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INSTRUCOES

1. Confira, acima, o seu nimero de inscri¢éo, turma e nome. Assine no local indicado.

2. Aguarde autorizacdo para abrir o caderno de prova. Antes de iniciar a resolugdo das questdes,
confira a numeragao de todas as paginas.

3. A prova é composta de 50 questdes objetivas.

4. Nesta prova, as questdes objetivas sdo de multipla escolha, com 5 alternativas cada uma, sempre
na sequéncia a, b, ¢, d, e, das quais somente uma deve ser assinalada.

5. A interpretagcdo das questfes é parte do processo de avaliagdo, ndo sendo permitidas perguntas
aos aplicadores de prova.

6. Ao receber o cartdo-resposta, examine-o e verifique se 0 nome impresso nele corresponde ao seu.
Caso haja qualquer irregularidade, comunique-a imediatamente ao aplicador de prova. Contelido Geral

7. O cartdo-resposta devera ser preenchido com caneta esferogréfica preta, tendo-se o cuidado de ndo
ultrapassar o limite do espago para cada marcacao.
8. Na&o seréa permitido ao candidato:

a) Manter em seu poder reldgios e aparelhos eletrdnicos ou qualquer objeto identificavel pelo
detector de metais. Tais aparelhos deverdo ser desligados e colocados OBRIGATORIAMENTE
dentro do saco pléastico, que devera ser acomodado embaixo da carteira ou no chio. E vedado
também o porte de armas.

b) Usar bonés, gorros, chapéus ou quaisquer outros acessorios que cubram as orelhas.

c) Usar fone ou qualquer outro dispositivo no ouvido. O uso de tais dispositivos somente sera
permitido quando indicado para o atendimento especial.

d) Levar liquidos, exceto se a garrafa for transparente e sem rétulo.

e) Comunicar-se com outro candidato, usar calculadora e dispositivos similares, livros, anotacoes, Conhecimentos
réguas de célculo, impressos ou qualquer outro material de consulta.

f)  Portar carteira de documentos/dinheiro ou similares. ESpeCIfICOS

g) Usar oculos escuros, ressalvados os de grau, quando expressamente por recomendaGao
médica, devendo o candidato, entéo, respeitar o subitem 3.6.5 do Edital.

h) Emprestar materiais para realizacéo das provas.
Caso alguma dessas exigéncias seja descumprida, o candidato sera excluido do processo.

9. A duragdo da prova é de 4 horas. Esse tempo inclui a resolucdo das questdes e a transcricdo das
respostas para o cartéo-resposta.

10. Ao concluir a prova, permaneca em seu lugar e comunique ao aplicador de prova. Aguarde
autorizacéo para entregar o caderno de prova e o cartdo-resposta.

11. Se desejar, anote as respostas no quadro abaixo, recorte na linha indicada e leve-o consigo.

DURAGAO DESTA PROVA: 4 HORAS

e ettt
RESPOSTAS

01 - 06 - 11 - 16 - 21 - 26 - 31- 36 - 41 - 46 -

02 - 07 - 12 - 17 - 22 - 27 - 32 - 37 - 42 - 47 -

03 - 08 - 13 - 18 - 23 - 28 - 33- 38 - 43 - 48 -

04 - 09 - 14 - 19 - 24 - 29 - 34 - 39 - a4 - 49 -

05 - 10 - 15 - 20 - 25 - 30 - 35 - 40 - 45 - 50 -
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CONTEUDO GERAL

Sobre o Sistema Unico de Saude (SUS), considere as seguintes afirmativas:

1. E uma formulagéo politica e organizacional para o reordenamento dos servicos e acdes de salde estabelecida
pela Constituicdo de 1988.

2. N&o é um servi¢co ou uma instituicdo, mas um conjunto de unidades, de servi¢cos e agfes que interagem para um
fim comum. Esses elementos integrantes do sistema referem-se, a0 mesmo tempo, as atividades de promocé&o,
protecao e recuperacdo da saude.

3. Garante, como Unica condi¢cao para se ter direito de acesso aos servigos e agdes de saude, precisar deles.

4. Pode realizar cobranca de complementagdes para procedimentos mais complexos, desde que se comprove a
condicao do usuario em arcar com essa parcela dos custos.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 séo verdadeiras.
b) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

Sobre os principios doutrinarios e organizativos do Sistema Unico de Salde (SUS), numere a coluna da direita de
acordo com sua correspondéncia com a coluna da esquerda.

1. Universalidade ( ) E agarantia de atengéo a salde, por parte do sistema, a todo e qualquer cidad&o.
2. Equidade Destaforma, o individuo passa a ter direito de acesso a todos os servigos publicos
3. Integralidade de salde, assim como aqueles contratados pelo poder publico.

4. Resolubilidade ( ) E o reconhecimento na préatica dos servicos de que cada pessoa é um todo
5. Descentralizacao indivisivel e integrante de uma comunidade; as a¢cBes de promog¢éao, prote¢éo e

recuperacdo da saude formam também um todo indivisivel e ndo podem ser
compartimentalizadas e as unidades prestadoras de servigo, com seus diversos
graus de complexidade, formam também um todo indivisivel configurando um
sistema capaz de prestar assisténcia integral.

( ) E entendida como uma redistribuicdo das responsabilidades quanto as acdes e
servigcos de salde entre os varios niveis de governo, a partir da ideia de que
guanto mais perto do fato a decisédo for tomada, mais chance havera de acerto.

( ) Eaexigénciade que, quando um individuo busca o atendimento ou quando surge
um problema de impacto coletivo sobre a saude, o servigo correspondente esteja
capacitado para enfrenta-lo e resolvé-lo até o nivel da sua competéncia.

( ) E assegurar acdes e servicos de todos os niveis de acordo com a complexidade
que cada caso requeira, more o cidaddo onde morar, sem privilégios e sem
barreiras.

Assinale a alternativa que apresenta a numeracgdo correta na coluna da direita, de cima para baixo.

b) 2-5-4-3-1.
) 4-5-3-1-2.
d 2-3-4-5-1.
Pe)l-3-5-4-2.

Em relacdo a Lei Orgéanica da Saude de 1990, considere as seguintes afirmativas:

1. A integralidade é o principio de que tanto as acles preventivas como as curativas devem ter sua total
resolubilidade na atencéo basica.

2. As redes regionalizadas, ainda vistas como hierarquizadas, consistiram em uma proposta organizacional para o
SUS que foi regulamentada somente em 2011, pelo Decreto 7.508.

3. A centralizagdo da gestdo do sistema foi a diretriz organizativa assumida pelo Ministério da Salde, em 1988,
enquanto que 0s municipios assumiram a descentralizacéo.

4. A universalidade é o principio que garante, a todos os cidaddos brasileiros, o acesso aos servi¢os de saude de
acordo com suas necessidades e sem discriminacdes.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira.

»b) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.



04 -

05 -

06

07 -

08 -

4/13

Sobre a Atencdo Primaria a Saude (APS), assinale a alternativa correta.

»a) Deve ser a porta de entrada obrigatéria ou preferencial do sistema de salde.

b) E o primeiro nivel do sistema de satde porque lida com os casos mais simples.

¢) A funcdo de filtro do sistema (gatekeeper) diminui os custos, mas ndo melhora os indicadores de saude.

d) A proporgdo de médicos generalistas e especialistas em um sistema de saude ndo tem relagdo com a morbimortalidade.
e) Deve centrar-se na promocgao de salde e ndo nas doengas.

Sao caracteristicas do processo de trabalho das equipes de atencédo béasica, EXCETO:

a) Realizar o acolhimento com escuta qualificada, classificacdo de risco, avaliacdo de necessidade de salde e analise de
vulnerabilidade, tendo em vista a responsabilidade da assisténcia resolutiva & demanda espontdnea e o primeiro
atendimento as urgéncias.

»b) Realizar atencdo a saude somente no ambiente da Unidade Bésica de Salde.

c) Desenvolver a¢gbes educativas que possam interferir no processo de saude-doenca da populac¢éo, no desenvolvimento de
autonomia, individual e coletiva, e na busca por qualidade de vida pelos usuéarios.

d) Desenvolver agBes intersetoriais, integrando projetos e redes de apoio social voltados para o desenvolvimento de uma
atencéo integral.

e) Definicdo do territorio de atuagdo e de populacéo sob responsabilidade das UBS e das equipes.

Arespeito da Estratégia Salde da Familia (ESF), identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) Onumero de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da populacdo cadastrada, com um maximo de 750 pessoas
por ACS e de 12 ACS por equipe de Saude da Familia.

( ) Cada equipe de Saude da Familia deve ser responséavel por, no méaximo, 4.000 pessoas, sendo a média
recomendada de 3.000 pessoas.

( ) O cadastramento de cada profissional de salude deve ser em apenas uma das Equipes da Estratégia Saude da
Familia, excecdo feita somente ao profissional médico, que poderd atuar em, no maximo, duas equipes e com
carga horéaria total de 40 horas semanais.

( ) AEquipe de Saude Bucal (ESB) deve ser composta por cirurgido-dentista, técnico em saude bucal, auxiliar em
saude bucal e técnico de protese dentaria.

() As equipes do Consultério na Rua deverdo realizar suas atividades de forma itinerante, desenvolvendo agfes na
rua, em instalag6es especificas, na unidade mével e também nas instalacdes das Unidades Basicas de Saude do
territério onde esta atuando, sempre articuladas e desenvolvendo agdes em parceria com as demais equipes de
atencédo basica do territério.

Assinale alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo:

a) V-V-F-V-F

b) F-F-V-V-V.
) V-V-F-F-V.
d F-V-V-V-F.
»e)V-V-V-—F-V.

Sobre os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), é correto afirmar:

» a) Poderdao compor os NASF os seguintes profissionais da saulde: assistente social; profissional de educacao fisica;
farmacéutico; fisioterapeuta; fonoaudiélogo; nutricionista; psicologo; terapeuta ocupacional; médico veterinario;
profissional com formacao em arte e educacao (arte educador); e profissional de saude sanitarista.

b) Os NASF foram criados com o objetivo de ampliar a abrangéncia e o escopo das agfes especializadas na atencdo a
salde.

c) Sé&o exemplos de a¢Bes de apoio desenvolvidas pelos profissionais dos NASF: discussédo de casos extremos, atendimento
individualizado com prioriza¢do da demanda espontanea, construcdo de planos de tratamento fragmentado com os demais
profissionais de saude, educagéo permanente, intervengdes clinicas individualizadas.

d) A composigdo de cada um dos NASF sera definida pelos gestores municipais, seguindo os critérios de prioridade
identificados a partir dos dados epidemiolégicos e das necessidades locais e das equipes de saude que serdo apoiadas,
com priorizagdo das especialidades médicas em detrimento das categorias profissionais.

e) Todas as atividades podem ser desenvolvidas nas Unidades Bésicas de Salde, Academias da Saude, Unidades de Pronto
Atendimento, servigos especializados ou hospitais de referéncia e em outros pontos necessarios do territdrio.

Em relacdo a gestdo da clinica na Atengdo Priméria a Saude (APS), assinale a alternativa correta.

a) Adivisdo da agenda dos profissionais em fungéo dos programas, como saude da crianga, mulher, hipertensos e diabéticos,
melhora o acesso na APS.

b) Tempos de consulta fixos facilitam o atendimento centrado nas necessidades da populagéo.

c) O pré-agendamento de consultas e de retornos a longo prazo facilita o controle dos problemas de saude da populagéo e
melhora o acesso na APS.

»d) A organizacdo da agenda dos profissionais da APS deve ser flexivel e privilegiar o atendimento para o mesmo dia ou dia
seguinte.

e) O agendamento de consultas por telefone ou internet ndo apresenta bons resultados de satisfacéo do usuério na APS.
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Em relagcdo a Rede de Urgéncia e Emergéncia no SUS, considere as seguintes afirmativas:

1. As UPAs sdao estruturas de complexidade intermedidria entre as unidades basicas de salde e a rede hospitalar.

2. O objetivo principal das UPAs é a internacdo de pacientes que necessitam de cuidados prolongados.

3. As UPAs objetivam garantir o acolhimento aos pacientes, intervir em sua condic¢do clinica e contrarreferencia-los
para os demais pontos de atencdo da RAS.

4. Depois de encaminhado para a UPA, o usuario passa a ser de responsabilidade das equipes dessa unidade de
pronto atendimento.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

»b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 s&o verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

Prevencédo Quaternéria € um termo da década de 1980 cada vez mais utilizado para se referir & agéo feita para identificar
uma pessoa ou populacdo em risco de supermedicalizacdo, protegé-las de uma intervencao de servigcos de saude
invasiva e sugerir procedimentos cientifica e eticamente aceitaveis. Na origem, preven¢cdo quaternaria se referia
aquelas situagdes em que o paciente se sente enfermo, mas os profissionais de salde ndo encontram uma doenca.
Nos ultimos anos tem sido compreendida como sindnimo de medicalizagdo, da progressiva incorporacgao de situac8es
cotidianas pelas profissdes e industria da saude. A esse respeito, assinale a alternativa correta.

a) Prevenir uma medicalizacédo excessiva significa, nesse caso, evitar o uso de medicamentos desnecessarios.

b) A pessoa que se preocupa em fazer exames preventivos (check-up) diminui os riscos de medicalizacao.

»c) Saber lidar com a incerteza, ouvir mais do que fazer e compartilhar as decisdes com os pacientes sao a¢des de prevengdo
guaternaria.

d) Os principais responsaveis por esse fendmeno sdo 0s meios de comunicagao.

e) Atividades coletivas e multiprofissionais protegem de medicalizacéo ou intervengfes desnecessarias.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

De acordo com a Politica Nacional de Medicamentos e a Promoc¢éo do Uso Racional de Medicamentos, identifique as
seguintes afirmativas como verdadeiras (V) ou falsas (F):

( ) Ac0es de notificagdo sdo necessarias para que o usuario saiba que a receita médica é facultativa na dispensacao
de antibidticos orais, e também dos riscos da prescricdo dos medicamentos tépicos e da automedicacgao.

( ) A Politica Nacional de Medicamentos tem como propdsito garantir a promog¢ao do uso racional e o acesso da
populacdo aos medicamentos essenciais.

( ) Quanto & promocao e uso de medicamentos similares, torna-se necesséria a produgdo municipal dos mesmos e
levantamento da capacidade do municipio para a realizagdo de estudos clinicos e de biofarmacologia.

( ) ParaaPromocao do Uso Racional de Medicamentos, o fortalecimento da Estratégia Sadde da Familia é necessario
para que ocorram eventos municipais com o intuito de treinar todos os usuarios quanto a importancia da
fabricacdo, orientacdo, eventos adversos, interacfes medicamentosas e dispensacdo de medicamentos de
referéncia.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

b) V-F-V-V
PC)F-V-F—F
d V-V-F-F
e) V-F-V-F

De acordo com a proposta do Consenso Brasileiro de Atengdao Farmacéutica, esta é “um modelo de pratica
farmacéutica, desenvolvida no contexto da Assisténcia Farmacéutica, que compreende atitudes, valores éticos,
comportamentos, habilidades, compromissos e corresponsabilidades na prevencdo de doencgas, promocgdo e
recuperagao da saude, de forma integrada a equipe de saude”. Com relagdo a Atencao Farmacéutica, assinale a
alternativa correta.

a) Problema Relacionado a Medicamentos (PRM) é um problema de salde real, relacionado a farmacoterapia, que interfere
negativamente nos resultados terapéuticos do paciente.

b) O atendimento farmacéutico é o ato profissional em que o farmacéutico interage e responde as demandas dos prescritores
do sistema de saude, resolvendo problemas que envolvem o uso de medicamentos.

»c) O acompanhamento farmacoterapéutico € o processo no qual o farmacéutico se responsabiliza pelas necessidades do
paciente relacionadas ao medicamento, por meio da deteccao, prevencdo e resolugdo de PRMs.

d) Aintervencdo farmacéutica depende da interacdo entre farmacéutico e o profissional prescritor, com o objetivo de resolver
problemas que interferem no resultado da farmacoterapia do paciente.

e) Embora a Atencdo Farmacéutica permita identificar problemas relacionados a seguranca, efetividade e desvios de
gualidade de medicamentos, ndo hd uma correlagdo direta entre essa pratica e a Farmacovigilancia.
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Como parte essencial da Politica Nacional de Saude, a Politica Nacional de Medicamentos e a Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica constituem instrumentos imprescindiveis para a implementagdo de acdes capazes de
promover a melhora das condi¢gdes de assisténcia sanitaria a populacdo. Sdo eixos estratégicos da Politica Nacional
de Assisténcia Farmacéutica:

1. Implementacdo, de forma intersetorial, de uma politica publica de desenvolvimento cientifico e tecnologico,
envolvendo os centros de pesquisa e as universidades brasileiras, com o objetivo do desenvolvimento de
inovacgdes tecnoldgicas que atendam os interesses nacionais e as necessidades e prioridades do SUS.

2. Prestagdo de servigos farmacéuticos na rede publica de salde na atengdo primaria a sadde, considerando a
necessaria articulag@o e a observancia das prioridades do Ministério da Saude.

3. Desenvolvimento, valorizagéo, formacdo, fixacdo e capacitacdo de recursos humanos.

4. Descentralizacdo das a¢fes, com definicdo das responsabilidades das diferentes instancias gestoras, de forma
pactuada e visando a superacédo da fragmentagdo em programas desarticulados.

Estao corretos os itens:

»a) 1, 3e4apenas.
b) 2,3 e4 apenas.
c) 1e4apenas.
d) 2e3apenas.
e) 1,2,3e4

O ciclo da assisténcia farmacéutica envolve uma sequéncia ordenada de atividades, que envolve a selecéo,
programacdo, aquisicdo, armazenamento, distribuicdo e dispensacdo de medicamentos. Com relagdo ao ciclo da
assisténcia farmacéutica, assinale a alternativa correta.

a) A Relacé@o Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename) é o documento de referéncia nacional, norteador da Politica
Nacional de medicamentos, que deve ser adotado na integra pelos estados e municipios para a aquisi¢cdo de
medicamentos.

»b) A programacéao tem por objetivo definir as quantidades de medicamentos a serem adquiridos para um determinado periodo
de tempo e deve ser feita levando em consideracéo as necessidades locais de cada servigo de saude.

c) A aquisicdo de medicamentos caracteriza-se pela efetivacdo das compras estabelecidas na programacdo e deve
assegurar a disponibilidade de todos os medicamentos listados na Rename.

d) As aquisicdes devem ser feitas sempre por licitacdo, ndo sendo permitida a dispensa de licitagdo sob nenhuma hipotese.

e) Dentro desse ciclo, a dispensacdo de medicamentos configura-se apenas como o fornecimento do medicamento em
resposta a apresentagdo de uma prescrigdo médica ou odontoldgica.

A Portaria n°® 1.271 do Ministério da Saude, de 2014, define a Lista Nacional de Notificagdo Compulséria de doengas,
agravos e eventos de saude publica nos servigcos de saude publicos e privados em todo o territério nacional. Assinale
a alternativa que contém apenas doencas de notificagdo compulséria imediata.

a) HIV/AIDS, leishmaniose e leptospirose.

b) HIV/AIDS, hanseniase e doenca de chagas.
c) Hanseniase, poliomielite e varicela.

d) Tuberculose, doenca de chagas e botulismo.
» ¢e) Poliomielite, rubéola e coqueluche.

Visando apoiar a inser¢ao da Estratégia Salde da Familia na rede de servigos e ampliar a abrangéncia e o escopo das
acOes da Atencao Priméria, bem como sua resolutividade, além dos processos de territorializagao e regionalizacéo, o
Ministério da Saude criou o Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF, pela Portaria GM n° 154, de 24 de Janeiro de
2008, Republicada em 04 de Margo de 2008. Sobre o assunto, considere as seguintes afirmativas:

1. A insercdo do profissional farmacéutico no NASF é prevista apenas para a modalidade NASF 1, que deve ser
composto por no minimo cinco das profissdes de nivel superior.

2. A assisténcia farmacéutica compde uma das areas estratégicas do NASF, conjuntamente com outras areas, tais
como praticas integrativas e complementares, salde mental e servi¢o social.

3. O farmacéutico do NASF deve selecionar, programar, distribuir e dispensar medicamentos e insumos, com
garantia da qualidade dos produtos e servigos.

4. O farmacéutico do NASF deve auxiliar os gestores e a equipe de saude no planejamento das acdes de Assisténcia
Farmacéutica na Atencdo Béasica/Saude da Familia, assegurando a integralidade e a intersetorialidade das agdes
em saude.

Assinale a alternativa correta:

a) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
b) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.
e) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.



17 -

18 -

19 -

20 -

7/13

O Ministério da Saude considera como estratégicos os medicamentos utilizados para o tratamento de agravos
especificos, agudos ou crbnicos, contemplados em programas com protocolos e normas estabelecidas. NAO sao
medicamentos disponibilizados dentro do Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica:

a) Antirretrovirais.

b) Medicamentos do Programa de Combate ao Tabagismo.
»c) Antimicrobianos.

d) Imunobioldgicos.

e) Medicamentos para tratamento da tuberculose.

A Organizacdo Mundial de Salde considera que h& uso racional de medicamentos quando pacientes recebem
medicamentos apropriados para suas condigdes clinicas, em doses adequadas as suas necessidades individuais, por
um periodo adequado e ao menor custo para si e para a comunidade. (OMS, 2010). Com relagdo ao uso racional de
medicamentos, considere as seguintes afirmativas:

1. Alguns dos obstaculos para o uso racional de medicamentos no Brasil incluem o niamero excessivo de produtos
farmacéuticos no mercado, a pratica da automedicacéo e a falta de informacgdes disponiveis aos usuarios.

2. Algumas estratégias para o uso racional de medicamentos incluem a selecdo adequada, o gerenciamento
competente dos servigcos farmacéuticos, a farmacovigilancia e a educacdo dos usuéarios quanto aos riscos da
automedicacgdo.

3. Ousoirracional de medicamentos ndo desencadeia gastos financeiros adicionais, mas pode trazer consequéncias
graves para a saude da populagao.

4. Medidas regulatérias como, por exemplo, estabelecimento de critérios mais rigidos de seguranca e eficacia para
a concessdao de registro de medicamentos também contribuem para o uso racional de medicamentos.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 3 é verdadeira.

»b) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 2 e 3 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 séo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

Considerando a Assisténcia Farmacéutica na Estratégia Saude da Familia e a Politica Nacional de Praticas Integrativas
e Complementares, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) Por setratar de pratica complementar, é vedada a utilizagdo de Acupuntura na Estratégia Saude da Familia.

( ) Aestruturagdo da Assisténcia Farmacéutica deve ser promovida pelo municipio.

( ) As plantas medicinais podem estar disponiveis de forma complementar nas unidades de média complexidade.

( ) OPrograma Nacional de Assisténcia Farmacéutica para Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus tem como um dos
objetivos acompanhar os impactos da morbimortalidade para essas doencas.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) V-V-F-F.
b) V-F-V-V.
) F-V-V-F
d V-F-F-V.
Pe)F-V-V-V.

Existem na literatura exemplos classicos de interagdo medicamentosa. A respeito do assunto, considere as seguintes
afirmativas:

1. A coadministragdo de alcool e barbitdricos pode conduzir o paciente ao estado de coma.

2.  No tratamento da hipertensdo arterial severa, a combinacdo de medicamentos com mecanismos de acéo
diferentes promove a elevagao da pressao sanguinea.

3. Na quimioterapia antineoplasica, a associacdo de antagonistas serotoninérgicos e dopaminérgicos esta
recomendada para minimizar o quadro de ndusea e vomito.

4. A associacao de aminoglicosideos e bloqueadores neuromusculares pode desencadear paralisia respiratoria.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 2 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 3 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.
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A dispensacgdo de medicamentos, de acordo com a definicdo da Politica Nacional de Medicamentos, ndo se configura
apenas como o fornecimento do medicamento prescrito, mas deve atender a aspectos técnicos, com o objetivo de
garantir a entrega do medicamento correto ao usuario, na dosagem e na quantidade corretas, com instrugcdes
suficientes para seu uso adequado e guarda correta. Sobre esse tema, assinale a alternativa INCORRETA.

a) Antes da dispensacdo devem ser observados aspectos relacionados a prescri¢éo, entre eles a legibilidade da receita, que
ndo deve deixar ddvidas ou dificuldades de interpretagéo.

b) A dispensacdo deve ser precedida de uma boa acolhida ao paciente, pois essa abordagem pode contribuir de forma
significativa para a adeséo ou ndo do paciente ao tratamento.

c) Aimplantagdo do acompanhamento farmacoterapéutico dos pacientes nas farmacias pode ser um dos meios disponiveis
para assegurar a qualificacdo e a humanizacdo do atendimento ao usuario.

»d) A prescricdo é considerada um documento pelo qual o prescritor assume total responsabilidade pelos medicamentos
prescritos ao paciente, isentando os demais profissionais envolvidos na dispensacdo no caso de aparecimento de
problemas relacionados ao uso de tais medicamentos.

e) A prescricdo deve explicitar o medicamento a ser dispensado, a dose, a posologia e 0 modo de uso, ndo devendo conter
rasuras, abreviaturas ou simbolos.

Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes sdo duas doencgas crbnicas de alta prevaléncia no Brasil,
principalmente em pacientes idosos. Com relagdo ao monitoramento do tratamento desses pacientes, considere as
seguintes afirmativas:

1. Adosagem regular da glicemia de jejum é o método de escolha para o acompanhamento do controle glicémico de
pacientes diabéticos.

2. Nos pacientes hipertensos, a decisdo terapéutica deve levar em considerag¢do ndo apenas os valores da presséo
arterial, mas também a presenca de fatores de risco cardiovascular.

3.  As metas de um bom controle glicémico, de acordo com as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes, séo
valores menores que 150 mg/dL para a glicemia de jejum e menores que 200 mg/dL para a glicemia pos-prandial.

4. As hipoglicemias nos individuos idosos sdo mais frequentes e de maior gravidade do que em individuos jovens,
portanto as metas de controle glicémico para esses pacientes devem ser individualizadas de acordo com a sua
situacdo clinica.

5. O controle alimentar e a atividade fisica sdo medidas ndo farmacolégicas importantes tanto para pacientes
diabéticos quanto para pacientes hipertensos.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 4 e 5 sdo verdadeiras.

b) Somente as afirmativas 1, 2, 4 e 5 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
»d) Somente as afirmativas 2, 4 e 5 sdo verdadeiras.
e) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.

Disperséo de 6leo em agua.
Livre de pirogénios.

Preparagdes estéreis.
Nanoparticulas emulsionadas.

Numere a coluna da direita de acordo com sua correspondéncia com a coluna da esquerda.
Farmacos insolaveis. ( ) Suspensao.
Maior permeabilidade sobre membranas. ( Solucéo.
Farmacos totalmente sollveis. ( Emulséo.
(
(

gD
—————

Assinale a alternativa que apresenta a numeragao correta na coluna da direita, de cima para baixo.

a) 4-1-3-5-2

1 45—
c) 5 3-2-
1 5-2—
1 4-2—

awhADN

-3-
—1-
—4-
—-3-

De acordo com o tipo de acdo dos agentes representativos nas juncgdes neuroefetoras periféricas colinérgicas e
adrenérgicas, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) A metildopa tem como mecanismo de agdo a transformagdo metabdlica pela mesma via que a do precursor do
transmissor.

( ) Aacao daterbutalinatem como efeito a inibicdo seletiva da contragdo da musculatura lisa.

( ) Aatropinatem como mecanismo de acdo o bloqueio dos transmissores enddégenos no receptor pos-sinaptico.

( ) Afisostigminatem como mecanismo de agéo a inibigdo da destruicdo enzimética do transmissor.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) F-F-V-V.

b) F-V-F-F
¢) V-V-F-F
»d)V-V-V-V
e) V-F-V-F
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a)

Farmacos sao produtos farmacéuticos formados por um ou mais principios ativos associados a um ou mais excipientes,
destinados ao tratamento de enfermidades.

»b) Para exercer sua acao, os farmacos se ligam a alvos farmacolégicos, que podem ser, por exemplo, receptores, enzimas

ou canais idnicos.

c) Aligagdo de um farmaco ao seu receptor sempre resulta na ativagao desse receptor.

d) A diminuicdo de efeito do um farmaco decorrente de sua administracdo continua ou repetida pode ser chamada de
tolerancia, quando ocorre em poucos minutos, ou dessensibilizacéo, quando leva dias ou semanas para se desenvolver.

e) Em geral os farmacos sédo totalmente especificos, ou seja, mesmo que se aumente a dose ndo agem em outros alvos além

do seu alvo farmacoldgico principal.

De acordo com os farmacos antidepressivos, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) A amitriptilina € um antidepressivo triciclico com amina primaria.

( ) Anortriptilina € um antidepressivo triciclico com amina secundaria.
( ) Afluoxetina é um inibidor seletivo da receptacéo de serotonina.

( ) Abupropionaé um antidepressivo atipico.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

»a)F-V-V-V.

b) V-F-V-V.
) F-V-F-V.
d V-F-V-F.
e) F-V-F-F.

Sobre os diferentes tipos de insulina, é correto afirmar:

a) A insulina humana pode ser sintetizada por trés técnicas, sendo uma delas desenvolvida por processos enzimaticos que
transformam a insulina bovina em humana.
b) Ainsulina lispro tem acao rapida, com inicio de acdo em 90 (noventa) minutos com pico de efeito em 15 (quinze) horas e

duracdo de 24 (vinte e quatro) horas.

»c) A insulina NPH apresenta a¢&o intermediéria, com inicio de ag&o entre 1 e 3 horas.

d) A insulina regular de acéo ultrarrapida pode ser utilizada em bombas infusionais juntamente com a insulina glargina e a
insulina lispro.
e) A dosagem da proé-insulina é expressa em ppb (partes por bilh&do) e é utilizada para verificagdo da pureza da insulina e

caracterizacdo da imunogenicidade e toxicidade.

A respeito da farmacologia na hipertenséao, assinale a alternativa correta.

a) Ao iniciar o uso de medicamentos diuréticos, ocorre um aumento do débito cardiaco causado pela moderada deplecao de
potéssio.

b) Medicamentos com acdo central, como os betabloqueadores, reduzem a pressdo sanguinea pelo aumento da renina
plasmatica.

c) O losartan diminui a pressao sanguinea, por interferir diretamente nas prostaglandinas.

»d) O captopril, se comparado com o enalapril, apresenta meia-vida de eliminacdo (em horas) superior e menor duragdo de

e)

acdo (em horas).
O propranolol apresenta duragdo de acdo de 30 (trinta) minutos, interferindo no perfil lipidico pela diminuicdo dos
triglicerideos.

O uso racional de antibidticos é de extrema importancia para evitar o aparecimento de cepas resistentes aos
antimicrobianos existentes. Com relagdo aos principios gerais para o uso de antibidticos, assinale a alternativa
INCORRETA.

»a) A febre é um indicativo de infeccéo e, portanto, mesmo que apareca isoladamente, ja € indicacdo para a antibioticoterapia.

b) E necesséario o conhecimento do espectro de acéo, doses e forma de administracdo adequada dos antibiéticos disponiveis.

c) A forma de administragdo do antibiético deve ser selecionada e ajustada individualmente, de acordo com o estado geral e
a idade do paciente.

d) A adesdo do paciente ao tratamento é fundamental, e para isso a prescrigdo deve levar em conta aspectos econémicos e
relativos & forma e intervalo de tomada dos medicamentos.

e) Caso seja necessario iniciar o tratamento antes do diagndstico bacteriol6gico, a terapéutica inicial deve ser dirigida aos

patdégenos que habitualmente causam determinado tipo de infeccao.

Considerando uma solucéo oral na qual 15 gotas equivalem a 20 mg e que cada mililitro corresponde a 20 gotas, calcule
guantos miligramas um paciente tomaria diariamente se fossem prescritas desta solucéo 6 gotas, 4 vezes ao dia.

a) 8mg.

b) 16 mg.
c) 24mg.
»d) 32 mg.
e) 34mg.
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O uso concomitante de diversos farmacos pode contribuir para o fendbmeno da interacdo e resultar em reagdes
adversas que podem trazer prejuizos a saude do paciente. De acordo com o tema, assinale alternativa correta.

» a) Interacdes medicamentosas sdo tipos especiais de respostas farmacologicas, em que os efeitos de um ou mais
medicamentos séo alterados pela administragcéo simultdnea ou anterior de outros, ou através da administragéo concorrente
com alimentos.

b) Interacdes medicamentosas séo tipos especiais de respostas farmacoldgicas de determinados farmacos acima da dose
preconizada na literatura.

c) Ainteracdo medicamentosa afeta o resultado terapéutico e ocorre quando a prescri¢cdo possui trés ou mais medicamentos
de diferentes classes.

d) A alteracdo do perfil farmacocinético do medicamento ocorre com principios ativos nos quais a duragdo do efeito é
diretamente proporcional a concentracao do farmaco.

e) A interacdo farmacodindmica causa modificagdo do efeito bioquimico ou fisiolégico do medicamento, podendo ser
modificada através de intera¢des ao longo do néfron.

Considerando uma planta medicinal que apresenta 12% de um composto A e 40% de agua, apdés a secagem, quanto
apresentara do composto A, em porcentagem?

a) 50%.
b) 40%.
c) 30%.
»d) 20%.
e) 10%.

Considerando uma formulacéo liquida que contém 600 miligramas de Cloreto de Potassio (KCI) em 5 mililitros dessa
formulacéo, calcule quantos milimoles de Cloreto de Potassio estdo em cada mililitro.
Considere a massa molecular do Cloreto de Potassio = 74,5.

a) 0,16 mmol/ml.
»b) 1,6 mmol/ml.
c) 1,8 mmol/ml.
d) 8 mmol/ml.

e) 6 mmol/ml.

Um medicamento A, ap0s a reconstitui¢cao, apresentou 120 ml de suspensdao e 1,5 g do medicamento. Considerando
que foi prescrito para o paciente tomar 5 ml da suspenséo 2 vezes ao dia por 5 dias, quantos miligramas o paciente
tomou diariamente e ao final do quinto dia, respectivamente?

»a) 125 mg — 625 mg.
b) 125 mg - 500 mg.
c) 62,5mg-625mg.
d) 62,5mg-312,5mg.
e) 125mg-312,5mg.

Vocé tem uma suspensao de amoxicilina que é de 250 mg/5mL e um paciente pediatrico que, segundo a prescri¢céo
médica, necessita de uma dose de 100 mg. Qual é o volume que esse paciente deverd ingerir para que cada dose
contenha 100 mg de amoxicilina?

a) 2,5mL.
b) 1,5mL.
»c) 2,0 mL.
d) 3,0mL.
e) 1,0mL.

De acordo com a Farmacovigilancia, identifique as seguintes afirmativas como verdadeiras (V) ou falsas (F):

( ) Amonitorizacéo da seguranca de medicamentos exercida pelos programas nacionais de farmacovigilancia auxilia
para uma melhor compreensdo e tratamento de doencas induzidas por medicamentos.

( ) Entre os desafios enfrentados pelos programas de farmacovigilancia estdo as vendas e informacéao pela internet
e ampliacdo do interesse pela seguranca.

( ) A monitorizacdo da seguranca ndo estd limitada aos novos medicamentos ou aos avancgos terapéuticos
significativos, mas também & introdugcdo de medicamentos genéricos e a revisdo do perfil de seguranca de
medicamentos ja disponiveis no mercado farmacéutico.

( ) Segundo a OMS, Farmacovigilancia é a ciéncia e atividades relativas a identificacdo, avaliagdo, compreenséao e
prevencao de efeitos adversos ou quaisquer outros possiveis problemas relacionados a medicamentos.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

a) F-F-V-V.
b) F-
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A farmacoeconomia € umadisciplina cujo corpo de conhecimentos estd pautado na economia da salde, especialidade
surgida nos paises desenvolvidos no periodo pés-guerra, como estratégia para melhorar a eficiéncia dos gastos no
sistema de salde. Sdo quatro os tipos de andlises recomendados pela farmacoeconomia: custo-beneficio, minimizagéo
de custos, custo-efetividade e custo-utilidade. Com relagdo aos tipos de andlises farmacoecondmicas, considere as
seguintes afirmativas:

1. Na andlise minimizagcdo de custo — a forma mais simples de avaliacdo econémica —, somente 0s custos sao
submetidos a comparagdes, pois as eficacias ou efetividades das alternativas comparaveis séo iguais.

2. Na andlise custo-efetividade, os custos (esperados ou realizados) sdo confrontados com seus outcomes
(esperados ou realizados). Este tipo de analise exige a quantificagdo e a associagao de custos e outcomes de
intervencg@es, sendo os custos medidos em unidades monetarias e a efetividade, em unidades clinicas.

3. A andlise custo-beneficio expressa custos e outcomes reais e potenciais (individual ou coletivo) da
implementacdo de um programa, exclusivamente em unidades monetarias.

4. Aanalise custo-utilidade mede a quantidade e qualidade de vida empregando o conceito de utilidade desenvolvido
por economistas, que se refere a satisfacdo obtida pelo paciente ante o impacto de uma intervencgao de saude.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 3 é verdadeira.

b) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
»e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 séo verdadeiras.

A respeito da farmacoepidemiologia, identifique como verdadeiras (V) ou falsas (F) as seguintes afirmativas:

( ) Eumadisciplina ponte entre a farmacologia clinica, a terapéutica, a epidemiologia e a estatistica.
( ) Gerainformacgao sobre os efeitos ndo esperados e adversos do medicamento.
( ) Ocupa-se do impacto econdmico e dos beneficios a saude produzidos pelos farmacos.

Assinale a alternativa que apresenta a sequéncia correta, de cima para baixo.

»a)V-V-V.
b) V-F-V.
) V-V-F
d F-F-V.
e) F-V-V

Em relacéo a farmacovigilancia, considere as seguintes afirmativas:

1. Avreacdo adversa pode ser definida como o efeito colateral ap6s a administracéo de um determinado medicamento
em dose maior que a usual.

2.  Os medicamentos fitoterapicos, por serem naturais, sdo considerados seguros quanto ao aspecto toxicidade,
podendo ser utilizados com outros medicamentos sem riscos de interagdes.

3. Afarmacovigilancia abrange os medicamentos tradicionais, assim como os produtos bioldgicos.

4. A melhora da saude publica é um dos objetivos da farmacovigilancia.

Assinale a alternativa correta.

»a) Somente as afirmativas 3 e 4 s&o verdadeiras.
b) Somente as afirmativas 2 e 4 sdo verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 1 e 2 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 2 e 3 séo verdadeiras.
e) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Considere 0s seguintes itens:

1. Medicamentos alopaticos.

2. Produtos fitoterapicos.

3.  Vacinas e outros produtos biolégicos.

4. Uso de medicamentos para indica¢cfes ndo aprovadas.

Sao alvo de atuagdo da farmacovigilancia:

a) 1,2e3apenas.
b) 1e4apenas.

c) 2e 3apenas.
d) 2,3e4apenas.
»e)l, 2, 3ed
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Os estudos sobre utilizagcdo de medicamentos tém como objetivo avaliar fatores relacionados com a prescrigédo,
dispensacéo, administracdo e consumo de medicamentos, bem como os eventos associados (tanto benéficos como
adversos). A escolha do delineamento epidemioldgico apropriado a avaliagdo da eficacia e da seguranca dos
medicamentos depende dos objetivos do estudo. Numere a coluna da direita de acordo com sua correspondéncia com
a coluna da esquerda, relacionando os tipos de estudos epidemiolégicos com as respectivas descricdes.

Estudo seccional. ( ) Estudo em que a exposicdo ao risco e a doenca sao
Estudo ecoldgico. observados no mesmo momento em uma populagéo.
Estudo caso-controle. ( ) Utilizagéo de teste experimental.
Estudo de ensaio clinico randomizado. ( ) Observacgao de grupos expostos a um fator de risco suposto
Estudo de coorte. como causa de doencga a ser detectada no futuro.
( ) Observacdo de grupos de doentes e busca de fatores
passados que podem ser imputados como causais.
( ) Analise comparativa de indicadores globais por meio de
correlagdo entre varidveis ambientais e indicadores de
saude.

agrONE

Assinale a alternativa que apresenta a numeracéao correta na coluna da direita, de cima para baixo.

b) 3-2-4-1-5.
) 1-5-4-3-2
d 2-4-3-1-5,
e) 2-1-5-3-4,

A Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC) contempla sistemas médicos
complexos e recursos terapéuticos também denominados pela OMS de medicina tradicional e
Complementar/alternativa (MT/MCA). Assinale a alternativa que apresenta praticas contempladas na PNPIC:

a) Alopatia, homeopatia e fitoterapia.

» b) Acupuntura, crenoterapia e homeopatia.

c) Acupuntura, quiropraxia e fitoterapia.

d) Homeopatia, fitoterapia e aromaterapia.

e) Medicina antroposéfica, medicina ayurvédica e homeopatia.

De acordo com as Préticas Integrativas e Complementares no SUS, considere as seguintes afirmativas:

1. Na homeopatia tem-se como forma farmacéutica basica a tintura-méae (TM), que pode ser preparada a partir de
vegetais ou animais.

2. A homeopatia possui quatro principios, a Lei dos Semelhantes, a experimentacdo patogenética, 0 medicamento
Unico e as doses minimas.

3. Atintura-m&e de origem mineral utiliza 15% de material em relacdo ao insumo inerte.

4. Atintura-mae de origem bioldgica utiliza 20% de material em relagdo ao insumo inerte.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente a afirmativa 1 é verdadeira.

»b) Somente as afirmativas 1 e 2 s&o verdadeiras.
c) Somente as afirmativas 1, 2 e 4 sdo verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) As afirmativas 1, 2, 3 e 4 sdo verdadeiras.

Considerando a fitoterapia, assinale a alternativa correta.

a) O medicamento fitoterdpico que possuir associagdo com substancia ativa de origem sintética deve comprovar seguranca
e eficacia por meio de dados publicados em literatura técnico-cientifica para ser registrado.

b) O produto tradicional fitoterapico é assim denominado por possuir eficacia baseada em evidéncias clinicas com testes de
biodisponibilidade.

c) O medicamento fitoterapico é considerado composto por conter na sua composi¢gdo composto isolado de origem natural
ou extrato de origem animal.

d) Produtos tradicionais fitoterapicos administrados pela via oftdlmica devem possuir testes de uniformidade de dose e de
esterilidade.

»¢e) Os produtos tradicionais fitoterapicos podem ser registrados ou notificados.

E um objetivo da Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares:

a) inserir unidades fabris de producéo e desenvolvimento de medicamentos fitoterapicos, homeopaticos e ortomoleculares
em nivel municipal e estadual.

» b) viabilizar o acesso a medicamentos homeopéticos e fitoterapicos pelos usuarios do Servico Unico de Salde.

c) fiscalizar a producao e a dispensacao de medicamentos homeopéticos e ortomoleculares nos municipios.

d) estabelecer um padrao de homogeneidade entre as formas farmacéuticas prescritas nas unidades de saude.

e) assegurar presenga do farmacéutico na dispensacdo de componentes das praticas integrativas de acordo com
regulamentacao sanitaria de cada estado.
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A hipertenséo arterial sistémica é um dos agravos mais comuns na populagdo adulta em todo o mundo e um fator de
risco importante para doencgas cardiovasculares. Com relagao a hipertensao arterial, assinale a alternativa correta.

a) A hipertenséo é definida quando os valores da pressao arterial sistélica se mantém constantemente acima de 130 mmHg
e a presséo arterial diastélica maior ou igual a 90 mmHg.

b) As causas da hipertensédo arterial geralmente sdo multifatoriais, sendo o fator genético decisivo para o aparecimento ou
ndo da doenca.

c) Diuréticos, vasodilatadores diretos e bloqueadores dos canais de sddio sédo exemplos de farmacos anti-hipertensivos.

»d) O tratamento do paciente hipertenso deve basear-se tanto no perfil farmacolégico dos medicamentos quanto no perfil
individual do paciente.

e) O resultado da resposta anti-hipertensiva de cada farmaco disponivel é previsivel e pontual, de modo que o diagnéstico
adequado permite definir o melhor farmaco para o tratamento do paciente.

O diabetes mellitus é a patologia mais importante envolvendo o pancreas endécrino e uma das mais importantes
causas de morbimortalidade na populagdo em geral. Com relagd@o ao diabetes, assinale a alternativa INCORRETA.

a) O diabetes tipo 1 & normalmente de natureza autoimune, ocasionando deficiéncia na producéo da insulina.

b) Endocrinopatias, infecgdes e outras sindromes genéticas podem ser causas de outros tipos especificos de diabetes.

c) O diabetes tipo 2 representa um grupo heterogéneo que abrange varias formas de diabetes que ocorrem de modo
predominante em adultos, mas ocasionalmente em adolescentes.

d) Sulfonilureias, biguanidas e inibidores da alfa-glicosidase séo exemplos de farmacos utilizados no tratamento do diabetes
tipo 2.

» e) Para o diagnostico laboratorial do diabetes, considera-se o valor da glicemia de jejum maior ou igual a 100 mg/dL suficiente
para o diagndstico.

Considere as seguintes atribui¢des:

1. Participar e promover discussfes de casos clinicos de forma integrada com os demais membros da equipe de
saude.

2. Desenvolver, em colaboragcdo com os demais membros da equipe de salde, ag6es para a promogao, protegéo e
recuperacao da saude e a prevencao de doencas e de outros problemas de satde.

3. Realizar intervengdes farmacéuticas na farmacoterapia, realizar diagndstico por imagem e emitir parecer
farmacéutico.

4. Solicitar exames laboratoriais, com a finalidade de monitorar os resultados da farmacoterapia.

Sao atribui¢des clinicas do farmacéutico relativas ao cuidado a saude, nos ambitos individual e coletivo:

a) 1,3e4apenas.
b) 2e 3apenas.
c) 3e4apenas.
»d) 1, 2 e 4 apenas.
e) 1e2apenas.

Considerando a prescri¢cdo farmacéutica, assinale a alternativa correta.

a) A prescrigdo farmacéutica de medicamentos tanto no Sistema Unico de Saude (SUS) quanto na farméacia privada pode
ser aviada pelo nome comercial, sendo facultada a utilizacdo da Denominagdo Comum Brasileira (DCB).

b) A prescricdo farmacéutica de medicamentos antirretrovirais pode ser realizada desde que o profissional comprove o titulo
de Mestre em Prescricdo Farmacéutica.

c) Na prescricdo farmacéutica, é facultativa a colocagdo do nome do paciente, a abreviacdo de termos e a utilizacdo de
cédigos, com o intuito de preservar a privacidade do paciente.

d) A prescricdo farmacéutica deve ocorrer em consultérios, sendo vedado o ato em estabelecimento farmacéutico.

»e) O farmacéutico pode prescrever prepara¢cdes magistrais alopaticas que néo exijam prescricdo médica.

Sobre as atribuigdes clinicas do farmacéutico, considere as seguintes afirmativas:

1. As atribuicdes podem ser em relagédo ao cuidado a salde, a gestdo da producédo e a educagédo em saude.

2. A consulta farmacéutica pode promover o uso racional do medicamento.

3. Parecer farmacéutico é o documento que comprova a orientagao farmacéutica em farmécias com manipulacéo.

4. O uso seguro de medicamentos é definido como o evento pelo qual o paciente recebe doses minimas de um
medicamento determinadas por protocolos municipais e pela prescrigao farmacéutica.

Assinale a alternativa correta.

a) Somente as afirmativas 1 e 4 sdo verdadeiras.
b) Somente as afirmativas 2 e 3 sdo verdadeiras.
»c) Somente as afirmativas 1 e 2 s&o verdadeiras.
d) Somente as afirmativas 1, 3 e 4 sdo verdadeiras.
e) Somente as afirmativas 2, 3 e 4 séo verdadeiras.



