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Parte I: Multipla Escolha Hospital Universitério

01

(A)
(B)

(©)
(D)
(E)

02
(A)

(B)
(©)
(D)
(E)

03

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

04

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

05

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

Antonio Pedro

Quanto aclassificacao do grupo ABO, assinale a alternativa INCORRETA.

E obrigatéria a classificacéo direta e reversa, exceto para recém-natos.

As hemacias de sangue do corddo de recém-natos devem ser lavadas 6 vezes antes da classificagao
ABO, exceto para técnicas em gel.

O sangue “O” perigoso contém altos titulos de aglutininas anti-A e anti-B.
O soro de recém-natos contém altos titulos de isoaglutininas ( anti-A e anti-B) proprias.

Algumas doenc¢as podem modificar, temporariamente, a expressdo dos antigenos A e B nas hemécias.

Com relacéo ao sistema Rh, pode-se afirmar que:

a sensibilizacdo Rh de uma mé&e Rh negativa pode ser prevenida pela administracdo de imunoglobu-
lina anti-D até 72 horas ap6s o parto.

o antigeno “C” é o0 mais imunogénico do sistema.
0s anticorpos anti-Rh sdo de ocorréncia natural.
a reacao com o soro controle de Rh deve ser positiva em individuos “D” fracos.

a auséncia da expressao do antigeno “D” na superficie das hemacias determina o fenétipo Rh nulo.

Reconhecer os anticorpos do sistema Rh:

sdo na maioria IGM;

fixam complemento;
reagem melhor a 37°C;

sédo destruidos por enzimas;

sdo anticorpos completos.

Quanto aincompatibilidade no sistema ABO, assinale a afirmativa INCORRETA.

Determina reacao hemolitica imediata e potencialmente grave.

Causa hemodlise por anticorpos da classe IGM fixadores do complemento.
E causa de hemdlise intravascular.

So6 é detectada na fase antiglobulinica da prova cruzada.

Pode causar Doenca Hemolitica do recém-nascido.

A prevencao da infeccéo pelo CMV transfusional pode ser obtida por:
irradiacao

lavagem

filtracdo dos leucécitos

transfusdo de sangue fresco

congelamento de hemacias



Ho.spital Universitario
Antonio Pedro
06 0Os marcadores soroldgicos para hepatite testados no sangue do doador séo:
(A) HBSAg, anti-HBC, anti-HCV
(B) Anti-HBC, anti-HBS, anti-HCV
(C) HBSAg, anti-HVA, anti-HCV
(D) HBSAg, anti-HBC, anti-HBS
(E) Anti-HVA, anti-HBS, anti-HCV

07 O teste Western-Blot é usado em Servicos de Hemoterapia para a confirmacdo da positivi-
dade de um teste ELISA para os seguintes agentes:

(A) HIV, HTLV, HBSAg

(B) HIV, HTLV, HCV

(C) HBSAg, HCV, Treponema
(D) HIV, HBSAg, Tripanossoma
(E) HIV, HBSAg, HCV

08 As unidades de crioprecipitado contém:

(A) fator VIl e fator IX

(B) fatoresll, V, Vil e X

(C) fatores VI, IX e Xl

(D) fibrinogénio e fator VII

(E) fator VI, fator XIlI, fibrinogénio

09 Sao lesdes de armazenamento dos concentrados de hemacias:

(A) aumento do pH

(B) aumento da glicose
(C) aumento do 2,3-DPG
(D) aumento do potassio

(E) aumento do célcio

10 A validade do sangue coletado em bolsas com SAG-manitol é de:

(A) 50 dias
(B) 42 dias
(C) 35dias
(D) 28 dias
(E) 21dias
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Os concentrados de plaquetas randomizados devem obedecer aos seguintes parametros no

controle de qualidade, EXCETO:
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volume =50 a 70 ml

pH > 6,5

total de plaquetas > 5,0 x 10™*
hematdcrito < 1%

contaminacédo bacteriana: estéril

Em relacdo atransfusé@o de plasma:

deve-se respeitar a compatibilidade Rh
devem ser realizadas as provas de compatibilidade pré-transfusional

deve ser iniciada até 24 horas apds o descongelamento do plasma, se este permanecer conservado
a37°C

deve-se respeitar a compatibilidade ABO

a temperatura de descongelamento do plasma deve ficar entre 40 e 45 °C

Para a realizacdo de exsanguineotransfusdo em RN, deve-se selecionar unidades de san-

Coletadas ha menos de 24 horas
Coletadas ha menos de 72 horas
Coletadas ha menos de 5 dias

Coletadas ha menos de 10 dias

Coletadas ha menos de 35 dias em CPDA1

Na investigagdo de uma reacao transfusional, devem ser realizados 0s seguintes exames na

amostra pds-transfusional do paciente, EXCETO:
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teste de Coombs direto
prova cruzada maior
hemograma completo
hemocultura

determinacgdo do grupo ABO e Rh

As reac0es alérgicas decorrentes da transfusdo podem ser prevenidas por:

lavagem do hemocomponente
filtracdo do hemocomponente
irradiacdo do hemocomponente
aguecimento do hemocomponente

centrifugacéo invertida do hemocomponente
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(A) O plasma pode ser infundido até 24 horas ap6s o descongelamento, ser for conservado a 4 + 2°C.

(B) Concentrados de hemacias lavados tém validade de 72 horas, se preparados dentro da capela de
fluxo laminar.

(C) O tempo maximo de duracao de uma transfusao é de 4 horas.

(D) Os sinais vitais do paciente devem ser verificados antes e apés a transfusao.

(E) O soro fisiolégico a 0,9% pode ser adicionado ou infundido em paralelo abolsa de concentrado de
hemécias.

17 Na ocorréncia de uma reacéo febril durante a transfuséo, qual deve ser o procedimento

adotado?

(A) A velocidade de infusédo do hemocomponente deve ser aumentada a fim de diminuir o tempo de ex-
posicao aos antigenos leucocitarios.

B) A v_elocidade de infusdo do hemocomponente deve ser reduzida até que a febre seja controlada com
antitérmicos.

(C) A velocidade de infusdo do hemocomponente deve ser mantida, desde que o paciente seja avaliado
pelo médico e tratado com antitérmicos.

(D) A transfusao deve ser interrompida até a normalizacdo da temperatura e depois reiniciada com a
mesma bolsa, que devera ser conservada em geladeiraa 4 = 2 °C.

(E) Todas as respostas estao incorretas.

18 Dentre os efeitos adversos das transfusdes sangiineas, pode-se encontrar todos, EXCETO:

(A) Hemossiderose

(B) Hipocalemia

(C) Hipervolemia

(D) Hipocalcemia

(E) Trombocitopenia

19 S&o exames obrigatorios na selecéo pré-transfusional:

(A) Teste de Coombs indireto no receptor

(B) Teste de Coombs direto na bolsa de sangue

(C) Prova de compatibilidade menor

(D) Pesquisa do antigeno “D” fraco na bolsa de sangue

(E) Teste de hemdlise na bolsa de sangue

20 Ap6s a realizacéo das provas pré-transfusionais, chega-se aconclusio de que:

(A) A amostra de soro/plasma do receptor deve ser armazenada sob refrigeracdo a 4 + 2°C por 24 horas.

(B) Nao é necessario armazenar as amostras apos as provas pré-transfusionais.

(C) Apenas as amostras dos pacientes politransfundidos devem ser armazenadas.

(D) Apenas o segmento da bolsa de sangue deve ser armazenado por 72 horas.

(E)

A amostra de soro/plasma do receptor deve ser armazenada sob refrigeragdo a 4 + 2°C, por no mini-
mo 72 horas.
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12 Quest&o: (2,0 pontos)

Conduta diante de um paciente, apresentando febre e tremores durante a transfusédo de
concentrado de heméacias.

22 Quest&o: (2,0 pontos)

Conduta diante de um paciente, apresentando P.A.l. positiva.

32 Quest&o: (2,0 pontos)

Conduta diante de um paciente com prescricdo de concentrados de plaquetas, ao se
constatar que o mesmo esta recebendo Anfotericina B. Justifique.

42 Questao: (2,0 pontos)

Foram solicitadas 2 unidades de sangue total para a exsangiineotransfusdo de um recém-
nato com diagnoéstico de Doenca Hemolitica do Recém-Nascido. RN “A +” ; Mae “O +”. Qual o
tipo sanglineo de escolha? Justifique.

52 Questao: (2,0 pontos)

Foram solicitadas 3 unidades de concentrado de hemécias, em caréater de urgéncia, para um
paciente do sexo masculino, 65 anos, com hemorragia digestiva grave e sinais de choque. Tipo
sangilineo “O Negativo”.

Como nao héa sangue “O Negativo” no estoque, qual a conduta transfusional adequada?
Justifique.




