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Transcreva no espaco apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS (Folha Optica),
com sua caligrafia usual, considerando as letras mailsculas e mintsculas, a seguinte frase:

O que vocé faz hoje pode melhorar todos os amanhas.

Nome do Candidato:

Inscricao n®: .
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Verifique se este CADERNO DE QUESTOES corresponde ao Processo Seletivo para o qual vocé esta
inscrito. Caso nao corresponda, solicite ao Fiscal da sala que o substitua.

Esta PROVA consta de 40 (quarenta) questdes objetivas.

Caso o CADERNO DE QUESTOES esteja incompleto ou apresente qualquer defeito, solicite ao Fiscal da
sala que o substitua.

Para cada questao objetiva, existe apenas uma (1) alternativa correta, a qual devera ser assinalada na
FOLHADE RESPOSTAS.

O candidato que comparecer para realizar a prova ndo devera, sob pena de ser excluido do certame,
portar relégios, armas, malas, livros, maquinas calculadoras, fones de ouvido, gravadores, pagers,
notebooks, telefones celulares, pen drives ou quaisquer outros tipos de aparelhos eletrbnicos, nem
utilizar véus, bonés, chapéus, gorros, mantas, lengos, aparelhos/proteses auditivas, oculos escuros, ou
qualquer outro adereco que lhes cubra a cabega, o pescogo, os olhos, os ocuvidos ou parte do rosto, exceto
em situacdes autorizadas pela Comissédo do Concurso e/ou em situagdes determinadas em lei.
(confarme subitem 7.10 do Edital de Abertura)

E de inteira responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova munido de caneta
esferografica, preferencialmente de tinta azul, de escrita grossa, para a adequada realizagao de sua
Prova Escrita. Nao sera permitido o uso de lapis, marca-textos, réguas, lapiseiras/grafites e/ou
borrachas durante a realizagao da prova. (conforme subitem 7.15.2 do Edital de Abertura)

N&o sera permitida nenhuma espécie de consulta em livros, cédigos, revistas, folhetos ou anotagdes, nem
o uso de instrumentos de calculo ou outros instrumentos eletrénicos, exceto nos casos em que forem pré-
estabelecidos noitem 13 do Edital. (conforme subitem 7.15.3 do Edital de Abertura)

Preencha com cuidado a FOLHA DE RESPOSTAS, evitando rasuras. Eventuais marcas feitas nessa
FOLHA a partir do nimero 41 serdo desconsideradas.

Ao terminara prova, entregue a FOLHADE RESPOSTAS ao Fiscal da sala.

A duracgdo da prova € de trés horas (3h), ja incluido o tempo destinado ac preenchimento da FOLHA DE
RESPOSTAS. Aofinal desse prazo, a FOLHADE RESPOSTAS sera imediatamente recolhida.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova uma hora (1h) apés o seu inicio. Se quiser
levar o Caderno de Questdes da Prova Escrita, o candidato somente podera se retirar da sala de
prova uma hora e meia (1h30min) apés o inicio. O candidato nao podera anotar/copiar o gabarito de
suas respostas de prova.

Apos concluir a prova e se retirar da sala, o candidato somente podera utilizar os sanitarios nas
dependéncias do local de prova se for autorizado pela Coordenagao do Prédio e se estiver
acompanhado de um fiscal. (conforme subitem 7.15.6 do Edital de Abertura)

Ao concluir a Prova Escrita, o candidato devera devolver ao fiscal da sala a Folha de Respostas (Folha
Optica). Se assim néo proceder, sera excluido do Processo Seletivo. (conforme subitem 7.15.8 do Edital de
Abertura)

m A desobediéncia a qualquer uma das recomendagdes constantes nas presentes instrucGes podera

implicar a anulagdo da prova do candidato.
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na atengdo basica: instrucdes técnicas para sua orga-
nizagao”, a selecdo é um processo de escolha de medi-
camentos, baseada em critérios , técnicos
e econdmicos, estabelecidos por uma ,
visando assegurar medicamentos seguros,

e custo-efetivos com a finalidade de racionalizar seu
uso, harmonizar condutas terapéuticas, direcionar o
processo de aquisicdo, producao e politicas farmacéu-
ticas.

Assinale a alternativa que completa, correta e respec-
tivamente, as lacunas da frase acima.

(A) populacionais — Comissdo de Controle de Infeccao
Hospitalar (CCIH) — eficazes

(B) epidemioldgicos — Comissdo de Farmacia e Tera-
péutica (CFT) — confiaveis

(C) comerciais — Comissao de Terapia Nutricional
(CTN) — eficientes

(D) populacionais — Comissdo de Controle de Infecgao
Hospitalar (CCIH) — eficientes

(E) epidemioldgicos — Comissdo de Farmacia e Tera-
péutica (CFT) — eficazes

X FAURGS
¥R De acordo com o documento “Assisténcia farmacéutica

De acordo com o documento “Assisténcia Farmacéutica
na atengdo basica: instrugbes técnicas para sua orga-
nizagao”, no que se refere ao financiamento da Assis-
téncia Farmacéutica no Sistema Unico de Salde (SUS),
assinale a alternativa INCORRETA.

(A) O componente basico da Assisténcia Farmacéutica,
destinado a aquisicao de medicamentos e insumos
no ambito da atencdo basica, € composto de parte
fixa e parte variavel.

(B) Os blocos serdo regulamentados nos seus aspectos
operacionais por meio de portarias especificas.

(C) O componente de Medicamentos de Dispensacao
Excepcional é destinado ao financiamento, junta-
mente com os estados e o Distrito Federal, da aqui-
sicdo de medicamentos de dispensagao de carater
excepcional, conforme constam na tabela de
procedimentos SIA/SUS.

(D) O componente Estratégico da Assisténcia Farma-
céutica é destinado ao custeio de agdes relativas
aos seguintes programas: Controle de Endemias —
Tuberculose, Hanseniase, Malaria, Leishmaniose,
Chagas, entre outras doencas; DST/Aids — Antirre-
trovirais e doencas genéticas.

(E) O componente de Organizacao da Assisténcia

Farmacéutica é destinado ao custeio de acles e
servicos inerentes a Assisténcia Farmacéutica.
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kX De acordo com o texto “Assisténcia Farmacéutica no

SUS”, do Conselho Nacional de Secretarios de Saude
(CONASS), assinale as afirmagdes abaixo sobre as
atividades do ciclo da Assisténcia Farmacéutica com V
(verdadeiro) ou F (falso).

( ) A selegdo de medicamentos € o eixo do ciclo da
Assisténcia Farmacéutica, pois todas as outras
atividades lhe sao decorrentes. E a atividade
responsavel pelo estabelecimento da relacao de
medicamentos, sendo uma medida decisiva para
assegurar 0 acesso aos mesmos.

( ) A selecao de medicamentos deve ser formalizada
por meio de ata da comissao especifica, responsa-
vel pela elaboragdo da lista, com a divulgacao dos
critérios técnicos utilizados para inclusdo e exclu-
sdo dos medicamentos, dando a necessaria trans-
paréncia ao processo.

( ) A programacdo tem como objetivo garantir a
disponibilidade dos medicamentos previamente
selecionados nas quantidades adequadas e no
tempo oportuno para atender as necessidades da
populacdo. A programacao deve ser descendente,
levando em conta as necessidades locais de cada
servico de saude.

( ) O armazenamento é caracterizado por um conjunto
de procedimentos técnicos e administrativos que
envolvem as atividades de recebimento, estoca-
gem, segurancga e conservagao dos medicamentos,
bem como o controle de estoque.

( ) A dispensacao de medicamentos tem como obje-
tivo garantir a entrega do medicamento correto ao
usuario, na dosagem e quantidade prescritas, com
instrucdes suficientes para seu uso correto e seu
acondicionamento, de modo a assegurar a quali-
dade do produto. Cabe ao dispensador a respon-
sabilidade pelo entendimento do usuario acerca do
modo correto de uso do medicamento.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) V-V-V-F-F
(B) V-F-V-V-V
(O V-F-F-V-V
(D) F-F-F-V-F
(E) F-=V-V-F-F

e
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W A Politica Nacional de Medicamentos, na referéncia

“Assisténcia Farmacéutica no SUS”, do CONASS,
conceitua "o processo que compreende a prescricao
apropriada; a disponibilidade oportuna e a pregos
acessiveis; a dispensacdo em condicbes adequadas; e
0 consumo nas doses indicadas, nos intervalos defini-
dos e no periodo de tempo indicado de medicamentos
eficazes, seguros e de qualidade”, como:

(A) Medicina Baseada em Evidéncias.
(B) Plano Terapéutico.

(C) Atencdo Farmacéutica.

(D) Uso Racional de Medicamentos.
(E) Assisténcia Farmacéutica.

X FAURGS
T3 De acordo com a RDC ANVISA n® 220/2004, que dispde

F3 A respeito da RDC ANVISA n® 67/2007, que trata das

Boas Praticas de Manipulacdo em Farmacias, Anexo I,
no capitulo sobre infraestrutura, assinale com V
(verdadeiro) ou F (falso) as afirmacdes abaixo.

( ) A area ou sala de armazenamento deve ser
mantida limpa, seca e em temperatura e umidade
compativeis com os produtos armazenados. Estas
condicdes de temperatura e umidade devem ser
definidas, monitoradas e registradas.

( ) A farmacia deve dispor de armario resistente e/ou
sala propria, fechados com chave ou outro dispo-
sitivo que ofereca seguranca para a guarda de
substancias e medicamentos sujeitos a controle
especial.

( ) A farmacia ndo € obrigada a dispor de area ou sala
para atividade de controle de qualidade.

( ) A manipulagdo de substdncias volateis, toxicas,
corrosivas, causticas e irritantes deve ser realizada
em capela de fluxo laminar.

( ) Os ambientes devem possuir superficies internas
(piso, paredes e teto) lisas e impermeaveis, sem
rachaduras, resistentes aos agentes sanitizantes e
lavaveis.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

(A) F=V-V-V-F
(B) V-F-F-F-F
(O V-V-F-F-V
(D) V-V-F-V-V
(E) F~=F-V-F-V

sobre o Regulamento Técnico de funcionamento dos
Servicos de Terapia Antineoplasica, assinale a afirma-
¢ao INCORRETA.

(A) As Boas Praticas de Preparagao da Terapia Antine-
oplasica (BPPTA) estabelecem as orientacGes
gerais para aplicagao nas operacoes de: analise da
prescricdo médica, preparacdo, administragao,
transporte e descarte da Terapia Antineoplasica.

(B) Todos os medicamentos, produtos farmacéuticos
e produtos para a salde devem ser submetidos
a verificacdo de recebimento documentada, obser-
vando a integridade da embalagem, a correspon-
déncia entre o pedido, a nota de entrega e os
rétulos do material recebido.

(C) A Cabine de Seguranca Bioldgica deve ser validada
com periodicidade semestral, e sempre que houver
movimentagao ou reparos, por pessoal treinado, e
0 processo registrado.

(D) Na manipulacdo, deve ser efetuado o registro do
nimero sequencial de controle de cada um dos
produtos utilizados na manipulacdo dos medicamen-
tos da Terapia Antineoplasica, indicando inclusive
os seus fabricantes.

(E) Para casos de contaminagdo acidental no transporte
da Terapia Antineoplasica, € compulsoéria a notifica-
¢ao do ocorrido ao responsavel pela preparagdo,
assim como as providéncias de descontaminagdo e
limpeza, adotadas de acordo com protocolos
estabelecidos.
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ITLINEDY As questdes 07 e 08 referem-se ao caso

abaixo.

Alguns antimicrobianos podem se apresentar em con-
centracbes de Unidades, na forma de pd liofilizado a
ser diluido com agua destilada, que permite sua recons-
tituicdo e administragdo conforme prescricdo médica.
Na prescricdo de Penicilina G Potassica, disponivel na
apresentacdo frasco-ampola contendo pd lidfilo para
solucdo injetavel de 5.000.000 de Unidades, a orientagdo
de preparo é reconstituir o pd em 10 mililitros (mL) de
adgua para injetaveis, que, apds agitacdao vigorosa,
transforma-se em uma solu¢do de volume expandido
de 12 mL, usualmente administrada via infusdo intra-
venosa (IV), de 30 a 60 minutos, apds a diluicdo em
soro fisioldgico ou glicosado 5 %, considerando volume
usual de 100 mL para cada frasco. A estabilidade em
bolsa é de 24 horas (h) a temperatura ambiente, e é
recomendado o uso com bomba de infusao.

Considere um paciente de 20 quilogramas (kg) e a dose
usual pediatrica de 250.000 Unidades/kg/dia, dividida
em intervalos de 6 h.

e
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X FAURGS

Considerando o caso apresentado, qual é a dose a ser | BB Quantos mL de 6leo de améndoas doces (OAD) sdo
administrada por horario aprazado? necessarios para preparar 200 mL de uma logao,
sabendo que a concentracdo do 6leo é de 5 %?

(A) 250.000 Unidades

(B) 833.333 Unidades (A) 25 mL
(C) 1.000.000 de Unidades (B) 20 mL
(D) 1.250.000 de Unidades (C) 10 mL
(E) 5.000.000 de Unidades (D) 5 mL
(E) 2,5 mL

fFY Considerando o caso apresentado, calcule o volume

administrado no paciente, a cada horério de adminis- | [l Observe a formulagdo abaixo:
tragdo, correspondente a dose prescrita.
- componente A =5 %

(A) 5mL - componente B = 10 %

(B) 20 mL - componente C = 2,5 %

(C) 25 mL - componente D = quantidade suficiente para (q.s.p.)
(D) 28 mL 100 %

(E) 100 mL

Quanto se deve pesar dos componentes A, B e C,
respectivamente, para preparar 5.000 g da formulagao,
considerando que a Unica balanca disponivel esta
calibrada em kg?

(F] O medicamento polietilenoglicol + eletrdlitos solucdo é
um laxativo osmotico isotOnico disponivel em um
hospital na apresentacdo de 1 litro (L). Contém, em sua
composicao, polietilenoglicol 59 gramas (g)/L, bicarbonato

de sddio 1,68 g/L, cloreto de sddio 6,13 g/L e cloreto (A) A =0,500kg; B = 0,100 kg; C = 0,250 kg

de potéssio 0,73 g/L. A acdo laxativa dessa solucdo (B) A= 0,500 kg; B = 1,000 kg; C = 0,250 kg
promove a limpeza intestinal sem causar desidratacao (C) A=0,250kg; B =0,050 kg; C=0,012 kg
devido a presenca de eletrdlitos na sua formulagdo. A (D) A = 0,250 kg; B = 0,500 kg; C = 0,012 kg

solucdo, destinada a uma paciente internada apresen-

tando diagnostico de fibrose cistica com obstrugao (E) A=0,250kg; B = 0,500 kg; C = 0,125 kg

intestinal distal, foi prescrita na dose de 250 mL via
sonda gastrica, de 6/6 h, fixa até a evacuacdo, que | HEX Um desinfetante concentrado para uso hospitalar deve

ocorreu em 48 h. ser diluido a 0,5 % para ser utilizado. Quanto se deve
medir, em mL, para preparar 100 L de desinfetante
Qual é a quantidade total de frascos da solucdo utilizada diluido a 0,5 %?
pela paciente até a resolugdo do quadro?
(A) 0,5 mL
(A) 0,5 frasco (B) 5 mL
(B) 1 frasco
(C) 2 frascos (€) 50 mL
(D) 2,5 frascos (D) 500 mL
(E) 3 frascos (E) 5.000 mL
i A heparina sddica é um medicamento anticoagulante
muito utilizado no ambiente hospitalar para profilaxia e
tratamento da trombose venosa profunda (TVP) em
pacientes submetidos a cirurgia ou imobilizados, entre
outras indicacdes. Em um esquema para prevencao pri-
maria de TVP, foi prescrita a um paciente a dose de
7.500 Unidades de heparina para ser administrada pela
via subcutdnea (SC) a cada 8 h. Considerando que a
ampola da solucdo injetavel para administragdo SC esta
disponivel na apresentagao 5.000 Unidades/0,25 mL,
qual a quantidade de ampolas a ser dispensada para
atendimento de uma prescricdo com vigéncia de 24 h?
(A) 1,5 ampola
(B) 2 ampolas
(C) 3 ampolas
(D) 4,5 ampolas
(E) 6 ampolas
N
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FZ8 Conforme o Conselho Federal de Farmécia (CFF), no

texto “Farmacia Hospitalar: Coletdnea de Praticas e
Conceitos”, a acreditagao de organizagGes de salde se
apresenta como uma forma de qualificar a competéncia
dos servicos. Em relacdo aos beneficios deste processo,
considere as frases abaixo, classificando-as com V (ver-
dadeiro) ou F (falso).

( ) Maior qualidade da assisténcia.

( ) O uso de indicadores para gerenciamento é desne-
cessario.

( ) Segurancga para pacientes e profissionais.
( ) Construcdo de equipe e melhoria continua.
( ) Critérios subjetivos para a realidade brasileira.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A)V-F-V-V-F,
(B) V-F-V-F=V,
(C)V-V-F-V-F.
(D)F-V-V-V-F.
(E) F~F—F-V-V.

Em relagdo a Lei Federal n® 8.080/1990, as acoes e
0s servicos publicos de salde e os servigos privados
contratados ou conveniados que integram o SUS sao
desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no
artigo 198 da Constituicao Federal. A luz de tais dire-
trizes, considere os principios abaixo, classificando-os
como V (verdadeiros) ou F (falsos).

( ) Universalidade de acesso aos servigos de salde em
todos os niveis de assisténcia.

( ) Integralidade de assisténcia, entendida como
conjunto articulado e continuo de agGes e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos,
exigidos para cada caso, em todos os niveis de
complexidade do sistema.

( ) Nao participacdao da comunidade.

( ) Igualdade da assisténcia a salide, sem preconceitos
ou privilégios de qualquer espécie.

( ) Supressao de informagdes quanto ao potencial dos
servicos de salde e a sua utilizagdo pelo usuario.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) V-F-V-V-F.
(B) V-F-V-F=-V,
(C)V-V-F-V-F.
(D)F-F-V-V-F.
(E) F~F—F-V-V.

X FAURGS

De acordo com o documento “Farmacia Hospitalar:
Coletdnea de Préticas e Conceitos”, numere a segunda
coluna de acordo com a primeira, associando os termos
as suas definicoes:

(1) Erro de medicagao
(2) Erro de prescricao

(3) Erro de dispensagao
(4) Erro de administracdao

( ) Erro de decisao ou de redagao, ndo intencional,
gue pode reduzir a probabilidade do tratamento ser
efetivo ou aumentar o risco de lesao no paciente,
quando comparado com as praticas clinicas esta-
belecidas e aceitas.

( ) Qualquer desvio no preparo e na administracao de
medicamentos mediante prescricdo médica, nao
observancia das recomendagbes ou guias do
hospital ou das instrucoes técnicas do fabricante
do produto.

( ) Qualquer evento evitavel que, de fato ou potencial-
mente, pode levar ao uso inadequado de medica-
mento.

( ) Discrepancia entre a ordem escrita na prescrigdo
médica e o atendimento dessa ordem.

A sequéncia numérica correta do preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, é

N
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e

O artigo “Prevenindo Erros de Dispensagao em Farmacias
Hospitalares” afirma que erros de dispensacao no
ambiente hospitalar sdo erros cometidos por funcionarios
da farmacia (farmacéuticos, inclusive) quando realizam
a dispensacao de medicamentos para as unidades de
internagao. Assinale a agdo correta, considerando os
passos fundamentais para promogao de uma dispensa-
¢do segura.

(A) Armazenar aqueles medicamentos que possam
causar erros desastrosos utilizando sinais de alerta
e armazenando-os em locais proximos entre si.

(B) Eliminar etapa de conferéncia do rétulo de medica-
mento com a prescricdo médica em caso de siste-
mas informatizados.

(C) Manter a prescricao e a medicagao dispensada
segregadas durante todo o processo de dispen-
sacao, evitando que uma medicacdo prescrita para
um paciente seja dispensada para outro.

(D) Eliminar a etapa de conferéncia do conteldo da
prescricao com os medicamentos dispensados.

(E) Efetuar a conferéncia final da prescricdo com o
resultado da dispensagao — o uso da automagao,
tal como cddigo de barras, € efetivo nesta fase.
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integragdo do ser humano a natureza. De acordo com
Goldim, J. R., no texto “Bioética: Origens e Complexi-
dade”, podemos afirmar que a Bioética

(A) é pensar de forma alheia, é assumir uma postura
integra frente ao outro e, consequentemente,
frente a sociedade e a natureza.

(B) é uma reflexdo compartilhada, complexa e inter-
disciplinar sobre a adequacao das ac¢bes que envol-
vem a vida e o viver.

(C) é uma parte da Biologia e é uma parte da Etica; é
uma parte de nossa responsabilidade simples-
mente humana; deveres do ser humano para com
outro ser humano e para com a humanidade.

(D) tem que assumir uma perspectiva intercultural de
compreensao da realidade para poder ser utilizada
de forma consequente e restrita.

(E) é uma parte da Etica dedicada & Biologia que teve
uma Unica origem em lingua inglesa.

X FAURGS
IEY A Bioética surge no século 20 como uma proposta de

iEY As alternativas abaixo contém deveres do servidor

publico com base no Cddigo de Etica Profissional do
Servidor Publico Civil do Poder Executivo Federal,
EXCETO uma. Assinale-a.

(A) Desempenhar, a tempo, as atribuicdes do cargo, da
funcdo ou do emprego publico de que seja titular.

(B) Ser probo, reto, leal e justo, demonstrando toda a
integridade do seu carater, escolhendo sempre,
quando estiver diante de duas opgdes, a melhor e
a mais vantajosa para o bem comum.

(C) Retardar qualquer prestacao de contas, condicao
essencial da gestdo dos bens, direitos e servicos da
coletividade a seu cargo.

(D) Tratar cuidadosamente os usuarios dos servicos,
aperfeicoando o processo de comunicagado € o
contato com o publico.

(E) Exercer suas atribuigdes com rapidez, perfeicao e
rendimento, pondo fim a ou procurando prioritaria-
mente resolver situagdes procrastinatorias, prin-
cipalmente diante de filas ou de qualquer outra
espécie de atraso na prestacdo dos servigos pelo
setor em que exerca suas atribuicdes, com o fim
de evitar dano moral ao usuario.

PX] Conforme os autores Santos, L.; Torriani, M. S.; Barros,

E., na publicacdo “Medicamentos na pratica da farmacia
clinica”, em relagdo as formulagdes medicamentosas e
suas vias de administracdo, considere as afirmacdes
abaixo.

I - Pds e granulados, comprimidos (ndo revestidos e
revestidos) e capsulas (duras e moles) sdo exem-
plos de medicamentos para uso oral.

II - Supositdrios sdo medicamentos para uso intratecal.

III- Os colirios, administrados pela via oftalmica, sdo
classificados também como medicamentos de via
topica.

IV - Medicamentos administrados pela via sublingual
sao classificados como via topica.

Quais estdo corretas?

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

De acordo com os autores Santos, L.; Torriani, M. S.;
Barros, E., na publicacdo “Medicamentos na pratica da
farmacia clinica”, a infusdo pela via subcutdnea que
tem como objetivo a reposigao hidroeletrolitica e/ou
medicamentosa em pacientes cronicos ou em cuidados
paliativos € chamada de

(A) intradérmica.
(B) intramuscular.
(C) hipodermoclise.
(D) intravenosa.
(E) intratecal.

N
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Praticas de Gerenciamento dos Residuos de Servicos de
Salde e da outras providéncias, adotou uma série de
definigdes. Analise as definicdes abaixo, classificando-as
com V (verdadeiro) ou F (falso).

( ) Equipamento de protegao individual (EPI): dispositivo
ou produto de uso individual utilizado pelo traba-
Ihador, destinado a protecdo de riscos suscetiveis
de ameacar a seguranca e a salude no trabalho.

( ) Equipamento de protecdo coletiva (EPC): dispositivos
ou produtos de uso coletivo utilizados pelo traba-
Ihador, destinados a protegao de riscos suscetiveis
de ameacar a seguranca e a salde no trabalho e a
de terceiros.

( ) Carta de informagbes de seguranca de produtos
quimicos (CISPQ): ficha que contém informagdes
essenciais detalhadas dos produtos quimicos,
especialmente sua identificacdo, seu fornecedor,
sua classificacdo, sua periculosidade, as medidas
de precaucao e os procedimentos em caso de
emergéncia.

( ) Quimioterapicos antineoplasicos: produtos quimicos
que atuam ao nivel celular com potencial de produzi-
rem genotoxicidade, citotoxicidade, mutagenicidade,
carcinogenicidade e teratogenicidade.

( ) Residuos de servicos de satde do Grupo D: residuos
contendo produtos quimicos que podem apresentar
risco a salde publica ou ao meio ambiente, depen-
dendo de suas caracteristicas de inflamabilidade,
corrosividade, reatividade e toxicidade, elencados
no Anexo I da Resolucdo.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, €

X FAURGS
PPA A RDC ANVISA n© 222/2018, que regulamenta as Boas

PX] De acordo com o documento do Instituto para Préticas

Seguras no Uso de Medicamentos (ISMP Brasil) "Nomes
de medicamentos com grafia ou som semelhantes:
como evitar erros?”, diversas organizacdes dedica-
das a seguranca do paciente no mundo recomendam a
implantacdo de medidas de prevencao para evitar
erros com tais medicamentos. Marque a alternativa
INCORRETA no que se refere as orientagbes gerais
para seguranga no uso desses medicamentos.

(A) Implantar a prescricdo eletronica para melhorar a
legibilidade e configurar o sistema, utilizando letra
maiuscula e negrito para destacar partes diferentes
de nomes semelhantes, de forma a evitar trocas e
confusoes.

(B) Utilizar italico e negrito na grafia para destacar
partes diferentes de nomes semelhantes.

(C) Incentivar a utilizacdo da Denominagdo Comum
Brasileira (DCB) para descrigao dos medicamentos,
facilitando a comunicagdo entre profissionais e
pacientes.

(D) Evitar as prescricdes verbais de medicamentos,
especialmente aquelas com nomes semelhantes.
Em caso de necessidade, como em situacOes de
emergéncia, as mesmas devem ser ditadas lenta-
mente, clara e articuladamente.

(E) Educar o paciente para que sempre examine
atentamente o nome do medicamento no roétulo
ou na etiqueta, confirmando se corresponde ao
que foi prescrito.

(A) V-V-V-F-V.
(B) V-F-V-F-V.
(C)V-V-F-V-F.
(D)F-F-V-V-F.
(E) F~F—F-V-V.
I
FAURGS — HCPA - Edital 03/2024 %@ PS 29 — PROFISSIONAL ASSISTENCIAL Il (Coordenadoria de Suprimentos)

Pag. 8



potencialmente perigosos sdao aqueles que possuem
risco aumentado de provocar danos significativos
ao paciente em decorréncia de uma falha no processo
de utilizac3o. As recomendacOes para prevencao de
erros de medicagao envolvendo medicamentos poten-
cialmente perigosos sao baseadas em trés principios.
Tais principios orientam o desenvolvimento de estratégias
para reducao de erros envolvendo esses medicamen-
tos, que devem ser fundamentadas na simplificacdo e
padronizacao de procedimentos.

Assinale a alternativa que apresenta corretamente os 3
principios.

(A) Maximizar a possibilidade de ocorréncia de erros;
tornar os erros visiveis; minimizar as consequén-
cias dos erros.

(B) Maximizar a possibilidade de ocorréncia de erros;
tornar os erros escusos; minimizar as consequén-
cias dos erros.

(C) Reduzir a possibilidade de ocorréncia de erros;
tornar os erros escusos; potencializar as conse-
quéncias dos erros.

(D) Reduzir a possibilidade de ocorréncia de erros;
tornar os erros escusos; minimizar as consequén-
cias dos erros.

(E) Reduzir a possibilidade de ocorréncia de erros;
tornar os erros visiveis; minimizar as consequén-
cias dos erros.

X FAURGS
PYA Segundo o Boletim do ISMP Brasil, os medicamentos

PER De acordo com a Cartilha sobre Seguranca do Paciente,

elaborada pelo Hospital Alemdo Oswaldo Cruz (2019),
dentre as metas de seguranga do paciente, inclui-se a
cirurgia segura. O checklist da cirurgia segura trata-se
de uma lista de verificacao que deve ser aplicada em
trés momentos: antes da inducdo anestésica, imedia-
tamente antes da cirurgia (time out) e apos o procedi-
mento cirlrgico. Numere a segunda coluna de acordo
com a primeira, associando o momento e a verificagao
de seguranga cirurgica.

(1) Antes da inducdo anestésica
(2) Antes da incisdo cirurgica
(3) Antes de o paciente sair da sala de operacoes

( ) Cirurgido, anestesiologista e a equipe de enfermagem
confirmam verbalmente a identificacdo do paciente,
o sitio cirurgico e o procedimento.

( ) Profissional da equipe de enfermagem ou da equipe
médica confirma verbalmente com a equipe o
registro completo do procedimento intraoperatorio,
incluindo procedimento executado.

( ) Revisdo se ha oximetro de pulso no paciente e se
esta em funcionamento.

( ) Profissional da equipe de enfermagem ou da
equipe médica confirma verbalmente com a equipe
se as contagens de instrumentais cirlrgicos,
compressas e agulhas estdo corretas (ou nao se
aplicam).

( ) Revisao da equipe de enfermagem se os materiais
necessarios (exemplo: instrumentais, proteses)
estdo presentes e dentro do prazo de esterilizacdo.

A sequéncia numeérica correta do preenchimento dos
parénteses da segunda coluna, de cima para baixo, &

(A)2-2-1-2-2.
(B)2-3-1-3-2.
(C)1-3-1-2-3,
D)1-3-2-1-2.
(E)1-2-2-3-2.

N
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PXA Assinale a alternativa correta com relacdo & publicacio

do ISMP Brasil: “Recomendacgdes para prevengao de
erros de medicacdo associados a abreviaturas, siglas e
simbolos”.

(A) Deve-se recusar prescrigoes ilegiveis ou contendo
abreviaturas e siglas proibidas. Farmacéuticos e
atendentes de farmacia devem exigir que essas
prescricdes sejam retificadas antes de realizar a
dispensacao.

(B) Nao é necessario treinar os profissionais de modo
a estabelecer uma cultura de seguranca, ressal-
tando a importancia de medidas para evitar erros
de medicacao.

(C) Em casos especificos, poderao ser utilizados nomes
de medicamentos abreviados ou formulas quimicas
para designa-los.

(D) Pode-se utilizar doses expressas sem a utilizacao
do zero antes da casa decimal, a esquerda do nimero
(exemplo: escrever “,5 miligramas” em vez de
escrever sempre 0,5 miligramas”).

(E) Deve-se evitar a divulgagdo, na instituicdo, da lista
de abreviaturas proibidas, a fim de ndo estimular o
seu uso.

X FAURGS

PXY Conforme o Conselho Federal de Farmacia (CFF), em

sua publicacdo: “Farmacia Hospitalar: Coletéanea de
Praticas e Conceitos”, uma area de interesse da farmaco-
vigilancia é a identificagdo de queixas técnicas. Analise
a afirmacdo abaixo:

A queixa técnica ou desvio de qualidade foi conceituado
por Arrais e colaboradores (1999) como qualquer
problema relacionado com a do produto
medicamentoso, como, por exemplo,

de eficacia terapéutica, a presenca de corpo estranho,
as dificuldades na reconstituicdo, ou na diluicdo, a
alteracdo ou adulteragao evidente (mudanca das
caracteristicas organolépticas: , odor,
ou sabor) do produto.

A sequéncia que preenche, correta e respectivamente,
as lacunas é

(A) qualidade — o aumento — textura
(B) qualidade — a falta — cor

(C) qualidade — a falta — textura

(D) seguranga — 0 aumento — textura
(E) seguranga — 0 aumento — cor

A Seguranga do Paciente visa a redugao ao minimo

P¥# De acordo com os Padrdoes Minimos para Farmacia aceitavel de danos desnecessarios ao paciente,
Hospitalar, estabelecidos pela Sociedade Brasileira de conforme a Cartilha elaborada pelo Hospital Alemao
Farmacia Hospitalar (SBRAFH), é funcdao da farmacia, Oswaldo Cruz. Considere as seguintes afirmacdes
no ambito dos hospitais e dos demais servigos de saude, sobre a meta de seguranca na prescricao, uso e admi-
implantar a farmacovigildncia, abrangendo a analise de nistracdo de medicamentos.
todas as questbes que s3o de relevancia para a mini-
mizacdo dos riscos da farmacoterapia. Assinale, dentre I - Dentre as medidas de prevengao para a ocorréncia
as aIteLnativas abaixo, aquela que contém uma questao de erros na dispensacdo, tém-se: fazer dupla
gue NAO se insere no rol das que sdo relevantes para checagem no processo da separagao; adotar um
a farmacovigilancia. sistema seguro de distribuicdo de medicamentos,

como o sistema coletivo; garantir a identifica-

(A) Surgimento de reagdo adversa a medicamento ¢do do paciente no medicamento dispensado.
(RAM). II - Para a prevengdo da ocorréncia de erros na pres-
(B) A padronizacao de medicamentos na instituicao cricdo, as instituicdes devem adotar uma série de
hospitalar. medidas, como nao utilizar ou evitar o uso de abre-
(C) Avaliacdo dos Eventos Adversos relacionados a viaturas/,simbolos e garantir a clareza da descrigao
medicamentos. do principio ativo e da dosagem, alem de utilizar
(D) Medicamentos de baixa qualidade. prescrigt")e_s verba_is_ echusivame_nte em casos de
s emergéncia e definir um procedimento seguro de

(E) Erros de medicagao. realizacdo e registro.

III- Para garantir a seguranga do paciente e a continui-
dade do cuidado na terapia medicamentosa, na
alta do paciente, deverao ser relacionados quais
medicamentos ele faz uso, para que possa ser
avaliada a necessidade de sua continuacao ou de
sua suspensao.

Quais estdo corretas?

(A) Apenas II.

(B) Apenas III.

(C) ApenasIell

(D) Apenas II e III.

(E) I, Il eIl

N
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Orteses, Préteses e Materiais Especiais (OPME), analise
as informagdes abaixo, sobre a rastreabilidade dos
itens de OPME, classificando-as com V (verdadeiro) ou
F (falso):

( ) As informacOes de rastreabilidade deverdo estar
disponiveis no prontuario do paciente, com as
etiquetas e os registros realizados pela equipe
técnica.

( ) A fim de garantir a rastreabilidade das OPME, uma
etiqueta do produto devera ser fixada nos seguintes
documentos: documento fornecido ao paciente,
prontuario do paciente e nota fiscal ou DANFE de
faturamento financeiro.

( ) Somente o enfermeiro é responsavel pela fixacdo
das etiquetas de rastreabilidade no registro de
consumo da sala cirdrgica ou no prontuario do
paciente.

( ) As informacOes que devem constar na etiqueta de
rastreabilidade do produto implantado s3o: nome
ou modelo comercial, identificacdo do fabricante
ou importador, cddigo do produto ou do compo-
nente do sistema, nimero de lote, data de fabrica-
¢do e nome do médico.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) V-V-V-F
(B) V-V-F—F
(C)F-V-F-V
(D) F~F-V-F
(E) V-F-V-V

X FAURGS
Il Segundo o Manual de boas préticas de gestdo das

N
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EFM A publicacio “Farmacia Hospitalar: Coletanea de Préticas

e Conceitos” descreve que o centro cirdrgico € uma
organizacdao complexa, envolvendo profissionais de
diferentes areas. A farmacia aparece dentro desta
organizacao, buscando um trabalho em equipe com
todos os profissionais do centro cirdrgico, responsabili-
zando-se pela qualidade na logistica do insumo certo,
na hora certa e na area certa. Assinale a alternativa
gue apresenta corretamente atividades realizadas pela
equipe da farmacia em centro cirdrgico.

(A) Conferéncia e montagem dos kits dispensados,
conferéncia das validades, inventario fisico sema-
nal de psicofarmacos, organizacdo dos estoques.

(B) Recebimento e guarda de materiais estéreis e ndo
estéreis, organizacdo dos estoques, conferéncia e
montagem dos &its dispensados, conferéncia das
validades.

(C) Organizacao dos estoques, inventario fisico semanal
de psicofarmacos, reposicao dos materiais e medi-
camentos, conferéncia e montagem dos its dispen-
sados.

(D) Reposicao dos materiais e medicamentos, confe-
réncia e montagem dos &its dispensados, débito de
materiais e medicamentos na conta do paciente e
organizacao dos estoques.

(E) Conferéncia das validades, recebimento e guarda
de materiais estéreis e ndo estéreis, inventario fisico
semanal de psicofarmacos, débito de materiais e
medicamentos na conta do paciente.

e
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materiais médico-hospitalares em hospital publico”, para
uma eficiente gestao de materiais médico-hospitalares,
faz-se necessaria qualificacdo e capacitagdo profissio-
nal dos funcionarios envolvidos no processo de
compras, organizagao das atividades nas unidades
gestoras, bem como nas especificagGes técnicas para
compra. O processo de compras compreende um
conjunto de varias acoes e procedimentos preestabe-
lecidos, analisados perante as necessidades da organi-
zagdo. O ciclo de compras, mais detalhadamente,
consiste em alguns passos. Assinale a alternativa com
a ordem correta dos mesmos.

(A) Selegdo de fornecedores — Recebimento e analise
de requisicOes de compras — Solicitagbes de cota-
¢Oes e determinagdo de preco certo — Emissao de
pedidos de compra — Recepgao e aceitacdao das
mercadorias — Aprovacao da fatura do fornecedor
para pagamento.

(B) Selecao de fornecedores — Solicitacdes de cotacoes
e determinacdo de preco certo — Recebimento e
analise de requisicdes de compras — Emissdo de
pedidos de compra — Recepcao e aceitacao das
mercadorias — Aprovacao da fatura do fornecedor
para pagamento.

(C) Selegao de fornecedores — Recebimento e analise
de requisicdoes de compras — Solicitacdes de cota-
¢Oes e determinacao de preco certo — Emissao de
pedidos de compra — Aprovacgao da fatura do for-
necedor para pagamento — Recepcdo e aceitacdo
das mercadorias.

(D) Recebimento e analise de requisicdes de compras
— Solicitacdes de cotacdes e determinacao de prego
certo — Selecao de fornecedores — Emissao de
pedidos de compra — Aprovagao da fatura do for-
necedor para pagamento — Recepgdo e aceitacao
das mercadorias.

(E) Recebimento e analise de requisicdes de compras
— Selecdo de fornecedores — SolicitacOes de cota-
¢Oes e determinacao de preco certo — Emissao de
pedidos de compra — Recepgao e aceitacdao das
mercadorias — Aprovacao da fatura do fornecedor
para pagamento.

FAURGS — HCPA - Edital 03/2024

X FAURGS
EPA Segundo Melo e colaboradores, em “A gestdo de

EE} Com relacdo & armazenagem dos medicamentos,
conforme disposto na RDC ANVISA n°© 430/2020, o que
¢ correto afirmar?

(A) Os medicamentos avariados podem estar junto
com os demais medicamentos no estoque, apenas
identificados.

(B) Para armazenagem dos medicamentos, nao é
necessario seqguir as especificagées do detentor do
registro, desde que a instituicdo tenha o método
de armazenamento validado.

(C) As discrepancias no inventario devem ser conside-
radas como erro de dispensacdo e nao necessitam
de investigacao.

(D) A armazenagem por enderecamento esta em desuso,
podendo um mesmo medicamento estar armaze-
nado em varios locais do estoque.

(E) Os medicamentos ndao devem ser posicionados
diretamente no chdo ou encostados nas paredes,
devem guardar distancia minima do telhado e ndao
devem estar em locais de incidéncia direta da luz
solar.

€8 A RDC ANVISA n° 45/2003 dispde sobre o regulamento
técnico das Boas Praticas de utilizagdo das solucdes
parenterais (SP) em servicos de salde. Avalie as afirma-
¢Oes sobre o Anexo I (Boas Praticas de aquisicao, rece-
bimento, armazenamento, distribuicdo e dispensacao
das SP) e marque a alternativa INCORRETA.

(A) Os critérios de qualidade para a aquisicdo dos
produtos devem ser estabelecidos apenas pelo
farmacéutico.

(B) O recebimento das SP deve ser realizado por
pessoa treinada e com conhecimento especifico
sobre as mesmas.

(C) O farmacéutico é o responsavel pelo armazena-
mento das SP.

(D) O farmacéutico € o responsavel pela distribuigdo e
dispensacao das SP.

(E) A distribuicao e a dispensacao devem ser realizadas
de modo a garantir a manutencdo da qualidade do
produto.

N
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EH Dispensacdo de medicamentos consiste em proporcionar

um ou mais medicamentos, em resposta a apresentacdo
de uma receita elaborada por um profissional autori-
zado. Neste ato, o farmacéutico informa e orienta o
paciente sobre o uso adequado do medicamento.
Considere os tdpicos abaixo em relagdo aos requisitos
necessarios para uma dispensacdo de medicamentos
adequada.

I - Prescricao racional.
II - Informacdo complexa e de forma compreensivel.
III- Instrumentos que facilitem a orientagdo.

Quais estdo corretos?

(A) Apenas I.

(B) Apenas II.

(C) Apenas III.
(D) Apenas I e III.
(B) I, Il e III.

X FAURGS
Considerando o exposto na Portaria n® 344/1998 do

Com base no documento “Farmacia Hospitalar: Coletanea
de Praticas e Conceitos”, analise os tdpicos sobre a
rastreabilidade dos cddigos bidimensionais Datamatrix,
previamente impressos no rétulo da embalagem primaria
do produto farmacéutico (menor unidade de consumo).
Assinale-os com V (verdadeiro) ou F (falso), conside-
rando os beneficios na utilizacdo desta tecnologia.

( ) Agilidade no processo de dispensacao, com a baixa
de estoque on-fine.

() Necessidade de reetiquetagem do medicamento,
utilizando etiqueta propria da instituigdo.

( ) Nao possui muitas vantagens, pois informa apenas
de qual produto se trata.

( ) Histdrico do lote do medicamento desde o recebi-
mento ao momento em que é utilizado pelos
pacientes (rastreabilidade intra-hospitalar).

( ) Agilidade na localizagao de produtos interditados
para recall.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) V-V-V-F-F
(B) V-F-F-V-V
(C)F-V-V-F-V
(D) F-F-F-V-V
(E) V-V-F-V-F

N
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Ministério da Salde, correlacione a segunda coluna de
acordo com a primeira.

(1) Entorpecente

(2) Medicamento

(3) Psicotrdpico

(4) Notificacdo de receita
(5) Receita

( ) Documento padronizado destinado a notificagdo da
prescricdao de medicamentos: a) entorpecentes
(cor amarela); b) psicotropicos (cor azul); e c)
retinoides de uso sistémico e imunossupressores
(cor branca).

( ) Produto farmacéutico, tecnicamente obtido ou
elaborado com finalidade profilatica, curativa,
paliativa ou para fins de diagnostico.

( ) Prescricao escrita de medicamento contendo
orientacao de uso para o paciente, efetuada por
profissional legalmente habilitado, quer seja de
formulagdo magistral ou de produto industriali-
zado.

( ) Substancia que pode determinar dependéncia
fisica ou psiquica e relacionada, como tal, nas
listas aprovadas pela Convencdo sobre Substancias
Psicotropicas, reproduzidas nos anexos deste
Regulamento Técnico.

( ) Substancia que pode determinar dependéncia
fisica ou psiquica relacionada, como tal, nas listas
aprovadas pela Convencdo Unica sobre Entorpe-
centes, reproduzidas nos anexos do Regulamento
Técnico.

A sequéncia numérica correta do preenchimento dos
parénteses, de cima para baixo, é

e
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EFY Considerando o documento “Assisténcia farmacéutica

na atengdo basica: instrugBes técnicas para sua orga-
nizacdo”, o controle de estoque é uma das atividades
relacionadas ao Ciclo de Assisténcia Farmacéutica que
visa subsidiar a programacao, a aquisicdo de medica-
mentos e a manutengdo dos niveis de estoques neces-
sarios ao atendimento da demanda. Uma das ferra-
mentas utilizadas para gestdo de estoque € a realizagdo
de inventarios periddicos. Em relagdo aos inventarios,
é correto afirmar que

(A) consistem na contagem fisica dos estoques para
verificar se a quantidade de medicamentos
estocada estd em conformidade com a quantidade
registrada nas fichas de controle ou no sistema
informatizado.

(B) sdo o conjunto de procedimentos técnicos e admi-
nistrativos que tem por finalidade assegurar as
condigdes adequadas de conservagao dos produtos.

(C) sdo a ordenagao adequada dos produtos em areas
apropriadas, de acordo com suas caracteristicas
especificas e condicoes de conservagdo exigidas
(termolabeis, psicofarmacos, inflamaveis, material
médico-hospitalar etc).

(D) consistem no suprimento de medicamentos as
unidades de salde, em quantidade, qualidade e
tempo oportuno.

(E) sao a relagao entre consumo e estoque médio, em
determinado periodo de tempo.

X FAURGS

A Lei n° 8.080/1990 dispde sobre as condicdes para
a promocdo, protegdo e recuperacdo da salde,
para a organizacao e o funcionamento dos servicos.
Avalie as afirmagOes abaixo e assinale-as com V (ver-
dadeiro) ou F (falso).

( ) A saude é um direito fundamental do ser humano,
devendo a iniciativa privada prover as condicoes
indispensaveis ao seu pleno exercicio.

( ) A iniciativa privada ndo podera participar do
Sistema Unico de Saude (SUS) em carater
complementar.

( ) A execugdo de acgOes de vigilancia sanitaria e
epidemioldgica estdo no campo de atuacdo do
SUS.

( ) A vigildncia nutricional e a orientacdo alimentar
nao fazem parte do campo de atuacao do SUS.

A sequéncia correta de preenchimento dos parénteses,
de cima para baixo, é

(A) F-F-V-F
(B) V-F-V-V
(C F-V-F-V
(D) F~=F-V-V
(E) V-F-F-V

FTY A Norma Regulamentadora (NR) n© 32 dispde sobre
Seguranca e Saude no Trabalho em Servicos de Salde.
Qual é a afirmativa correta no que tange as medidas
de protecdo ao trabalhador?

(A) Em caso de exposicdao acidental ou incidental,
medidas de protecdo devem ser adotadas posterior-
mente, apos a analise do evento.

(B) N&o é obrigatério ter lavatdrio no interior dos
quartos ou enfermarias destinados ao isolamento
de pacientes portadores de doengas infecto-conta-
giosas, desde que seja disponibilizado alcool gel
para higienizagdo de maos.

(C) O uso de luvas substitui o processo de lavagem das
maos, o que deve ocorrer, no minimo, antes e
depois do uso das mesmas.

(D) Os trabalhadores com feridas ou lesdes nos membros
superiores podem iniciar suas atividades laborais
até que ocorra a avaliagdo médica obrigatdria com
emissdo de documento de liberacdo para as ativi-
dades.

(E) Todo local onde exista possibilidade de exposicao
a agente bioldgico deve ter lavatério exclusivo
para higiene das maos, provido de agua corrente,
sabonete liquido, toalha descartavel, e ter lixeira
provida de sistema de abertura sem contato
manual.
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GABARITO APOS RECURSOS

PROCESSO SELETIVO 29

PROFISSIONAL ASSISTENCIAL III
(Coordenadoria de Suprimentos)

01.| E 11. | C 21.| C 31.| D
02.| D 12. | E 22. | C 32. | E
03.| C 13. | D 23. | B 33. | E
04.| D 14. | A 24. | E 34. | A
05.| C 15.| C 25. | B 35.| D
06. | A 16. | D 26. | A 36. | B
07.| D 17. | E 27. | B 37.| B
08.| D 18. | B 28. | B 38.| A
09.| C 19. | C 29. | A 39. | A
10. | E 20. | A 30. | B 40. | E
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