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01. Considere os itens abaixo, referentes aos registros de 
atividades que devem ser mantidos pelo serviço de 
hemoterapia. 
 
I - Identidade do doador 
II - Modelo do equipamento de aférese 

III - Drogas administradas e respectivas doses 
 
Quais dos itens acima constam da RDC nº 34, de 
11/06/2014, como mandatórios nos relatórios de 
procedimentos de aférese? 
 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e II. 
(D) Apenas I e III. 
(E) I, II e III. 

 

02. São consideradas causas de inaptidão temporária, 
EXCETO 

 
(A) mulheres no pós-parto, até 12 semanas do parto. 
(B) mulheres com hemoglobina igual ou menor que 

12,0g/dL. 

(C) mulheres em período de lactação inferior a 12 meses. 
(D) mulheres no pós-aborto, até 12 semanas após 

abortamento. 
(E) mulheres em período menstrual. 

 

03. Considere as afirmações abaixo, relacionadas a causas 
de inaptidão para doação de sangue. 
 
I - Síndrome de Cushing é causa de inaptidão defini-

tiva à doação de sangue. 

II - Extração dentária impede a doação por 24 horas. 
III - O uso de diuréticos pelo candidato não contrain-

dica a doação. 
 
Quais estão corretas? 
 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e III. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

04. O plasma fresco congelado, armazenado a 30°C nega-
tivos ou a uma temperatura inferior, terá validade de 

 
(A) 10 meses. 
(B) 12 meses. 
(C) 20 meses. 
(D) 24 meses. 
(E) 36 meses. 

 
 
 
 

05. Assinale a alternativa que NÃO apresenta causa de 
inaptidão definitiva para doação de sangue. 

 
(A) Alcoolismo crônico. 

(B) Transfusão de sangue transcorridos doze meses da 
mesma. 

(C) História de reinfecção por qualquer Doença Sexual-
mente Transmissível (DST). 

(D) Diagnóstico laboratorial de Doença de Chagas. 

(E) História de infecção por Plasmodium malariae. 
 

06. Numere a segunda coluna de acordo com a primeira, 
associando os hemocomponentes às temperaturas em 
que devem ser estocados. 

 
(1) Plasma fresco congelado 
(2) Concentrado de hemácias 
(3) Concentrado de plaquetas 

 
(  ) 22ºC ± 2ºC 
(  ) 4ºC ± 2ºC 
(  ) entre 18ºC e 30ºC negativos 

 
A sequência correta de preenchimento dos parênteses 
da segunda coluna, de cima para baixo, é 

 
(A) 2 – 3 – 1. 
(B) 3 – 1 – 2. 
(C) 3 – 2 – 1. 
(D) 2 – 1 – 3. 
(E) 1 – 2 – 3. 

 

07. Considere as afirmações abaixo sobre a coleta de sangue 
de doadores. 

 
I - A quantidade habitual de anticoagulante em uma 

bolsa de coleta é de 60 – 65 mL. 
II - Para a quantidade de anticoagulante de 63 a 65 mL, o 

concentrado de hemácias produzido de 300 a 404 mL 
de sangue total pode ser utilizado para transfusão 
se o rótulo indicar unidade de baixo volume de 
concentrados de hemácias. 

III - Bolsas com volume total inferior a 300 mL podem 
ser usadas em recém-nascidos. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e II.  
(D) Apenas II e III.  
(E) I, II e III. 
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08. Considere as afirmações abaixo relacionadas a reações 
adversas à doação de sangue. 

 
I - É necessária a existência de procedimentos opera-

cionais padronizados, com instruções específicas 
para prevenção, identificação e tratamento das 
reações adversas à doação de sangue. 

II - Há necessidade de disponibilidade de medicamentos 
e equipamentos necessários para oferecer assis-
tência médica a doadores com reação adversa. 

III - É necessária a garantia de privacidade para o aten-
dimento ao doador. 

 
Quais estão corretas? 
 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas III. 
(D) Apenas I e II. 
(E) I, II e III. 
 

09. Assinale a alternativa que apresenta um critério técnico 
correto para produção de componentes eritrocitários. 

 
(A) Os concentrados de hemácias sem solução aditiva 

devem ter hematócrito entre 65% e 80%.  

(B) No caso de bolsas com concentrado de hemácias 
com solução aditiva, o hematócrito pode variar de 
40% a 60%. 

(C) Todas as bolsas com concentrados de hemácias 
devem ser armazenadas à temperatura entre 
1ºC e 6ºC. 

(D) Os concentrados de hemácias aliquotados em sis-
tema aberto devem ser armazenados a 4ºC ± 2ºC, 
tendo validade de 48 horas. 

(E) Os concentrados de hemácias armazenados em 
solução aditiva têm validade máxima de 40 dias. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

10. Os concentrados de hemácias com camada leucopla-
quetária removida devem ser preparados por um 
método que reduza o número de leucócitos no compo-
nente final a menos de 1,2 x 109 por unidade.  
Com relação a esse método, assinale com V (verda-
deiro) ou F (falso) as alternativas abaixo. 

 
(  ) Os concentrados de hemácias com a camada 

leucoplaquetária removida devem ser armazenados 
a 4ºC ± 2ºC. 

(  ) Nos concentrados de hemácias desleucocitados, as 
hemácias contêm menos de 5,0 x 106 leucócitos 
por unidade. 

(  ) Quando realizada a desleucocitação em sistema 
fechado, o tempo de validade de concentrados de 
hemácias corresponde ao original do componente. 

(  ) Quando concentrados de hemácias desleucocita-
dos são preparados em sistema aberto, sua vali-
dade será de 48 horas.   

(  ) Os concentrados de hemácias desleucocitados são 
indicados para a prevenção de reação transfusional 
febril não hemolítica, aplicando-se principalmente 
a pacientes em programa de transfusão crônica. 

 
A sequência correta de preenchimento dos parênteses, 
de cima para baixo, é 
 
(A) V – V – V – F – F. 
(B) F – F – F – V – V. 
(C) V – F – F – V – F. 
(D) V – V – V – F – V. 
(E) F – F – V – F – F. 
 

11. Os concentrados de plaquetas são disponibilizados em 
serviços de hemoterapia, conforme critérios técnicos 
definidos pela Portaria nº 2.712, de 12/11/2013, do 
Ministério da Saúde. Assinale a alternativa que apre-
senta uma situação que NÃO consta na portaria citada. 

 
(A) Concentrado de plaquetas obtido de sangue total. 

(B) Concentrado de plaquetas obtido de concentrados 
de hemácias. 

(C) Concentrado de plaquetas obtido por aférese. 

(D) Concentrado de plaquetas desleucocitado. 
(E) Pool de plaquetas. 
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12. Sobre doação de sangue, considere as afirmações 
abaixo. 

 
I - A frequência máxima admitida é de quatro doações 

de sangue total anuais para o homem e de três 
doações de sangue total anuais para a mulher. 

II - O limite de idade para a primeira doação é de 60 
anos. 

III - Se houver necessidade tecnicamente justificável, o 
candidato com idade superior a 70 anos será aceito 
para doação de sangue. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas I e II. 
(C) Apenas I e III. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

13. Considere as afirmações abaixo em relação à doação 
de sangue.  

 
I - O nome do doador autólogo de sangue total deve 

constar na etiqueta das bolsas. 

II - A quantidade habitual de anticoagulante em uma 
bolsa de coleta é de 60-65 mL. 

III - A veia preferencial a ser puncionada para doação 
é a cefálica. 

IV - Os valores mínimos aceitáveis do nível de hemató-
crito para doação de sangue total são 38% para 
mulheres e 39% para homens. 

V - Procedimento endoscópico leva à inaptidão de 
doação de sangue por seis meses. 

 
Quais estão corretas de acordo com a Portaria nº 2.712, 
de 12/11/2013? 

 
(A) Apenas I e II. 
(B) Apenas II e III. 
(C) Apenas III, IV e V. 
(D) Apenas I, II, IV e V. 
(E) I, II, III, IV e V. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

14. Em relação aos critérios para doação de sangue, 
considere as afirmações abaixo. 

 
I - As vacinas DT (difteria e tétano) e meningite tornam 

o candidato à doação de sangue inapto por 48 horas. 
II - A ingestão de bebidas alcoólicas contraindica a 

doação de sangue por 12 horas. 

III - O uso de anti-inflamatório impede a preparação de 
concentrado de plaquetas se o remédio tiver sido 
usado nos últimos cinco dias. 

 
Quais estão corretas de acordo com a Portaria nº 2.712, 
de 12 de novembro de 2013? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e II. 
(D) Apenas I e III. 
(E) I, II e III. 

 

15. Sobre doação de sangue, considere as afirmações abaixo. 
 

I - O tempo ideal de coleta de sangue total é de 15 
minutos. 

II - O volume ideal de coletas de bolsas é de 450 +ou- 
45 mL de sangue total. 

III - Deve-se evitar punção venosa em locais em que 
foram realizadas punções anteriores. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e II. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

16. Durante a coleta, deve-se desviar os primeiros mililitros 
do sangue do doador para uma pequena bolsa acessória. 
Qual o objetivo desse procedimento? 

 
(A) Diminuir o risco de contaminação do sangue doado. 
(B) Diminuir o tempo de coleta. 
(C) Realizar exames prévios. 
(D) Evitar que seja ultrapassado o volume ideal de coleta. 
(E) Diminuir intercorrências. 
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17. Sobre doação de sangue total autólogo, considere as 
afirmações abaixo. 

 
I - Os critérios de seleção para esse tipo de doação 

são os mesmos aplicados a outros tipos de doação. 
II - A etiqueta de identificação da bolsa de coleta deve 

ser diferenciada. 

III - A coleta pode ocorrer até 72 horas antes da cirurgia 
do doador. 

 
Quais estão corretas? 

 
(A) Apenas I. 
(B) Apenas II. 
(C) Apenas I e II. 
(D) Apenas II e III. 
(E) I, II e III. 

 

18. Assinale a alternativa que apresenta a definição de 
concentrado de plaquetas desleucocitado, conforme a 
RDC 34 de 11/06/2014. 

 
(A) É um concentrado de plaquetas obtido pela remo-

ção de leucócitos através de filtros para esse fim; 
deve conter menos de 5 x 106 leucócitos por pool 
ou 0,83 x 106 por unidade. 

(B) É um concentrado de plaquetas obtido pela remo-
ção de neutrófilos através de centrifugação; deve 
conter menos de 5 x 106 leucócitos por pool ou 
0,83 x 106 por unidade. 

(C) É um concentrado de plaquetas obtido pela remoção 
de leucócitos através de filtros; deve conter menos 
de 50 x 106 leucócitos por pool ou 8,30 x 106 por 
unidade. 

(D) É um concentrado de plaquetas obtido pela remoção 
de neutrófilos através de filtros; deve conter menos 
de 50 x 106 leucócitos por pool ou 8,30 x 106 por 
unidade. 

(E) É um concentrado de plaquetas obtido pela remoção 
de leucócitos através de centrifugação para esse 
fim; deve conter menos de 5 x 106 leucócitos por 
pool ou 0,83 x 106 por unidade. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

19. Sobre a doação de hemocomponentes por aférese, 
assinale a afirmação INCORRETA. 

 
(A) O intervalo mínimo entre duas plaquetaféreses 

em um doador é de 48 horas, podendo um 
mesmo doador realizar até quatro doações por 
mês, chegando ao total de, no máximo, 24 vezes 
por ano. 

(B) Se um doador de plaquetas por aférese doar uma 
unidade de sangue total, ou se a perda de hemácias 
durante o procedimento for superior a 200mL, 
deve-se manter um intervalo de pelo menos um mês, 
antes que um novo procedimento seja realizado. 

(C) Para a coleta de múltiplos componentes por afé-
rese, o intervalo mínimo e a frequência máxima de 
doações de concentrados de plaquetas são os mes-
mos requeridos para doação de sangue total. 

(D) Para doação de concentrados de hemácias, o inter-
valo mínimo entre doações é de quatro meses para 
homens e seis meses para mulheres. 

(E) O intervalo mínimo entre duas plasmaféreses em 
um mesmo doador é de 72 horas, podendo um 
mesmo doador realizar, no máximo, quatro doações 
em um período de dois meses. 

 

20. Sobre o controle de qualidade dos concentrados de 
plaquetas (CP) obtidos por aférese, assinale a afirma-
ção correta. 

 
(A) O CP obtido por aférese de um único doador deve 

conter, no mínimo, 6,0 x 1011 plaquetas em, pelo 
menos, 75% das unidades avaliadas. 

(B) O CP obtido por aférese de um único doador deve 
conter, no mínimo, 3,0 x 1011 plaquetas em, pelo 
menos, 90% das unidades avaliadas. 

(C) O CP obtido por aférese de um único doador deve 
conter, no mínimo, 3,0 x 1011 plaquetas em, pelo 
menos, 75% das unidades avaliadas. 

(D) O CP obtido por aférese de um único doador deve 
conter, no mínimo, 6,0 x 1011 plaquetas em, pelo 
menos, 90% das unidades avaliadas. 

(E) O CP obtido por aférese de um único doador deve 
conter, no mínimo, 3,0 x 1011 plaquetas em 100% 
das unidades avaliadas. 
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21. Considere os hemocompontentes abaixo. 
 

I - Concentrado de plaquetas. 
II - Plasma fresco congelado. 

III - Crioprecipitado. 
IV - Concentrado de hemácias. 

V - Concentrado de granulócitos. 
 

Quais são passíveis de coleta por aférese? 
 

(A) Apenas I. 
(B) Apenas II e III. 
(C) Apenas II, IV e V. 
(D) Apenas I, II, IV e V. 
(E) I, II, III, IV e V. 

 

22. O controle de qualidade de hemocomponentes é reali-
zado de forma sistemática pelos serviços de hemoterapia. 
Para garantir a qualidade e a boa resposta clínica nos 
pacientes, todos os tipos de componentes produzidos 
devem passar por esse processo.  
 
Sobre esse tema, assinale a afirmação correta. 
 
(A) O controle de qualidade dos concentrados de hemá-

cias e concentrados de plaquetas deve ser realizado 
em, pelo menos, 1% da produção ou 10 unidades 
por mês (o valor que for maior). 

(B) O controle de qualidade do plasma e crioprecipi-
tado pode ser feito em amostragem aleatória, pois 
não se trata de hemocomponentes de maior impor-
tância clínica para o paciente. 

(C) O resultado verificado pelo controle de qualidade 
deve apresentar um percentual de conformidade 
igual ou superior a 65%. 

(D) É preconizada a avaliação microbiológica dos compo-
nentes celulares, utilizando-se uma amostragem de 
0,5% da produção.  

(E) A amostragem em unidades de concentrados de 
plaquetas para testes microbiológicos para controle 
de qualidade é inferior a 1%, pois este componente 
sanguíneo é utilizado em até cinco dias.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

23. Sobre cuidados de biossegurança em um banco de 
sangue, assinale a afirmação correta. 

 
(A) Esses cuidados não são necessários nas áreas que 

lidam com sangue liberado. 
(B) Esses cuidados devem ser seguidos por todos os 

funcionários após explicação oral informal. 

(C) Deve haver capacitação e educação continuada 
de todos os funcionários para realização desses 
cuidados. 

(D) O funcionário deve providenciar seus próprios 
equipamentos de proteção. 

(E) Respingos visíveis de qualquer natureza devem 
sempre ser removidos no fim do turno de trabalho. 

 

24. Sobre descarte de resíduos em um banco de sangue, 
assinale a alternativa correta. 

 
(A) Deve ser respeitado o disposto no Plano de Geren-

ciamento de Resíduos de Serviços de Saúde, 
podendo o descarte ser realizado por empresa 
terceirizada. 

(B) Deve ser respeitado o disposto no Plano de Geren-
ciamento de Resíduos de Serviços de Saúde, não 
podendo o descarte ser realizado por empresa 
terceirizada. 

(C) Deve ser respeitado o disposto pelo Departamento 
Municipal de Águas e Esgotos, não podendo o 
descarte ser realizado por empresa terceirizada. 

(D) Deve ser respeitado o disposto pelo Departamento 
Municipal de Águas e Esgotos, podendo o descarte 
ser realizado por empresa terceirizada. 

(E) Todo resíduo do banco de sangue pode ser descar-
tado no expurgo, desde que esse seja aprovado 
pelo Departamento Municipal de Águas e Esgotos. 

 

25. Sobre o tipo de doação de sangue, assinale a alterna-
tiva correta. 

 
(A) Doação de repetição é aquela realizada pelo menos 

uma vez por ano. 

(B) Doação de repetição é aquela realizada pelo menos 
duas vezes por ano. 

(C) Doação de repetição é aquela realizada pelo menos 
três vezes por ano. 

(D) Doação esporádica é aquela realizada necessaria-
mente com intervalo superior a 24 meses. 

(E) Quando houver escassez de sangue poderá ser 
usada a doação autóloga, mediante liberação do 
doador. 

 
 
 
 
 
 


