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LEIA COM ATENCAO AS INSTRUCOES

1 - A duragdo da prova é de 04 (quatro) horas, ja incluido o tempo de
preenchimento do cartdo de respostas.

2 - O candidato que, na primeira hora de prova, se ausentar da sala e a ela
nao retornar, serd eliminado.

3 - Os trés ultimos candidatos ao terminar a prova deverao permanecer na
sala e somente poderdo sair juntos do recinto, apds aposi¢cdo em ata
de suas respectivas assinaturas.

4 -Vocé NAO podera levar o seu caderno de questdes (Provas) e nem copiar
o gabarito (ndo podera copiar seus assinalamentos), pois a imagem
do seu cartdo de respostas sera disponibilizado em http://concursos.
biorio.org.br na data prevista no cronograma.

INSTRUGCOES - PROVA OBJETIVA

1 - Confira atentamente se este caderno de questdes (Provas), que contém
50 (cinquenta) questdes objetivas, esta completo.

2 - Cada questdo da Prova Objetiva contera 05 (cinco) opgBes e somente
uma correta.

3 - Confira se seus dados pessoais, o emprego escolhido, indicados no
cartdo de respostas, estdo corretos. Se notar qualquer divergéncia,
notifique imediatamente ao Fiscal de Sala ou ao Chefe de Local.
Terminada a conferéncia, vocé deve assinar o cartdo de respostas no
espaco apropriado.

4 - Confira atentamente se o emprego e o nimero do caderno que consta
neste caderno de questées (Prova) é o mesmo do que consta em
seu cartdo de respostas. Se notar qualquer divergéncia, notifique
imediatamente ao Fiscal de Sala ou ao Chefe de Local.

5 - Cuide de seu cartdo de respostas. Ele ndao pode ser rasurado, amassado,
dobrado nem manchado.

6 - Se vocé marcar mais de uma alternativa, sua resposta serd considerada
errada mesmo que uma das alternativas indicadas seja a correta.

7 - O fiscal de sala ndo podera prestar qualquer esclarecimento sobre o
conteudo da prova. Caso discorde de qualquer questdo o candidato
devera entrar com recurso administrativo contra as questdes na data
prevista no cronograma.

8- 0s candidatos aos empregos de nivel superior poderao entregar seus titulos,
apos o termino de sua prova, no local indicado dentro do local de prova.

\
AGENDA

e 25/10/2015, PROVAS OBIJETIVAS/ENTREGA
DE TITULOS.

26/10/2015, Divulgacdo dos Gabaritos
Preliminares e Disponibilizacdo dos
Exemplares das Provas Objetivas.
27/10/2015, Disponibilizacdo das Imagens
dos Cartdes de Respostas das Provas
Objetivas.

e 28/10 e 29/10/2015, Interposicdo de
Recursos Administrativos quanto as
questdes das Provas Objetivas.

e 05/11/2015, Divulgacdo dos Gabaritos
Definitivos Oficiais, Resultado das Notas
Preliminares das Provas Objetivas.

® 06/11/2015, Divulgacdo do Resultado Final

das Notas das Provas Objetivas.

e 06/11/2015, Relacdo dos Candidatos
Convocados para a Entrevista Técnica.

e 06/11/2015, Divulgacdo do Resultado
Preliminar das Notas da Analise de Titulos.

e 09/11 e 10/11/2015, Interposicdo de
Recursos  Administrativos Contra o
Resultado Preliminar das Notas da Analise
de Titulos.

® 09 e/ou 10/11/2015, ENTREVISTA TECNICA.

® 12/11/2015, Resultado Final da Entrevista
Técnica.

e 12/11/2015, Disponibilizacdo das Imagens
dos Recursos Contra as Notas Preliminares
da Avaliagdo de Titulos.

e 12/11/2015, Divulgacdo Final das Notas da
Avaliacdo de Titulos.

e 12/11/2015, Divulgacdo do Resultado Final.

S

INFORMAGOES:
® Tel: 21 3525-2480 das 9 as 18h
® Internet: http://concursos.biorio.org.br

® E-mail: vivario2015@biorio.org.br
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LINGUA PORTUGUESA

TEXTO

O valor nas bombas de combustiveis continua sendo
alterado, assim como o preco pago pelos donos dos
postos. Conforme distribuidores, ainda nao foi repassado
todo o acréscimo que vem sendo cobrado a cada
carregamento, com variagao principalmente no valor do
alcool e como a gasolina é composta por 27,5% de etanol
anidro acaba sendo influenciada também. De quinta para
sexta-feira, as distribuidoras aumentaram RS 0,04 na
gasolina e RS 0,17 no etanol.

O baque tem como causa a entressafra da cana-de-agucar
e alta do ddlar, que incentiva as exportacdes de agucar e
reduz a matéria-prima para fabricacdo do combustivel
nacional. Porém, os donos de postos ndo estdo vendo
margem para reajustar o preco de forma proporcional —
o que implicaria um aumento de mais RS 0,30 no etanol,
na bomba.

A concorréncia deve segurar os valores no mesmo
patamar por mais alguns dias, mas o repasse serd
inevitavel:

— Ao contrério da gasolina e do diesel, o mercado do
etanol ndo é regulamentado, os usineiros é que mandam
no preco. Logo, o consumidor vai pagar mais também,
a ndo ser que o governo interfira — diz um assessor
comercial do Grupo Santa Lucia.

(Didrio de Santa Maria, 02/10/2015)

QUESTAO 1
Ao dizer que o valor da gasolina nas bombas “continua sendo
alterado”, o autor do texto nos informa que o aumento:

(A) passou a ser realizado de forma continua a partir de certa
data passada.

(B) comecou a ser feito ha muito tempo atras, mas continua
no presente.

(C) nunca parou de ser feito, ja que esse produto estd em alta
continua.

(D) ainda ndo foi alterado definitivamente, como de habito
nos ultimos tempos.

(E) modificou-se, mas no momento permanece inalterado.

QUESTAO 2
“O valor nas bombas de combustiveis continua sendo alterado,
assim como o preco pago pelos donos dos postos”.

Nesse segmento, a forma de redigir-se o trecho sublinhado
que contraria o sentido geral do periodo é:

(A) pois o prego pago pelos donos dos postos também aumenta.
(B) ja que o preco pago pelos donos dos postos também se altera.
(C) embora o preco pago pelos donos dos postos se modifique.
(D) conforme se altera o preco pago pelos donos dos postos.

(E) domesmo modo que o prego pago pelos donos dos postos.

QUESTAO 3
N3ao foi citado no texto entre os motivos do aumento do preco
da gasolina:

(A) o periodo de entressafra da cana-de-acgucar.

(B) oaumento do prego do dodlar.

(C) o desvio de finalidade da cana-de-agucar.

(D) o aumento do prego internacional do agucar.

(E) o mercado de etanol ter aumentado os precos do produto.

QUESTAO 4

Na frase “O baque tem como causa a entressafra da cana-de-agucar
e alta do ddlar”, a palavra “baque” tem o seguinte valor semantico,
indicado pelo Diciondrio Houaiss da Lingua Portuguesa:

(A) revés subito e inesperado, dissabor.

(B) barulho de um corpo ao cair ou ao bater em outro.
(C) ato ou efeito de cair, queda.

(D) receio intimo, desconfianga, suposicdo.

(E) pequeno espaco de tempo.

QUESTAO 5

“O valor nas bombas de combustiveis continua sendo alterado,
assim como o preco pago pelos donos dos postos. Conforme
distribuidores, ainda ndo foi repassado todo o acréscimo
que vem sendo cobrado a cada carregamento, com variag@o
principalmente no valor do dlcool e como a gasolina é composta
por 27,5% de etanol anidro acaba sendo influenciada também.
De quinta para sexta-feira, as distribuidoras aumentaram
RS 0,04 na gasolina e RS 0,17 no etanol”.

Entre os conectivos destacados no paragrafo acima, aquele
que tem seu valor indicado corretamente é:

(A) assim como = modo.

(B) conforme = proporcionalidade.
(C) como = causa.

(D) também = consequéncia.

(E) para = finalidade.

QUESTAO 6

“Logo, o consumidor vai pagar mais também...”; a forma de
reescrever-se esse trecho do ultimo paragrafo do texto, que
mantém o sentido original e a corregdo é:

(A) portanto, o consumidor também vai pagar mais.

(B) o consumidor, brevemente, também vai pagar mais.
(C) pois assim, o consumidor vai também pagar mais.
(D) assim, o consumidor pagard também mais.

(E) pagara, desse modo, o consumidor também mais.




FARMACEUTICO

CADERNO 2

QUESTAO 7

“Logo, o consumidor vai pagar mais também, a ndo ser que o
governo interfira — diz um assessor comercial do Grupo Santa
Lucia”. O segmento “a ndo ser que o governo interfira”, no
contexto, funciona como:

(A) critica ao governo.

(B) ironia sobre a situagdo econémica.

(C) aplauso ao procedimento do governo.
(D) alerta para os produtores de 4lcool.
(E) conselho as autoridades.

ATENCAO: Use as charges a seguir para responder as trés
préximas questoes.

http://www.chargeonline.com.br/php/charges/AUTO_pater.jpg

QUESTAO 8
As duas charges foram publicadas no momento em que foi
divulgado novo aumento do precgo da gasolina; as duas charges:

(A) mostram que o aumento atingiu todas as classes sociais.

(B) indicam posi¢do critica diante do aumento.

(C) comprovam a proporcionalidade do aumento.

(D) demonstram, respectivamente, reprova¢do e apoio ao
aumento.

(E) utilizam-se da estratégia denominada “humor negro”.

QUESTAO 9

As coincidéncias entre as duas charges NAO incluem:

(A) a referéncia unicamente ao aumento da gasolina e ndo a
outros combustiveis.

(B) a presenga grifica da mangueira como elemento
ameacador.

(C) a identificacdo da bomba de gasolina com o aumento
referido.

(D) a presenca de clientes preocupados diante do aumento.

(E) a referéncia explicita a ma situacdo financeira dos
consumidores.

QUESTAO 10

“Definitivamente, este lugar tad ficando caro e chic demais
para o nosso padrdo de vida”; a observacgdo correta sobre os
componentes dessa frase da charge é:

(A) a utilizacdo da forma verbal “ta” mostra falta de cultura do
personagem.

(B) aexpressdo “este lugar” se refere ao Brasil, em geral.

(C) o vocdbulo “definitivamente” indica ironia diante da
situacdo.

(D) oadvérbio “demais” se refere aos adjetivos “caro” e “chic”.

(E) o possessivo “nosso padrdo de vida” se refere unicamente
ao casal da charge.

SISTEMA UNICO DE SAUDE - SUS

QUESTAO 11
Avalie se competem as Secretarias Municipais de saude, entre
outras, as seguintes agbes:

I. Destinar recursos municipais para compor o financiamento
tripartite da atencédo basica.

Il. Inserir a Estratégia Saude da Familia em sua rede de servicos
como tatica prioritdria de organizacdo da atencdo basica.

Ill. Organizar, executar e gerenciar os servicos e acdes
de atenc¢do basica, de forma universal, dentro do seu
territdrio, incluindo as unidades proprias e as cedidas pelo
Estado e pela Unido.

IV. Prestar apoio institucional as equipes e servicos no
processo de implantagdo, acompanhamento e qualificagdo
da atencdo basica e de ampliagdo e consolidagdo da
Estratégia Saude da Familia.

V. Definir estratégias de institucionalizacdo da avaliacdo da
atencdo basica

Estdo corretas:

(A) 1, Il eV, apenas.

(B) llelll, apenas.

(C) L 11, 1l eV, apenas.
(D) W, 11, IV eV, apenas.
(E) L1, 1L 1VeV.
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QUESTAO 12
Avalie se, de acordo com a Politica Nacional de Atengdo Basica,
as afirmativas a seguir constituem caracteristicas falsas (F)
ou verdadeiras (V) do processo de trabalho das equipes de
atencgdo basica:

v' Programacio e implementac3o das atividades de atencdo
a saude de acordo com as necessidades de saude da
populagdo, com a priorizagao de intervengdes clinicas e
sanitdrias nos problemas de saude segundo critérios de
frequéncia, risco, vulnerabilidade e resiliéncia.

v Realizar oacolhimento com escuta qualificada, classificacdo
de risco, avaliacdo de necessidade de saude e analise de
vulnerabilidade, tendo em vista a responsabilidade da
assisténcia resolutiva a demanda espontanea e o primeiro
atendimento as urgéncias.

v’ Prover atencdo integral, continua e organizada a populagdo
adscrita.

v' Realizar atenc3o a salide na Unidade Basica de Saude, no
domicilio, em locais do territdrio (saldes comunitdrios,
escolas, creches, pracas etc.) e em outros espagos que
comportem a a¢do planejada.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) V,FVeF.
(B) EV,FeV.
(C) V,V,FeV.
(D) V,V,VeV.
(E) EFVeF

QUESTAO 13
Em relagdo ao SUS, com base na Lei 8080/90, avalie se as
afirmativas a seguir sdo falsas (F) ou verdadeiras (V):

v" O dever do Estado de garantir a satide consiste na formula¢do
e execugdo de politicas econémicas e sociais que visem
a redugdo de riscos de doengas e de outros agravos e no
estabelecimento de condi¢gdes que assegurem acesso
universal e igualitario as acdes e aos servigos para a sua
promocgao, protegdo e recuperagao; o dever do Estado exclui
o das pessoas, da familia, das empresas e da sociedade.

v" 0 conjunto de a¢des e servicos de saude, prestados por
orgdos e institui¢des publicas federais, estaduais e municipais,
da Administragdo direta e indireta e das fundagdes mantidas
pelo Poder Publico, ai incluidas as instituicdes publicas
federais, estaduais e municipais de controle de qualidade,
pesquisa e produgdo de insumos, medicamentos, inclusive
de sangue e hemoderivados, e de equipamentos para saude,
constitui o Sistema Unico de Satde (SUS).

v A iniciativa privada pode participar do Sistema Unico de
Saude (SUS), em carater complementar.

v' S30 objetivos do Sistema Unico de Sautde SUS: a identificagdio
e divulgagdo dos fatores condicionantes e determinantes
da saude; a formulagdo de politica de saude destinada
a promover, nos campos econdmico e social, politicas
econdmicas e sociais que visem a redugdo de riscos de doengas
e de outros agravos e no estabelecimento de condigdes
que assegurem acesso universal e igualitario as agdes e aos
Servigos para a sua promogao, protegao e recuperagao; a
assisténcia as pessoas por intermédio de agdes de promogao,
protegdo e recuperac¢ado da salde, com a realizagdo integrada
das agbes assistenciais e das atividades preventivas.

As afirmativas sdo respectivamente:

A) V,V,VeV.
B) FV,VeV.
C) EFVeF
D) V,V,FeF.

(
(
(
(
(E) V,V,VeF.

QUESTAO 14

As acGes e servigos publicos de saude e os servigos privados
contratados ou conveniados que integram o Sistema Unico de
Saude (SUS), sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes
previstas no art. 198 da Constituicdo Federal, e devem
obedecer, ainda determinados principios. Avalie se fazem
parte de tais principios os a seguir elencados:

I.  Universalidade de acesso aos servicos de saude em todos
os niveis de assisténcia.

Il.  Usodaepidemiologiaparaoestabelecimentode prioridades,
a alocacgdo de recursos e a orientacdo programatica.

Ill. Centralizacdo politico-administrativa, comdirecdo tripartite
em cada esfera de governo e énfase na descentralizagdo dos
servigos para os estados, regionalizagdo e hierarquizagdo
da rede de servigos de saude.

IV. Organizagdo dos servicos publicos de modo a evitar
duplicidade de meios para fins idénticos.

Estdo corretos:

(A) lell, apenas.

(B) Il eV, apenas.
(C) I, 1l elV, apenas.
(D) 1, 1 elV, apenas.
(E) 1,1, 1llelV.

QUESTAO 15
Em relagdo a organizagdo, diregdo e gestao do SUS, a luz da Lei
8080/90, NAO é correto afirmar que:

(A) Os municipios podem constituir consércios para desenvolver
em conjunto as a¢des e os servicos de saude que lhes
correspondam. Aplica-se aos consorcios administrativos
intermunicipais o principio da diregdo Unica, e os respectivos
atos constitutivos dispordo sobre sua observancia.

(B) No nivel municipal, o Sistema Unico de Satide (SUS) ndo pode
organizar-se em distritos para articular recursos, técnicas e
praticas voltadas para a cobertura total das a¢des de saude.

(C) Serdo criadas comissdes intersetoriais de ambito nacional,
subordinadas ao Conselho Nacional de Saude, integradas
pelos Ministérios e 6rgdos competentes e por entidades
representativas da sociedade civil. As comissGes intersetoriais
terdo a finalidade de articular politicas e programas de
interesse para a saude, cuja execu¢do envolva areas ndo
compreendidas no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS).

(D) Devem ser criadas ComissGes Permanentes de integracdo
entre os servicos de saude e as instituicdes de ensino
profissional e superior.

(E) O Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (Conass) e
o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
(Conasems)sdoreconhecidos comoentidades representativas
dos entes estaduais e municipais para tratar de matérias
referentes a salde e declarados de utilidade publica e de
relevante fungdo social, na forma do regulamento.
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QUESTAO 16

De acordo com a Lei Complementar 141/12, para efeito
da apuracdo da aplicacdo dos recursos minimos nela
estabelecidos, serdo consideradas, entre outras, despesas com
acGes e servicos publicos de saude as seguintes, EXCETO:

(A) vigilancia em saude, incluindo a epidemioldgica e a
sanitaria.

(B) acGes de apoio administrativo realizadas pelas instituicGes
publicas do SUS e imprescindiveis a execucdo das acdes e
servigos publicos de saude

(C) capacitacdo do pessoal de satde do Sistema Unico de
Saude (SUS).

(D) acGes de assisténcia social.

(E) manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de
vetores de doengas.

QUESTAO 17

Ainda de acordo com a Lei Complementar 141/12, os
Municipios aplicardo anualmente em ac¢des e servigos publicos
de saude, no minimo, o seguinte percentual da arrecadacdo
dos impostos a que se referem os artigos 156, 158 e 159 da
Constituicdo Federal e que competem ao municipio instituir:

(A) 10%.
(B) 12%.
(C) 15%.
(D) 18%.
(E) 20%.

QUESTAO 18

De acordo com a Lei Complementar 141/12, os odrgdos
gestores de saude da Unido, dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios devem dar ampla divulgacdo, inclusive em
meios eletrénicos de acesso publico, das prestactes de contas
periddicas da drea da saude, para consulta e apreciacdo dos
cidaddos e de instituicdes da sociedade. Avalie se, para tal fim,
devem ser enfatizados os seguintes aspectos:

I.  Comprovagdo do cumprimento do disposto nesta Lei
Complementar.

Il. Relatério de Gestdo do SUS.

IIl. Avaliacdo do Conselho de Saude sobre a gestdo do SUS no
ambito do respectivo ente da Federacao.

IV. Incentivo a participacdo popular e realizacdo de audiéncias
publicas, durante o processo de elaboracdo e discussdo do
plano de satde.

Estdo corretos:

(A) lelV, apenas.
(B) llelll, apenas.
(C) I, 1l elV, apenas.
(D) 1, Il elll, apenas.
(E) 1,1, lllelV.

QUESTAO 19

Leia as defini¢cBes a seguir, constantes do Decreto 7508/11:

v' Conjunto de a¢des e servicos de saude articulados em
niveis de complexidade crescente, com a finalidade de
garantir a integralidade da assisténcia a saude.

v Servicos de atendimento inicial & satide do usudrio no SUS

v' Instdncias de pactuacdo consensual entre os entes
federativos para definicdo das
compartilhada do SUS.

regras da gestdo

Elas definem respectivamente:

(A) Rede de Atencdo a Saude / Portas de Entrada / ComissGes
Intergestores.

(B) RegidodaSaude/PortasdeEntrada/Comissdes Intergestores.

(C) Rede de Atencgdo a Saude / Servicos Especiais de Acesso
Aberto / Conferéncias de Saude.

(D) Regido da Saude / Servicos Especiais de Acesso Aberto /
Conferéncias de Saude.

(E) Regido da Saude / Servigos Especiais de Acesso Aberto /
Conselhos de Saude.

QUESTAO 20

A sele¢do e a padronizagdo de medicamentos indicados para
atendimento de doengas ou de agravos no ambito do SUS
estdo compreendidos na:

(A) Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais — RENAME.
(B) Relagdo Nacional de Medicamentos Especiais — RENAMES.
(C) Relagdo Nacional de AgBes e Servigos de Saude — RENASES.
(D) Relagdo Municipal de Medicamentos Especiais —REMUMES.
(E) Relagdo Municipal de Medicamentos Genéricos—REMUGE.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

QUESTAO 21
Sdo objetivos da Farmdcia Clinica, de acordo com as Novas
Diretrizes para Assisténcia Farmacéutica Hospitalar, EXCETO:

(A) fornecimento informagdes sobre medicamentos a outros
profissionais da equipe de salude colaborando para a
definicdo das metas terapéuticas e sele¢do do tratamento
farmacoldgico mais adequado, dependendo do estado
clinico do paciente.

(B) elaboragdo do perfil farmacoterapéutico para pacientes
internados ou ambulatoriais, visando avaliar a adequagao do
tratamento prescrito, detectar interagdes medicamentosas
e verificar a adesdo ao esquema terapéutico.

(C) desenvolver politica voltada a exclusdo de medicamentos
essenciais caros e 6rfaos da RENAME visando economia da
Unido, Estados e Municipios.

(D) participagdo em Comissdes de Farmacia e Terapéutica e
de Controle de Infegao Hospitalar, visando dar suporte
técnico a definigdo de politicas de uso de medicamentos.

(E) implementagdo e manutengdo de unidades adequadas a
preparagdo de nutri¢do parenteral, de misturas intravenosas
em doses unitdrias e de manipulagdo de citostaticos.
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QUESTAO 22

Sdo atribuicBes técnico-gerenciais do farmacéutico na gestdo
da assisténcia farmacéutica no Sistema Unico de Saude,
EXCETO:

(A) participar do processo de sele¢do de medicamentos.

(B) desenvolver agdes para a promogdo do uso racional de
medicamentos.

(C) elaborar a programacdo da aquisicdo de medicamentos
em sua esfera de gestdo.

(D) promover ainserc¢do da assisténcia farmacéutica nas redes
de atencgédo a saude.

(E) elaborar edital de aquisicio de medicamentos visando
ganhos financeiras pessoais.

QUESTAO 23
Segundo o Formuldrio Nacional da Farmacopeia Brasileira
(22 edicdo, 2011), creme é a forma farmacéutica:

(A) liquida contendo farmacos em solucdo.

(B) semissdlida que consiste de uma emuls3o.

(C) solida de dose uUnica contendo um farmaco.

(D) semissdlida na forma de uma suspensao.

(E) liquida aquosa ou hidroalcodlica com viscosidade variavel.

QUESTAO 24
De acordo com a Farmacopeia Brasileira (Volume 1, 52 edicdo,
2010), elixir é uma preparagdo farmacéutica:

(A) liguida com teor de agucar préximo a 85%.

(B) semissdlida com teor alcodlico superior a 50%.

(C) liguida que apresenta teor alcodlico na faixa de 20 a 50%.
(D) semissolida agucarada contendo 50% de alcool.

(E) liguida com teor de alcool superior a 85%.

QUESTAO 25
Em relagdo aos pds, avalie se sdo verdadeiras (V) ou falsas (F)
as afirmativas a seguir:

v' Pés s3o preparacgdes sélidas portanto quimicamente mais
estaveis que as liquidas.

v' Pés simples s3o adequados para administracdo oral de
farmacos que causam danos na mucosa gastrica.

v' Pés divididos s3o dispensados em doses unitdrias
individuais.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) V,VeV.
(B) FFeF
(C) FV,F

(D) V,FeV.
(E) V,VeF.

QUESTAO 26
Os conceitos basicos da equacdo de Stokes fornecem indicagGes
validas dos fatores envolvidos no estudo:

(A) dos comprimidos.
(B) das solugdes.

(C) das capsulas.

(D) dos granulos.

(E) das suspensdes.

QUESTAO 27
Um exemplo de agente suspensor para formulacGes de uso
farmacéutico é:

(A) a policaprolactona.

(B) a metilcelulose.

(C) o poliestireno.

(D) o polietileno tereftalato.
(E) abaquelite.

QUESTAO 28

A coalescéncia esta relacionada com a estabilidade fisica de:

(A) suspensdes.
(B) solucdes.
(C) emulsodes.
(D) géis.

(E) comprimidos.

QUESTAO 29

O polissorbato 20 é um tensoativo:
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catiénico.
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QUESTAO 30

Suspensdes sao dispersdes de:

(A) particulas sdlidas, livremente sollveis e finamente
divididas em um liquido.

(B) goticulas, soltveis e finamente divididas em um sélido.

(C) particulas liquidas, soltveis e finamente divididas em um
liquido.

(D) goticulas, insolluveis e grosseiramente divididas em um
liquido.

(E) particulas sélidas, insoltveis e finamente divididas em um
liquido.




FARMACEUTICO

CADERNO 2

QUESTAO 31

Uma emulsdo pode ser definida como:

(A) dois liquidos misciveis em que um deles estd dissolvido e
homogeneamente distribuido no outro.

(B) trés liquidos soluveis entre si formando um sistema
homogéneo.

(C) dois liquidos imisciveis, em que um deles estd finamente
dividido e homogeneamente distribuido, na forma de
goticulas, no outo.

(D) dois liquidos soltveis originando um sistema limpido e
estavel.

(E) trés liquidos infinitamente misciveis entre si que originam
um sistema ternario homogéneo.

QUESTAO 32
A via de administragdo que NAO evita o metabolismo hepatico
de primeira passagem é a:

(A) intramuscular.
(B) sublingual.
(C) transdérmica.
(D) oral.

(E) subcutédnea.

QUESTAO 33

Em relagdo as atividades operacionais e de planejamento da
Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF), avalie se sdo
verdadeiras (V) ou falsas (F) as afirmativas a seguir:

v O CAF é a unidade adequada para a guarda de
medicamentos.

v O CAF realiza atividades de gestdo de estoques dos
medicamentos.

v" O CAF reduz a perda de medicamentos pela aplicacdo
do sistema: primeiro a chegar é sempre o ultimo a sair,
desconsiderando o prazo de validade.

As afirmativas sdo respectivamente:

QUESTAO 34

Estoque de seguranca é a quantidade de cada item:

(A) que necessita ser adquirida considerando-se a média
geométrica movel aliada a regressio dos minimos
quadrados evitando o colapso do abastecimento de saude.

(B) que deve ser mantida como reserva para garantir a
continuidade do atendimento em caso de ocorréncias ndo
previstas como aumento brusco no consumo e atraso no
suprimento.

(C) que necessita ser adquirida em casos de aumento da
inflagdo, elevagdo do doélar e queda da bolsa de valor.

(D) que deve ser comprada quando existe sobra de recursos
financeiros evitando a devolugdo deste para os cofres
publicos.

(E) que necessita ser mantida visando abastecimento
municipal, estadual, federal e internacional no caso de
normalidade de consumo.

QUESTAO 35

O fabricante de um medicamento recomenda o seu
armazenamento em local fresco. De acordo com a Farmacopeia
Brasileira (Volume 1, 52 edi¢do, 2010), a faixa de temperatura
do local fresco é de:

(A) 2°Ca7°C.
(B) 8°Ca 15°C.
(C) 16°C a 25°C.
(D) 26°C a 30°C.
(E) 31°Ca 35°C.

QUESTAO 36
Sdo vantagens do Sistema de Distribuicdo por Dose Unitaria,

EXCETO:

(A) necessidade da aquisicdo de materiais
equipamentos especificos de alta complexidade.

(B) redugdo da incidéncia de erros de administragdo de
medicamentos.

(C) diminuicdo de estoques nas unidades assistenciais com
consequente redugao de perdas.

(D) melhoria da qualidade da assisténcia prestada ao paciente.

(E) participagdo efetiva do farmacéutico na definicdo da
terapéutica medicamentosa.

caros e

QUESTAO 37
S3o objetivos da farmacia hospitalar, EXCETO:

(A) promover o uso seguro e racional de medicamentos
contribuindo para a qualidade da assisténcia prestada ao
paciente.

(B) fornecer informagdes para avaliagdo de custos com a
assisténcia farmacéutica.

(C) implantar um sistema adequado de gerenciamento de
estoques.

(D) estabelecer um sistema eficaz, eficiente e seguro para a
distribuicdo de medicamentos.

(E) interferir na politica nacional de medicamentos para
favorecer laboratérios nacionais e estrangeiros.




FARMACEUTICO

CADERNO 2

QUESTAO 38

Sao fungdes da farmacia hospitalar, EXCETO:

(A) selecdo de medicamentos, germicidas e correlatos necessarios
ao hospital realizada pela Comissao de Farmdcia e Terapéutica.

(B) aquisigdo, conservagdo e controle dos medicamentos
selecionados estabelecendo niveis adequados para aquisicao
por meio de um gerenciamento apropriado de estoque.

(C) prescricdo de novos agentes quimioterdpicos a pacientes
acometidos de cancer.

(D) manipulagdo e producdo de medicamentos para atender
prescricdes especiais ou por motivos de viabilidade
econdmica.

(E) estabelecer um sistema racional de distribuicdo de
medicamentos para assegurar que eles cheguem ao paciente
com seguranga, no momento adequado e na dose correta.

QUESTAO 39
O método correto para o enchimento de capsulas é a
correspondéncia:

(A) da densidade do p6 a ser encapsulada com a area total da
capsula.

(B) do volume do pd que se pretende encapsular com o
volume que a cdpsula comporta.

(C) da massa do p6 a ser encapsulada com a densidade
absoluta da capsula.

(D) do peso do pd que se pretende encapsular com a area
total da capsula.

(E) da viscosidade do pd a ser encapsulada com a o peso da
capsula vazia.

QUESTAO 40

Um exemplo de conservante para solugdes orais é:

(A) a povidona.

(B) o alcool cetilico.

(C) o metilparabeno.
(D) o propilgalato.

(E) o bissulfito de sodio.

QUESTAO 41

Em relagdo ao fracionamento de comprimidos na farmdcia
hospitalar, avalie se sdo verdadeiras (V) ou falsas (F) as
afirmativas a seguir:

v" Comprimidos simples, de a¢do e desintegracdo imediatas,
e sem revestimento, podem ser triturados em gral e o pd
resultante pode ser encapsulado em cdpsulas gelatinosas
duras.

v' Comprimidos revestidos apenas para mascarar sabor
desagraddvel podem ser triturado em gral e o po resultante
pode ser encapsulado em cdpsulas gelatinosas duras.

v" Comprimidos com revestimento gastrorresistente ndo
devem ser fracionados, pois a trituragao destréi a pelicula
gastrorresistente eliminando a prote¢do do farmaco
sensivel ao ambiente estomacal.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) V,VeV.
(B) FEFeF.
(C) V,FeF.
(D) V,FeV.
(E) EVeV.

QUESTAO 42

Segundo a Resolugdo da Diretoria Colegiada n2 220 (ANVISA),
de 21 de setembro de 2004, a reconstitui¢do de po liofilizado
estéril de um quimioterdpico deve ser feita em cabine de
seguranca bioldgica classe:

(A) 1A

(B) IB

(C) 1AL

(D) 11 A2

(E) 11B2
QUESTAO 43

Sao exemplos de quimioterdpicos, EXCETO:

(A) vincristina.
(B) citarabina.
(C) etomidato.
(D) metotrexato.
(E) irinotecano.

QUESTAO 44
A melfalana pertence a classe dos:

(A) alcaloides da vinca.

(B) antibidticos antitumorais.
(C) antimetabdlitos.

(D) taxanos.

(E) agentes alquilantes.

QUESTAO 45

Segundo a Portaria n2 272 (MS/SNVS), de 8 de abril de 1998,
a nutricdo parenteral imediatamente apds o preparo deve ser
mantida sob refrigeragao na faixa de temperatura de:

(A) 2°C a 8°C.
(B) 9°C a 15°C.
(C) 16°C a 20°C.
(D) 21°C a 25°C.
(E) 26°C a 30°C.
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QUESTAO 46

Segundo a Portaria n2 272 (MS/SNVS), de 8 abril de 1998,
o material utilizado no preparo do recipiente da nutricao
parenteral é:

(A) o policarbonato.

(B) o polietilenoglicol 400.

(C) a polivinilpirrolidona.

(D) o poli(etileno-acetato de vinila).
(E) o polimetilmetacrilato.

QUESTAO 47

A participagdo do farmacéutico na Comissdo de Controle de
Infec¢do Hospitalar segundo a Portaria n2 2616 (MS), de 12 de
maio de 1998, envolve:

(A) divulgagdo da composicdo da comissdo junto ao érgdo
Municipal ou Estadual.

(B) promogdo do uso racional de antimicrobianos, germicidas
e materiais médico-hospitalares.

(C) nomeagdo dos componentes da comissdo por meio de ato
proprio.

(D) adequagdo da infraestrutura
operacionalizagao da comissao.

(E) garantir o cumprimento das recomendagbes formuladas
pela Coordenagdo Municipal e Estadual de Controle de
Infecgdo Hospitalar.

necessdria a correta

QUESTAO 48
A participagdo do farmacéutico na Comissdao de Nutricdo
Parenteral envolve:

(A) discussdo com o médico sobre as fun¢des do enfermeiro e
do nutricionista para otimizac¢do dos trabalhos da comissao.

(B) divulgagdo de novos produtos para a terapia antineoplasica
visando melhorar os resultados do tratamento do cancer.

(C) prescricdo de bolsas de nutrigdo parenteral para pacientes
acometidos de lesGes multiplas e queimaduras graves.

(D) acompanhamento do paciente avaliando os resultados
dos exames laboratoriais em resposta a terapia nutricional
com posterior discussdo do caso com os membros da
comissao.

(E) elaboragdo de protocolos clinicos para a profilaxia
antibidtica e parasitaria visando tratamento de infecgbes
multirresistentes levando em consideragdo os dados
farmacoecondémicos.

QUESTAO 49
Em relagdo a farmacovigilancia, avalie se sdo verdadeiras (V)
ou falsas (F) as afirmativas a seguir:

v' Farmacovigilancia compreende a ciéncia e as atividades
relacionadas a detec¢do, avaliagdo e compreensdao
dos efeitos adversos ou quaisquer outros problemas
relacionados aos produtos farmacéuticos.

v" A avaliagdo da mortalidade relacionada a medicamentos
nao é uma questao relevante para a farmacovigilancia.

v" 0 campo de atuacdo da farmacovigilancia é restrito e ndo
inclui plantas medicinais, hemoderivados e vacinas.

As afirmativas sdo respectivamente:

(A) V,FeF
(B) V,VeV.
(C) FFeF
(D) V,VeF
(E) FVeV.

QUESTAO 50

Farmacoepidemiologia é o estudo:

(A) da agdo de farmacos nos receptores celulares.

(B) do custo e beneficio das formulagdo adquiridas em
licitagOes publicas

(C) da absorgdo, distribuicdo, metabolismo e excre¢do de
farmacos.

(D) do uso e dos efeitos dos farmacos em um grande nimero
de pessoas.

(E) do tempo de vida util de um farmaco disponivel no
mercado.









