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CONCURSO PUBLICO 1/2012 - EBSERH/SEDE

124 - FARMACEUTICO
Data e horario da prova: Domingo, 20/01/2013, as 14h.

INSTRUGOES GERAIS

Vocé recebera do fiscal:

um caderno de questoes da prova objetiva contendo 50 (cinquenta) questdes de multipla escolha, com 5
(cinco) alternativas de resposta cada uma e apenas uma alternativa correta;

um cartao de respostas otico personalizado.

Verifique se a numeragao das questbes e a paginacdo do caderno de questées da prova objetiva
estdo corretas. Quando autorizado pelo fiscal do IADES, no momento da identificagdo, escreva no espacgo
apropriado do cartdao de respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:

A persisténcia é o caminho do éxito.

Vocé dispde de 4 (quatro) horas para realizar a prova objetiva, devendo controlar o tempo, pois nao havera
prorrogacao desse prazo. Esse tempo inclui a marcagao do cartdao de respostas.

Somente sera permitido levar o caderno de questdes, da prova objetiva, apds 3 (trés) horas e 30 (trinta)
minutos do inicio da prova.

Somente apods decorrida 1 (uma) hora do inicio da prova, vocé podera entregar seu cartao de respostas 6tico
e retirar-se da sala.

Apods o término da prova, entregue ao fiscal o cartao de respostas, devidamente assinado.

Deixe sobre a carteira apenas o documento de identidade e a caneta esferografica de tinta preta ou azul,
fabricada de material transparente.

Nao é permitida a utilizacdo de qualquer aparelho eletrénico de comunicac&o. Desligue e acondicione na
embalagem fornecida pelo fiscal do IADES, maquina fotografica; telefone celular; reldgio; gravador; bip;
receptor; pager; notebook; tablet eletrbnico; walkman; aparelho portatil de armazenamento e de reproducéo de
musicas, videos e outros arquivos digitais; agenda eletrénica; palmtop; régua de calculo; maquina de calcular
e (ou) qualquer outro equipamento similar.

Nao é permitida a consulta a livros, dicionarios, apontamentos e apostilas.

Vocé somente podera sair e retornar a sala de aplicagdo de provas se sua saida for acompanhada por fiscal
do IADES.

Nao sera permitida a utilizacdo de lapis em nenhuma etapa da prova.

INSTRUC}OES PARA A PROVA OBJETIVA

» Verifique se os seus dados estao corretos no cartao de respostas. Caso haja algum dado incorreto, escreva
apenas no(s) campo(s) a ser(em) corrigido(s), conforme instru¢des no cartao de respostas.

Leia atentamente cada questao e assinale no cartao de respostas a alternativa que mais adequadamente a
responde.

O cartao de respostas nao pode ser dobrado, amassado, rasurado, manchado ou conter qualquer registro,
fora dos locais destinados as respostas.

A maneira correta de assinalar a alternativa no cartdao de respostas é cobrindo, fortemente, com caneta
esferografica preta ou azul, o espaco a ela correspondente, conforme modelo a seguir:

Marque as respostas assim: .

Boa Prova! Realizagao: - Ia dES



QUESTOES ESPECIFICAS - QUESTOES 26 A 50

QuesTio 26

A Portarian® 3.916, de 30 de outubro de 1998, do Ministério
da Saude, estabelece as diretrizes da Politica Nacional de
Medicamentos (PNM), de forma a assegurar o acesso da
populacdo a medicamentos seguros, eficazes e de qualidade,
ao menor custo possivel. Assinale a alternativa que nao
apresenta uma diretriz da PNM.

(A) Regulamentagdo sanitaria de medicamentos.

(B) Desenvolvimento cientifico e tecnologico.

(C) Desenvolvimento e capacitagdo de recursos humanos.

(D) Organizagao das atividades de Vigilancia Sanitaria de
medicamentos.

(E) Adocao de Relag@o de Medicamentos Essenciais.

QuesTio 27

Um médico prescreve 2 g de ceftriaxona para ser adicionada
a 500 ml de solugdo de glicose 5%. Se a velocidade de
administragdo for de 200 ml/h, quantos miligramas de
ceftriaxona o paciente recebera por minuto?

(A) 15.2.
(B) 13,3.
(C) 14.4.
(D) 9.,3.
(E) 12,6.

QuEesTio 28

A RDC n2 33, de 25 de fevereiro de 2003, que dispde sobre
o regulamento técnico para o gerenciamento de residuos
de servigos de saude, classifica os residuos com a possivel
presenca de agentes biologicos, que por suas caracteristicas
de maior viruléncia ou concentracdo podem apresentar
risco de infecg¢do, como pertencentes ao grupo

(A) A.
(B) B.
(C) C.
(D) D.
(E) E.

Questio 29

Sobre os sistemas de distribui¢cdo de medicamentos, assinale
a alternativa correta.

(A) O sistema de distribuicdo coletivo é o mais antigo,
ainda adotado em muitos hospitais e representa um alto
custo institucional, por necessitar de grande nimero de
funcionarios na farmacia.

(B) A informatica e a automagao dos servigos de farmacia
sO s30 possiveis com a implantacdo do sistema de
distribuicdo de medicamentos, por dose unitaria.

(C) O sistema de distribuigao individualizado se caracteriza
pelo fato do medicamento, em todas as formas
farmacéuticas, ser dispensado por paciente, de acordo com
a prescri¢cao médica pronto para uso, sem necessidade de
transferéncias ou calculos por parte da enfermagem.

(D) Aumento do estoque de medicamentos nas unidades
assistenciais, gasto excessivo do tempo de enfermagem em
atividades relacionadas ao medicamento e administragdo
de medicamentos ndo prescritos, sdo algumas das
desvantagens do sistema de distribui¢do individualizado.

(E) Redugdo da incidéncia de erros de administragao
de medicamentos, auxilio no controle da infec¢dao
hospitalar devido a higiene e a organizagdo no preparo
das doses, maior seguranga para o médico em relagdo ao
cumprimento de suas prescri¢des e participagdo efetiva
do farmacéutico, na terapéutica medicamentosa, sdo
vantagens do sistema de distribui¢ao por dose unitaria.

QuesTio 30

Considerando a RDC n® 220, de 21 de setembro de 2004, que
aprova o Regulamento Técnico de Funcionamento dos Servigos
de Terapia Antineoplasica, assinale a alternativa correta.

(A) A Equipe Multiprofissional de Terapia Antineoplésica
(EMTA) deve ser constituida, no minimo, de
profissional farmacéutico e médico.

(B) Na determinagdo do prazo de validade da solucdo
preparada e pronta para uso, sera definida somente
pela garantida sua esterilidade.

(C) No Controle da Qualidade da Terapia Antineoplasica, a
inspecao visual deve ser feita em 100% das amostras, para
assegurar a integridade fisica da embalagem, auséncia de
particulas, precipitagdes e separacdo de fases.

(D) Cabine de Seguranga Biologica (CSB), Classe I B1, ¢ a
indicada para uso no Servigo de Terapia Antineoplasica.

(E) A sala exclusiva para preparagdo de medicamentos
para Terapia Antineoplasica, tera area minima de 3
(trés) m? por cabine de seguranga biologica.
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Questio 31

O Centro de Informag¢ao sobre Medicamento, como parte
integrante dos servigos farmacéuticos hospitalares, possui
por fungdo basica prover informagdes sobre medicamentos.
Sobre essa area de atuacdo do profissional farmacéutico,
assinale a alternativa correta.

(A) Goodman, Katzung e Trissel sdo autores de trés
conceituados livros, que podem ser classificados como
fontes primarias de informag@o sobre medicamentos.

(B) As atividades de um Centro de Informagdo Sobre
Medicamentos (CIM), estdo voltadas somente para os
profissionais ligados, direta ou indiretamente, a area
da saude.

(C) O CIM realiza informagdo ativa, quando atende
diretamente a uma solicitacdo de esclarecimento
acerca de um medicamento, feita por um usuario do
servico; seja pessoalmente, por telefone ou por outro
meio de comunicagao.

(D) Fontes secundarias consistem em servigos de
indexacdo e resumo da literatura primaria e servem
como orientadores, na busca destas ultimas. Sao
exemplos o IPA e o Medline.

(E) Nao estd no escopo de atuagdo do CIM, participar
de estudos de farmacovigilancia ou de utilizagdo de
medicamentos.

QuesTio 32

As influéncias dos alimentos sobre a agdo dos medicamentos
¢ um capitulo importante na pratica clinica. Considerando
estas interagdes, assinale a alternativa incorreta.

(A) Os alimentos ricos em aminas pressoras (tiramina e
histamina) podem provocar crises hipertensivas em
pacientes que fazem uso de Inibidores da Monoamina
Oxidase (IMAO).

(B) Alimentos que contenham cations bi ou trivalentes
favorecem a absor¢ao das tetraciclinas de primeira geragao.
Recomenda-se a ingestdo destes medicamentos com
produtos lacteos, de forma a reduzir a irritagdo gastrica.

(C) A presenca de alimentos, no trato gastrointestinal,
pode alterar a desagregagao da forma farmacéutica e
a dissolugdo do principio ativo. Entre outros fatores
condicionantes, pode-se citar a presenga de substancias
coloidais e as variagcdes do pH.

(D) Repolho, tomate, nabo, ervilhas, brocolis contém
vitamina K e isto pode alterar a acdo dos anticoagulantes
orais. Por isso, sdo contraindicados, quando ¢ necessario
o controle estrito do tratamento anticoagulante.

(E) O alimento aumenta o clearence hepatico, portanto os
medicamentos chegam mais rapidamente e em maior
concentracdo, uma vez que a capacidade inativadora
do figado pode saturar-se. Isto explicaria porque
se reduz o efeito do primeiro passo, ao administrar
beta-bloqueadores com alimentos, alcangando
concentracdes sanguineas mais altas do medicamento.

QuesTio 33

A droga ou farmaco, para exercer suas agdes e produzir
seus efeitos, precisa atingir seu local ou alvo especifico.
Os efeitos farmacologicos seriam produzidos pela ligagdo
das moléculas das drogas a determinados componentes das
células etecidos, entretanto nenhuma droga € completamente
especifica nas suas agdes. Na maioria dos casos, a droga
pode afetar outros alvos celulares e teciduais, além do
alvo principal, e provocar efeitos colaterais (SILVA,2010).
Considerando os efeitos dos farmacos, idiossincrasia ¢
definida como

A) reacdo terapeuticamente indesejavel, mas sdo com
frequéncia inevitaveis e interpretados como agdes
farmacologicas da droga.

B) uma resposta decorrente de toxicidade por superdose.

C) uma resposta a determinada droga, qualitativamente
anormal e inesperada, que difere das suas agdes
farmacologicas normais.

D) efeito farmacoldgico de uma droga quantitativamente
aumentado e frequentemente produzido por pequena
dose do medicamento.

E) uma resposta que denota uma hipersensibilidade
imunoloégica para uma droga relacionada a toxidade
farmacologica.

SILVA, P. Farmacologia, Rio de Janeiro: Guanabara Kugan, 2010.

QuesTio 34

Os ensaios clinicos se constituem num método experimental
comparativo, de participacdo consentida e livre, para a
verificagdo da seguranca e eficacia de farmaco e para a
validacdo de medicamentos em todas as suas caracteristicas
operacionais (SILVA, 2010). Considerando a realizagdo dos
ensaios clinicos e suas fases, assinale a alternativa correta.

(A) A FASE II tem como objetivo essencial estabelecer o
nivel de eficacia do novo farmaco para o controle ou
resolu¢do do quadro clinico da patologia em estudo.

(B) AFASE III tem como objetivo determinar a seguranga
do medicamento, num numero necessariamente
reduzido de voluntarios sdos, com a finalidade de
definir dose terapéutica.

(C) AFASEIocorre apds a liberagao para comercializagao,
sendo, portanto estudos relacionados com o
aprofundamento dos mecanismos farmacodinamicos e
com aspectos farmacocinéticos.

(D) Ao final da FASE 1V, o novo medicamento estara
pronto para a aprovagdo pelo 6rgao de vigilancia
sanitaria.

(E) Os testes pré-clinicos sdo realizados em individuos
sdos, em boas condic¢des de saude fisica e emocional.

SILVA, P. Farmacologia, Rio de Janeiro: Guanabara Kugan, 2010.
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Questio 35

A Portaria MS/SNVS n2 272, de 8 abril de 1998, aprova
o Regulamento Técnico para fixar os requisitos minimos
exigidos para a Terapia de Nutricdo Parenteral. Assinale a
alternativa que apresenta corretamente o item considerado
imprescindivel numa inspe¢do sanitaria. Considera-se
imprescindivel aquele item que pode influenciar, em grau
critico, na qualidade e seguranca da Nutricao Parenteral.

(A) Existe protecdo contra a entrada de roedores, insetos,
aves ou outros animais?

(B) Sao realizados treinamentos dos funcionarios?

(C) As paredes sdo de cor clara, lisas e estdio em bom
estado de conservagao?

(D) Existe local proprio para limpeza e higienizagdo de
materiais, produtos farmacéuticos e correlatos?

(E) A iluminagdo ¢ suficiente e adequada?

QuesTio 36

A estocagem de medicamentos ¢ a guarda organizada e
em condic¢des, que permitam preservar a sua estabilidade e
qualidade, protegendo-os contra riscos de alteragdes fisico-
quimicas e microbiologicas. (MAGALHAES & REIS,
2000). Em relagao ao armazenamento dos medicamentos,
assinale a alternativa incorreta.

(A) No local de armazenamento, ndo devem existir fatores
que possam propiciar riscos de perdas, deterioragdes,
desvios e incéndios.

(B) No recebimento dos medicamentos, devem
ser observados, sistematicamente, aspectos
administrativos (documentacdo fiscal, quantidade) e
aspectos técnicos (especificagdo, rotulagem, condi¢des
de transporte).

(C) Apenas os medicamentos que devem ser armazenados
em condi¢cdes de temperatura inferior a 20 °C,
considerados termolabeis, devem ter essa condigdo
monitorada e registrada, diariamente.

(D) Os medicamentos devem ser organizados de forma
que aqueles que possuam prazos de validade mais
proximos da data de expiragdo, sejam expedidos
primeiro, ou seja, o primeiro a expirar deve ser o
primeiro a sair.

(E) A area de armazenamento deve oferecer ideais
condigdes técnicas de luminosidade, temperatura e
umidade para garantir as propriedades fisico-quimicas
e microbioldgicas dos medicamentos armazenados.

MAGALHAES, Maria José Vasconcelos de & REIS, Adriano Max
Moreira. Ciéncias Farmacéuticas: uma abordagem em farmacia
hospitalar. Sao Paulo: Atheneu, 2000.

Questio 37

Os centros de informacdo sobre medicamentos sdo locais
privilegiados para a execucdo de muitas das atividades
indicadas pela Politica Nacional de Medicamentos (PNM).

“Os gestores atuardo no sentido de viabilizar o propdsito
desta Politica de Medicamentos, qual seja, o de garantir a
necessaria seguranca, eficacia e qualidade dos medicamentos,
a promogao do uso racional e o acesso da populacdo aqueles
considerados essenciais.” (Assisténcia Farmacéutica para
gerentes municipais, OPAS/OMS). A Politica Nacional de
Medicamentos determina o desenvolvimento de atividades
que centros de informagdo, sobre medicamentos, poderdo
apoiar. Assinale a alternativa cuja atividade ndo faz parte do
grupo daquelas indicadas pela PNM, a serem apoiadas pelos
centros de informacao de medicamentos.

(A) Revisdo permanente das relagdes de medicamentos,
fundamentada na seguranca e eficacia terap€utica
comprovadas.

(B) Atualizagao continua e padronizacao de protocolos de
intervencdo terapéutica e dos respectivos esquemas de
tratamento.

(C) Promogao da educacdo continuada dos profissionais de
saude, sobre farmacologia e terapéutica aplicada e outros
aspectos envolvidos no uso racional de medicamentos, bem
como disseminagdo de informagdes objetivas e atualizadas.

(D) Elaboragdo de um formulario terapéutico.

(E) Execugdo dos processos de programagdo, aquisicdo e
distribuicdo dos medicamentos a todas as unidades de satde.

Questio 38

Os estoques das farmacias hospitalares abrigam uma grande
diversidade de produtos, dificultando o planejamento de
seu ressuprimento. Como cada grupo de medicamentos tem
determinadas peculiaridades gerenciais como giro, preco,
consumo e prazos de entrega e ¢ importante que se separe 0s
produtos em grupos que possuam caracteristicas gerenciais
semelhantes. Esta separagdo e padronizagdo possibilitam
maior atencao para cada grupo de medicamentos e podem
ser feitas, segundo a importancia econdmica (classificacdo
ABC) e grau de importancia (sistema XYZ) (*). Sobre o
tema, assinale a alternativa correta.

(A) Produtos da Classe A, itens de menor -custo,
correspondem a um pequeno nimero de medicamentos,
cerca de 20% dos itens, representando cerca de 20%
do valor total do estoque.

(B) Produtos da Classe C correspondem cerca de 70%
dos itens, cuja importdncia em valor ¢ pequena,
representando cerca de 20% do valor do estoque.

(C) Produtos classificados como X sdo aqueles para os
quais nao ha similar e sua falta ¢ critica.

(D) Produtos classificados como Z sdo aqueles para os
quais existem varios similares, podendo facilmente
serem substituidos.

(E) Produtos da Classe B correspondem a quantitativo
intermediario as classes A e C, porém representam
80% do valor total do estoque.

(*) Fonte: Gerenciamento de estoque em Farmacia Hospitalar. Disponivel

em: /http:www..ebah.com.br/content/ ABAAAAPI4AG/gerenciamento-

estoques-farmacia-hospitalar. Acesso em 11/12/2012)
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QuesTio 39

O seguimento farmacoterapéutico ¢ uma importante
atividade a ser desenvolvida por farmacéuticos assistenciais
(comunitarios e hospitalares), dentro da pratica de farmacia
clinica. O Terceiro Consenso de Granada define problemas
relacionados a medicamentos (PRM), como as situacoes
em que o processo de uso de medicamentos causa, ou pode
causar, o aparecimento de um resultado negativo associado
ao uso de medicamentos. Tomando por base a classificagdo
dos PRM, de acordo com Consenso de Granada (2002),
assinale a alternativa correta.

(A) O PRM 4 esta relacionado a seguranca, o paciente
apresenta um problema de satide por uma inseguranga
nao quantitativa do tratamento farmacologico.

(B) O PRM 1 esta relacionado a efetividade, o paciente
apresenta um problema de satide por uma inefetividade
nao quantitativa do tratamento farmacologico.

(C) O PRM 2 esté relacionado a necessidade, o paciente
apresenta um problema de satde por utilizar um
tratamento farmacologico que nao necessita.

(D) O PRM 3 esté relacionado a necessidade, o paciente
apresenta um problema de satde por nao utilizar o
tratamento farmacologico que necessita.

(E) O PRM 6 esta relacionado a efetividade, o paciente
apresenta um problema de satide por uma inseguranga
quantitativa do tratamento farmacolégico.

QuesTio 40

Assinale a alternativa correta.

(A) Streptococcus pyogenes, estreptococo do Grupo A,
geralmente esta associado a infec¢cdo aguda da garganta,
sendo a penicilina, o antibidtico preferivel no tratamento.

(B) Clindamicina, eritromicina e
contraindicados para pacientes
insuficiéncia renal.

(C) Imipinem, meropenem ¢ aztreonam sao antibidticos
carbapenémicos que atuam na inibi¢do da sintese de
proteinas, ligando-se as subunidades ribosomicas 50S.

(D) Os aminoglicosidios que interferem na biossintese da
parede celular bacteriana, podem ser associados ao
cloranfenicol para obter efeito sinérgico.

(E) Norfloxacina e ciprofloxacina sdo quinolonas, tém
sua agdo por meio da inibicdo da sintese do RNA,
interferindo, especificamente, na polimerase do
RNA dependente do DNA.

oxacilina  sdo
portadores de

QuesTio 41

Considerando o controle de infecgdo hospitalar nas unidades
de satde, assinale a alternativa correta.

(A) Cirurgias infectadas sdo aquelas realizadas em tecidos,
recentemente traumatizados e abertos, colonizados por
flora bacteriana abundante, cuja descontaminacdo seja
dificil ou impossivel, bem como todas aquelas em que
tenham ocorrido falhas técnicas grosseiras, na auséncia
de supuragdo local. Na presenca de inflamacao aguda,
na incisdo e cicatrizagdo de segunda intengdo ou grande
contaminagao, a partir do tubo digestivo. Obstrucao biliar
ou urinaria também se inclui nesta categoria.

(B) A taxa de infecgdes, apds cateterismo vesical, ¢
calculadatendo,comonumerador,onimerodepacientes
submetidos ao procedimento que desenvolveram
infeccdo hospitalar e, como denominador, o total de
pacientes internados na unidade.

(C) A lavagem das maos ¢, isoladamente, a agdo mais
importante para a prevengdo e controle das infec¢des
hospitalares. O uso de luvas ndo dispensa a lavagem
das maos, antes e apds contatos, que envolvam mucosas,
sangue, outros fluidos corporeos, secregdes ou excregdes.

(D) Areasnaocriticas sdotodasas dreas ocupadas porpacientes
com doengas infecciosas de baixa transmissibilidade e
doencas ndo infecciosas. Sdo exemplos desse tipo de area:
enfermarias e apartamentos, ambulatorios, banheiros,
posto de enfermagem, elevador e corredores.

(E) A clorexidina tem imediata acdo contra bactérias
e virus entéricos e contra cistos de protozodarios.
Microbactérias e esporos de bacilos e de clostridios
podem também ser eliminados pela clorexidina.
Apresenta, ainda, atividade fungicida e tricomonicida.

QuesTio 42

A Portaria n® 344, de 12 de maio de 1998, que aprova o
Regulamento Técnico sobre substancias e medicamentos,
sujeitos a controle especial, estabelece os critérios para a
prescrigao e dispensagdo destes medicamentos. Sobre o
tema, assinale a alternativa correta.

(A) A Notificagdo de Receita ¢ o documento que,
acompanhado de receita, autoriza a dispensacdo de
medicamentos a base de substincias, constantes
somente nas listas “Al” (entorpecentes), “Bl1”
(psicotropicas) e “C2” (retinoicas para uso sist€émico),
deste Regulamento Técnico e de suas atualizagdes.

(B) A lista “C3” (imunossupressores), cujo exemplo ¢ a
FTALIMIDOGLUTARIMIDA (TALIDOMIDA), ¢
sujeita a Notificacdo de Receita Especial.

(C) Alista“A3” (entorpecentes), cujo exemplo ¢ a metadona,
¢ sujeita a Notificacdo de Receita A (cor amarela).

(D) A lista “B1” (psicotropicos anorexigenos), cujo
exemplo é femproporex, ¢ sujeita a Notificagdo de
Receita B (cor azul).

(E) Alista “C2” (outras substancias sob controle especial),
cujo exemplo ¢é a oximetalona, é sujeita a Notificagdo
de Controle Especial, em duas vias.
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QuesTio 43

M.O.S., paciente de 68 anos com diabetes, osteoporose e
arritmia cardiaca, em acompanhamento ambulatorial, esta
bem controlada com o uso dos medicamentos metformina,
acarbose, alendronato ¢ amiodarona. No entanto, passa a
apresentar quadro de dermatose por fotossensibilidade e um
tom cinza-azulado na pele. Nesta situacao hipotética, ¢ mais
provavel que a paciente apresente suspeita de

(A) uma reacdo adversa ao alendronato.

(B) uma reagdo adversa a metformina.

(C) uma reagdo adversa a acarbose.

(D) uma reacgdo adversa a amiodarona.

(E) agravamento da arritmia cardiaca por ineficicia do
medicamento.

QuEestio 44

Assinale a alternativa correta em relacdo a reacdes adversas
a medicamento (RAM).

(A) RAM ¢ qualquer resposta prejudicial ou indesejavel
e, ndo intencional, que ocorre com medicamentos
em doses, normalmente utilizadas no homem para
profilaxia, diagnostico, tratamento de doenca ou para
modificacdo de fungdes fisiologicas.

(B) RAM ¢ qualquer resposta prejudicial que ocorre, apos
o uso acidental ou intencional de doses maiores que as
habituais (toxicidade absoluta).

(C) AsRAM do tipo A caracterizam-se por serem totalmente
inesperadas em relagdo as propriedades farmacologicas
do medicamento administrado. Sdo incomuns,
independentes de dose, ocorrendo apenas em individuos
suscetiveis e sendo observadas, frequentemente, no pos-
registro. Englobam as reagdes de hipersensibilidade,
idiossincrasia, intolerancia e aquelas decorrentes
de alteragdes na formulagdo farmacéutica como
decomposicao de substancia ativa e excipientes.

(D) As RAM do tipo B resultam de uma ac¢do ou de um
efeito farmacologico exagerado e dependem da dose
empregada, apos a administracdo de um medicamento
em dose terapéutica habitual. S3ao comuns,
farmacologicamente previsiveis, podem ocorrer em
qualquerindividuo. Apesar deincidéncia erepercussoes
altas na comunidade, a letalidade ¢ baixa. Englobam
reagOes produzidas por superdosagem relativa, efeitos
colaterais ¢ secundarios, citotoxicidade, interacdes
medicamentosas e caracteristicas especificas da forma
farmacéutica empregada. Podem ser tratadas mediante
ajuste de doses ou substituicdo do fArmaco.

(E) Efeitos colaterais sdao reagdes nocivas, as vezes fatais,
que ocorrem em uma minoria dos individuos. Definida
como uma sensibilidade peculiar a um determinado
produto, motivada pela estrutura singular de algum
sistema enzimatico.

Questio 45

Considerando a Resolugdo RDC n2 48, de 2 de junho de 2000,
que aprova o Roteiro de Inspecao do Programa de Controle de
Infecgdo Hospitalar, assinale a alternativa incorreta.

(A) As Unidades Hospitalares estdo sujeitas a inspecdes
sanitarias para a avaliagdo da qualidade das agdes de
Controle de Infeccao Hospitalar e atuagdo da CCIH.

(B) Auditorias  internas devem  ser realizadas,
periodicamente, pelas Unidades Hospitalares por
meio de protocolos especificos, para verificar o
cumprimento da legislacdo especifica que trata do
Controle de Infec¢ao Hospitalar.

(C) Membros Consultores sdo os responsaveis pelo
estabelecimento das diretrizes para o Programa de
Controle de Infecgdo Hospitalar, representando os
servigos - médicos, de enfermagem, de farmdcia, de
microbiologia e administragao.

(D) Com base nas conclusdes das inspegdes sanitarias e
auditorias internas, devem ser estabelecidas as acdes
corretivas necessarias para o aprimoramento da qualidade
das agdes de Controle de Infecgdo Hospitalar.

(E) Asinspecdes sanitarias devem ser realizadas com base
nos protocolos especificos, desenvolvidos pela CCIH
da unidade hospitalar, sobre avaliagdo.

QuesTio 46

De acordo com a Portaria n® 2.616, de 12 de maio de 1998,
que regulamenta as a¢des de controle de infecgao hospitalar no
Brasil, ¢ definida como competéncia da Comissao de Controle
de Infecgao Hospitalar (CCIH) da unidade hospitalar

(A) garantir o cumprimento das recomendagoes formuladas
pela Coordenagdo Municipal, Estadual/Distrital de
Controle de Infeccao Hospitalar.

(B) estabelecer critérios, pardmetros ¢ métodos para o
controle de infecc@o hospitalar.

(C) acompanhar, avaliar e divulgar os indicadores
epidemiologicos de infeccdo hospitalar.

(D) colaborar e acompanhar os hospitais na execug@o das
agoes de controle de infec¢ao hospitalar.

(E) notificar ao Servigo de Vigilancia Epidemiologica e
Sanitaria do organismo de gestdo do SUS, os casos e
surtos diagnosticados ou suspeitos de infecgao associadas
a utilizagdo de insumos e/ou produtos industrializados.
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QuesTio 47

Considerando a RDC n® 80, de 11 de maio de 2006, que
dispde sobre o fracionamento de medicamentos em uma
inspecdo da Vigilancia Sanitaria, assinale a alternativa que
nao apresenta um quesito considerado imprescindivel.

(A) Os dizeres de rotulagem da embalagem secundaria,
para fracionados, contemplam todas as informagdes
especificadas nas normas vigentes?

(B) Todos os medicamentos fracionados sdo dispensados
mediante prescricdo, segundo a legislacdo vigente?

(C) O estabelecimento esta devidamente regularizado,
perante os orgdos de vigilancia sanitaria competentes,
para realizar a dispensa¢ao de medicamentos?

(D) Existem procedimentos escritos (rotinas), quanto
a  estocagem/armazenamento, fracionamento e
dispensacdo de medicamentos?

(E) Existe area identificada, de forma legivel e ostensiva,
para o fracionamento de medicamentos?

Questio 48

A licita¢do publica destina-se a garantir a observancia do
principio constitucional da isonomia, a sele¢do da proposta
mais vantajosa para a administragdo e a promog¢ao do
desenvolvimento nacional sustentavel. Para tanto, sera
processada e julgada em estrita conformidade, dentre
outros, com os principios basicos da

(A) legalidade, impessoalidade e qualidade.

(B) legalidade, publicidade, probidade administrativa.

(C) legalidade, publicidade e vinculagdo ao instrumento
convocatorio.

(D) publicidade, impessoalidade e moralidade.

(E) legalidade, publicidade ¢ igualdade.

Questio 49

Como consequéncia de uma forte chuva, que desalojou
centenas de habitantes, a prefeitura do municipio de Brejo
Branco decretou situagdo de emergéncia e adquiriu material
de saude, colchonetes, travesseiros e cobertores fornecidos
por diversas empresas da cidade no valor total de R$
50.000,00, sem a realizacdo de licitacdo. Neste caso, a
auséncia do processo licitatorio justifica-se

(A) pelo reduzido valor da compra.

(B) impossibilidade de realizar concorréncia.

(C) preferéncia para os fornecedores locais.

(D) pela situagao de emergéncia decretada em funcao das
chuvas, que desalojaram estes habitantes.

(E) por ndo haver necessidade de licitagdo, nos casos de
compra de material de satide e de alojamento.

QuesTio 50

ALein®8.666/1993 lista as modalidades de licitagdo que um
orgdo publico podera adotar, nas compras ou contratacao de
servigos, e as situagdes em que devam ser utilizadas. Sobre
esse assunto, assinale a alternativa incorreta.

(A) Concorréncia ¢ a modalidade de licitagdo entre
quaisquer interessados que, na fase inicial de habilitagdo
preliminar, comprovem possuir os requisitos minimos
de qualificagdo, exigidos no edital para execugdo de
seu objeto, sendo obrigatdrio para compras e outros
servigos, quando o valor for superior a R$ 650.000,00.

(B) Tomada de pregos ¢ a modalidade de licitacao
entre interessados, devidamente cadastrados ou
que atenderem a todas as condi¢des exigidas para
cadastramento, até o terceiro dia anterior a data do
recebimento das propostas, observada a necessaria
qualificacdo, sendo indicada, no caso de obras e
servicos de engenharia, compreendidos entre R$
150.000,00 ¢ R$ 1.500.000,00.

(C) Convite é amodalidade de licitagdo entre interessados,
cadastrados ounio, escolhidos e convidados em niimero
minimo de 3 (trés), pela unidade administrativa; sendo
modalidade obrigatoria para despesas até o limite de RS
8.000,00, para compra de material de expediente e de
até R$ 15.000,00, para obras e servigos de engenharia.

(D) Concurso ¢ a modalidade de licitacdo, entre quaisquer
interessados, para escolha de trabalho técnico,
cientifico ou artistico, mediante a instituicdo de
prémios ou remuneragdo aos vencedores.

(E) Leilao ¢ a modalidade de licitacdo, entre quaisquer
interessados, para a venda de bens moéveis inserviveis
para a administragdo, ou de produtos legalmente
apreendidos ou penhorados.
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