros e do érgdo ambiental

(B) Certiddo de Regularidade Técnica, alvara sanitario,
licenga de funcionamento de localizag#o, licenga do Corpo
de Bombeiros, Cadasfro Nacional de Estabelacimentos
de Saide {CNES) e cerlificado de boas praticas
farmacéuticas

(C) Certidao de Regularidade Técnica, alvara sanitério,
licenga de funcionamento de localizagao, licenga do Corpo
de Bombeiros, Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Salide (CNES) e o Manual de Boas Préficas
Farmacéulicas

{D) Cerliddo de Regularidade Técnica, alvarad sanitério,
licenga de funcionamento de localizagao, licenga do Corpo
te Bombeiros, Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Sadde (CNES), Manual deé Boas Prélicas
Farmacsulicas e licenga do lbama

No &mbito da Assisténcia farmacéutica, o desenvolvimento da

farmacovigilancia e os estudos de ufitiza¢io de medicamentos,

por meio da garantia de medicamentos seguros, é

responsabilidade:

{A) dos prescritores médicos

{B) dos dispensaderes farmacéuticos

{C) dos prescrifores médicos e dispensadores farmacéuticos

(D) dos prescritores médicos, dispensadores farmacéuticos
e de todos os profissionais de sadde envolvidos no
atendimento ao paciente

Com relagdo aos farmacos cardiovasculares, podemos
classifica-los de acordo com seu mecanismo de agéo. Marque
a opgdo que descreve respectivamente as classes:
vasodilatadores, a-bloqueadores & B-blogueadores:

{A) losartan, alisquireno, captopril

{B) prazosina, clortalidona, reserpina

{C) espironolactona, clonidina, nifedipino

(D) hidralazina , doxazosina e metoprolol

As preparaghes de insulinas comerciais diferem em diversos
aspeclos, como diferencas nas técnicas de produgéio por DNA
recombinante, sequéncia de aminoécidos, conceniragao,
solubilidade e tempo de inicio e duraggo de sua agéo bicldgica.
Com relagio aos principais tipos e durac@o de agio das
preparagdes de insuling, correlacione a insulina com seu fipo
de agdo.

{A) insulina de agdo curta — insufina Lantus

{B) insulina de agéo rapida - insulina Asparte

{C) insulina de agdo longa - insulina Humalog

(D) insulina de acéo intermediaria — insulina Lispro
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25. A hipertermia maligna é um distarbio genético hereditario do
musculo esguelético, que ocorre em individuos suscetiveis
expostos a anestésicos volateis, no momento em que estéo
sendo submetidos & anestesia geral. Asindrome de hipertermia
maligna consisle em rigidez muscular, hipertermia, rapido inicio
de tagquicardia e hipercapnia, hiperpotassemia e acidose
metabdlica, apos exposigdo a um ou mais agentes
deflagradores. A hipertermia maligna constifui uma causarara,
porém imporianle, de morbidade e mortalidade por anestésicos.
0 tratamento inclui, além do uso de medidas apropriadas para
reduzir a temperatura comoral e restaurar o equilibrio elefrolitico

e acidobasico, a administragao do farmaco:
{A} propofol

(B) protamina

(C) dantroleno

FARMACIA
ATENGAO PRIMARIA / HOSPIT. / VIG. SANIT.

29.

A resisténcia bacteriana aos antibiéticos & atualmente um dos
problemas de saide pablica mais relevantes, uma vez que
muitas bactérias anteriormente suscetiveis acs antibibticos
usualmente utilizados deixaram de responder a essas mesmos
agentes. O desenvolvimento de resisténcia bacteriana aos
antibibticos é um fendmeno natural, resultante da pressao
seletiva exercida pelo uso de antibidticos, mas que tem sofrido
uma expansao muito acelerada devido & utilizagio inadequada
desles farmacos, existindo uma correlagio muito clara enfre
um maior consumo de antibidlicos e niveis mais elevados de
resisténcia microbiana. Sobre o mecanismo de acgde do
Azireonam:;

(A) impede a sintese proteica bacteriana ao se ligar &
subunidade ribossomal 505
(B) impede a sintese proteica bacteriana ao se ligar &

subunidade ribossomal 30S

(C) inibe a RNA-polimerase dependente de DNA,
bloqueando, assim, a produgio de RNA

{D) impede a sintese da parede celular bacteriana, por meio
de sua ligagdo e inibigao das franspeptidases da parede
celular

{D} suxametdnio

26. Qvoriconazol esta disponivel em apresentagdes de uso oral e
intravenoso. A dose recomendada & 400 mg/dia. O farmaco é
bem absorvido por via oral; sua biodisponibilidade supera
90%, e ele apresenta menos ligagéo proteica do que o
itraconazol. O metabolismo & predominanternente hepéatico. O
voriconazel é menos téxico do que a anfotericina B e é o 3o0.
tratamento preferencial para aspergilose invasiva e alguns
bolores do meio ambiente. Sobre © mecanisme de agdo do
voriconazol, € CORRETO afirmar:

(A) blogueia a R-glicano siniase
(B) forma poros nas membranas fungicas, que contém

O acidente vascular encefalico (AVE), nova nomenclatura para
0 AVC, é uma doenga que afeta o cérebro e pode ser causada
por frombose ou estreitamento dos vasos sanguineos que
chegam no tecido. Também, porém com menor frequéncia, 0
AVE pode ser provocado pelo extravasamentio de sangue
para o cérebro, causado pela ruptura da parede desses vasos.

ergosterol O farmaco que ests aprovado para a prevencéo do AVE
{C} interfere com a sinlese de DNA e RNA, selstivamente nos embtlico em pacientes com fibrilagdo airial sem doenga
fungos ' cardiaca valvar, para prevengio da fromboembolia venosa
ap6s cirurgia de quadril ou de joelho e para o tratamento da

(D) g:«iurgifs?es r::Inzimas P450 fiingicas e interfere na sintese dgenga trc?mboen?\bélica venosja (TEV), R:

(A) rivaroxabana
(B} bivalirudina
(C) etambutol
(D) alteplase

27. Os virus sdo parasitas iniracelulares cbrigatdrios, e a sua
replicagio depende primariamente dos processos de sintese
da célula hospedeira. Por conseguinte, para que tenham
eficacia, os agentes antivirais devem bloquear a enirada ou a
saida do virus na célula, ou serem ativos no interior da propria .
célula hospedeira. Scbre a ferapia anfimetroviral, que inibe a
replicagdo do HIV em diferentes parfes da ciclo, foram realizados
avangos significativos desde a introdugio do primeiro agente,
azidovudina, em 1987. Com relagdo a classe desses farmacos,
marque a opgio CORRETA:

(A) inibidores da protease (IP) — Raltegravir

(B) inibidores ndo nucleosideos da transcriplase reversa
(INNTR) — Ritonavir

{C) inibidores da integrase de fransferéncia de filamento
{IINTF) - Dolutegravir

(D) inibidores nucleosideos e nuclectideos da transcriptase
reversa {INTR) - Atazanavir

Qs inibidores seletivos da COX-2 foram desenvolvidos na
tentativa de inibir a sintese de prostaglandinas pela iscenzima
COX-2 induzida em locais de inflamagfo, sem afetar a acio da
isoenzima COX-2 de “manutencio” constitutivamente ativa,
encontrada no trato Gl, nos rins e nas plaquetas. A eficcia dos
farmacos selefivos para a COX-2 & igual & dos AINEs mais
anfigos, embora a seguranca Gl possa estar methorada.
Indique o farmaco inibidor seletivo para COX-2 e o farmaco
inibidor preferencialmente seletive para COX-2,
respecfivamente:

{A) piroxicam e naproxeno

{B} nimesulida e naproxeno

(G} diclofenaco e cetorolaco

(D) celecoxibe e meloxicam

28. Séo cefalosporinas de terceira geracao:
(A) cefazoling, ceftriaxona e cefepime
{B) cofolaxima, ceftazidima e ceftriaxona
{C) cefuroxima, defoxiina e ceftriaxona
(D) ceftazidima, cefuroxima e vancomicina
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32. A principal agdo das sulfonilureias consiste em aumentar a

liberagdo de insulina do pancreas. Elas ligam-se a um receplor
de sulfonilureia de alta afinidade que esta associado a um
canal de poléssio sensivel ao ATP refificador inferno da célula
beta. Aligagio de uma sulfonilureia inibe o efluxo de ions de
potéssio através do canal, com consequente despolarizagio.
A despolarizagio abre um canal de calcio regulado por
voltagem, resuliando em influxo de célcio e liberagdo de
insulina pré-formada. Sao sulfonilureias de primeira e segunda
geragdo respectivamente:

(A) metformina e acarbose

{B) glibenclamida e metformina
{(C) clorpropamida & pioglitazona
(D) clorpropamida e glibenclamida

33. A alcalose metabdlica é tratada por meic da corre¢do das

anormalidades do K+ corporal tofaf, volume intravascular ou
niveis de mineralocorticoides. Quande a alcalose se deve ao
uso excessivo de diuréticos em pacientes com insuficiéncia
cardiaca grave, a reposigio do volume intravascular pode
estar contraindicada. Assinale o medicamento que @ Ol para
correcdo da alcalose:

{A) espironolactona
{B) acetazolamida
(C) furosemida

(D) cafeina

34. Medicamenfo ulilizado para reversio dos efeitos depressores

da superdosagem de benzodiazepinicos sobre o SNC, bem
como para acelerar a recuperagao apos o uso desses farmacos
em procedimentos anestésicos e diagnésticos. Quando
administrado por via intravenosa, alua rapidamente, porém
apresenta mefa-vida curta, devido & sua rapida depuragéo
hepética;

(A) Zolpidem

(B) Midazolam

{C) Flumazenil

(D) Flunitrazepam

35. Segundo a RDC 16, de 02 de margo de 2007, da Agéncia

Nacional de Vigilancia Sanitaria, "s8o medicamentos que
contém o mesmofarmaco, isto &, mesmo sal ou &sler da mesma
molécula terapeuticamente ativa, na mesma quantidade e forma
farmacéutica, podendo ou ndo center excipientes idénticos.
Devem cumprir com as mesmas especificagdes alualizadas da
Farmacopeia Brasileira e, na auséncia destas, com as de
outros codigos autorizados pela legislacgo vigente ou, ainda,
com outros padries aplicveis de qualidade, relacionados a
identidade, dosagem, pureza, poténcia, uniformidade de
contetido, tempo de desintegragao e velocidade de dissolugao,
quando for o caso™. E a definigio de:

(A} equivalentes farmacéuticos
(B) equivalentes terapéuficos
{C) medicamenlos genéricos
{D) medicamentos similares

36.

37.

38.

39.

ARDC 44, de 17 de agosto de 2009, da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria, dispde sobre Boas Praticas Farmacéuticas
para o confrole sanitério do funcionamento, da dispensagio e
da comercializagio de produtos, e da prestagio de servigos
farmacéuticos em farmécias e drogarias e da outras
providéncias. De acordo com essa normativa, a captacio de
receitas, contendo prescrighes magistrais e oficinais em
drogarias, ervanérias e postos de medicamentos, é:

(A) vedada

(B) permitida

(C) vedada em filiais da mesma empresa
(D) permitida em filiais da mesma empresa

De acordo com a Resolugio n® 338, de 6 de maio de 2004, do
Conselho Nacional de Salde, “conjunto de agdes volladas a
promogio, prote¢io e recuperacio da sadde, tanto individual
como coletiva, tendo o medicamento como insumo essencial ¢
visando ao acesso e ao seu uso racional. Este conjunto envolve
a pesquisa, o desenvalvimento e a produgio de medicamentos
@ insumos, bem como a sua sele¢ao, programac&o, aquisigao,
disfribuigao, dispensago, garantia da qualidade dos produios
e servicos, acompanhamento e avafiacdo de sua uliizagdo,
na perspectiva da obtencdo de resultados concretos e da
melhoria da qualidade de vida da populagdo”. E a definigdo
de:

(A) assisténcia farmacéutica
(B) atengo farmacéutica
(C) cuidado farmacéutico
(D) servigo farmacéutico

A Lei n® 13.021, de 08 de agosto de 2014, em seu artigo 5°,
determina que no 4mbito da assisténcia farmacéutica, as
farmacias de qualquer natureza requerem, obrigatoriamente
para seu funcionamento, a responsabilidade e a assisténcia
técnica de farmacéulico habilitado na forma da lei. De acordo
com a referida Lei:

(A) o farmacéutico respondera apenas pelas quesldes
técnicas

(B) o farmacéufico e o proprietario dos estabelecimentos
farmacéuticos agiriio sempre solidariamente

{C) ofarmacéutico respondera tanto pelas questdes técnicas
quanto pelas adminisirativas

{D} o farmacéutico e o proprietério dos estabelecimentos
farmacéuticos podem divergir em assuntos técnicos

O ambiente das farmécias deve proporcionar cendigbes para

que os servigos atendam &s premissas da humanizagio, do

uso racional dos medicamentos, da ofimizagao dos recursos,

da educagio em salde e da educagdo permanente dos

profissionals de salde. Dentro desse conceito, as direlrizes

para estruturagio de farméacias, no &mbito do Sistema Unico

de Saiide, do Ministério da Saude, propdem dois modelos de

farmacia, sdo eles:

(A) Farmagcia Distrital, Regional ou Central e Farmacia na
Unidade de Saide

(B) Farmacia Hospitalar & Farmacia Distrital, Regional ou
Central

(C) Farmécia Distrilal, Regional ou Central e Farmacia Basica

(D) Farmécia Basica e Farmacia na Unidade de Salde
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40. Afarmacia hospitalar exerce, dentro dos estabelecimentos de
sallde, fungdes clinicas e administrativas. O gestor deve fer
coempromisso com 08 objetivos e resullados da farmacia
hospitalar, e, para isso, deve articular meios e recursos,
controlar as situacdes e se ajuslar as novas demandas. Uma
ferramenta gerencial essencial para a melhoria continua dos
servicos presiados pela farmacia é:

{A) agestio clinica

{B) a gestao de estoques

{C) o planejamento sstratégico

{D) o planejamenlo operacional padrao

FARMACIA
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