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Leia estas instrugoes:

Confira se os dados contidos na parte inferior desta capa estdo corretos e, em
seguida, assine no espago reservado.

Este Caderno contém, respectivamente, 70 questoes de multipla escolha, assim
2 distribuidas: 01 a 15 » Lingua Portuguesa; 16 a 30 » Raciocinio Logico e Matematica;
31 a 45» Conhecimentos sobre o SUS; 46 a 70 » Conhecimentos Especificos.

Se o Caderno estiver incompleto ou apresentar imperfeicdo grafica que impeca a

leitura, solicite imediatamente ao Fiscal que o substitua.

4 Cada questdo apresenta quatro opcdes de resposta, das quais apenas uma é
correta.

5 Interpretar as questoes faz parte da avaliacdo; portanto, ndo peca
esclarecimentos aos fiscais.

6 A Comperve recomenda o uso de caneta esferogrdfica, confeccionada em
material transparente, de finta na cor preta.

7 Utilize qualquer espaco em branco deste Caderno para rascunhos e ndo destaque
nenhuma folha.

8 Os rascunhos e as marcagdes que vocé fizer neste Caderno ndo serdo
considerados para efeito de avaliacdo.

9 Vocé dispde de, no mdximo, quatro horas para responder as questdes de multipla

escolha e preencher a Folha de Respostas.
10 O preenchimento da Folha de Respostas é de sua inteira responsabilidade.

Antes de se refirar definitivamente da sala, devolva ao Fiscal a Folha de Respostas

11
e este Caderno.

Assinatura do Candidato:
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Lingua Portuguesa 01ail5

O texto a seguir servird de base para as questoes de 01 a 15.

Enfarte: genética versus habitos
Riad Younes

Desde o fim da década de 1930, a comunidade médica detectou com clareza maior
concentracdo de casos de enfarte em algumas familias, levando a teoria da predisposicao
genética para a ocorréncia de doencas cardiovasculares. Parentes de pacientes que foram
diagnosticados com enfarte ou derrame tinham maiores chances de eles mesmos apresentarem o

guadro durante sua vida.

Nas décadas subsequentes, varios estudos correlacionaram os habitos dos pacientes como
fatores de risco para doencas cardiovasculares. Sedentarismo, tabagismo, obesidade, entre
outros, aumentam drasticamente as chances de enfarte.

Depois, varios cientistas passaram a estudar a correlagcdo dos riscos genéticos com os
comportamentais, na tentativa de avaliar o peso que cada risco tinha na determinac&o do destino
do coracao dos individuos.

Davidas como se filhos de pacientes com enfarte, com genética comprometida, teriam algum
beneficio em modificar seus habitos pessoais e controlar os outros fatores de risco, ou seriam
predestinados ao desastre independentemente de qualquer manobra.

Pesquisadores da Universidade de Harvard, em Boston, liderados pelo doutor Amit Khera,
concluiram recentemente um estudo extenso que envolveu mais de 55 mil pessoas em varios
paises e que avaliou a relacdo entre fatores genéticos e hébitos na determinacdo do risco de
enfarte durante dez anos de seguimento.

O estudo foi publicado esta semana na prestigiosa revista médica New England Journal of
Medicine. Os especialistas analisaram o perfil genético e os habitos pessoais dos voluntéarios e
classificaram seus achados em categorias de baixo risco ou
favoravel, risco intermediéario ou elevado, ou desfavoravel.

ONDE ESTAOPER|G0 pos fatores de risco relacionados ao estilo de _vida, 0s
individuos foram separados de acordo com a auséncia de um

Probabilidade de enfarte ou mais dos seguintes fatores: tabagismo, obesidade,
em dez anos sedentarismo e dieta de risco. Quem nao tinha trés ou mais
Estilo de vida favoravel desses fatores era considerado de baixo risco para enfarte.

Pacientes com trés ou mais desses fatores foram
classificados de risco elevado para doenca cardiovascular.
Os outros teriam risco intermediario.

Os resultados do estudo deixaram evidente a relagcdo direta
I I entre aumento do numero de fatores de risco ligados ao

M Estilo de vida desfavoravel

3 N )

estilo de vida com a elevacdo do risco de enfarte em dez
anos. Também ficou clara a correlagcdo entre alteracfes

genéticas detectadas no Projeto Genoma e as chances de
Baixorisco Riscointermedidrio  Altorisco enfarte.

N oW

O -

Risco genético .. . . ~ .
O mais interessante, nesse estudo, foi a total independéncia

Fonte: New England Journal of Medicine dos riscos genéticos daqueles relativos ao estilo de vida. Em
outras palavras, mesmo as pessoas com alto risco genético e
familiar podem beneficiar-se do controle eficiente da

obesidade, do tabagismo, do sedentarismo e do consumo regular de dieta nociva.

As pessoas consideradas de alto risco genético, que praticam hébitos saudaveis, tiveram suas
chances de enfarte reduzidas pela metade, independentemente de medicamentos ou outras
manobras quimicas para controle do colesterol. O grafico mostra o impacto de cada fator sobre
cada grupo de risco genético.

Os cientistas recomendam para todas as pessoas, principalmente para aquelas com carga
genética desfavoravel, a aderéncia intensiva a programas de controle dos hdbitos deletérios. A
orientacdo médica é fundamental para evitar enfartes e derrames de forma significativa. Vale a
pena insistir.

Disponivel em: <www.cartacapital.com.br>. Acesso em: 14 dez. 2017. [Adaptado]
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01.

02.

03.

04.

05.

O propésito comunicativo prioritario do texto é

A) refletir sobre a importancia de habitos saudaveis, visto que tabagismo, obesidade,
sedentarismo e dieta de risco sdo os causadores de enfarte.

B) informar sobre o estudo dos pesquisadores de Havard a respeito da relacdo entre os
fatores genéticos e os habitos na determinacao do risco de enfarte.

C) descrever a correlagdo dos riscos genéticos com aqueles oriundos de habitos
comportamentais nas doencas cardiacas dos individuos.

D) apresentar as pesquisas realizadas pela comunidade médica, desde o fim da década de
1930, no que diz respeito as doencas cardiovasculares.

O género discursivo e a tipologia predominante, respectivamente, séo

A) artigo informativo e explicagéo. C) artigo cientifico e descrigéo.

B) editorial e argumentacéo. D) noticia e narragao.

A leitura do texto permite inferir que

A) hébitos saudaveis, genética e uso de medicamentos ou manobras quimicas para o controle
do colesterol sdo mecanismos infaliveis na luta contra o enfarte.

B) pessoas consideradas de alto risco genético, que praticam ou nao habitos saudaveis,
apresentam grandes chances de enfarte.

C) habitos saudaveis sdo capazes de prevenir o enfarte mesmo para as pessoas com
propensado genética as doencgas cardiovasculares.

D) pessoas portadoras de risco genético, com relacdo as doencas cardiovasculares, estéo
isentas de serem acometidas por enfarte.

De acordo com o texto, a pesquisa de Boston separou os fatores de risco de doencgas
cardiovasculares relacionados ao estilo de vida em baixo, intermediario e alto. Para pertencer
ao alto risco, o paciente, no minimo, precisaria

A) ser obeso e sedentario.
B) fumar e manter dieta de risco.
C) fumar, ser obeso e sedentario.

D) ser obeso e manter dieta de risco.

Os trechos destacados no inicio dos trés primeiros paragrafos exemplificam
A) recursos coesivos que indicam ordenacdo sequencial com ideia de tempo.
B) coesao referencial responsavel pela progressédo tematica do texto.

C) operadores argumentativos responsaveis pela coeréncia textual.

D) expressfes adverbiais que favorecem a coeréncia espacial do texto.

Para responder as questoes 06, 07 e 08, considere o trecho a seguir.

06.

Parentes de pacientes que foram diagnosticados com enfarte ou derrame tinham
maiores[1] chances de eles mesmos[2] apresentarem o quadro[3] durante sua vida.

Os vocabulos [1] e [2], respectivamente, sdo

A) adjetivo e pronome demonstrativo.

B) advérbio e pronome indefinido.

C) pronome indefinido e conjuncado subordinativa.

D) substantivo e advérbio.
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07.

08.

09.

10.

A expresséo [3] retoma
A) eles mesmos.

B) parentes de pacientes.
C) maiores chances.

D) enfarte ou derrame.

H4&, no trecho, um periodo composto por

A) coordenagao com trés oragdes, sendo a Ultima delas uma coordenada aditiva.

B) subordinacdo com duas oracfes, sendo a segunda delas uma adjetiva restritiva.

C) subordinacao com trés oracdes, sendo a Ultima delas uma substantiva completiva nominal.

D) coordenacdo com duas oracdes, sendo a segunda delas uma coordenada alternativa
assindética.

A leitura do infogréafico presente no texto confirma a seguinte conclusdo da pesquisa:

A) as pessoas propensas as doencgas cardiovasculares podem ter risco de enfarte aumentado
mesmo que mantenham estilo de vida favoravel.

B) as pessoas propensas as doencas cardiovasculares podem ter risco de enfarte reduzido
se mantiverem um estilo de vida favoréavel.

C) o risco genético intermediario € o mais frequente no periodo de dez anos.

D) o estilo de vida favoravel predomina com relagcdo ao estilo de vida desfavoréavel.

Na expressédo “Vale a pena insistir”, que encerra o texto, ha a presenca

A) do demonstrativo “a”, da preposigédo “a” e a auséncia indevida do acento grave indicador
de crase.

B) da preposigdo “a” exigida pela regéncia verbal.
C) do artigo definido “a” exigido pelo substantivo feminino “pena”.

D) da preposicao “a”, do artigo definido “a” e a auséncia indevida do acento grave indicador
da crase.

Para responder as questdoes 11 e 12, considere o trecho a seguir.

11.

12.

Nas décadas subsequentes, varios estudos correlacionaram os hdabitos dos pacientes
como fatores de risco para doencas cardiovasculares. Sedentarismo, tabagismo,
obesidade, entre outros, aumentam drasticamente as chances de enfarte.

Com relagao ao uso das virgulas,

A) todas as virgulas sao opcionais, com excegdo daquelas apds “sedentarismo” e
“tabagismo”.

B) a primeira é opcional, e as seguintes separam elementos de mesma classe gramatical.

C) todas as virgulas sdo obrigatérias, com excecao daquelas apés “obesidade”.

D) a primeira separa uma expressao adverbial deslocada, e as trés seguintes separam uma
enumeracao.

Com relagao a quantidade de artigos no trecho, ha
A) cinco.

B) trés.

C) quatro.

D) dois.
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Para responder as questdoes 13 e 14, considere o trecho a seguir.

Depois, varios cientistas passaram a estudar a correlacdo dos riscos genéticos com 0s
comportamentais, na tentativa de avaliar o peso[1] que[2] cada risco tinha na
determinacao do destino do coracao dos individuos.

13. O elemento linguistico [1] foi usado em sentido
A) denotativo e significa “prestigio”.
B) conotativo e significa “respeito”.
C) conotativo e significa “medida”.

D) denotativo e significa “carga”.

14. O elemento linguistico [2] é
A) conjunc¢é8o coordenada e introduz uma oracéo explicativa.
B) conjuncédo integrante e introduz uma oragao substantiva.
C) pronome relativo e retoma “peso”.

D) pronome relativo e retoma “riscos genéticos”.

15. A expressdo hdbitos deletérios, no ultimo paragrafo do texto, significa

A) rotinas maliciosas.
B) rotinas perversas.
C) costumes insalubres.

D) costumes contraditdrios.
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Raciocinio Légico e Matematica 16 a 30

16. Dez pacientes de uma clinica fizeram testes utilizando dois alérgenos diferentes, A e B, cada
um para um tipo especifico de alergia. O teste deu resultado positivo para todos os pacientes,
indicando que sete deles reagiram ao alérgeno A, e seis reagiram ao alérgeno B. Com base
nesses resultados, conclui-se que a quantidade de pacientes que apresentam os dois tipos de
alergia é igual a

A) seis. C) quatro.
B) cinco. D) trés.
17. Em um servico de urgéncia e emergéncia, Joao, Lucas, André e Maria se revezam como

motoristas de uma ambulancia. O quadro abaixo apresenta os dois primeiros dias da escala
de folga deles em um determinado més.

Hordario
Dia
08:00 20:00
01 Maria Lucas
02 André Jodo

Supondo que cada um dos motoristas trabalha 12 horas seguidas e folga nas 36 horas
seguintes, pode-se afirmar corretamente que,

A) no quarto dia, Lucas trabalhara.
B) no quinto dia, Jo&o estara de folga.
C) no quinto dia, Jo&do e Maria trabalhardo juntos.

D) no sexto dia, André estara de folga.

18. Uma nutricionista recomendou a um de seus pacientes o consumo diario de 2.000 calorias.
Durante a semana seguinte, ele anotou a quantidade diaria de calorias que consumiu,
conforme o quadro abaixo.

Dom. Seg. Ter. Qua. Qui. Sex. Sab.
1.750 @ 1.950 2.650 2.500 1.700 | 2.100 1.800

A partir desses dados, o paciente concluiu que a média semanal de calorias consumidas por
ele foi

A) maior que 2.100.
B) maior que 2.000 e menor que 2.100.
C) menor que 2.000.
D) exatamente igual a 2.000.

19. As ambulancias 01 e 02 estdo transportando pacientes para o mesmo hospital e se deslocam
com velocidades, respectivamente, iguais a 40 km/h e 60 km/h. Suponha que, em um dado
momento, as distadncias entre essas ambulancias e o hospital sejam de 6 km para a

ambulancia 01 e 9 km para a ambulancia 02. Se as ambulancias mantiverem as velocidades
referidas, pode-se concluir corretamente que

A) a ambulancia 01 levara o dobro do tempo da 02 para chegar ao hospital.
B) as ambulancias chegardo ao mesmo tempo ao hospital.
C) a ambulancia 02 chegara ao hospital 20 minutos depois da ambulancia 01.

D) nenhuma das duas ambuléancias chegara ao hospital em menos de meia hora.
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20.

21.

22.

23.

24.

25.

Em uma farmacia, o preco de um xarope é sempre proporcional a quantidade contida no
frasco. Os frascos de 50 ml e de 200 ml desse medicamento custam, respectivamente, R$
25,00 e R$ 80,00. Nessa farmacia, o frasco do xarope com 300 ml custa

A) R$ 135,00. C) R$ 115,00.

B) R$ 100,00. D) R$ 120,00.

O governo de um estado pretende liberar recursos para a . o ,

construcdo de um hospital em um terreno que ocupa um

quarteirdo inteiro. A figura ao lado ilustra o terreno em

formato de trapézio e suas medidas.

Nessas condicGes, a area do terreno corresponde a 80m Hospital

A) 8.150 m”°.

B) 7.200 m®. I

C) 6.650 m?. = —
5 110 m

D) 4.400 m?.

Em um posto de salde, existem atualmente 15 lampadas com poténcia de 25 W e 25

lampadas de 20 W. Todas serao trocadas por lampadas de LED, sendo 20 delas com
poténcia de 9 W, e as outras 20, de 6 W. As novas |lampadas serado utilizadas nos mesmos
dias e horarios das anteriores. Sabendo que o consumo de energia é proporcional a poténcia
da lampada, essa troca permitira uma economia de, aproximadamente,

A) 30%. B) 72%. C) 58%. D) 65%.

Um idoso foi a uma farmécia com a prescricdo de um medicamento da marca X cuja caixa
com 30 comprimidos custa R$ 60,00. O farmacéutico, entdo, lhe apresentou a op¢do de um
medicamento similar da marca A cuja caixa com 20 comprimidos custa R$ 35,00. Havia
também um medicamento da marca B, com mesmo principio ativo, no valor de R$ 25,00 e
cuja caixa contém 15 comprimidos. Em relacdo a essas op¢des de compra, conclui-se que

A) a caixa do medicamento da marca B é a que apresenta o menor valor por comprimido.
B) a caixa do medicamento da marca A é a que apresenta maior valor por comprimido.
C) o valor de cada comprimido é o mesmo independente da escolha da marca.

D) cada comprimido do medicamento da marca A custa o dobro do comprimido da marca B.

O indice de Massa Corporal (IMC) é um dos critérios utilizados para determinar se uma
pessoa esta no peso ideal. Tradicionalmente, calcula-se o IMC de uma pessoa com massa m
e altura h pela formula IMC = % Em 2013, o matemaético britanico Nick Trefethen prop6s uma

1,3xXm

revisdo do método para calcular o IMC através da férmula IMC = —-%=. Esses dois métodos

sempre geram o mesmo valor de IMC para uma pessoa cuja altura em metros é igual a

A) 1,73. C) 1,69.
B) 1,50. D) 1,62.
Uma profissional de enfermagem deve administrar 250 ml de soro fisiolégico em um paciente

durante 90 minutos. Para obter a vazao correta do soro em gotas por minuto, ela devera
utilizar a férmula de gotejamento, dividindo o volume do soro em mililitros pelo triplo do tempo
em horas. De acordo com essa férmula, a quantidade de gotas por minuto dever ser de,
aproximadamente,

A) 28. C) 56.
B) 42. D) 70.
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26.

27.

28.

29.

30.

A caixa d’agua de uma unidade de saude foi projetada em formato cilindrico, com quatro
metros de altura e uma base de dois metros de diametro. Durante a execucao do projeto, a
caixa foi construida com essas dimensfes, mas o cano de entrada da agua com a boia foi
colocado erroneamente a cinquenta centimetros do topo e, por esse motivo, a caixa néo fica
completamente cheia. Considerando esse erro na construcdo, a quantidade maxima de agua
em metros cUbicos que a caixa vai comportar é de, aproximadamente,

A) 22. C) 15.
B) 18. D) 11.
O quadro abaixo apresenta a distribuicdo do tipo sanguineo em uma populacao.
Tipo O+ A+ B+ AB+ O- A- B- AB-
Percentual | 36% 34% 8% 2,5% 9% 8% 2% 0,5%

Disponivel em: <http://www.santacasasp.org.br>. Acesso em 25 jan. 2018. [Adaptado]

De acordo com a compatibilidade de células de glébulos vermelhos, uma pessoa com sangue
B+ pode ser receptora apenas de sangue dos tipos O-, O+, B- e B+. Considerando apenas
essas informacdes, escolhendo-se uma pessoa ao acaso nessa populagcdo, a probabilidade
dessa pessoa ser um doador compativel com alguém do tipo sanguineo B+ é de

A) 10%.
B) 36%.
C) 45%.
D) 55%.
Uma crianga precisa ligar para o Servico de Atendimento Movel de Urgéncia — SAMU, pois
seu avb nao esta se sentindo bem. Ela esqueceu o nimero de telefone que deve ligar, mas
lembra que € um numero com trés digitos diferentes, que comec¢a com o algarismo 1 e que

um dos outros dois digitos € o algarismo 9. Assim, essa crianca vai tentar ligar para varios
nimeros possiveis com essa configuracdo. Nesse caso, a quantidade de numeros possiveis &

A) 16.
B) 17.
C) 18.
D) 19.
A agua oxigenada vendida em farméacias € uma solucdo de dgua com perdxido de hidrogénio

a 3%, isto é, 3% do volume da solucdo contida no frasco é peréxido de hidrogénio. Assim, a
quantidade de peréxido de hidrogénio em um recipiente com meio litro de 4gua oxigenada é

A) 5 ml. C) 50 ml.
B) 30 ml. D) 15 ml.
Um cliente de um plano de salde pagou mensalidade de R$ 300,00 de janeiro a abril de

2017. Durante o ano, a ANS aprovou o reajuste de 13,55% para os planos privados, que foi
passado para o cliente a partir da mensalidade de maio. Se Marcos pagou todas as
mensalidades em dia, o valor total pago em 2017 foi

A) R$ 3.925,20.
B) R$ 3.613,55.
C) R$ 4.087,80.
D) R$ 3.708,40.
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Conhecimentos sobre o SUS 31 a 45

31.

32.

33.

34.

35.

A regulamentacao do texto constitucional, no que concerne a Saude foi estabelecida pela Lei
n° 8.080/1990 e complementada pela Lei n° 8.142/1990. De acordo com esta lei, a
composicdo dos conselhos de salde deve ter representantes dos seguintes segmentos
sociais:

A) usuarios do Sistema Unico de Saulde; prestadores dos servicos de saulde; trabalhadores
de saude e representantes do governo.

B) usuéarios dos sistemas publico e privado de saulde; trabalhadores de saude e
representantes do governo.

C) usuérios dos sistemas publico e privado de salide; prestadores dos servigcos de salde e
trabalhadores de saude.

D) usuérios do Sistema Unico de Salde; organizagbes ndo governamentais; trabalhadores de
salde e representantes do governo.

De acordo com a Lei Organica da Salde do SUS (BRASIL, 1990), a descricdo “Conjunto
articulado e continuo das acBes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema” se refere ao
principio da

A) Hierarquizacéo. C) Regionalizagao.

B) Universalidade. D) Integralidade.

Nos anos que antecederam a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), havia concentragdo
administrativa e financeira de acdes e servicos no governo federal, sendo a descentralizacéo
uma das reivindicagdes do movimento pela reforma sanitaria. Dessa forma, para facilitar o
didlogo entre os niveis de gestdo, apdés a implantacdo do SUS, foram criadas instancias de
relacionamento, que sdo denominadas, nos dias atuais, de:

A) conselho nacional de saude, conselho estadual de salde e conselho municipal de saude.

B) comissao intergestores tripartite, comissao intergestores bipartite e comisséao intergestores
regional.

C) comisséo intergestores tripartite, comissdo intergestores bipartite e colegiado de gestao
regional.

D) conselho federal de saude, conselho estadual de saude e conselhos intermunicipais de
saude.

O Decreto Presidencial n.° 7.508/2011, que regulamenta a Lei n.° 8.080/1990, define que “o
acesso universal, igualitario e ordenado as ac¢8es e servicos de salde se inicia pelas portas
de entrada do Sistema Unico de Salde (SUS) e se completa na rede regionalizada e
hierarquizada”. Além dos servicos de atencdo priméaria, consideram-se como porta de
entrada, os servicos de

A) ambulatérios especializados.

B) vigilancia em saude.

C) assisténcia laboratorial.

D) atencao as urgéncias e emergéncias.

A atual Politica Nacional de Atencédo Basica define atribuices para os profissionais nesse
nivel da atencdo. Uma dessas atribuicdes é “Assegurar uma adequada alimentagédo de dados
nos sistemas de informacdo da atencdo basica vigente, por parte dos profissionais,
verificando sua consisténcia, estimulando a utilizacdo para andlise e planejamento das acdes,

e divulgando os resultados obtidos” (BRASIL, 2017). De acordo com a PNAB, o profissional que
tem essa atribuicdo especifica € aquele que exerce a funcao de

A) gerente. C) médico.

B) enfermeiro. D) sanitarista.
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36.

37.

38.

A atual Politica Nacional de Atencédo Basica estabelece como competéncia das Secretarias
Estaduais de Saude e do Distrito Federal “a coordenagdo do componente estadual e distrital
da Atencdo Basica, no ambito de seus limites territoriais e de acordo com as politicas,
diretrizes e prioridades estabelecidas” (BRASIL, 2017). Nesse contexto, € considerada
responsabilidade comum aos Estados e ao Distrito Federal, entre outras:

A) disponibilizar aos municipios instrumentos técnicos e pedagoégicos que facilitem o
processo de formacédo e educacdo permanente dos membros das equipes de gestdo e de
atencgéo.

B) organizar, executar e gerenciar os servicos e acfes de atencéo basica, de forma universal,
dentro do seu territério, incluindo as unidades préprias e as cedidas pelo estado e pela
Unido.

C) programar as agdes da atencdo basica a partir de sua base territorial, de acordo com as
necessidades de saude identificadas em sua populacdo, utilizando instrumento de
programacéao nacional vigente.

D) garantir recursos materiais, equipamentos e insumos suficientes para o funcionamento das
unidades béasicas de salde e equipes, a fim de executar o conjunto de a¢8es propostas.

A Rede Cegonha, instituida em 2011, visa constituir uma rede de cuidados que assegure a
mulher “o direito ao planejamento reprodutivo e a atengdo humanizada a gravidez, ao parto e
ao puerpério, e a crianca o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e ao
desenvolvimento saudaveis” (BRASIL, 2011). Essa rede propde a organizacdo da atencdo a
saude materna e infantil a partir de quatro componentes: pré-natal; parto e nascimento;
puerpério e atencédo integral a saude da crianca e

A) sistema de referéncia, que diz respeito ao retorno das informacdes.
B) sistema logistico, que diz respeito ao transporte sanitario e a regulacao.
C) sistema de notificacdo, que diz respeito ao cadastro no Sisprenatal.

D) sistema de auditoria, que diz respeito ao monitoramento dos partos cesareos.

Com vistas a colocar em pratica os principios do Sistema Unico de Saude (SUS) no cotidiano
dos servicos, induzindo a mudancas nos modos de produzir a gestdo e o cuidado em saulde,
foi criada a Politica Nacional de Humanizacdo (PNH). Sobre a PNH, analise as seguintes
afirmativas:

A comunicacdo entre gestores, trabalhadores e usuarios do SUS provoca movimentos
de perturbacao e inquietacdo que a PNH considera “motor” de mudancgas.

Acolhimento com classificacdo de risco, equipes de referéncia e de apoio matricial,
colegiados de gestdo e promocao da salude sédo dispositivos da PNH.

A transversalidade, a indissociabilidade entre atencdo e gestdo e o protagonismo, a
corresponsabilidade e a autonomia dos sujeitos e coletivos sdo principios da PNH.

Garantia dos direitos dos usuéarios, reducdo das filas e do tempo de espera nas
IV | unidades de salde e equipes com médicos nas unidades basicas sao resultados
esperados da PNH.

Em relacdo ao tema exposto, estdo corretas as afirmativas
A)lell

B) I e lll.

C)llelV.

D) lll e IV.
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39.

40.

41.

A fragmentacao dos servicos e as dificuldades de comunicacdo entre os diversos pontos da
atencdo no sistema de salde, tornando-o pouco resolutivo e pouco efetivo, entre outros
fatores, impulsionaram a elaboracao de diretrizes para a estruturacdo da Rede de Atencédo a
Saude (RAS) no ambito do Sistema Unico de Salde. Sobre a organizacdo da RAS, analise as
afirmativas que seguem:

A RAS deve disponibilizar extenso nimero de estabelecimentos de reabilitacdo, dado
que a promocdo e a prevencao sdo de responsabilidade da atencéo basica.

I A economia de escala é um dos fundamentos da RAS, dado que a concentracdo de
servicos em determinado local racionaliza custos e aperfeicoa resultados.

i Fortalecer a atencdo primaria e a integracdo das acdes de vigilancia com as de
assisténcia e investir no controle de doencas crbnicas séo diretrizes da RAS.

Populacdo e regido de salde definidas; estrutura operacional; sistema de
IV | funcionamento definido por um modelo de atencdo sdo os elementos constitutivos da
RAS.

Em relacdo ao tema exposto, estdo corretas as afirmativas que constam nos itens
A) ll e IV.

B) lelV.
C) Il e Il
D) I e Ill.

A Rede de Atencado Psicossocial (RAPS) se destina a pessoas com sofrimento ou transtorno
mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito
do Sistema Unico de Saude. Dentre as diretrizes da RAPS, encontram-se:

A) desenvolvimento da logica do cuidado tendo como eixo a construcao do projeto terapéutico
singular; regionalizacdo do atendimento as urgéncias.

B) diversificacdo das estratégias de cuidado; ampliagcdo do acesso e acolhimento aos casos
agudos contemplando a classifica¢do de risco.

C) promocdo da equidade, reconhecendo o0s determinantes sociais da saude;
desenvolvimento de estratégias de reduc¢édo de danos.

D) desenvolvimento de estratégias de reducdo de danos; ampliagcdo do acesso e acolhimento
aos casos agudos contemplando a classificacdo de risco.

A notificagcdo compulséria de doencas e agravos alerta sobre a ocorréncia de ameacgas a
saude que precisam ser detectadas e controladas ainda em seus estagios iniciais. No
momento da notificacdo, alguns aspectos primordiais devem ser considerados, entre eles:

A) os médicos e enfermeiros sao obrigados a notificar doenca, agravo ou evento de saude
publica constante da Lista de Notificacdo Compulséria; porém, essa notificacdo é
facultativa aos demais profissionais de salde e aos responsaveis pelos servigcos publicos e
privados de saude, que prestam cuidados e assisténcia ao paciente.

B) a notificacdo compulséria imediata deve ser realizada pelo profissional de salde ou
responsavel pelo servico assistencial que prestar o primeiro atendimento ao paciente, em
até 48 horas desse atendimento, pelo meio mais r4pido disponivel.

C) a notificagcdo compulsdria negativa deve ser realizada pelo responsavel pelo
estabelecimento de salde a autoridade de salde, informando que na semana
epidemiolégica néo foi identificado nenhuma doenca, agravo ou evento de salde publica
constante da Lista de Notificacdo Compulsoria.

D) o paciente deve ser questionado se ja foi atendido e/ou notificado em outro servigco publico
ou privado de salde a fim de evitar duplicidade de notificacdo e problemas no
planejamento das atividades da vigilancia epidemiolégica relacionadas ao agravo ou
doenca notificados.
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42.

43.

44,

45,

A vigilancia sanitaria desenvolve um conjunto de acdes, tais como normalizacéo,
cadastramento e fiscalizacdo de estabelecimentos de salde, que objetivam proteger a saude
da populacédo. O registro de medicamentos, equipamentos e alimentos industrializados é de
responsabilidade da:

A) Vigilancia Sanitaria Municipal.
B) Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria.
C) Vigilancia Sanitaria Estadual.

D) Vigilancia Sanitaria Municipal e Estadual.

O Sistema de planejamento do Sistema Unico de Sautde se utiliza de instrumentos que devem
ser integrados, revistos e adotados em consonancia com os seus referenciais legais. O
sistema tem por base a formulagcédo e/ou revisdo dos seguintes documentos:

A) Plano de Saude, Programacéo Anual de Saude e Relatério de Gestéo.
B) Plano de Saude, Programacéo Pactuada Integrada e Relatdrio de Gestao.
C) Relatério da Situagcao de Saude, Relatdrio de Gestao e Programacédo Pactuada Integrada.

D) Relatério da Situacdo de Saude, Relatério de Gestdo e Programacédo Anual de Saude.

O Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Béasica (PMAQ-AB)
se apresenta como uma iniciativa do Ministério da Saulde, cujo objetivo principal é estimular a
ampliacdo do acesso e a melhoria da qualidade da atencéo bésica, garantindo um padrdo de
qualidade comparavel nacional, regional e localmente, possibilitando maior transparéncia e
efetividade das acbes governamentais direcionadas a atencdo basica. Especificamente, o
PMAQ-AB tem entre seus objetivos:

A) fornecer padrdes de boas préaticas e organizacdo das unidades basicas de salde que
norteiem a melhoria da qualidade da atencao bésica.

B) verificar a insercdo dos estabelecimentos de assisténcia especializada como pontos de
atencéo da rede de saude.

C) induzir a criacdo de novos sistemas de informacdo a partir do conhecimento dos
determinantes, condicionantes e riscos a saude identificados na avaliagdo externa.

D) incorporar indicadores que mecam o resultado da atencdo/assisténcia prestada pelos
servigcos de saude de média complexidade avaliados.

O Programa Mais Médicos (PMM), regulamentado pela Lei n.12.871/2013, é constituido por
trés grandes eixos e reline uma série de iniciativas de curto, médio e longo prazos que visa
enfrentar o histérico problema da escassez e mé distribuicdo de médicos nas diversas regides
do Brasil. A criagdo do Cadastro Nacional de Especialistas e o “Projeto Mais Médicos para o
Brasil” estdo associados, respectivamente, aos eixos

A) Provimento Emergencial e Infraestrutura.
B) Educacéo e Provimento Emergencial.
C) Educacéo e Infraestrutura.

D) Infraestrutura e Educacéao.
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Conhecimentos Especificos 46 a 70

46.

47.

48.

49,

No laboratério clinico, o tipo de material e a técnica de coleta da amostra biolégica podem
variar conforme o tipo de exame a ser realizado e de acordo com a situagdo clinica do
paciente. Muitos exames exigem uma técnica propria para coleta do material fora do
laboratério, ou mesmo o preparo prévio do paciente. No setor da parasitologia, o exame
seriado das fezes, com o uso do MIF (mertiolate, iodo e formol), é geralmente escolhido
porque

A) promove uma melhor observacéo de cistos de protozoarios.
B) impede a formacédo de cristais de gelo, protegendo os helmintos.
C) impede o desenvolvimento microbiano, que degrada as formas parasitarias.

D) aumenta a sensibilidade do diagnéstico, concentrando as formas parasitarias.

O plasma corresponde a uma fracdo do sangue e, dessa forma, ndo € possivel a sua coleta
sem que uma amostra do sangue total também seja obtida. Assim, sdo necessarias técnicas
especificas para separar o plasma e algumas precaucBes para manté-lo em perfeitas
condicBes de andlise. Nesse contexto, avalie as afirmacdes abaixo.

O EDTA (etilenodiamino tetracético) é usado para a dosagem de glicose porque, além
de impedir a coagulacdo sanguinea, também impede a acdo da hexoquinase.

Nos tubos sem anticoagulantes usados para o0s exames de bioquimica, o gel
Il separador presente no interior do tubo ja representa um estimulo a formacao do
coagulo.

A heparina deve ser usada para exames de coagulacdo sanguinea, como o TTP,
Il | porque, além de agir como anticoagulante do sangue, mantém o pH sanguineo
estavel.

Para dosagem de hemoglobina glicada e lactato, deve-se dar preferéncia ao fluoreto

v - .
de sodio, presente nos tubos com tampa cinza.

Sobre a obtencéo do plasma sanguineo humano, estdo corretas as afirmacdes

A) lll e IV, C)lell
B) I e lll. D) Il e IV.

A hemostasia é o0 conjunto de mecanismos por meio do qual o sangue se mantém sob a forma
fluida dentro do sistema vascular, e tem como uma de suas fun¢des a contencdo do processo
hemorragico. Varios exames laboratoriais sdo usados para caracterizar 0s mecanismos
hemostasicos. O exame que mede o tempo de coagulagdo do plasma na presenca de cefalina
(que substitui os fosfolipideos da membrana plaquetéaria) e de um ativador da fase de contato
da coagulacdo (caulim, silica ou acido elagico) é conhecido como

A) TP (tempo de protrombina). C) retracao do coagulo.

B) TTPa (tempo de tromboplastina parcial ativada). D) dosagem de fibrinogénio.

Um técnico de bioanalises utilizou a técnica de Fonio para contagem de plaquetas de um
paciente. Para isto, ele fez a contagem de eritrécitos em uma camara de Neubauer e contou
5.000.000 hemacias por mm® de sangue. Apds essa contagem, ele fez um esfregaco
sanguineo em I|amina e contou, em 5 campos, aproximadamente 1.000 hemacias e 57
plaguetas ao todo. Usando o método indireto da contagem de plaquetas, conclui-se que,
nesse caso, 0 paciente tem

A) 385.000 plaquetas por mm? de sangue.
B) 285.000 plaquetas por mm? de sangue.
C) 185.000 plaquetas por mm? de sangue.
D) 485.000 plaquetas por mm?® de sangue.
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50.

51.

52.

53.

54.

As avaliacbes da funcdo hepética podem indicar a presenca de distarbios pré-hepéticos,
hepaticos e pds-hepaticos, levando em consideracao os resultados encontrados. Em relacéo as
concentrac®es das bilirrubinas direta e indireta, nas anemias hemoliticas, ha, geralmente,

A) bilirrubina direta baixa.
B) bilirrubina direta baixa e bilirrubina indireta baixa.
C) bilirrubina direta elevada e bilirrubina indireta baixa.

D) bilirrubina indireta elevada.

Equipamento utilizado em analises laboratoriais, o espectrofotdmetro mede a quantidade de
determinadas substancias presentes numa amostra biolégica de acordo com a intensidade de
cor formada ap6s uma reacdo quimica. Considerando que foi realizada uma dosagem de
glicose de um determinado paciente e obteve-se uma absorbancia de 0,362 da amostra e
0,340 de absorbancia de um padrédo de 100mg/dL, conclui-se que a concentracdo da amostra
€ de, aproximadamente,

A) 106 mg/dL.
B) 94 mg/dL.
C) 104 mg/dL.
D) 96 mg/dL.

A deteccdo de proteinas na urina é conhecida por proteindria, e pequenas quantidades, quando
ocorrem de forma isolada, sdo consideradas normais. Em paciente com grande estase urinaria,
€ comum a visualizacdo de cilindros na urina, que sdo formados pela proteina de

A) Bence Jones.
B) Creutzfeldt Jakob.
C) Phantom Valentine.

D) Tamm Horsfall.

O antibiograma de Kirby-Bauer é uma técnica usada para descrever o perfil de
susceptibilidade das bactérias isoladas no laboratério clinico. Para a realiza¢8o da técnica, é
feita uma suspensédo bacteriana em meio liquido ou soro fisiolégico a qual é semeada com um
swab sobre a superficie de um meio de cultura préprio. Em seguida, é feita a distribuicdo dos
discos de antimicrobianos sobre o semeio. Para a realizacdo da técnica de antibiograma de
Kirby-Bauer, € usado o meio de cultura de

A) Baird-Parker.
B) Lowenstein.

C) Mueller Hinton.
D) Loeffler.

Em microbiologia clinica, existe um exame que é realizado com frequéncia para verificar a
existéncia de micro-organismos na amostra. Quando a amostra chega ao laboratério, séo
usados os meios CLED, MacConkey e o 4gar sangue para o semeio inicial, o qual é feito por
espalhamento de uma quantidade determinada de amostra (com uma alca calibrada). Nesse
exame, a contagem de UFC (unidade formadora de colénia) é crucial para caracterizar um
processo infeccioso. Essa descricao se refere a técnica de

A) coprocultura.
B) urocultura.
C) hemocultura

D) orocultura.
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56.

57.

58.

No setor de parasitologia, sdo realizadas diversas técnicas para a pesquisa de larvas e ovos de
helmintos e cistos de protozoarios. Entre essas técnicas, ha um método quantitativo, no qual
uma amostra de fezes é pressionada sobre uma pequena tela de nailon ou de metal bem fina.
O material fecal que passou pela tela é depositado em uma |amina de microscopia no centro de
um cartdo de papelao. Em seguida, o material fecal é coberto com uma laminula de celofane
embebida com uma solucdo de verde de malaquita e glicerina e, apés um repouso de 1 a 2
horas, a lamina é lida em microscopia. Essa descricdo resumida se refere ao método de

A) Faust.

B) Baermann e Moraes.
C) Kato-Katz.

D) Willis.

Entre as diversas técnicas usadas em parasitologia, a maioria faz uso de centrifugacéo,
sedimentacdo, flutuacdo ou tropismo para a observacdo das formas parasitarias. No quadro
abaixo, cada item relaciona uma técnica e um principio.

TECNICA PRINCIPIO DA TECNICA
|  Hoffmann, Pons e Janer Sedimentacdo espontanea
Il Ritchie Fita gomada
Il © Graham Centrifugo-sedimentacdo com formalina
IV Rugai, Mattos e Brisola Termotropismo
A relacdo entre a técnica e seu principio esta correta apenas nos itens
A) lelV.
B) lell
C) Il e lll.
D) lll e IV.

z

O controle de qualidade no laboratério de biodiagnéstico é crucial para garantir a
confiabilidade do resultado dos exames laboratoriais. Suponha que um técnico de laboratorio
de bioandlises cometa 0s seguintes erros: 1) deixe sobre a bancada uma amostra de sémen,
coletada as 8h00 da manha, para realizar o exame de espermograma de um paciente, e so
venha a processa-la ao meio dia; e 2) leia um esfregago sanguineo de um paciente, como se
fosse de outro. Os erros cometidos pelo técnico representam interferéncias

A) pré-analiticas.
B) analiticas.
C) pré-analitica e pos-analitica, respectivamente.

D) pré-analitica e analitica, respectivamente.

Na microscopia de luz, um dado que ndo pode ser excluido das imagens é a sua ampliacao
final. O procedimento para fazer a ampliacéo final da imagem no microscépio de luz é

A) multiplicar a férmula da integral da area do cone de luz que incide na lente objetiva
escolhida pelo valor da ocular.

B) multiplicar o fator de ampliacdo da objetiva pelo fator de convergéncia da lente
condensadora.

C) multiplicar o fator de ampliacdo da objetiva utilizada pelo fator de ampliacdo das lentes
oculares.

D) subtrair do aumento obtido pela lente objetiva o0 aumento obtido pelas lentes oculares
usadas no processo.
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59.

60.

61.

62.

Um técnico de analises clinicas estd cultivando bactérias em caldo de carne (pH 7,0).
Contudo, durante seu crescimento, esses micro-organismos produzem compostos quimicos
que ocasionam a reducdo do pH do meio de 7,0 para 5,0, 0 que provoca a morte das células
em 24 horas. Para impedir a morte das células e manter o crescimento bacteriano, o técnico
deve

A) preparar o caldo de carne em um meio tamponado com a finalidade de manter o pH
desejado.

B) adicionar &cido cloridrico ao caldo de carne (HCI), a cada hora, com a finalidade de
restaurar o pH basico do meio.

C) preparar o caldo de carne em um meio que ionize a agua (H,O) e libere ions H', a fim de
manter o pH 7,0.

D) adicionar a base cloreto de sodio ao caldo de carne (NaCl), porque os anions resultantes
capturam os fons H" e mantém o pH acido do meio.

Em um laboratdrio de andlises clinicas, existe uma solugcédo estoque de NaOH (massa molar =
39,997g/mol) a 30%. Partindo dessa solu¢cdo estoque, o técnico em analises clinicas precisa
preparar 100 mL de uma solugcdo NaOH a 0,5M. Para esse preparo, o volume necessario de
NaOH a 30% é

A) 2,55 mL.
B) 7,55 mL.
C) 6,66 mL.
D) 1,66 mL.

A amostra de soro de um paciente com historia clinica de sifilis foi submetida & reacdo de
VDRL e verificou-se uma reacgéo pro-zona. No fendmeno prd-zona, o resultado do VDRL sera

A) falsamente negativo, porque, no soro do paciente, ha um grande excesso de anticorpo
anti-cardiolipina em relacdo a quantidade de antigeno.

B) falsamente positivo, porque, no soro do paciente, ha um grande excesso do antigeno
cardiolipina.

C) negativo, porgue o paciente encontra-se no periodo da janela imunoldgica e ainda néo
produziu anticorpos especificos contra a bactéria T. pallidum.

D) positivo, porque, no soro do paciente, ha anticorpos de reacdo cruzada entre a cardiolipina
e os antigenos da bactéria T. pallidum.

O teste de imunofluorescéncia € um imunoensaio utilizado para confirmacdo sorolégica no

diagnéstico da infeccdo pelo HIV-1. A figura a seguir representa o esquema de uma reacao
de imunofluorescéncia.

s B 5
) V4 Z Lavagem &4 Lavagem

4 —_— | —r N\ —p ’ —  Fluorescéncia
X H 3
>\_,-

N Conjugado 2 3
) :
Antigeno Anticarpo

Esse esquema representa a técnica de imunofluorescéncia

A) direta, que pesquisa a presenca do HIV no soro do paciente.
B) indireta, que pesquisa a presenca de anticorpos anti-HIV no soro do paciente.
C) de captura de antigeno conjugado com fluoresceina.

D) competitiva com anticorpo marcado com fluoresceina.

SESAP »Concurso Publico 2018 » Técnico de Biodiagndstico » Um passo a frente e vocé ndo estda mais no mesmo lugar. 15



63.

64.

65.

66.

67.

A separacdo de misturas € um processo necessario para a obtencdo de &
substancias puras. Existem varios métodos para realizar essas [
separacdes, sendo todos eles processos fisicos. A figura ao lado \
representa um processo de separacdo de misturas. O processo de
separacéao representado na figura é a

LiQUI/DO ;;—Lr‘
i a MENOS \=f
A) destilacéo. MENOS \’-‘F Do
. ~ MAIS
B) sublimacéo. | oEnso

C) condensacao. Fﬁ%
D) decantacéo. q

A vidraria utilizada para a identificacdo de microrganismos e em testes diferenciais
microbianos, como, por exemplo, na andlise da &gua, e que capta o gas formado em uma
fermentacéo é o tubo de

A) Buchener. C) Durhan.
B) Berzelius. D) Kitassato.
O hipoclorito de sd6dio € um composto inorganico liberador de cloro ativo, amplamente

utilizado em laboratérios e é muito ativo para bactérias na forma vegetativa. O hipoclorito de
sédio é indicado para

A) a desinfeccdo de bancadas, quando utilizado na concentracdo de 0,5% de cloro ativo.
B) a esterilizacdo de metais, como bandeja, pin¢a e al¢a, pois é um forte oxidante.
C) a antisepsia de bancadas, quando utilizado na concentracdo de 70% de cloro ativo.

D) a sanitizacdo de superficies, quando h& a presenca de muita matéria organica.

A figura ao lado representa um equipamento de ampla utilizagcdo nos
laboratdrios de microbiologia. O equipamento representado na figura

eum

A) esterilizador, que realiza a esterilizacdo de algcas de platina e de
agulhas, por calor umido.

B) microincinerador, que realiza a esterilizacdo de al¢cas de platina e
de agulhas, por calor infravermelho.

C) forno Pasteur, que promove a esterilizacdo de alcas de platina e
de agulhas, por desnaturacédo de proteinas.

D) bico de Bunsen, que promove a esterilizacdo de alcas de platina
e de agulhas, recomendado para uso em cabines de seguranca biolégica.

No gerenciamento dos residuos dos servicos de saude (RSS), estabelecido pela RDC
306/2004, ha uma norma brasileira, a NBR 7.500 da ABNT, que regulamenta como 0s sacos e
recipientes apropriados devem ser devidamente identificados por meio de simbolos, cores e
expressdes, e fornecendo informacBes sobre o correto manejo dos RSS. De acordo com essa
NBR, os sacos e recipientes contendo os residuos

A) do grupo B séo identificados através do simbolo de risco associado e com discriminagéao
de substancia quimica e expressdes de risco.

B) do grupo A, identificados como materiais perfurocortantes, devem ser descartados

separadamente, em recipientes rigidos, resistentes a punctura, ruptura e vazamento, com
tampa e devidamente identificados.

C) do grupo D devem ser identificados pelo simbolo internacional de presenca de radiacao
ionizante, em rétulos de fundo amarelo e contornos pretos, acrescido da expressao Rejeito
Radioativo.

D) do grupo C, comportando culturas e estoques de microrganismos, residuos de fabricagao
de produtos bioldgicos, devem ser identificados pelo simbolo de substancia infectante.
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68.

69.

70.

A baciloscopia do escarro € um método utilizado para o diagnéstico laboratorial da
tuberculose pulmonar, o qual visa pesquisar a presenca de bacilos alcool-acido resistentes —
BAAR — em esfregacos da amostra de escarro. Contudo, durante a manipulacdo da amostra
de escarro, formam-se aerossdlis que podem, eventualmente, contaminar o ambiente e o
técnico que manipula a amostra. Para minimizar esse risco de contaminacdo, algumas
medidas de biosseguranca devem ser cumpridas. O procedimento correto que deve ser
adotado pelo técnico no preparo do esfregaco, a fim de evitar a formacao de aerossais, é:

A) manipular a amostra de escarro sobre a bancada, mantendo as janelas do laboratério
fechadas para evitar a dispersédo de aerossais.

B) preparar o esfregaco na lamina, sobre a bancada do laboratério, utilizando alga de platina
descartavel flambada.

C) preparar o esfregaco na lamina utilizando palito de madeira e, em seguida, descartar o
palito em um recipiente com tampa.

D) aquecer a lamina durante a confeccao do esfregaco, a fim de matar os bacilos presentes.

Um técnico de laboratério, ao coletar uma amostra de sangue de um paciente, perfurou o
préprio dedo com a agulha contaminada pelo sangue. Imediatamente, o técnico iniciou os
procedimentos de biosseguranca recomendados em caso de acidentes com exposicdo
percutanea por material biolégico. Esses procedimentos sao:

A) lavar exaustivamente a regido afetada com agua e sabdo, utilizar solugcdo antisséptica e se
dirigir rapidamente para o atendimento médico levando consigo uma amostra do material
bioldgico envolvido no acidente.

B) esfregar o local ferido com uma escovinha para remover toda a sujidade, comprimir a area
afetada com uma atadura e se dirigir rapidamente ao posto de saude, a fim de receber a
imunizagao contra hepatite B e AIDS.

C) lavar a regido afetada com agua e sab&do e promover a compressao da area do ferimento,
para favorecer a vascularizagcédo da area.

D) esfregar o local ferido com uma escovinha, lavar com &agua e utilizar uma solucéo
desinfetante, tais como éter ou hipoclorito.

Um técnico de laboratério de analises clinicas precisa preparar diferentes materiais para
esterilizacdo. S&o eles: pipeta graduada, tesoura de metal, baldo contendo 1 litro de meio
agar nutriente e uma proveta. Os itens a seguir descrevem procedimentos para preparagao
de cada um desses materiais.

Embalar a tesoura em papel aluminio; em seguida, envolvé-la em papel Kraft e
esterilizar em estufa, em temperaturas na faixa de 170-180 °C; por duas horas.

Adicionar algoddo hidrofobico na extremidade da pipeta graduada; embalar
individualmente a pipeta com papel Kraft e esterilizar por autoclavacéo.

Utilizar uma tampa para vedar a proveta, envolvé-la completamente em papel Kraft e
esterilizar a 130 °C por 21 minutos em calor tmido, que tem acéo oxidante.

Esterilizar diretamente o meio agar nutriente por filtracdo, utilizando o filtro de

v nitrocelulose com um poro de 2,22 um.

Estdo corretos apenas os procedimentos presentes nos itens
A) le lll.

B)lell

C)llelv.

D) Ill e IV.
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