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INSTRUCOES GERAIS

2 Verifique se este caderno contém trinta questdes objetivas e observe se ele apresenta alguma imperfeigdo.

Em caso de duvida, comunique ao fiscal.
2 As questdes desta prova apresentam quatro alternativas, assinaladas com os niumeros 01, 02, 04 e 08, nesta

sequéncia. Cada questdo terd como resposta a soma dos niumeros correspondentes as alternativas que vocé
apontar como corretas.

2 O prazo determinado para resolucdo desta prova é de TRES HORAS, a partir do momento em que for
completado o processo de distribuicdo dos Cadernos de QuestGes, incluido o tempo para o preenchimento
do Cartao de Respostas.

2 Quando vocé terminar a prova, solicite ao fiscal que apanhe o material de prova na sua carteira e aguarde sua
liberacao pelo fiscal para sair do local de prova.

Lembre-se de que vocé s6 pode deixar o local de prova apds as 16h15min.

2 E de inteira responsabilidade do candidato a leitura, a interpretagdo e a conferéncia de todas as informacbes
constantes no Caderno de Questdes e no Cartdo de Respostas.

o E obrigatdria a permanéncia dos trés ultimos candidatos da sala para a assinatura da ata de encerramento de
aplicagdo da prova.

INSTRUCOES SOBRE O CARTAO DE RESPOSTAS

2 CONFIRA os dados seguintes, que devem coincidir com os de sua inscricdo: nome do candidato, nimero de
inscricdo, area.

2 ASSINE apenas no local indicado.

© PREENCHA os campos épticos com cuidado, porque ndo haverd substituicdo do Cartdo de Respostas em caso
de erro ou rasura.

9© Siga as instrugdes quanto ao preenchimento do Cartdo de Respostas.

o Todas as informacdes acima constam no Edital de Abertura.

Observacgao: vocé pode preencher a papeleta abaixo e leva-la.
ATENGCAO! S6 a destaque depois de ter entregue o Cartdo de Respostas ao fiscal.
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INSTRUGCOES QUANTO AO PREENCHIMENTO DO CARTAO DE RESPOSTAS

1. A prova é elaborada com questdes de alternativas multiplas;
2. Cada questdo contém 4 (quatro) alternativas, indicadas com os nimeros 01, 02, 04 e 08;

3. O valor a ser assinalado no Cartdo de Respostas sera a soma dos niimeros correspondentes as alternativas

corretas. Cada questdo pode ter uma, duas, trés ou quatro alternativas corretas;

4. No local proprio do Cartdo de Respostas, deve ser assinalado o valor numérico do somatério encontrado,
obrigatoriamente com dois algarismos. Em questGes com somatorio entre os intervalos 01 e 09, o alga-
rismo zero da casa decimal deve ser preenchido (exemplo: 06);

5. A atribuigdo de pontos s6 sera feita quando o valor numérico assinalado incluir pelo menos uma alter-
nativa correta e nenhuma alternativa errada. Portanto, a pontuacdo integral ou parcial de uma ques-

tdo sé serd computada se o somatério apresentado nao incluir alternativa(s) errada(s).

Suponha a questdo hipotética nimero 65, representada abaixo. Vocé identificou duas alternativas corretas

na questao, a saber:

65 - Enunciado da questdo, assinale o que for correto. CARTAO DE RESPOSTAS
01) Alternativa correta. v e
02) Alternativa errada. "
04) Alternativa errada. oo
08) Alternativa correta. v B
B
09 |
=]
A soma das duas alternativas corretas (01 + 08) sera igual a 09.
No Cartdao de Respostas, o campo referente a questdo 65 |:> i
deve ser preenchido da maneira indicada ao lado.

Agora suponha a questdo hipotética nimero 70, representada abaixo. Vocé identificou trés alternativas cor-

retas na questdo, a saber:

70 - Enunciado da questdo, assinale o que for correto. CARTAO DE RESPOSTAS
01) Alternativa errada. o

02) Alternativa correta. v &

04) Alternativa correta. v [ ]

08) Alternativa correta. v

14

A soma das trés alternativas corretas (02 + 04 + 08) sera igual a 14.
No Cartdao de Respostas, o campo referente a questdo 70 |:>

deve ser preenchido da maneira indicada ao lado.
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QUESTOES REFERENTES A POLITICAS PUBLICAS EM

01-

SAUDE E MODELOS DE ATENCAO A SAUDE

A Reforma Sanitaria Brasileira, iniciada na década de
1970, criticava o modelo previdencidrio de atencdo a
salde - excludente e fragmentado — e culminou na
8° Conferéncia Nacional de Salude (1986). Sobre esse
processo, assinale o que for correto.

01) A Reforma Sanitéria defendia a saude como direito
universal e dever do Estado, contrapondo-se ao
modelo previdencidrio vigente até entdo.

02) A Constituicdo de 1988 ndo incorporou as
propostas da Reforma Sanitaria, mantendo a saude
vinculada apenas a previdéncia social.

04) O movimento da Reforma Sanitaria ocorreu na
esfera académica, sem articulacdo com movi-
mentos sociais ou participagao popular.

08) A 8° Conferéncia Nacional de Saude consolidou a
proposta de criagdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), fundamentado nos principios da universa-
lidade, integralidade e equidade.

02-

Um municipio brasileiro apresenta elevados indices de
internagdes por doengas diarreicas em criangas menores
de cinco anos. O relatério epidemioldgico aponta que
grande parte da populagdo vive em dareas sem
saneamento basico, com coleta de lixo irregular e baixa
escolaridade materna. Além disso, ha concentracdo de
familias em ocupacgdes precarias e dificuldade de acesso
aos servicos de saude. Com base no caso descrito,
assinale o que for correto.

01) As condicbes de saneamento, moradia e
escolaridade materna configuram determinantes
sociais que influenciam diretamente o processo
salde-doenca observado.

02) A dificuldade de acesso aos servicos de salde
agrava a vulnerabilidade das criangas, limitando a
prevencao e o tratamento adequado.

04) A alta incidéncia de doencas diarreicas pode ser
explicada pela alta circulagdo de microrganismos
patogénicos, sem relagdo com fatores sociais ou
ambientais.

08) A situagdo descrita evidencia que desigualdades
sociais produzem iniquidades em saude, tornando
determinados grupos populacionais mais expostos
e suscetiveis as doengas.

03- Durante visita domiciliar realizada pela equipe da

Estratégia Saude da Familia, uma agente comunitaria
identificou um idoso hipertenso e diabético, que
recentemente recebeu alta hospitalar apds um Acidente
Vascular Cerebral (AVC). O paciente apresenta
limitagdes motoras, necessidade de acompanhamento
multiprofissional e dificuldades socioecon6micas. A
familia, pouco informada sobre os cuidados, solicitou
orientacdes e apoio. Considerando o principio da
integralidade da assisténcia no SUS, assinale o que for
correto.

01) O encaminhamento para fisioterapia, acompanha-
mento multiprofissional (médico, nutricionista,
fonoaudidlogo, enfermeiro) e apoio domiciliar
expressa a integralidade, ao articular agdes de
reabilitacdo e recuperagdo.

02) A integralidade é alcangada por meio da atengdo
basica, ndo sendo necessaria a incorporagdo dos
servicos de média e alta complexidade.

04) A integralidade implica também orientar a familia
sobre o autocuidado e a prevengao de compli-
cacOes, articulando promogdo e prevencdo a
reabilitacdo do paciente.

08) A integralidade se concretiza com o tratamento
hospitalar adequado ao paciente durante a fase
aguda do AVC, sendo dispensada a articulagdo com
outros niveis de atencgdo.




04- Um médico veterinario sanitarista foi convidado a

participar de um seminario sobre politicas publicas de
saude indigena. Durante a apresentagdo, destacou que
o Subsistema de Atengdo a Saude Indigena integra o
SUS, com principios préprios que respeitam
especificidades culturais e garantem a articulagdo com a
rede geral de servicos de salde. Considerando a Lei
n°® 8.080/1990 e suas alteragdes, assinale o que for
correto.

01) O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena deve
funcionar de forma integrada ao SUS, sendo
descentralizado, hierarquizado e regionalizado,
tendo como base os Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas (DSEI).

02) O Subsistema pode desconsiderar praticas
culturais, como saberes tradicionais, sempre que
ndo coincidirem com o modelo biomédico
hegeménico, j@ que a prioridade é padronizar
protocolos clinicos para as populagdes indigenas.

04) O financiamento do Subsistema é de responsa-
bilidade da Unido, podendo contar com participagao
complementar de Estados, Municipios e instituicGes
governamentais e ndo governamentais.

08) A participagdo dos povos indigenas em instancias
colegiadas de formulagdo, acompanhamento e
avaliagcdo das politicas de saude (como Conselhos
de Saulde) é direito garantido pela lei.

06- Com base nos marcos legais do Sistema Unico de Salde

(SUS), assinale o que for correto.

01) A regionalizagdo concentra a gestdo dos servigos de
salide nos estados, substituindo a descentralizacdo
municipal.

02) A descentralizacdo busca aproximar a gestdo dos
servicos de saude dos usuarios, sendo os
municipios os principais responsaveis pela
execugao das agoes.

04) A integralidade no SUS envolve o reconhecimento
das necessidades dos usuarios e a articulagdo das
acdes de promogao, prevencao, tratamento e
reabilitacdo.

08) A participagdo da comunidade se concretiza por
meio dos conselhos e conferéncias de salde,
garantindo representagao social na gestao do SUS.

05- A Portaria n® 1.378/2013 regulamenta a Politica Nacional

de Vigilancia em Sadde no éambito do SUS,
estabelecendo principios, diretrizes e responsabilidades.
Com base nesse documento, assinale o que for correto.

01) A Vigildncia em Salde deve articular acdes de
vigilancia epidemioldgica, ambiental, sanitaria, em
saude do trabalhador e da situagdo de salde da
populagdo, com carater integrador e intersetorial.

02) Entre seus principios estdo: integralidade, descen-
tralizacdo, participacdo social, direito a informacao
e uso da epidemiologia para analise da situagdo de
saude.

04) A organizagdo da Vigilancia em Salde deve ser
descentralizada, hierarquizada e regionalizada,
garantindo a integracdo entre os servicos e a
atuagdo continua em todos os niveis de atencgao.

08) A Politica Nacional de Vigilancia em Salde prevé a
produgdo, analise e disseminagdo de informacdes
em salde como base para a tomada de decisdo,
planejamento, monitoramento e avaliagdo das
acoes e servigos.




07- Com base nos Determinantes Sociais da Saude (DSS) e

sua relacdo com as iniquidades em saude no Brasil,
assinale o que for correto.

01) Os determinantes sociais da salde consideram
apenas aspectos ambientais e ndo incluem
variaveis socioeconémicas e educacionais.

02) A atuacgdo sobre os determinantes sociais deve ser
responsabilidade primaria do setor salde, sem
necessidade de articulagdo com outras politicas
publicas.

04) A compreensédo dos determinantes sociais da satde
permite que politicas publicas atuem nas causas
estruturais das iniquidades, extrapolando a oferta
de servigos de salde curativos.

08) Fatores como renda, escolaridade, raca, moradia e
trabalho influenciam diretamente o processo
saude-doenga e a expectativa de vida da
populagao.

08- As Redes de Atengdo a Saude (RAS) foram instituidas no

SUS visando superar a fragmentagdo da atencgdo e
efetivar a integralidade do cuidado. Com base em suas
caracteristicas e diretrizes, assinale o que for correto.

01) As RAS devem ser organizadas com base no
reconhecimento dos territérios, a partir das
necessidades de salde das populages adscritas.

02) A Atengdo Primaria a Saude é reconhecida como
ordenadora do cuidado e coordenadora da rede,
sendo a principal porta de entrada do SUS.

04) Um dos mecanismos de articulacdo entre os
diferentes pontos de atencdo a saude dentro das
RAS ¢é o sistema de referéncia e de
contrarreferéncia.

08) As RAS séo estruturas organizadas exclusivamente

em hospitais de média e alta complexidade, sendo
acessadas apos regulacdo estadual.

09- O planejamento estratégico é um instrumento

fundamental para a gestdo e organizacdo de sistemas e
servigos de saude, permitindo decisGes mais assertivas.
Com base em suas diretrizes, assinale o que for correto.

01) O planejamento estratégico parte da compreensdo
da realidade para definir objetivos, metas e
estratégias voltadas a transformacao das situacbes
de saude.

02) A andlise situacional é uma etapa central do
planejamento estratégico, pois permite gerar um
diagnéstico amplo de natureza social,
organizacional e de saude.

04) O planejamento estratégico orienta a tomada de
decisdo com base em prioridades pactuadas
coletivamente, considerando as oportunidades e a
capacidade de intervengao dos sujeitos.

08) Diferentemente dos padrSes normativos, o
planejamento estratégico em salde reconhece a
complexidade dos territorios e valoriza a
participagdo de diversos atores na construgao das
agoes.

10- A vigiladncia em salde impde articulacdo entre agdes de

monitoramento, prevencgdo e controle de riscos a saude.
Com base nesse contexto, assinale o que for correto.

01) A vigilancia hospitalar atua de forma independente
das demais esferas da vigilancia em saude, sendo
voltada exclusivamente ao ambiente intra-
hospitalar.

02) A vigilancia em salde na atengdo terciaria contribui
para a seguranca do paciente e a qualidade do
cuidado.

04) A notificagdo compulséria de agravos e doencas
deve ser realizada também em servigos
hospitalares, como parte das responsabilidades
clinicas e éticas das equipes de saude.

08) Nos hospitais, as agdes de vigilancia se restringem
ao monitoramento de infecgdes, ndao envolvendo
vigilancia epidemioldgica, sanitdria ou eventos
adversos.




QUESTOES ESPECIFICAS

13- Na farmacia hospitalar, a dispensagdo de medicamentos

deve seguir critérios técnicos e legais para garantir a
seguranga do paciente. Sobre esse processo, assinale o
que for correto.

01) A conferéncia da prescrigdo médica quanto a dose,
via de administracdo e possiveis interagGes
medicamentosas faz parte da dispensagdo segura.

02) A dispensacdo pode ser realizada sem registro
documental, desde que o medicamento seja de uso
comum no hospital.

04) A rastreabilidade dos medicamentos, com registro
de lote e validade, é fundamental para controle e
seguranga do paciente.

08) A conferéncia da identificagdo correta do paciente

(nome, leito ou prontuario) faz parte das boas
praticas de dispensacao.

11- De acordo com a legislagdo farmacéutica brasileira,
sobre a atuagdo da farmacia hospitalar, assinale o que
for correto.

01) A presenca do farmacéutico é obrigatéria em
hospitais, conforme determina a Lei n°
13.021/2014.

02) A farmacia hospitalar pode funcionar sem
responsavel técnico farmacéutico, desde que tenha
um médico supervisor.

04) O farmacéutico hospitalar deve cumprir as normas
da Anvisa e do Conselho Federal de Farmacia no
que se refere a dispensacdo e controle de
medicamentos.

08) A legislagdo permite que apenas enfermeiros
realizem a gestdao dos estoques de medicamentos
no hospital.

12- Considerando a legislacdo farmacéutica aplicada ao

ambiente hospitalar, assinale o que for correto.

01) O farmacéutico hospitalar ndo precisa manter
registros de entrada e saida de medicamentos
controlados, desde que haja inventario anual.

02) O controle de medicamentos sujeitos a regime
especial (como psicotrépicos) deve seguir a
Portaria SVS/MS n2 344/1998.

04) A legislagdo dispensa a farmacia hospitalar de
participar de comissGes relacionadas a seguranca
do paciente.

08) A Resolucdo RDC n2 471/2021 estabelece critérios

para o gerenciamento de residuos de servicos de
saude, envolvendo também a farmacia hospitalar.




16- Os programas de Antimicrobial Stewardship (ASP) sdo

fundamentais para o uso racional de antimicrobianos
nos hospitais. De acordo com as fungdes do
farmacéutico hospitalar nesses programas, assinale o
que for correto.

01) Revisar prescricbes de antimicrobianos quanto a
dose, via, duragdo do tratamento e adequagao ao
perfil clinico do paciente.

02) Elaborar e atualizar protocolos institucionais para o
uso racional de antimicrobianos, em conjunto com
a equipe multiprofissional.

04) Autorizar a administracdo de antimicrobianos sem
analise prévia, visando agilizar o processo de
cuidado.

08) Manter-se apenas na logistica de recebimento e

armazenamento de antimicrobianos, sem
envolvimento clinico.

14- A dispensagao de medicamentos em farmacia hospitalar
envolve diversas responsabilidades do farmacéutico.
Assinale o que for correto.

01) Avaliar a compatibilidade fisico-quimica de
medicamentos prescritos em solugbes
intravenosas.

02) Garantir a dispensagdo conforme protocolos
institucionais e legislagGes sanitarias vigentes.

04) Substituir qualquer medicamento prescrito por
outro equivalente, sem necessidade de
comunicagdo a equipe médica.

08) Orientar a equipe de saude sobre condigGes
adequadas de armazenamento e conservagao dos
medicamentos.

15- O farmacéutico hospitalar desempenha um papel

essencial no controle de infecgdo hospitalar. Assinale o
que for correto.

01) O farmacéutico deve apenas armazenar os
medicamentos, sem envolvimento em protocolos
de prevencgdo de infecgdo.

02) O farmacéutico participa da analise de uso racional

de antimicrobianos, contribuindo para prevenir a
resisténcia bacteriana.

04) O monitoramento do consumo de antimicrobianos
no hospital auxilia na elaboragdo de indicadores
para o controle de infecgdo.

08) A responsabilidade pelo controle de infecgdo é

exclusiva da equipe de enfermagem, ndo cabendo
atuacgdo ao farmacéutico.




17-

A farmacovigiléancia em ambiente hospitalar é
fundamental para a seguranca do paciente. Assinale o
que for correto.

01) A notificagdo de reagBes adversas a medicamentos
(RAM) ¢é uma das principais atividades de
farmacovigilancia hospitalar.

02) A andlise de suspeitas de interagGes
medicamentosas faz parte das acgles de
farmacovigilancia.

04) A farmacovigilancia permite identificar padrbes de
uso inadequado de medicamentos, contribuindo
para melhorias nos protocolos clinicos.

08) Somente médicos podem registrar notificacbes de
eventos adversos relacionados a medicamentos.

18-

No hospital, a atuagdo do farmacéutico em
farmacovigilancia contribui para praticas seguras de uso
de medicamentos. Assinale o que for correto.

01) A farmacovigildncia  limita-se  apenas a
medicamentos novos no mercado.

02) A comunicagdo com a equipe multiprofissional

sobre riscos identificados em medicamentos é
essencial para prevenir eventos adversos.

04) O acompanhamento de pacientes em uso de
medicamentos de alto risco estd relacionado a
farmacovigilancia.

08) A investigacdo de erros de medicagdo faz parte do
escopo da farmacovigildncia hospitalar.

19- O farmacéutico hospitalar tem papel estratégico na

promogao da segurancga do paciente. Assinale o que for
correto.

01) A seguranga no uso de medicamentos refere-se a
prevengdo e ao manejo dos erros de medicagdo
(EM), que sdo eventos evitaveis que, de fato ou
potencialmente, possam levar ao uso inadequado
de medicamentos.

02) A participagdo em comissGes multiprofissionais,
como a de segurancga do paciente e a de farmacia e
terapéutica, fortalece a adogdo de protocolos
seguros.

04) A elaboragdo de indicadores relacionados a eventos
adversos a medicamentos auxilia no
monitoramento e prevengdo de falhas nos
processos de cuidado.

08) A responsabilidade pela seguranga do paciente é

exclusiva da equipe de enfermagem, ndao cabendo
atuagdo efetiva ao farmacéutico.




20-

No ambito da seguranca do paciente, o farmacéutico
hospitalar desempenha funcGes que vdo além da
logistica de medicamentos, atuando de forma integrada
com a equipe multiprofissional. Assinale o que for
correto.

01) A andlise critica das prescricbes médicas, visando
prevenir erros relacionados a dose, frequéncia, via
de administragdo e interagdes medicamentosas.

02) A orientagdo da equipe de enfermagem sobre
diluicdo, reconstituicdo e estabilidade de
medicamentos.

04) A participacdo ativa em programas de prevencéo e
monitoramento de eventos adversos relacionados a
medicamentos.

08) A promogdo do uso racional de antimicrobianos,

contribuindo para reduzir resisténcia bacteriana e
falhas terapéuticas.

22- O Conselho Federal de Farmacia define por Resolugéo,

as atribuigdes do farmacéutico no &mbito da Comissdo
de Farmacia e Terapéutica. Dessas atribuigdes, assinale
o que for correto.

01) Atuar na escolha, andlise critica e utilizacdo de
estudos cientificos que fundamentem a adequada
selecdo de medicamentos e produtos para saude.

02) Participar da elaboracdo de diretrizes clinicas e
protocolos terapéuticos, observando normativas do
Ministério da Saude.

04) Participar da definicdo de critérios que disciplinem
a divulgagdo de medicamentos e produtos para
salilde no ambiente hospitalar.

08) Avaliar e estabelecer critérios para prescricdo e uso

de medicamentos e produtos para saude néo
selecionados, eventualmente prescritos.

21-

Segundo a Diretriz Nacional do Programa de
Gerenciamento de Antimicrobianos, o farmacéutico
clinico é um profissional primordial para melhorar os
resultados em saude, contribuir para o uso racional de
antimicrobianos e reduzir custos assistenciais. Nesse
contexto, assinale o que for correto.

01) Os programas de gerenciamento de antimicro-
bianos intencionam a medicdo sistematica e as
intervengbes  coordenadas concebidas para
promover o uso ideal de agentes antimicrobianos,
definindo a selecdo de regimes de medicamentos
antimicrobianos apropriados.

02) Os programas de gerenciamento de antimicro-
bianos podem desenvolver um protocolo que defina
os pacientes apropriados para a intervencgao
transicdo da terapia intravenosa para a oral,
levando em consideragdo a indicacdo da terapia, a
adequacgdo da cobertura e biodisponibilidade do
agente oral, a estabilidade clinica do paciente e sua
capacidade de tolerar medicamentos orais ou
enterais.

04) O uso de antimicrobianos pode ser estimado em
dias de terapia, para determinar esse dado deve ser
realizado a contagem microbiana apos o inicio da
antibioticoterapia versus o indice de resisténcia da
bactéria no ambiente hospitalar.

08) A alergia antimicrobiana pode complicar a selegdo
da terapia antimicrobiana apropriada. Pacientes
com suspeita de alergia antimicrobiana podem
receber terapia subdtima e/ou terapia antimicro-
biana de espectro mais amplo do que o necessario.




23- Sobre a farmacoterapia do sistema nervoso central,
assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A carbamazepina e a fenitoina apresentam
multiplas interacdes medicamentosas. Em
pacientes idosos que podem estar tomando muitos
medicamentos (polifarmacia), essas interagdes
medicamentosas podem resultar em efeitos
adversos mais intensos.

O topiramato exerce efeito antiagregante
plaquetario, especialmente no sistema nervoso
central evitando casos de convulsdes e acidente
vascular cerebral, por sua inibicdo seletiva da
ligagdo da adenosina difosfato ao seu receptor
plaquetario P2Y12 e, subsequente, ativacdo do
complexo glicoproteico GPIIb/IIla mediado por
adenosina difosfato.

Para mulheres em idade fértil
generalizada genética ou epilepsia focal,
lamotrigina ou levetiracetam sdo escolhas
razoaveis. O valproato deve ser evitado em
mulheres com potencial para engravidar, se
possivel, uma vez que a monoterapia com
valproato estd associada a maior taxa de
teratogenicidade de todos os anticonvulsivantes.

O fenobarbital liga-se ao receptor GABA(A),
potencializando o efeito do GABA (&cido gama-
aminobutirico) ao prolongar a duragdo da abertura
dos canais de cloreto mediados por GABA. Esse
processo permite um fluxo crescente de ions
cloreto através da membrana, causando
hiperpolarizagdo neuronal, sendo eficaz para o
tratamento de crises epiléticas generalizadas e
focais. No entanto, sua utilidade clinica é limitada
por seus efeitos sedativos.

com epilepsia

24- Sedagdo e analgesia sdo praticas padrdo no ambiente de

UTI

(unidade de terapia intensiva) para prevenir o

estresse psicofisico e o desconforto dos pacientes,
incluindo aqueles com ventilagdo mecéanica. Sobre essa
tematica assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A selecdo do agente deve ser individualizada na
sedagao. Em pacientes com obesidade, o uso
prolongado e em altas doses de benzodiazepinicos
como o midazolan é frequentemente recomendado,
pois o farmaco inicial e seus metabdlitos se
acumulam no tecido adiposo, reduzindo o tempo da
sedacdo, facilitando o despertar e reduzindo o
tempo ventilagdo mecanica e consequentemente o
tempo de internagdo em UTI ou a permanéncia na
Urgéncia e Emergéncia.

Durante a retirada gradual dos medicamentos
sedativo-analgésicos, o paciente deve ser monito-
rado de perto quanto aos sintomas de abstinéncia,
que podem estar presentes em até um terco dos
pacientes. Em geral, doses mais altas de
benzodiazepinicos e opioides conferem maior risco
de abstinéncia.

Como a selegdo de agentes sedativo-analgésicos
pode ser complexa, dada a multiplicidade de
variaveis modificadoras em pacientes criticos, o
farmacéutico clinico pode auxiliar na otimizacdo da
terapia, ajudar a reduzir interagbes medicamen-
tosas, melhorar o monitoramento do paciente e
evitar efeitos adversos.

Na pratica, a maioria dos pacientes em
analgosedacdo, precisara de mais de uma classe de
medicamentos (tipicamente dois), visto que a
etiologia do sofrimento costuma ser multifatorial.
Por exemplo, para um paciente cuja agitacdo é
causada por ansiedade e dor, propofol associado a
um opioide é apropriado. Para pacientes intubados
e sob ventilagdo mecénica, que ndo conseguem
comunicar claramente a fonte da agitagdo, pode-se
administrar dexmedetomidina ou propofol com um
analgésico como fentanil.




25- Sobre a gestdo de suprimentos, assinale o que for
correto.

01)

02)

04)

08)

A implantacdo da curva ABC é a garantia da
dispensacdo de medicamentos em condicdo de uso,
havendo bloqueio de dispensagdao de lotes
interditados ou vencidos via sistema informatizado.

A curva XYZ é a modalidade tanto nos valores para
as quais podem ser utilizadas, quanto a
necessidade de documentos, complexidade do
processo e tempo total de realizagdo das compras
a serem feitas pela farmécia hospitalar.

O ponto de ressuprimento, pode ser entendido
como um parametro de alerta no dimensionamento
de estoques. Em alguns sistemas de aquisicdo, €
um nivel de estoque que ao ser atingido sinaliza o
momento de se fazer uma nova compra, evitando
posterior ruptura do estoque.

O estoque de seguranga pode evitar a ruptura do
atendimento, pois € a quantidade de cada item que
deve ser mantida como reserva para garantir a
continuidade do atendimento em caso de
ocorréncia ndo prevista como: elevagdo brusca no
consumo e atraso no suprimento.

26-

Os antimicrobianos possuem um papel importante no
ambiente hospitalar, para muitos pacientes incluindo a
pediatria. Sobre esses medicamentos assinale o que for

correto.
01) As cefalosporinas parenterais atingem niveis
terapéuticos nos fluidos pleural, pericardico,

02)

04)

08)

peritoneal e sinovial e na urina. As cefalosporinas
de primeira e segunda geragdo penetram mal no
liquido cefalorraquidiano (LCR). As cefalosporinas
de terceira geragdo atingem niveis mais confidveis
no LCR em pacientes com irritagdo meningea.

Para  piperacilina-tazobactam, uma infusdo
prolongada (por exemplo, 3,375 g infundidos ao
longo de quatro horas a cada oito horas) é uma
alternativa a dosagem padrdo; em particular, essa
estratégia tem sido utilizada para pacientes
gravemente enfermos ou para patdégenos com
concentracdes inibitdrias minimas (CIMs) elevadas,
porém suscetiveis.

A coadministragdo de vancomicina com outros
agentes nefrotoxicos estd associada a um risco
aumentado de insuficiéncia renal aguda; estes
incluem diuréticos de alga, aminoglicosideos,
anfotericina B, contraste intravenoso,
vasopressores e beta-lactamicos hidrofébicos, que
podem apresentar acumulo tubular proximal.

O uso de fluoroquinolonas sistémicas, como o
ciprofloxacino e levofloxacino oral, é recomendado
e seguro em criangas devido ao baixo risco
potencial de toxicidade musculoesquelética. O
amplo espectro é favoravel incluindo bactérias
resistentes a classe pela alta penetragdo bacteriana
e dano celular rapido com baixa probabilidade de
interagdes medicamentosas e alimentares.

27- Sobre a farmacotécnica hospitalar, assinale o que for
correto.

01)

02)

04)

08)

A farmacotécnica hospitalar deve estar preparada
para manipular  determinadas  preparacodes
farmacéuticas necessaérias ao hospital, na forma de
dosificagdo eficaz e segura, com apresentagao
adequada.

Manipular produtos estéreis na beira do leito do
paciente incluindo solugdes de nutricao parenteral,
citostaticos e misturas intravenosas, otimizando a
sua utilizacdo, € um dos principais objetivos da
farmacotécnica hospitalar.

A farmacotécnica hospitalar é essencial e deve
manipular as amostras bioldgicas previamente
provindas dos pacientes preparando-as para as
analises clinicas requeridas por cada tecnologia do
ambiente hospitalar.

O fracionamento e/ou reenvase dos medicamentos
elaborados pela industria farmacéutica a fim de
racionalizar sua distribuicdo e administracdao aos
pacientes é um dos objetivos da farmacotécnica
hospitalar.




28- Sobre a Farmacia Clinica, assinale o que for correto.

01)

02)

04)

08)

A farmacia clinica nos hospitais ndo influencia
diretamente nos desfechos clinicos dos pacientes,
mas € de extrema importancia pois realiza as
atividades logisticas, como a dispensacdo e o
armazenamento de medicamentos, essenciais para
a equipe multiprofissional que realiza intervencoes
junto aos médicos.

A conciliacdo de medicamentos é um servigo que
tem como objetivo prevenir erros de medicagdo
resultantes de discrepancias da prescricdo, como
duplicidades ou omissdes de medicamentos,
principalmente quando o paciente transita pelos
diferentes niveis de atencdo ou por distintos
servigos de salde, dessa forma evitando danos
desnecessarios.

A monitorizagdo terapéutica de medicamentos
compreende a mensuragdo e a interpretagdo dos
niveis séricos de farmacos, com o objetivo de
determinar as doses individualizadas necessarias
para a obtencdo de concentragGes plasmaticas
efetivas e seguras.

A revisdo da farmacoterapia analisa de forma
estruturada os medicamentos em uso pelo
paciente, com a finalidade de resolver problemas
relacionados a prescricdo, a utilizacdo, aos
resultados terapéuticos, entre outros.

30- Na selecdo e padronizacdo de medicamentos, assinale o
que for correto.

01)

02)

04)

08)

Ao selecionar medicamentos deve-se preferir a
inclusdo de associacOes fixas, em detrimento a
medicamentos isolados, pois otimiza-se o efeito
terapéutico com a associagdo e ha a reducdo de
custos e armazenamento.

A selegdo de antimicrobianos deve ser realizada em
conjunto com a Comissdo de Controle de Infecgao
Hospitalar, verificando a ecologia hospitalar quanto
a microrganismos prevalentes, padroes de
sensibilidade, selecionando e padronizando aqueles
antimicrobianos  que permitam suprir  as
necessidades terapéuticas.

Priorizar formas farmacéuticas que atendam
concomitantemente as diversas faixas etarias,
ainda que dificultem a maior possibilidade de
fracionamento, pois mantém a caracteristica
farmacocinética e vantagem no uso terapéutico.

Dentre os critérios de selecdo e padronizagao pode-
se eleger, dentre os medicamentos de mesma
indicagdo e eficacia, aquele de menor toxicidade
relativa, menor custo de tratamento e maior
comodidade posoldgica.

29-

Sobre a aquisicdo de suprimentos, assinale o que for
correto.

01)

02)

04)

08)

A aquisicdo de medicamentos, germicidas e
correlatos selecionados para uso hospitalar,
constitui-se num processo ligado as decisGes
exclusivas da administragdo hospitalar e equipe de
compras, independente dos fatores de custo, além
de relacionar-se indiretamente aos fatores de
armazenamento pela Farmacia Hospitalar.

A aquisicdo de medicamentos pode ser realizada
sem a necessidade de avaliagdo técnica criteriosa,
pois os medicamentos sdo registrados na Anvisa,
sendo suficiente considerar apenas o menor prego
oferecido pelos fornecedores. Isso garante a
otimizagdo dos processos de compras e possibilita
0 armazenamento mais rapido em prateleiras nas
enfermarias.

O processo de aquisicdo de medicamentos deve
evitar a ruptura dos niveis de estoque, o que
determinaria a interrupgao das atividades assisten-
ciais. Para tanto, o sistema de informagGes deve
monitorizar todo o processo a que esta submetido
cada artigo armazenado ou em aquisicdo, com o
objetivo de manter estoques continuos.

Na aquisicdo de medicamentos, o conhecimento
detalhado sobre o fabricante e o cumprimento das
Boas Praticas de Fabricacgdo devem ser
considerados como critério na escolha do produto a
ser adquirido. No caso de solugdes parenterais de
grande volume, as normas a serem seguidas pelos
fabricantes estdo dispostas na legislagdo vigente e
devem ser consideradas ao analisar as industrias
aptas a fornecer produtos com boa qualidade.




