RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE 2024 - PROVA DE FARMACIA
QUESTOES 01 A 10 - Politicas Publicas em Saude, SUS.

01. Homem,45 anos de idade foi encaminhado para a unidade de saude com sintomas de tosse persistente,

febre e emagrecimento involuntario nos ultimos trés meses. Durante a consulta, o profissional de saude

identificou sinais e sintomas sugestivos de tuberculose pulmonar. O profissional de saude reconhece a

importancia de realizar a notifica¢gdo compulséria desse caso, conforme as disposi¢des da legislagdo vigente.

Considerando o caso apresentado e a legislagdo aplicavel, pode-se afirmar que esta em conformidade com a Lei

n° 8.080/1990:

a) a notificagdo compulséria de tuberculose deve ser realizada somente se o paciente tiver confirmagao
laboratorial da doenga

b) o profissional de saude ndo precisa notificar 0 caso, uma vez que a tuberculose ndo é considerada uma
doenga de notificagdo compulséria

c) anotificacdo compulsoria de tuberculose é responsabilidade exclusiva dos servigos de vigilancia sanitaria

d) anotificagdo compulséria de tuberculose deve ser realizada independentemente da confirmagao diagnostica,
de acordo com o artigo 6° da Lei n° 8.080/1990

02. Um hospital publico de média complexidade esta organizando a sua estrutura para melhor atender aos
principios do Sistema Unico de Satde (SUS), conforme definidos na Lei n° 8.080/1990. Para tal, o diretor do
hospital esta revisando as areas de atuagdo e competéncias de cada servico. Um dos servigos do hospital é o
de Apoio Diagnostico e Terapéutico. O diretor deseja garantir que esse servigo esteja de acordo com as
disposicoes da referida lei. No ultimo trimestre, o Apoio Diagnostico e Terapéutico do hospital realizou um grande
numero de exames laboratoriais, de imagem e procedimentos terapéuticos. Isso contribuiu para a identificagdo
precoce de diversas doencas e para a escolha de tratamentos adequados. O servigo também tem se destacado
pela agilidade na entrega de resultados, contribuindo para a rapida tomada de decisdes médicas. Neste contexto,
com base no exposto e na Lei n° 8.080/1990. Pode-se afirmar que o servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico:
a) € uma prerrogativa exclusiva dos hospitais de alta complexidade, ndo sendo pertinente a hospitais de média
complexidade

b) n&o é uma responsabilidade dos hospitais publicos e deve ser privatizado para melhorar sua eficiéncia

c) deve ser restrito aos casos de urgéncia e emergéncia, ndo sendo aplicavel a situagdes de rotina

d) deve serintegrado as redes de atencdo a saude e a Atengao Primaria, conforme as necessidades regionais

03. Um profissional de salde recém-formado foi designado para atuar em um Centro de Atengéo Psicossocial
(CAPS) na rede de atencéo psicossocial do Sistema Unico de Saude (SUS). Ele se deparou com um paciente
com transtorno mental grave que apresenta episddios frequentes de agressividade e comportamento
autodestrutivo. O profissional identificou a necessidade de intervencbes especificas para 0 manejo desse
paciente e buscou orientagcédo nos principios e diretrizes estabelecidos na Lei n® 8.080/1990. Sendo assim, pode-
se afirmar que com base na referida Lei, o principio que orienta a organizagéo dos servigos de saude, incluindo
o0 atendimento ao paciente descrito no caso, € a:

a) integralidade

b) descentralizagao

C) universalidade

d) equidade
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04. Jodo, com historico de diabetes mellitus tipo 2 frequenta regularmente uma Unidade Bésica de Saude (UBS)

para 0 acompanhamento de sua condi¢do de saude. Durante uma reunido do Conselho Municipal de Saude, ele

expressou preocupacao com a falta de medicamentos essenciais para o controle de sua doenga na UBS, o que

esta comprometendo seu tratamento e bem-estar. Jodo questionou a participa¢do da comunidade na gestao do

Sistema Unico de Satide (SUS) e sua influéncia na alocagéo de recursos financeiros. Pode-se afirmar que:

a) Jodo estd correto em sua preocupagdo, uma vez que a Lei n° 8.142/1990 assegura a participagdo da
comunidade na gestao do SUS

b) a participagdo da comunidade na gestdo do SUS é restrita a profissionais de saude e gestores publicos

c) Jodo ndo possui direito a participar da gestdo do SUS, uma vez que € um paciente comum em tratamento

d) aparticipagdo da comunidade na gestao do SUS é opcional e ndo tem impacto direto na alocagéo de recursos
financeiros

05. Em uma reunido da comissdo gestora de uma Unidade Basica de Saude (UBS), um grupo de moradores da

comunidade apresenta uma proposta de ampliagéo dos servigos de atencédo a saude mental na UBS, devido ao

crescente numero de casos de transtornos mentais na regido. Eles alegam que a auséncia de servigos

especializados tem impactado negativamente a qualidade de vida dos moradores. A equipe de saude da UBS

considera a proposta valida, porém, surgem duvidas sobre a viabilidade financeira e as etapas necessarias para

a implementacdo. Com base no exposto, pode-se afirmar que a:

a) UBS deve realizar reunides com a comunidade para debater a proposta, levando em conta a participagéo
popular e a gestdo democratica

b) implementagéo da proposta de ampliagdo dos servigos de saude mental na UBS deve ser realizada sem
considerar a opiniao dos moradores

c) comissdo gestora da UBS deve rejeitar a proposta dos moradores, uma vez que a lei ndo prevé participagao
da comunidade na gestdo da saude

d) proposta dos moradores deve ser encaminhada diretamente ao Ministério da Salde, sem a necessidade de
analise ou discussao local

06. Com relagdo as responsabilidades e atribuicbes relacionadas a Politica Nacional De Saulde Integral de

Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT), compete ao Ministério da Saude:

a) conduzir os processos de pactuagao sobre a tematica LGBT no ambito da Comiss&o Intergestores Tripartite
(CIT)

b) conduzir os processos de pactuagdo sobre a tematica LGBT na Comiss&o Intergestores Bipartite (CIB)

c) coordenar, monitorar e avaliar a implementacdo desta Politica Nacional de Saude Integral LGBT, na esfera
estadual, garantindo apoio técnico aos Municipios

d) estimular a representacdo da populagdo LGBT nos Conselhos Estadual e Municipal de Saude e nas
Conferéncias de Saude

07. Lucas, 35 anos, identifica-se como homem trans e procura atendimento em uma clinica de saude da familia

para discutir a possibilidade de iniciar a terapia hormonal para a transi¢cdo de género. Durante a consulta,

expressa preocupagdes sobre 0s possiveis efeitos colaterais da terapia hormonal e como isso pode afetar sua

saude geral. Ele também esta interessado em receber informagdes sobre os cuidados de saude especificos para

pessoas trans. Com base no exposto, pode-se afirmar que o profissional de saude deve:

a) orientar Lucas a ndo realizar a terapia hormonal, uma vez que os possiveis efeitos colaterais sdo graves,
uma vez que ele expressou preocupagdes na transigéo de género
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b) prescrever a terapia hormonal para Lucas sem maiores questionamentos, uma vez que ele expressou
interesse na transigao de género, independentemente de suas preocupacdes

c) indicar a Lucas a realizagdo de cirurgia de redesignacdo sexual como alternativa a terapia hormonal,
encaminha-lo a um psicologo e a um psiquiatra independente de suas preocupacgdes

d) oferecer informagdes completas e precisas sobre 0s riscos e beneficios da terapia hormonal, respeitando a
autonomia de Lucas na tomada de decisdes

08. Mulher, 30 anos, negra, procura atendimento em uma Unidade Basica de Saude (UBS) com sintomas de

cansago constante, palidez, tontura e falta de ar. Durante a consulta, menciona que teve um sangramento

menstrual intenso no dltimo ciclo. Ela relata que seu pai tem histérico de anemia falciforme. O profissional de

saude da UBS inicia a avaliagao e decide observar nos manuais e protocolos, as particularidades deste tipo de

anemia. Pode-se afirmar que o profissional de saude deve:

a) considerar a etnia da paciente como um fator relevante para a avaliagéo da sua saude, levando em conta as
particularidades de salde da populagdo negra, incluindo a predisposigéo para a anemia falciforme

b) considerar a etnia da paciente apenas como um dado historico, sem influéncia no possivel diagnéstico, na
propedéutica e nas possibilidades de tratamento

c) descartar o histérico de anemia falciforme da familia de paciente, uma vez que a condigéo ja foi comum em
pessoas negras, devido a adaptagéo para sobrevivéncia a maléria, hoje ndo mais

d) considerar a etnia da paciente como fator ndo relevante para a avaliagdo da sua saude, uma vez que a
anemia falciforme é uma condic&o hereditaria que nao esté relacionada a sua origem étnica

09. "A Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra tem como objetivo a reducao das desigualdades

étnico-raciais no acesso, atendimento e qualidade da assisténcia a saude, por meio da promogao da equidade,

da humanizagéo e da valorizacdo da diversidade cultural. A populag¢do negra apresenta maior vulnerabilidade a

determinadas doengas e agravos, sendo necessario o reconhecimento das suas especificidades e a adogao de

acoOes afirmativas para garantir o seu pleno acesso aos servigos de saude." Com base no texto acima, pode-se

afirmar que a:

a) populagéo negra € alvo de agdes afirmativas visando ao pleno acesso aos servigos de salde, considerando
suas especificidades e a reducdo das desigualdades étnico-raciais

b) populagdo negra ndo apresenta nenhuma vulnerabilidade a determinadas doengas e agravos, sendo a sua
saude equivalente a populagao branca

c) identificacdo das especificidades da populagdo negra ndo é relevante para a promogdo da equidade na
assisténcia a saude

d) Politica Nacional de Saude Integral da Populagdo Negra tem como objetivo excluir a populagéo branca dos
servigos de saude, a fim de promover a equidade

10. Paulo, 26 anos, procura atendimento em uma Unidade Basica de Saude (UBS) com queixas de dor no

abddmen e dificuldade em urinar. Durante a consulta, menciona que € homem trans e faz uso de horménios para

a adequacdo de género ha trés anos. O profissional de salde da UBS inicia a avaliagdo e decide pelo melhor

protocolo para avaliar a satde do paciente. Com base no caso clinico acima, pode-se afirmar que o profissional

de salde deve:

a) aconselhar Paulo a interromper o0 uso de horménios para evitar possiveis complicagdes de saude

b) analisar a identidade de género de Paulo como um fator relevante para o caso em questéo, considerando as
distingdes conexas a sua transicao

c) interromper a avaliagdo de saude de Paulo, uma vez que a sua identidade de género néo é relevante para o
diagnéstico e tratamento

d) encaminhar Paulo para um profissional especializado em saude mental, uma vez que a identidade de género
pode estar relacionada as suas queixas
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QUESTOES 11 A 50 - Contetido Especifico.

11. Os diuréticos sao eficazes na reducédo da pressao arterial, e, frequentemente podem ser prescritos isolados
para tratar a hipertenséo leve a moderada. Na hipertensao severa € comum associar o diurético a outro farmaco
para evitar a retencéo de sodio. Na familia dos diuréticos tiazidicos o farmaco que mostra evidéncias de melhor
controle da pressao arterial em 24 horas e redugao de eventos cardiovasculares € a:

a) hidroclorotiazida

b) clorotiazida

c) clortalidona

d) indapamida

12. As fluoroquinolonas sao analogos sintéticos do &cido nalidixico, e atuam por inibigdo das topoisomerases Il
(DNA-girase) e IV. A atividade relativa contra bactérias aerdbicas, tanto gram-positivas quanto negativas, é Util
para diferencia-las e para selecionar a mais indicada para o quadro clinico. Dentre elas, a que apresenta menor
atividade contra estas bactérias € a:

a) ciprofloxacina

b) levofloxacina

c) norfloxacina

d) ofloxacina

13. A insuficiéncia cardiaca pode ser tratada com os farmacos que causam inotropismo positivo ou 0s que nao
causam. A digoxina pertence ao primeiro grupo e, apesar de alguns mecanismos moleculares estarem
envolvidos, o que mais contribui para 0 aumento dos niveis intracelulares de calcio € o:

a) bloqueio da Na + /K + ATPase

b) aumento da atividade do trocador de Na + /Ca ++

c) inibicao da fosfodiesterase 3

d) aumento dos niveis de AMPc

14. Os glicocorticéides podem causar inumeros efeitos adversos no sistema nervoso central, trato
gastrointestinal, diminui¢do da absorgéo de calcio e vitamina D, entre outros, especialmente quando usados em
altas doses e por longo periodo. Apesar disso, eles sdo amplamente prescritos pelos efeitos anti-inflamatério e
imunossupressor. Mas também desempenham importante efeito no desenvolvimento pulmonar fetal, por
estimularem a producéo de:

a) vasopressina

b) surfactante

c) interferon

d) palmitato

15. A escada analgésica da OMS preconiza que o tratamento da dor de baixa intensidade (fraca) — degrau 1 -
seja iniciado com analgésicos ndo-opioides, AINES e farmacos adjuvantes. A escolha do analgésico deve ser de
acordo com as condigdes clinicas do paciente. Dentre os analgésicos prescritos esta o paracetamol, porém, pode
causar toxicidade renal e hepatica pela formagao do seguinte metabdlito altamente reativo:

a) para-aminobenzéico

b) n-acetil-p-benzoquinona

c) orto-toluidina

d) acetilcisteina
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16.Assinale a alternativa que representa uma cefalosporina ativa contra Staphylococcus aureus resistente a
meticilina:

a) cefazolina

b) cefuroxima

c) cefprozila

d) ceftarolina

17.Assinale a alternativa que contém um farmaco sedativo cujo uso continuo é desencorajado pelo risco de
ocasionar a supressao adrenocortical:

a) diazepam

b) cetamina

c) dexmedetomidina

d) etomidato

18. Segundo a Resolugdo n° 585 de 29 de agosto de 2013, pode-se afirmar que o procedimento no qual o
farmacéutico coleta dados sobre o paciente por meio de entrevista, com o objetivo de conhecer sua histéria de
saude, elaborar o perfil farmacoterapéutico e identificar suas necessidades relacionadas a saude, é:

a) cuidado centrado no paciente

b) intervencdo farmacéutica

c) plano de cuidado

d) anamnese farmacéutica

19. O servico clinico pelo qual o farmacéutico analisa de forma estruturada os medicamentos em uso pelo
paciente, com a finalidade de resolver problemas relacionados a prescrigéo é:

a) consulta farmacéutica

b) rastreamento em saude

c) educagdo em saude

d) revisdo da farmacoterapia

20. Sobre 0 acompanhamento farmacoterapéutico, assinale a alternativa que contém a sequéncia correta que
indica a classificagao das afirmativas a seguir como verdadeira (V) ou falsa (F):

(___) Devido a esta caracteristica longitudinal do acompanhamento farmacoterapéutico, é possivel que muitos
dos servigos possam ser realizados durante o processo de acompanhamento do paciente.

(__) A principal diferenga entre acompanhamento farmacoterapéutico em relagédo aos demais consiste na
perspectiva de continuidade do cuidado provido pelo farmacéutico em multiplas consultas com o paciente.
(__) Acompanhamento farmacoterapéutico é definido como servico clinico que farmacéutico se responsabiliza
pela farmacoterapia do paciente, e também pode ser chamado de consulta farmacéutica.
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21. A selecdo de medicamentos tem como objetivo a escolha de medicamentos seguros e eficazes para o
tratamento das doengas mais prevalentes em uma populagdo, com a finalidade de garantir a qualidade da
farmacoterapia, € 0 uso seguro e racional de medicamentos. Um sistema de sele¢do de medicamentos
adequadamente estruturado:

| - favorece as atividades de farmacovigildncia, uma vez que reduz o nimero de medicamentos disponiveis na
unidade, facilitando o rastreamento de reagdes adversas a medicamentos.

Il - estimula a educagao continuada sobre uso racional de medicamentos, realiza agdes educativas e uniformiza
condutas terapéuticas.

Il - utiliza critérios baseados em evidéncias cientificas e fontes de informagdes sobre medicamentos fidedignas,
para que 0s medicamentos selecionados apresentem melhor eficacia, seguranca e qualidade.

Pode-se afirmar que é(s&o) afirmativa(s) correta(s):

a) | llell
b) lell
¢) lell
d) lell

22. Em uma Farmacia Hospitalar a analise dos medicamentos pela classificagdo ABC permite definir a
rotatividade do estoque e nortear as prioridades de programacgéo e aquisicdo de medicamentos. Sobre essa
ferramenta, analise as seguintes afirmativas:

. Na classificacdo ABC os itens sdo analisados de acordo com a criticidade, sendo os mais criticos os da classe
A que correspondem aos itens insubstituiveis, e os de menor criticidade os itens de classe C, que sdo 0s mais
faceis de serem substituidos.

ll. Os itens de Classe C sdo o grupo de medicamentos que representa menor quantidade € menor custo
financeiro, permitindo ao gestor maior flexibilidade de gerenciamento.

Ill. Na classificagdo ABC os itens s&o analisados de acordo com a importéncia financeira, sendo os itens da
classe A os que representam menor quantidade e maior custo financeiro, e os da classe C os de maior quantidade
e menor custo financeiro.

IV. Os itens de classe A correspondem a poucos itens com expressiva representacéo nos custos financeiros, por
isso seu gerenciamento requer critérios especificos, como o controle de sua utilizagdo na instituigao.

Pode-se afirmar que é(sao) afirmativa(s) correta(s):

a) lllelv
b) Ilell
c) lell

d v

23. Na gestdo de estoques ha diversos conceitos que auxiliam na identificagdo do momento de aquisi¢do dos
medicamentos. Pode-se afirmar que a quantidade em estoque que determina a necessidade de reposi¢ao de um
item, ou seja, 0 momento em que deve ser deflagrada a sua compra é:

a) consumo médio mensal

b) tempo de ressuprimento

c) estoque de seguranga

d) ponto de ressuprimento
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24. Um grande desafio no cuidado ao paciente idoso é o uso adequado de medicamentos. Neste segmento etario
€ comum a polifarméacia, que esta associada a riscos como reagdes adversas a medicamentos e interagdes
medicamentosas. Assim, a desprescricdo € uma importante pratica para evitar o uso de medicamentos
desnecessarios nessa populagdo. Pode-se afirmar que o critério Beers, uma das ferramentas que pode ser
utilizada nessa pratica, é:

a) uma ferramenta que traz estratégias de desprescricdo de medicamentos destinada apenas a prescritores

b) uma lista que apresenta os medicamentos potencialmente inapropriados para idosos, ou seja, aqueles que
devem ser evitados ja que os riscos se sobrepdem aos beneficios

c) um software que permite a avaliagdo da prescrigédo de pacientes idosos, detectando os medicamentos
adequados para 0 uso nessa populagéo

d) uma lista que ampara a tomada de decis&o sobre a terapia farmacoldgica de idosos em todos o0s niveis de
cuidado, incluindo ambientes de cuidados paliativos e de fim de vida

25. Pode-se afirmar que a classe de medicamentos que deve ser evitada em idosos, por apresentar risco de
infeccéo por Clostridium difficile, perda de massa dssea e fraturas é:

a) sulfoniluréias

b) inibidores da bomba de prétons

c) barbituricos

d) opioides

26. Considerando o conteudo da RDC N. 67 de 08 de outubro de 2007, que dispde sobre Boas Praticas de
Manipulacdo de Preparagbes Magistrais e Oficinais para Uso Humano em farmécias, leia as seguintes
afirmativas.

I - Uma preparacao extemporanea é toda preparacao para uso em até 24h ap6s sua manipulagéo, sob prescri¢éo
médica, com formulagao individualizada.

Il - No caso de preparacdo de doses unitarias ou a unitarizagdo de doses por transformacgao/adequagdo ou
subdivisdo da forma farmacéutica, quando ndo houver recomendacao especifica do fabricante, o periodo de uso
deve ser 0 mesmo das preparagdes extemporaneas.

Il - A unitarizagdo de doses de medicamento é o procedimento efetuado sob responsabilidade e orientagdo do
farmacéutico, incluindo fracionamento em servigos de saude, subdivisdo de forma farmacéutica ou
transformacao/derivagdo em doses previamente selecionadas, desde que se destinem a elaboragéo de doses
unitarizadas e estaveis por periodo e condi¢cbes definidas, visando atender as necessidades terapéuticas
exclusivas de pacientes em atendimento nos servigos de saude.

Pode-se afirmar que é(sao) afirmativa(s) correta(s):
a) llell

b) |

c) lelll
d) |
27. O medicamento manitol apresenta propriedades osméticas. Ele € usado para reduzir edemas cerebrais e
intraoculares, além de promover a diurese. Sua utilizagdo requer precisao na preparag¢ao e administracdo. Sao
necessarios mililitros de uma solugao injetavel de manitol a 20% (p/V) para fornecer uma dose de 200
gramas

a) 100mL

b) 10MI
c) 1000mL
d) 1mL
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28. Durante um round em uma unidade de terapia intensiva, os profissionais pediram auxilio do farmacéutico
para realizar o seguinte calculo:

A inteng&o era fazer uma reposigao de sodio na dose 115mEq em soro glicosado 5%, 100ml. A disponibilidade
é de cloreto de sddio 20% em embalagens de 10mL. Considerando os respectivos pesos atdomicos, Na = 23, Cl
= 35,5, sdo necessarios para atender a prescri¢ao:

a) 336,5mL

b) 29,9mL

c) 76mL

d) 33,7mL

29. Ao realizar a triagem de prescri¢cdes, o farmacéutico se depara com um dripping de midazolam para uma
crianga de 5kg. Na farméacia do hospital, a apresentagdo disponivel do midazolam consiste em ampolas contendo
15mg em 3mL. A dose prescrita foi de 17mg, a ser diluido em soro fisiolégico até atingir 4,8mL, para ser
administrada a uma taxa de 0,2mL por hora. Considerando o volume do equipo de 2mL, é necessario calcular a
velocidade de infusdo de midazolam em mg/kg/h e determinar quantas ampolas seréo necessarias para cumprir
essa prescricao ao longo de 24 horas. Pode-se afirmar, entao, que a velocidade de infusdo horaria do midazolam
e 0 numero total de ampola(s) necessaria(s) € de:

a) 0,14 mg/kg/h e 1 ampola para 24 horas

b) 0,17 mg/kg/h e 2 ampolas para 24 horas

c) 0,14 mg/kg/h e 2 ampolas para 24 horas

d) 0,17 mg/kg/h e 1 ampola para 24 horas

30. O uso adequado de medicamentos em idosos é considerado um processo complexo e desafiador. O
frequente uso simultdneo de varios medicamentos para tratar diferentes condicdes clinicas, associadas ao
envelhecimento, aumenta o risco de ocorréncia de efeitos indesejados, como reagdes adversas e interagdes. Um
fator fundamental para o sucesso do processo da desprescrigéo é:

a) participagéo e adesdo do paciente, familiares e cuidadores

b) explicagdo dos motivos da suspenséo dos medicamentos pela equipe da enfermagem

c) suspensado da dispensagao dos medicamentos pela equipe da farmacia

d) decisdo do prescritor responsavel registrada em prontuério

31. Apds o registro e a consequente autorizagdo de comercializagdo de novos medicamentos, inicia-se um
processo de monitoramento do desempenho do produto, em condigdes reais de uso. O conjunto de atividades e
métodos que monitoram o perfil de seguranga, ou seja, os efeitos indesejaveis, agudos ou cronicos dos
tratamentos farmacoldgicos, constituem o campo da:

a) farmacovigiléncia

b) farmécia clinica

c) atencdo farmacéutica

d) farmacoeconomia

32. A identificagdo de uma possivel relagdo causal entre um evento adverso € um medicamento até entdo
desconhecida ou documentada de forma incompleta, detectada pela analise de um conjunto de notificagdes em
farmacovigiléncia, caracteriza um:

a) algoritmo

b) evento de coorte
c) sinal

d) caso-controle



RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE 2024 - PROVA DE FARMACIA

33. Pode-se afirmar, em relagdo aos métodos frequentemente utilizados para estimar a adesao aos
tratamentos farmacoldgicos, que:

a) a Terapia Diretamente Observada é considerada o método padrao ouro

b) amedida da concentragao do farmaco e metabolitos é considerado o método padrao ouro

c) questionarios aplicados ao paciente sdo considerados métodos indiretos

d) aconjugagao de um método direto e um indireto é considerado o padréo ouro

34. Analise as assertivas abaixo:

. A organizagéo dos servigos farmacéuticos em trés componentes de dispensacéo de medicamentos no SUS
pode comprometer a integralidade

Il. A fragmentacao da gestdo e o foco nos produtos e ndo no servigo ao paciente dificultam a introducéo do
cuidado ao usuario.

Pode-se afirmar que:

a) aprimeira é verdadeira e a segunda é falsa

b) ambas séo verdadeiras e a segunda é uma justificativa correta da primeira

C) asegunda é verdadeira e a primeira é falsa

d) Ambas sdo verdadeiras, porém a segunda ndo é uma justificativa correta da primeira

35. Press0es crescentes por inovagéo, incorporagao e financiamento de novos medicamentos pelo setor publico

podem ter como consequéncias:

a) aumento dos gastos publicos com medicamentos com redugdo dos gastos proporcionais com demandas
judiciais

b) flexibilizagdo das normas de registro e encurtamento do tempo para que um produto acesse o mercado
brasileiro

c) desregulamentagéo das normas para acesso expandido e uso compassivo dentro do sistema de salde

d) elevagdo das garantias formais e efetivas de integralidade e da promogéo da equidade em assisténcia
farmacéutica

36. A selecao de medicamentos envolve aspectos interdisciplinares e diferentes saberes. Sua implementacéo

deve ser descentralizada e participativa, porém, com uma coordenacao Unica. Portanto, recomenda-se que:

a) uma comissdo multidisciplinar seja constituida e legitimada na instituigdo, sob responsabilidade do setor de
farmécia e sob coordenacgéo do farmacéutico responsavel

b) que o maior nimero de profissionais possivel participe em carater permanente dos debates da comissao,
deixando a decis&o final para a diregao da unidade

c) uma comissdo multidisciplinar seja formalmente constituida, garantindo-se a participagdo de diferentes
setores e no menor numero possivel de integrantes permanentes

d) a multidisciplinaridade da comissdo, embora importante, ndo deve se sobrepor ao conhecimento
especializado e técnico que cabe ao servigo farmacéutico

37. Os estudos de revisao sistematica com metanalise tem como objetivo:

a) apontar os melhores estudos disponiveis na literatura, indicando quais ensaios clinicos controlados séo
confiaveis

b) mapear as evidéncias disponiveis na literatura, sumarizando as conclusées de estudos com diferentes
desenhos e grupos de exposicao

c) resolver discrepancias entre os resultados de diferentes estudos e melhorar as estimativas de magnitude do
efeito

d) sintetizar evidéncias qualitativas e quantitativas, indicando quais hipoteses de investigacdo exibem
resultados conclusivos
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38. O uso da dose diaria definida (DDD) e do sistema ATC é imprescindivel para:

a) controle de estoque e garantia de qualidade de medicamentos na CAF

b) uniformizagé@o dos dados nos estudos de utilizagdo de medicamentos

c) separacdo dos medicamentos na distribuigdo por dose individualizada

d) selecéo e planejamento da aquisicdo de novos medicamentos

39. A monitorizagao terapéutica de medicamentos é conceituada pelo Conselho Federal de Farmacia como

servico clinico que:

a) compreende a mensuragao e a interpretacdo dos niveis séricos de farmacos, com o objetivo de determinar
as doses individualizadas necessarias para a obtengéo de concentragdes plasmaticas efetivas e seguras

b) realiza o gerenciamento de determinada condi¢ao de salde, ja estabelecida, ou de fator de risco, por meio
de um conjunto de intervengdes gerenciais, educacionais e no cuidado

c) realiza o gerenciamento da farmacoterapia, por meio da anélise das condigdes de saude, dos fatores de risco
e do tratamento do paciente, da implantagéo de um conjunto de intervengdes gerenciais, educacionais e do
acompanhamento do paciente

d) faz uma andlise estruturada e critica sobre os medicamentos utilizados pelo paciente, com os objetivos de
minimizar a ocorréncia de problemas relacionados a farmacoterapia e melhorar a adeséo ao tratamento

40. A validade interna em um estudo farmacoepidemioldgico refere-se ao grau de certeza de que os efeitos
declarados s&o realmente o resultado da exposi¢éo de interesse. Pode-se afirmar que um delineamento de
estudo que objetiva determinar a relagdo causal entre um medicamento e seu efeito terapéutico é:

a) estudo transversal

b) estudo de caso-controle

C) seérie de casos

d) ensaio clinico randomizado

41. Pode-se afirmar que o sistema de distribuicdo por dose unitéria reduz erros de medicagédo especificamente

em pacientes pediatricos, sobretudo, porque:

a) permite o treinamento e a implementacdo de estratégias que reduzem o risco de trocas de medicamentos
com nomes semelhantes ou LASA (look alike, sound alike)

b) o céalculo das doses individualizadas e as adaptagdes (trituragdo de comprimidos ou abertura de capsulas) é
realizado por (ou sob a superviséo direta de) farmacéuticos

c) reduz a disponibilidade de medicamentos nos setores externos ao servigo de farméacia, devido a ocorréncia
de dbitos, alta hospitalar ou suspenséo do tratamento

d) reduz o tempo da equipe de enfermagem com a realiza¢do de atividades relacionadas a reconstituigéo e
diluicdo de medicamentos injetaveis
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42. Diabetes mellitus pode ocasionar complicagdes e cada uma delas requer cuidados especificos integrados e
multiprofissionais. A respeito da farmacoterapia adequada, analise as afirmativas a seguir:

| - cetoacidose diabética pode ocorrer devido a quantidade insuficiente de insulina no tratamento de diabetes
melito tipo 1.

Il - acidose lactica pode acontecer em pacientes com diabetes melito tipo 2 em tratamento com biguanidas.

Il - cetoacidose diabética euglicémica pode acontecer com pacientes em tratamento com glifozinas.

Pode-se afirmar que é(s&o) afirmativa(s) correta(s):
a) |

b) lell
c) Lilell
d 1l

43. O tratamento de diabetes mellitus, atualmente, se beneficia de um amplo numero de medicamentos proteicos.
Entretanto, a busca por novas vias de administra¢éo além da injetavel tem sido foco de desenvolvimento. Pode-
se afirmar que o farmaco disponivel apenas na forma injetavel, para uso em pacientes com diabetes mellitus, é:
a) Insulina

b) pranlintida

c) semaglutida

d) exenatida

44, Considerando os elementos minimos que caracterizam os diferentes servigos farmacéuticos relacionados a
seguir, € indispensavel o retorno do paciente para reavaliagao pelo farmacéutico na(s):

| - Revisédo da farmacoterapia

Il - Conciliagdo de Medicamentos

Il - Monitorizagao Terapéutica de Medicamentos

Pode-se afirmar que é(sao) afirmativa(s) correta(s):

a) lelll
b) lell
c) llelll
d)

45. A obtencdo do melhor histérico possivel de medicamentos € uma etapa fundamental da Conciliagdo de
Medicamentos e idealmente deve usar mais de uma fonte de informagédo, sendo uma delas, necessariamente:
a) prescricdes anteriores de medicamentos

b) entrevista com o paciente ou familiar

c) sacola com os medicamentos do paciente

d) registros anteriores de prontuarios
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46. De acordo com o Protocolo de Seguranga na Prescricao, Uso e Administragcdo de Medicamentos da ANVISA
e Ministério da Saude:

| - O sistema de distribuicdo por dose coletiva é considerado inseguro e deve ser abolido dos estabelecimentos
de saude.

Il - Recomenda-se a preferéncia por prescrigdes manuscritas em detrimento das digitadas e eletrénicas.

Il - Caso seja indispensavel em meio hospitalar, € possivel utilizar abreviaturas de nomes de farmacos e vias de
administragéo, desde que padronizadas, formalizadas e divulgadas pela instituicao

Pode-se afirmar que é(s&o) afirmativa(s) correta(s):
a) |

b) lelll
c) M
d lell

47. Medicamentos com agao anticolinérgica sdo especialmente prejudiciais para os idosos pois, dentre outras
coisas, aumentam o risco de quedas nestes individuos. Pode-se afirmar que dos farmacos a seguir, 0 que
apresenta atividade anticolinérgica é:

a) rivastigmina
b) clorfeniramina

c) clonidina

d) salbutamol

48. Alguns inibidores de bombas de protons sao utilizados sob a forma de comprimidos gastrorresistentes. Se
estes comprimidos forem triturados para administragdo por uma gastrostomia, as consequéncias podem incluir:
| - Redugao ou mesmo auséncia de efeito terapéutico.

Il - Uma Cmax mais elevada em relagéo ao que se esperaria com a administra¢do do comprimido integro.

Il - Obstrucéo da sonda em caso de técnica incorreta.

Apds analise das afirmativas, pode-se afirmar que é(s&o) afirmativa(s) correta(s):
a) llell

b) lelll
c) Ml

d 1l

49. Pode-se afirmar que o Numero Necessario para Tratar (NNT) é uma medida em farmacoepidemiologia

definida como:

a) onumero de pessoas que é necessario tratar para que uma delas apresente um evento adverso

b) a razdo entre a probabilidade de um evento de interesse (p. ex., doenga de interesse ou 6bito) e a
probabilidade de ndo haver evento

C) 0 nUmero de novos casos que ocorrem em uma populagdo em risco para desenvolver a doenga, durante um
periodo especificado

d) o numero de individuos que deve receber um tratamento para que um deles se beneficie por um periodo
especificado
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50. A seguinte vantagem pode ser atribuida ao sistema de distribui¢do por dose unitaria:

a) reduzir o trabalho do farmacéutico com tarefas relacionadas as suas atribui¢des privativas, requerendo
assim menos recursos humanos

b) reduzir a carga de trabalho da enfermagem relacionada a medicamentos
c) aumentar a seguranga do uso de medicamentos por meio da maior possibilidade do farmacéutico modificar

de forma autébnoma aspectos da prescri¢do, como alterar doses, suspender medicamentos, dentre outros
d) dispensar a necessidade de farméacias satélite, dada a maior agilidade na distribuicao



