
CONCURSO PARA O PROVIMENTO DE  
VAGAS E FORMAÇÃO DE CADASTRO  

RESERVA EM EMPREGOS DO HOSPITAL 
RISOLETA TOLENTINO NEVES (HRTN)

Edital nº 01/2018

FARMACÊUTICO
Código: 12

LEIA COM ATENÇÃO AS SEGUINTES INSTRUÇÕES
1.	 Este caderno contém as questões da Prova Objetiva.
2.	 Use o rascunho da Folha de Respostas reproduzido ao final deste caderno APENAS para marcar  

o Gabarito.
3.	 Ao receber a Folha de Respostas da Prova Objetiva:

•	 Confira seu nome, número de inscrição e o cargo.
•	 Assine, A TINTA, no espaço próprio indicado.

4.	 ATENÇÃO: transcreva no espaço apropriado da sua FOLHA DE RESPOSTAS, com sua caligrafia usual, 
mantendo as letras maiúsculas e minúsculas, desconsiderando aspas e autoria, a seguinte frase:
“Ser feliz sem motivo é a mais autêntica forma de felicidade.” Drummond de Andrade

ATENÇÃO:
FOLHA DE RESPOSTAS SEM ASSINATURA NÃO TEM VALIDADE.

5.	 Ao transferir as respostas para a Folha de Respostas:
•	 use apenas caneta esferográfica azul ou preta;
•	 preencha, sem forçar o papel, toda a área reservada à letra correspondente à 
resposta solicitada em cada questão;

•	 assinale somente uma alternativa em cada questão.
Sua resposta NÃO será computada se houver marcação de mais de uma alternativa, 
questões não assinaladas ou rasuras. 

NÃO DEIXE NENHUMA QUESTÃO SEM RESPOSTA.
A Folha de Respostas não deve ser dobrada, amassada ou rasurada.

ATENÇÃO: Período de Sigilo – Não será permitido ao candidato se ausentar em definitivo da sala de provas antes de 
decorrida 1 (uma) hora do início das provas. O candidato não poderá levar o seu Caderno de Questões da Prova Objetiva. O 
candidato deverá portar somente caneta esferográfica azul ou preta, fabricada em material transparente e lápis preto. Caso 
assim não proceda, os pertences pessoais serão deixados em local indicado pelos aplicadores durante todo o período de 
permanência dos candidatos no local da prova. Será proibido, durante a realização das provas, fazer uso ou portar, mesmo 
que desligados, telefone celular, relógios, pagers, beep, agenda eletrônica, calculadora, walkman, notebook, palmtop, 
gravador, transmissor / receptor de mensagens de qualquer tipo ou qualquer outro equipamento eletrônico, além de óculos 
escuros, boné, chapéu, gorro, lenço ou similares, podendo a organização deste Concurso Público vetar o ingresso do 
candidato com outros aparelhos além dos anteriormente citados. Durante o período de realização das provas, não será 
permitida qualquer espécie de consulta, assim como não será permitido o uso de livros, códigos, manuais, impressos, 
anotações ou quaisquer outros meios. Será considerada nula a Folha de Respostas da Prova Objetiva que estiver marcada 
ou escrita, respectivamente, a lápis, bem como contendo qualquer forma de identificação ou sinal distintivo (nome, 
pseudônimo, símbolo, data, local, desenhos ou formas) produzido pelo candidato fora do lugar especificamente indicado 
para tal finalidade.

O caderno de questões e o gabarito da Prova Objetiva serão divulgados nos endereços eletrônicos  
<www.gestaodeconcursos.com.br> no dia 6 de agosto de 2018.

DURAÇÃO MÁXIMA DA PROVA: 4 (QUATRO) HORAS



ATENÇÃO
Sr.(a) Candidato(a),

Antes de começar a fazer a prova, confira se este caderno contém, ao todo,  
40 (quarenta) questões de múltipla escolha, cada uma constituída de 4 (quatro) 
alternativas de respostas, assim distribuídas: 10 (dez) questões de Português,  
10 (dez) questões de Saúde Pública no Brasil e 20 (vinte) questões de  
Conhecimentos Específicos, todas perfeitamente legíveis.

Havendo algum problema, informe imediatamente ao aplicador de provas para que ele 
tome as providências necessárias.

Caso não observe essa recomendação, não lhe caberá qualquer reclamação ou recursos 
posteriores.
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PORTUGUÊS

INSTRUÇÃO:  Leia o fragmento a seguir para responder 
às questões 1 e 2.

“Por morar fora do reino, como bárbaros, pensamos 
diferente, mas não enxergamos os problemas do outro 
lado. Por morar dentro do reino, temos medo daquilo 
que possa nos desafiar do lado de fora de nosso 
entendimento.”

Disponível em: < https://bit.ly/2s5Q2ls>.  
Acesso em: 24 maio 2018.

QUESTÃO 1

Nesse trecho, o autor
A)	 compara o modo de vida atual com o da idade 

Média para ilustrar a dominação de países 
economicamente mais fortes.

B)	 estabelece um paradoxo entre culturas diferentes 
para justificar a necessidade de alguns países 
de dominarem outros.

C)	 ironiza a situação que leva as pessoas a serem 
egoístas, desconsiderando a necessidade que 
elas têm de viverem em sociedade.

D)	 constrói uma metáfora sobre a intolerância 
humana, buscando encontrar motivos que levam 
a essa situação.

QUESTÃO 2

Em relação à primeira frase do texto, a conjunção 
coordenativa presente indica uma ideia

A)	 adversativa.

B)	 concessiva.

C)	 aditiva.

D)	 explicativa.

INSTRUÇÃO: Leia o texto a seguir para responder às 
questões de 3 a 10.

Nossas cidades têm passados (e presentes) negros

[...]

Existe aquele bairro que surgiu por causa de um 
grande produtor de café, açúcar ou milho, aquele outro 
que apareceu quando uma indústria europeia chegou 
no Brasil e construiu uma pequena vila operária, ou 
ainda um formado por imigrantes alemães, italianos 
ou japoneses que chegaram durante ou após as duas 
Guerras Mundiais. Porém, você já ouviu falar de algum 
bairro da sua cidade que começou com a população 
negra após a abolição da escravidão (ou mesmo antes 
dela)? Não? Mas não existiam negros por aí durante a 
época das grandes fazendas, da indústria estrangeira ou 
das Guerras Mundiais?

Provavelmente existiam, mas você não ouviu falar de 
bairros iniciados por negros e negras porque essa parte 
da história precisou ser apagada, infelizmente. Isso faz 
parte da tentativa de embranquecimento da população 
brasileira e de esquecimento do período mais sombrio 
da nossa história. Esse apagamento da história preta faz 
com que muitas vezes negros e negras não se sintam 

pertencentes a suas cidades, mesmo que seus bisavós, 
avós e pais tenham construído esses municípios tanto 
quanto operários europeus e camponeses orientais.

Falando especificamente de São Paulo, os bairros nos 
quais isso fica mais evidente são o Bixiga e a Liberdade. 
O primeiro fica bem próximo ao centro da cidade e hoje 
é conhecido pelos descendentes de imigrantes italianos 
que ali habitam, além das festas e inúmeros restaurantes 
de comida típica de várias regiões da Itália existentes 
por lá. Contudo, quase ninguém sabe que anteriormente 
esse bairro era chamado de Saracura, uma parte 
de várzea de um córrego com o mesmo nome, que 
frequentemente transbordava e gerava alagamentos. 
No século 19, existiam tantos negros naquela área que 
o bairro era chamado de “Pequena África”. Já o bairro 
da Liberdade, atualmente conhecido pela forte cultura 
oriental em suas ruas e pelos restaurantes japoneses, 
foi uma grande zona de tortura e cemitério de escravos. 
E foi por serem regiões com terrenos de baixo custo 
que, posteriormente, os imigrantes europeus e orientais 
se alojaram por lá, sendo os cortiços comuns nesses 
bairros.

O preconceito e a especulação imobiliária após o 
desenvolvimento de maior infraestrutura nestas regiões 
afastaram as famílias negras desses espaços centrais,  
o que as levaram a ocupar as zonas periféricas da 
cidade, já que a percepção social sobre a população 
negra não foi modificada, diferentemente do que ocorreu 
com os imigrantes europeus e orientais, de modo que 
nunca teve as mesmas oportunidades de exercer 
funções melhores remuneradas.

Atualmente os bairros com a maior população negra da 
capital paulistana ficam no extremo de suas zonas leste 
e sul ou nas pequenas cidades ao redor do município, 
que formam a chamada zona metropolitana e costumam 
ser cidades dormitórios. Essa situação não é exclusiva 
de São Paulo, acontecendo também no Rio de Janeiro, 
em Brasília e em várias outras cidades do país. É claro 
que nas periferias ou nas cidades dormitórios moram 
brancos, mas o fato de existir uma maioria negra nessas 
localidades não é coincidência.

Desta forma, ao falarmos de esquecimento de bairros 
negros, podemos falar sob duas perspectivas:  
o apagamento de negros da construção histórica de 
bairros tradicionais das mais diversas cidades do 
Brasil ou da falta de infraestrutura e da aparente falta 
de memória de alguns governantes quanto a serviços 
básicos, como saneamento, educação e saúde, nas 
periferias. Em ambos os casos, o direito de negros e 
negras em participar ativamente de suas cidades e 
terem orgulho delas é podado.

Portanto, relembrar as histórias dos bairros construídos 
por negros em nossas cidades, reconhecendo a 
importância de pretos e pretas na urbanização e 
produção de espaços, é uma forma de resistir à lógica 
racista e dar força aos movimentos que lutam pelo direito 
de ocupação da cidade por todos os seus cidadãos e 
reivindicam que os “novos bairros negros” sejam parte 
integral dos planos das cidades, de forma que não seja 
negada a eles a infraestrutura e o direito à moradia digna.

[...]

BORGES, Ester. Revista Capitolina. Disponível em: < https://
bit.ly/2IJ03zv>. Acesso em: 24 maio 2018 (Fragmento 

adaptado).
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QUESTÃO 3

Em relação ao seu gênero, esse texto é, 
predominantemente, um(a)

A)	 notícia.

B)	 artigo de opinião.

C)	 texto didático.

D)	 editorial.

QUESTÃO 4

Em relação às características desse texto, assinale a 
alternativa incorreta.

A)	 Busca convencer o leitor em relação a um 
determinado ponto de vista.

B)	 Utiliza uma linguagem simples, mais subjetiva, 
com vistas a explorar um tema atual.

C)	 Apoia-se em dados históricos para tornar sua 
argumentação mais consistente.

D)	 Prescinde de conhecimentos prévios do leitor, 
por se tratar de um texto de grande alcance.

QUESTÃO 5

Releia o trecho a seguir.

“O primeiro fica bem próximo ao centro da cidade e hoje 
é conhecido pelos descendentes de imigrantes italianos 
que ali habitam, além das festas e inúmeros restaurantes 
de comida típica de várias regiões da Itália existentes 
por lá. Contudo, quase ninguém sabe que anteriormente 
esse bairro era chamado de Saracura, uma parte 
de várzea de um córrego com o mesmo nome, que 
frequentemente transbordava e gerava alagamentos.”

A relação existente entre a segunda frase e a primeira 
é de

A)	 concessão.

B)	 explicação.

C)	 conclusão.

D)	 ressalva.

QUESTÃO 6

Releia o trecho a seguir.

“[...] como saneamento, educação e saúde, nas 
periferias.”

A palavra destacada nos trechos a seguir acentuada pelo 
mesmo motivo daquela destacada no trecho anterior é

A)	 “[...] em várias outras cidades do país.”

B)	 “O preconceito e a especulação imobiliária  
após o desenvolvimento [...]”

C)	 “[...] por causa de um grande produtor de café, 
açúcar ou milho [...]”

D)	 “[...] foi uma grande zona de tortura e  
cemitério [...]”

QUESTÃO 7

As ideias expostas entre colchetes estão presentes nos 
respectivos trechos, exceto em:

A)	 “E foi por serem regiões com terrenos de 
baixo custo que, posteriormente, os imigrantes 
europeus e orientais se alojaram por lá [...]” 
[SUCESSÃO]

B)	 “[...] sendo os cortiços comuns nesses bairros.” 
[TRIVIALIDADE]

C)	 “[...] é uma forma de resistir à lógica racista e dar 
força aos movimentos que lutam pelo direito de 
ocupação da cidade [...]” [ÂNIMO]

D)	 “[...] mas o fato de existir uma maioria negra 
nessas localidades não é coincidência.” [ACASO]

QUESTÃO 8

As palavras destacadas a seguir qualificam outra no 
mesmo trecho, exceto em:

A)	 “[...] o bairro era chamado de ‘Pequena África’ 
[...]”

B)	 “[...] atualmente conhecido pela forte cultura 
oriental em suas ruas

C)	 “[...] relembrar as histórias dos bairros 
construídos por negros em nossas cidades [...]”

D)	 “[...] a ocupar as zonas periféricas da cidade 
[...]”

QUESTÃO 9

Releia o trecho a seguir.

“Isso faz parte da tentativa de embranquecimento da 
população brasileira [...]”

A palavra destacada foi formada pelo processo de

A)	 derivação sufixal.

B)	 derivação prefixal.

C)	 composição sintagmática.

D)	 composição por aglutinação.

QUESTÃO 10

Releia o trecho a seguir.

“[...] os imigrantes europeus e orientais se alojaram por 
lá [...]”

O termo destacado é

A)	 substantivo.

B)	 conjunção subordinativa.

C)	 pronome integrante do verbo.

D)	 índice de indeterminação de sujeito.
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SAÚDE PÚBLICA NO BRASIL

QUESTÃO 11

Em relação às ações e serviços de média e alta 
complexidade, a Política Nacional de Atenção às 
Urgências e Emergências na Rede de Atenção às 
Urgências e Emergências (RUE) afirma que são 
componentes dessa rede os seguintes serviços:

A)	 atenção básica, serviço de atendimento móvel, 
unidade de pronto atendimento, hospital.

B)	 unidade de pronto atendimento, serviços de 
atendimento móvel, componente hospitalar.

C)	 serviço de atendimento móvel, central de 
regulação das urgências, unidades de pronto 
atendimento e componente hospitalar.

D)	 serviço de atendimento móvel, central de 
regulação das urgências, salas de estabilização, 
unidades de pronto atendimento e componente 
hospitalar.

QUESTÃO 12

A Lei Orgânica da Saúde, instituída pela Lei Nº 8.080/90, 
dispõe sobre as condições para a promoção, proteção e 
recuperação da saúde, a organização e o funcionamento 
dos serviços de saúde no Brasil. 

A esse respeito, analise as alternativas a seguir.

I.	 Os níveis de saúde da população expressam a 
organização social e econômica do país.

II.	 Sistema Único de Saúde (SUS) é o conjunto de 
ações e serviços de saúde, prestados por órgãos 
e instituições públicas federais, estaduais e 
municipais, da Administração direta e indireta e 
das fundações mantidas pelo Poder Público.

III.	 O Sistema Único de Saúde (SUS) caracteriza-se 
como um sistema que funciona de forma única 
e centralizada para a prestação de assistência 
à saúde da população, garantindo também a 
gratuidade.

IV.	 Os princípios doutrinários do Sistema Único de 
Saúde (SUS) são constituídos por: determinação 
social, integralidade e assistência com foco no 
usuário.

Estão corretas as afirmativas

A)	 I, III e IV, apenas.

B)	 II, III e IV, apenas.

C)	 I e II, apenas.

D)	 III e IV, apenas.

QUESTÃO 13

Especificamente com relação à organização e ao 
funcionamento dos serviços de saúde no Sistema 
Único de Saúde (SUS), assinale com V as afirmativas 
verdadeiras e com F as falsas.

(   )	O atendimento e a internação domiciliares só 
poderão ser realizados por indicação médica, 
independente do desejo expresso pelo paciente 
e família.

(   )	Os serviços de saúde do SUS, da rede própria ou 
conveniada, ficam obrigados a permitir a presença, 
junto à parturiente, de um acompanhante durante 
todo o período de trabalho de parto, parto e pós-
parto imediato.

(   )	O dever do Estado de garantir saúde não exclui 
o das pessoas, da família, das empresas e da 
sociedade.

(   )	A assistência à saúde é livre à iniciativa privada.

Assinale a sequência correta.

A)	 V F F F
B)	 F V V V
C)	 F F V F
D)	 V V F F

QUESTÃO 14

O Plano Estadual de Atendimento às Urgências e 
Emergências do Estado de Minas Gerais estabelece 
os princípios, diretrizes, normas e critérios de 
funcionamento dos serviços de atendimentos às 
urgências e emergências. 

A esse respeito, analise as afirmativas a seguir.

I.	 O Sistema Estadual de Urgência e Emergência 
deve ser implementado de maneira que valorize 
a prevenção dos agravos e a proteção da vida 
em uma perspectiva integral e não centrada nas 
consequências que geram as urgências.

II.	 As unidades hospitalares de atendimento a 
urgência e emergência devem possuir rotinas de 
atendimento escritas, atualizadas a cada quatro 
anos e assinadas pelo responsável técnico pela 
unidade. 

III.	 As unidades hospitalares de atendimento 
a urgência e emergência devem focar seus 
processos de trabalho em tecnologias de alto 
desempenho. A capacitação da equipe, quando 
for possível, é realizada por meio da leitura de 
protocolos. 

IV.	 O responsável técnico de uma unidade hospitalar 
de atendimento a urgência e emergência deverá 
obrigatoriamente ser um médico com título de 
especialista em sua área de atuação profissional 
reconhecido pelo Conselho Federal de Medicina 
ou com Certificado de Residência em sua 
especialidade emitida por programa de residência 
reconhecido pelo MEC. 

Estão corretas as afirmativas

A)	 I e II, apenas.
B)	 I, II e IV, apenas.
C)	 II, III e IV, apenas.
D)	 III e IV, apenas.
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QUESTÃO 15

A Rede de Atenção à Saúde é definida como arranjos 
organizativos de ações e serviços de saúde, de 
diferentes densidades tecnológicas que, integradas por 
meio de sistemas de apoio técnico, logístico e de gestão, 
buscam garantir a integralidade do cuidado. 

Os fundamentos principais que asseguram a 
resolutividade na rede de atenção são:

A)	 economia de escala, qualidade, suficiência, 
acesso e disponibilidade de recursos.

B)	 gestão participativa, qualidade, acesso, recursos 
e planejamento.

C)	 acesso, coordenação do cuidado, economia de 
escala e transporte.

D)	 protocolo de Manchester, regulação, acesso, 
disponibilidade de recursos.

QUESTÃO 16

A Política Nacional de Atenção Hospitalar (PNHOSP) 
no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) apresenta 
elementos importantes para a prática dos profissionais 
que prestam serviços nessas unidades. Reconhecer as 
diretrizes e os princípios da instituição de saúde onde se 
pretende estar inserido é fundamental para uma prática 
de qualidade.  

A esse respeito, assinale a alternativa incorreta.

A)	 Os hospitais são instituição complexas, com 
densidade tecnológica especifica, de caráter 
multiprofissional e interdisciplinar, responsável 
pela assistência aos usuários com condições 
agudas ou crônicas, que oferecem assistência 
contínua em regime de internação e ações que 
abrangem a promoção da saúde, a prevenção 
de agravos, o diagnóstico, o tratamento e a 
reabilitação.

B)	 Os hospitais, enquanto integrantes da Rede de 
Atenção à Saúde, articulam-se mais com as 
unidades de pronto atendimento, em virtude do 
agravamento do quadro dos pacientes, do que 
com a Atenção Básica de Saúde.

C)	 A linha de cuidado é uma estratégia de 
organização da atenção que viabiliza a 
integralidade da assistência, por meio de um 
conjunto de saberes, tecnologias e recursos 
necessários para o enfrentamento de riscos, 
agravos ou demais condições específicas do 
ciclo de vida.

D)	 A equipe de saúde, no hospital, será 
integralmente responsável pelo usuário a 
partir do momento de sua chegada, devendo 
proporcionar um atendimento acolhedor e que 
respeite as especificidades socioculturais.

QUESTÃO 17

Os hospitais que prestam ações e serviços no âmbito 
do Sistema Único de Saúde (SUS) constituem-se como 
um ponto de atenção, cuja missão e perfil assistencial 
devem ser definidos conforme o perfil demográfico 
e epidemiológico da população e, para isso, utilizam 
diversas estratégias para organização do serviço. 

A esse respeito, numere a coluna II de acordo com a 
coluna I, associando os dispositivos de organização com 
seus respectivos conceitos.

COLUNA I

1.	 Classificação de risco

2.	 Clínica ampliada

3.	 Diretrizes terapêuticas

4.	 Gestão da clínica

COLUNA II

(   )	Recomendações desenvolvidas de modo 
sistemático para auxiliar os profissionais de saúde 
e usuários no momento da tomada de decisões 
acerca de circunstâncias clínicas específicas.

(   )	Práticas assistenciais e gerenciais desenvolvidas 
a partir da caracterização do perfil dos usuários 
por meio da gestão de leitos, corresponsabilização 
das equipes e avaliação de indicadores 
assistenciais.

(   )	Dispositivo de atenção à saúde, centrado nas 
necessidades de cada usuário e no seu contexto, 
articulando um conjunto de práticas capazes 
de potencializar a capacidade de atuação dos 
profissionais por meio da implantação das equipes 
de referência, construção de vínculo e elaboração 
de projetos terapêuticos compartilhados com os 
usuários.

(   )	Protocolo pré-estabelecido, com a finalidade de 
dar agilidade ao atendimento a partir da análise do 
grau de necessidade do usuário, proporcionando 
atenção centrada no nível de complexidade e não 
na ordem de chegada.

Assinale a sequência correta.

A)	 1 2 3 4

B)	 1 4 2 3

C)	 3 4 2 1

D)	 4 3 2 1
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QUESTÃO 18

Os hospitais devem adotar algumas estratégias de 
valorização dos trabalhadores.

Com relação a essas estratégias,  assinale a alternativa 
incorreta.

A)	 São estratégias de valorização dos 
trabalhadores: avaliação de desempenho, 
educação permanente e avaliação da atenção à 
saúde do trabalhador.

B)	 Os hospitais integrantes do Sistema Único de 
Saúde (SUS) deverão participar de ações de 
educação permanente e formação de novos 
profissionais em saúde, com prioridade para as 
áreas estratégicas do SUS.

C)	 A avaliação de desempenho dos trabalhadores 
pressupõe a existência de oportunidades 
sistemáticas para análises individuais e 
coletivas do trabalho, com participação ativa dos 
trabalhadores, buscando a corresponsabilização 
das equipes com as avaliações.

D)	 O programa de educação permanente em saúde 
deve ser oferecido e ter foco nos profissionais 
recém-contratados, no qual se pretende ensinar 
as regras e rotinas hospitalares. 

QUESTÃO 19

Considere o conceito a seguir.

“Humanizar é ofertar atendimento de qualidade 
articulando os avanços tecnológicos com acolhimento, 
com melhoria dos ambientes de cuidado e das condições 
de trabalho dos profissionais” (BRASIL, M.S. Política 
Nacional de Humanização, 2004).

Considerando o texto apresentado,  assinale a alternativa 
incorreta.

A)	 A Política Nacional de Humanização deve ser 
vista como uma das dimensões fundamentais 
que opera transversalmente em toda a rede do 
Sistema Único de Saúde (SUS).

B)	 A Política Nacional de Humanização valoriza 
a objetividade nos processos de trabalhos e a 
produção em larga escala de protocolos clínicos, 
para aumentar a qualidade do atendimento.

C)	 A Política Nacional de Humanização defende 
melhores condições de trabalho de modo digno 
e criador de novas ações. 

D)	 A humanização é o conjunto de estratégias para 
alcançar a qualificação da atenção e da gestão 
em saúde no SUS.

QUESTÃO 20

A(O) _____________________, em caráter permanente 
e deliberativo, órgão colegiado composto por 
representantes do governo, prestadores de serviço, 
profissionais de saúde e usuários, atua na formulação 
de estratégias e no controle da execução da política 
de saúde na instância correspondente, inclusive nos 
aspectos econômicos e financeiros, cujas decisões 
serão homologadas pelo chefe do poder legalmente 
constituído em cada esfera do governo. 

A alternativa que preenche corretamente a lacuna do 
texto é

A)	 Conselho de Saúde

B)	 Núcleo de Segurança do Paciente

C)	 Conferência de Saúde

D)	 Núcleo de Ensino e Pesquisa 
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CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS

FARMACÊUTICO

QUESTÃO 21

Considere o caso clínico a seguir.

Paciente, 46 anos de idade, sexo masculino,  
politraumatizado, com disfunção hepática, potássio 
sérico de 1,8 mEq/L. Na reunião clínica, discutiu-se a 
abordagem da hipocalemia do paciente. No hospital, 
está disponível cloreto de potássio 10%, ampola de 
10 mL. O médico solicitou ao farmacêutico informação 
sobre o número de miliequivalentes da especialidade 
farmacêutica padronizada no hospital.

Informações complementares:  
Massa molar do potássio: 39 g/mol
Massa Molar do cloreto: 35,5 g/mol

Quantos miliequivalentes (mEq) de potássio estão 
presentes em um 1 mL da solução de cloreto de potássio 
a 10%?

A)	 1,34 mEq.

B)	 13,4 mEq.

C)	 0,67 mEq.

D)	 6,7 mEq.

QUESTÃO 22

Para garantir a dispensação segura considerando 
aspectos relacionados à prescrição de medicamentos em 
hospitais, devem ser adotadas as seguintes estratégias, 
exceto:

A)	 Implantar sistemas seguros, organizados 
e eficazes de dispensação para reduzir a 
ocorrência de erros, privilegiando a dispensação 
por dose individualizada e unitária, com controle 
por código de barras ou equivalente superior, 
de modo a assegurar a rastreabilidade do 
medicamento.

B)	 Restringir a dispensação de medicamento por 
meio de ordem verbal exclusivamente para 
situações de urgência e emergência, devendo 
a prescrição do medicamento ser entregue na 
farmácia imediatamente após a normalização da 
situação que gerou a ordem.

C)	 Realizar a verificação dos nove certos da 
terapia medicamentosa, especialmente para 
medicamentos potencialmente perigosos ou de 
alta vigilância.

D)	 Realizar a análise farmacêutica das prescrições 
priorizando aquelas que contêm antimicrobianos 
e medicamentos potencialmente perigosos ou 
de alta vigilância.

QUESTÃO 23

Na Diretriz Nacional para Elaboração de Programa de 
Gerenciamento do Uso de Antimicrobianos em Serviços 
de Saúde, consta, entre as ações do farmacêutico, 
sugerir terapia sequencial.

O farmacêutico pode sugerir terapia sequencial para o 
seguinte antimicrobiano, exceto:  

A)	 Amicacina. 

B)	 Levofloxacina.

C)	 Linezolida.

D)	 Sulfametoxazol / trimetroprima.

QUESTÃO 24

Sobre sistemas de distribuição de medicamentos em 
hospitais, é correto afirmar que

A)	 a implantação de farmácia satélite em centro 
de terapia intensiva visa otimizar e agilizar 
a distribuição e o controle de medicamentos 
devido à instabilidade clínica, à gravidade dos 
pacientes e à prescrição de medicamentos de 
custo elevado.

B)	 a implantação de farmácia satélite em centro 
cirúrgico com sistema de kits por cirurgia não 
é uma prática recomendada nos protocolos de 
cirurgia segura.

C)	 o sistema de dispensação coletivo é mais 
adequado em pronto-socorro devido à 
rotatividade dos pacientes e à dificuldade de 
agilidade no atendimento.

D)	 o sistema de dispensação coletiva é adequado 
para centro obstétrico devido ao número reduzido 
de medicamentos utilizados na assistência 
obstétrica.

QUESTÃO 25

Em relação ao planejamento e à gestão da assistência 
farmacêutica hospitalar, assinale a alternativa incorreta.

A)	 O planejamento integrado ao processo de gestão 
permite à farmácia hospitalar definir claramente 
sua missão e contribuir para a melhoria da 
qualidade da assistência aos pacientes.

B)	 O planejamento permite à farmácia hospitalar 
melhorar o desempenho, otimizar os resultados 
e elevar a eficiência no desenvolvimento das 
ações assistenciais. 

C)	 Na gestão da farmácia hospitalar, devido à 
complexidade e às características diferenciadas 
das organizações hospitalares, é importante 
articular recursos de poder e mobilizar meios 
informacionais para alcançar resultados que 
tenham impacto no processo assistencial.

D)	 Para o êxito da gestão clínica, é importante a 
visão integral da assistência, o planejamento 
normativo, a inter-relação com as unidades 
assistenciais e o referencial teórico da 
farmacoterapia baseada em evidência.
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QUESTÃO 26

No novo paradigma da assistência farmacêutica, o foco 
mudou do medicamento para o cuidado centrado no 
paciente.

Em relação aos serviços farmacêuticos diretamente 
destinados ao paciente, assinale a alternativa incorreta.

A)	 A análise farmacêutica da prescrição realizada 
antes da dispensação de medicamentos é um 
tipo de revisão da farmacoterapia.

B)	 A monitorização terapêutica de fármacos 
restringe-se à determinação dos níveis séricos 
de fármacos de índice terapêutico estreito ou 
com variabilidade farmacocinética.

C)	 O serviço farmacêutico ofertado aos pacientes 
em tratamento com fármacos antagonistas 
de vitamina K, visando fornecer ao paciente 
as ferramentas e o conhecimento necessário 
ao seu empoderamento para o autocuidado,  
é denominado gestão da condição de saúde.

D)	 O acompanhamento farmacoterapêutico tem 
como objetivo principal prevenir e resolver 
problemas da farmacoterapia a fim de alcançar 
bons resultados clínicos, reduzir riscos e 
contribuir para a melhoria da eficiência e da 
qualidade da atenção à saúde.

QUESTÃO 27

São atividades desenvolvidas pelo farmacêutico que 
apresentam impacto positivo sobre a segurança do 
paciente e são direcionadas à prevenção e ao manejo 
da ocorrência de eventos adversos relacionados ao uso 
de medicamentos na transição do cuidado, exceto:

A)	 Articulação entre hospital, atenção básica e 
domicílio.

B)	 Conciliação de medicamentos.

C)	 Gerenciamento da doença. 

D)	 Orientação ao paciente e / ou cuidador.

QUESTÃO 28

Analise as afirmativas concernentes às diretrizes e 
estratégias do Ministério da Saúde para farmácia no 
âmbito dos hospitais e assinale V para as verdadeiras e 
F para as falsas.

(   )	O cuidado farmacêutico ao paciente objetiva 
contribuir para a promoção da atenção integral à 
saúde, à humanização do cuidado e à efetividade 
da intervenção terapêutica.  

(   )	O   serviço de farmácia hospitalar, na visão da 
integralidade do cuidado, realiza exclusivamente 
ações técnico-científicas relativas ao 
medicamento.

(   )	O elenco de atividades farmacêuticas ofertadas 
independe da complexidade do hospital.

Assinale a sequência correta.

A)	 F V V

B)	 F V F

C)	 V F F 

D)	 V F V

QUESTÃO 29

Em relação à gestão de medicamentos em hospitais 
públicos, assinale a alternativa incorreta.

A)	 A vinculação do julgamento ao edital é um 
dos princípios básicos da licitação, portanto o 
edital deve ser bem elaborado e apresentar 
os requisitos técnicos e administrativos, como 
forma de assegurar a eficiência do processo de 
aquisição e a qualidade dos medicamentos que 
estão sendo adquiridos.

B)	 A especificação de medicamentos 
visando um processo licitatório deve 
mencionar características essenciais para 
o acondicionamento, armazenamento, 
fracionamento, preparo e utilização, de modo a 
maximizar a dependência de um único produto 
ou fornecedor.

C)	 A classificação ABC pode ser utilizada para 
definir prioridades de compras, rotatividades 
de compras e políticas de controle especial de 
fornecimento.

D)	 Os objetivos da gestão dos medicamentos 
definidos como item A pela classificação ABC 
compreendem parâmetros de planejamento e 
controle definidos com maior precisão.

QUESTÃO 30

As emulsões podem ser formuladas para as principais 
vias de administração de medicamentos, com ampla 
aplicabilidade na atenção hospitalar. 

Analise as afirmativas sobre emulsão e assinale V para 
as verdadeiras e F para as falsas.

(   )	A formulação, para administração intravenosa, 
que contém propofol e os seguintes excipientes: 
água para injetáveis, fosfato de ovo purificado, 
glicerol, hidróxido de sódio e óleo de soja é uma 
emulsão óleo / água usada em anestesiologia.

(   )	As emulsões dermatológicas água / óleo se 
misturam facilmente com os exsudatos aquosos 
teciduais e hidratam a pele por oclusão e podem 
ser usadas nas condições clínicas que demandam 
administração tópica de ácido graxo essencial.

(   )	A emulsão água / óleo de fitomenadiona é 
empregada por via endovenosa em pacientes que 
apresentam Razão Normalizada Internacional 
maior que 8 em uso de varfarina.

Assinale a sequência correta.

A)	 F F V

B)	 F V V

C)	 V F F

D)	 V V V
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QUESTÃO 31

No Brasil, as soluções parenterais de grande volume 
devem ser administradas em sistema fechado, 
e o farmacêutico deve garantir a qualidade dos 
medicamentos parenterais desde a aquisição até o 
momento da utilização.

Sobre soluções parenterais de grande volume, é correto 
afirmar que

A)	 as bolsas flexíveis usadas no acondicionamento 
de soluções parenterais em sistema fechado são 
fabricadas de polivinil cloreto (PVC) e necessitam 
de um sistema de entrada de ar para equilibrar a 
pressão no interior e exterior do recipiente.

B)	 as bolsas flexíveis usadas no acondicionamento 
de soluções parenterais em sistema fechado 
fabricadas de poliolefinas não permitem a 
adsorção de insulina nas paredes do recipiente.

C)	 as bolsas semirrígidas usadas no 
acondicionamento de soluções parenterais em 
sistema fechado fabricadas em poliolefinas não 
apresentam risco de migração de monômeros do 
recipiente para a solução.

D)	 as bolsas semirrígidas usadas no 
acondicionamento de soluções parenterais 
em sistema fechado fabricadas em polietileno 
apresentam risco de migração de ftalatos 
plastificantes do recipiente para a solução.

QUESTÃO 32

O farmacêutico participa da equipe multidisciplinar de 
terapia nutricional atuando na otimização do tratamento 
dos pacientes em uso de nutrição enteral ou parenteral.

Analise as afirmativas referentes aos pacientes em 
terapia nutricional.

I.	 A trituração do comprimido e sua administração 
pela sonda não é recomendada para pacientes 
em uso de sonda nasoentérica se a formulação 
do comprimido contiver como excipiente 
acetofitalato de celulose. 

II.	 A terapia nutricional parenteral é indicada 
para neonatos prematuros com enterocolite 
necrosante ou com incompetência do esfíncter 
esofagiano inferior.

III.	 Formulações de nutrição parenteral para uso 
neonatal com sais orgânicos de fósforo não 
apresentam problemas de incompatibilidade 
entre cálcio e fósforo.

Estão corretas as afirmativas: 

A)	 I e II, apenas.

B)	 I e III, apenas.

C)	 II e III, apenas. 

D)	 I, II e III.

QUESTÃO 33

Na emissão de parecer técnico para aquisição de 
medicamentos, o farmacêutico deve analisar o certificado 
de análise emitido pelo fabricante.

Assinale a alternativa cujo(s) teste(s) de controle de 
qualidade constante do certificado de análise não é(são) 
adequado(s) à forma dos medicamentos.

A)	 Desintegração e friabilidade – verapamil 80 mg 
drágea. 

B)	 Uniformidade de doses unitárias e dissolução – 
digoxina comprimido 0,25 mg.

C)	 Esterilidade e endotoxinas bacterianas – glicose 
5% bolsa flexível de 500 mL.

D)	 Esterilidade e teste de eficácia antimicrobiana 
– insulina humana regular 100 U/mL frasco de  
10 mL.  

QUESTÃO 34

A atuação do farmacêutico sugerindo ao médico 
alternativas terapêuticas incluídas na padronização do 
hospital otimiza os resultados farmacoterápicos e reduz 
custos. O farmacêutico, portanto, deve conhecer os 
fármacos representantes de cada classe terapêutica. 

Considerando esse contexto, correlacione a coluna I com 
a coluna II, associando a classe terapêutica ao fármaco.

COLUNA I

1.	 Antagonista de trombina

2.	 Bloqueador de canal de cálcio di-hidropiridínico

3.	 Bloqueador de canal de cálcio não  
di-hidropiridínico

4.	 Cefalosporina de terceira geração

5.	 Cefalosporina de quarta geração

6.	 Inibidor de fator de Xa

COLUNA II

(   )	Anlodipina

(   )	Cefepima

(   )	Ceftazidma

(   )	Dabigatrana

(   )	Diltiazem

(   )	Rivaroxabana
Assinale a sequência.

A)	 1 4 5 6 3 2

B)	 2 5 4 1 3 6

C)	 3 4 5 6 2 1

D)	 4 2 3 1 5 6
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QUESTÃO 35

Em relação à organização da Assistência Farmacêutica 
no Sistema Único de Saúde (SUS), é correto afirmar que

A)	 a talidomida para tratamento do mieloma múltiplo 
é dispensada nos centros de saúde de atenção 
primária do SUS.

B)	 o financiamento de medicamentos oncológicos 
se dá por meio do Componente Especializado 
da Assistência Farmacêutica.

C)	 a isoniazida é um medicamento do Componente 
Estratégico da Assistência Farmacêutica 
disponível somente no SUS.

D)	 A Comissão Nacional de Incorporação de 
Tecnologias no SUS tem por objetivo assessorar 
as Comissões de Farmácia e Terapêutica dos 
hospitais públicos na constituição de Protocolos 
Clínicos e Diretrizes Terapêuticas.

QUESTÃO 36

Considere o caso clínico a seguir.

Paciente, 46 anos de idade, sexo feminino, transplantada 
renal em uso de micofenolato mofetil e prednisona, foi 
internada há dez dias e submetida a cirurgia ortopédica 
devido a trauma por colisão veicular, utilizou sonda 
Folley por quatro dias. Evoluiu com queixa de disúria, 
febre e prostração. Na conciliação de medicamentos, 
identificou que ela está no primeiro mês de tratamento 
de tuberculose pulmonar e relatou boa adesão. Após a 
avaliação clínico laboratorial, foi firmado o diagnóstico de 
cistite fúngica, evidenciou presença de hipopotassemia 
e hiponatremia. Está prescrita terapia antifúngica. 
No hospital, está em uso de omeprazol; fenitoína; 
anlodipino; isoniazida associada a rifampicina, etambutol 
e pirazinamida; hidroclorotiazida e tramadol.

São condutas relacionadas do farmacêutico ao 
seguimento farmacoterápico dessa paciente, caso 
o médico selecione uma das seguintes terapias 
antifúngicas, exceto:

A)	 Anfotericina B desoxicolato – monitorar níveis 
plasmáticos de creatinina.

B)	 Anidulafungina – informar ao médico a 
necessidade de aumentar a dose devido ao uso 
concomitante com rifampicina.

C)	 Posaconazol – informar ao médico a necessidade 
de reduzir a dose devido ao uso concomitante 
com fenitoína. 

D)	 Voriconazol – monitorar alteração do intervalo 
QT devido a risco de Torsades de Pointes.

QUESTÃO 37

Considere o caso clínico a seguir.

Paciente do sexo masculino, 36 anos de idade, vítima 
de acidente com perfuração por arma branca está 
internado na sala de emergência do pronto-socorro 
em uso de amina adrenérgica e terapia antimicrobiana 
administrados por bomba de infusão.

Após 10 minutos do início da infusão do medicamento 
AKP, a enfermagem relatou que o paciente apresentou 
reações exantemáticas e urticariformes na região da 
face e do pescoço, rubor, taquicardia e hipotensão.  
O médico, na reunião clínica, informou que iria substituir 
o medicamento AKP porque causou reação adversa 
no paciente. O farmacêutico informou que poderia ser 
mantido o medicamento AKP desde que se alterasse a 
velocidade de infusão de forma a garantir a administração 
em tempo superior a uma hora.

Nesse caso, o fármaco do medicamento AKP é

A)	 claritromicina.   

B)	 dobutamina.  

C)	 polimixina E.

D)	 vancomicina. 

QUESTÃO 38

Pacientes com insuficiência cardíaca preenchem 
os critérios de elegibilidade para seguimento 
farmacoterápico durante a internação hospitalar.

Sobre a farmacoterapia da insuficiência cardíaca, 
assinale a alternativa incorreta.

A)	 O carvedilol é bloqueador beta 2 não seletivo e 
alfa1 adrenérgico com ação inotrópica positiva, 
por isso deve ser iniciado em doses muito 
baixas, com aumento lento da dose para evitar 
descompensações.

B)	 A dobutamina é o agente inotrópico positivo 
empregado em pacientes com insuficiência 
cardíaca descompensada decorrente de redução 
do débito cardíaco.

C)	 A automedicação de pacientes com insuficiência 
cardíaca com indometacina contribui para o 
aparecimento de resistência diurética, portanto 
o farmacêutico deve orientar o paciente sobre 
esse risco na alta hospitalar.

D)	 O uso concomitante de inibidores da enzima 
conversora da angiotensina com antagonistas 
da aldosterona em pacientes com insuficiência 
cardíaca e redução da taxa de filtração glomerular 
aumenta o risco de hipercalemia.
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QUESTÃO 39

Analise as afirmativas a seguir sobre a abordagem 
farmacoterápica do choque.

I.	 Os cristaloides solução de cloreto de sódio a 0,9% 
ou Ringer lactato são os expansores plasmáticos 
de escolha para o choque hipovolêmico.

II.	 A norepinefrina é um fármaco adrenérgico 
vasoativo adequado para o choque séptico 
porque aumenta a pressão arterial média.

III.	 Metanálises que compararam coloides com 
cristaloide mostraram a superioridade da 
albumina 20% sobre a solução de cloreto de sódio 
a 0,9% em reduzir o risco de morte de pacientes 
politraumatizados.

Estão corretas as afirmativas 

A)	 I e II, apenas.

B)	 I e III, apenas. 

C)	 II e III, apenas. 

D)	 I, II e III.

QUESTÃO 40

Considere um paciente, 85 anos de idade, sexo 
masculino, alcoólatra, ictérico, elevação significativa 
das enzimas aspartato-aminotransferase, alanino-
aminotransferase, constipado, com episódios de delirium 
e relatos de hemorragia digestiva alta nos últimos dias.

No seguimento farmacoterápico desse paciente,  
o farmacêutico sugeriu a substituição do petrolato 
prescrito com finalidade laxante por outro fármaco mais 
adequado à condição clínica do paciente.

A justificativa correta para a conduta do farmacêutico é:

A)	 A lactulose é um polissacarídeo com ação 
laxante e, no colón, tem capacidade de adsorver 
a amônia fecal reduzindo os sintomas da 
síndrome de Wernicke-Korsakoff.  

B)	 A lactulose é um dissacarídeo não absorvível 
com ação laxante que estimula a motilidade 
propulsiva por efeito osmótico e reduz a 
amônia no colón, minimizando os sintomas da 
encefalopatia hepática.

C)	 O petrolato tem potencial para induzir pneumonia 
lipoidica e alta atividade anticolinérgica, que 
aumenta o risco de delirium e os sintomas da 
síndrome de Wernicke-Korsakoff. 

D)	 O petrolato tem potencial para induzir  produção 
de falso neurotransmissor serotoninérgico por 
ativação de células enterocromafins, aumentando 
os sintomas da encefalopatia hepática.
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