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PROCESSO SELETIVO PARA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
INTEGRADA EM ATENCAO NA TERAPIA INTENSIVA — 2023
FARMACIA

A Comissio Coordenadora do Processo Seletivo — ProSel apresenta o resultado das contesta¢des ao
gabarito, de acordo com os critérios do Edital de 2023 do Processo Seletivo para Programa de

Residéncia Multiprofissional Integrada em Atenc¢éo na Terapia Intensiva.

POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE
. Questio 01: CONTESTACAO DEFERIDA/QUESTAO ANULADA.
. Questio 02 CONTESTACAO INDEFERIDA.
. Questio 03 CONTESTACAO INDEFERIDA.
. Questio 07: CONTESTACAO INDEFERIDA.
. Questio 08: CONTESTACAO DEFERIDA/QUESTAO ANULADA.
. Questio 10: CONTESTACAO INDEFERIDA.
. Questio 14: CONTESTACAO INDEFERIDA.

FARMACIA
R Questio 42: CONTESTACAO DEFERIDA/QUESTAO ANULADA.

A Comissdo Coordenadora comunica que nio cabem novas contestacdes ao gabarito.
Colatina/ES, 11 de outubro de 2022.

Coordenacio do Processo Seletivo 2023

Mantido pela Unido de Educacgéo e Cultura Gildasio Amado

Campus I: Av. Fioravante Rossi, 2930 - Bairro Matrtinelli - Colatina-ES - 29703-858 - Telefax (27) 3723-3000 - Cx. Postal 10289
Campus Ii: Av. Talma Rodrigues Ribeiro, 41 - Portal de Jacaraipe, Serra-ES - CEP: 29.173-795 - Telefax (27) 3243-8800
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POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

ANULADA

Questao 02
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O Programa para o Fortalecimento das Praticas de Educacdo Permanente em Saude no SUS - PRO EPS-SUS
visa fortalecer as a¢cdes de Educacdo Permanente em Satde (EPS) no territério brasileiro, dar centralidade aos
processos de gestdo da PNEPS na logi€aydo modelo de atengdo a satide e reconhecer as contribui¢des dos
principais atores nesse processo. Analise as diretrizes do PRO EPS-SUS, julgue as alternativas abaixo e marque

‘V’ para as afirmativas verdadeiras ¢ ‘F’‘para as falsas:

() Reconhecimento e cooperagadide acoes de EPS, existentes no Territorio.
() Contratualizagdo de metas.€ objetivos de EPS.

() Monitoramentoe‘e avaliacao permanentes.

()

Incorporagdg de estratégias que possam viabilizar as agdes de EPS nos servigos de satde, como as

tecnologias de‘informacao e comunica¢do e modalidades formativas que se utilizem dos pressupostos

da Edu€acdo,e Praticas Interprofissionais em Saude.

( ) Fortalecimento da Atencdo Basica e integragdo com os demais niveis de atenc¢do para a qualificacdo
dosyprofissionais e obtencdo de respostas mais efetivas na melhoria do cuidado em satde.

A sequéncria correta de cima para baixo ¢€:

a) V,V,F,V,V.
b) V,F,V,V,V.
¢) F,V,V,V,F.
d) F,F,V,F,V.
e) V,V,V,V,V.
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Questao 03
Entre as normas sobre as politicas nacionais de saude do Sistema Unico de Saude (SUS), existe a consolidacao
da Politica Nacional de Aten¢do Bésica (PNAB), na forma do Anexo XXII, a qual estabeleceu novas diretrizes

para a

organiza¢io da Atenc¢do Primaria, no ambito do Sistema Unico de Satude (SUS). De acordo com a

Portaria n® 2.436 de 21 de setembro de 2017, analisem as afirmacdes a seguir:

I. A Atencdo Basica serd a principal porta de entrada e centro de comunicacdo da Rede de Atengdo a
Satde (RAS), coordenadora do cuidado e ordenadora das agdes e servigos disponibilizados na
rede.

II. A PNAB tem na satide da familia sua estratégia prioritaria para a expansdo e consolidagio da

aten¢do bésica.

III. Serdo reconhecidas outras estratégias de ateng¢do bésica, desde que observados os principios e

diretrizes previstos nesta portaria e tenham carater permanente.

IV. A atencdo basica sera ofertada integralmente e gratuitamente a todas as pessods, de acordo com

suas necessidades e demandas do territorio, considerando os determinantes e condicionantes de
saude.

Sobre as assertivas acima € correto afirmar:

Somente I, II e IV estao corretas.
Somente I, III e IV estdo corretas.
Somente III e IV estdo corretas.
Somente II, III e IV estdo corretas.
I, II, III e IV estdo corretas.

Questao 04

Os principios e diretrizes do Sistema Unico de Saide (SUS) constituem as bases para o funcionamento e
organizagdo do sistema de saide em nosSQ pais, afirmando direitos conquistados historicamente pelo povo
brasileiro e o formato democratico, humanista e federalista que deve caracterizar sua materializagao.

Em relagdo aos principios do SUS, é€CORRETO afirmar que:

a)
b)

A longitudinalidade desassisténciayse refere ao conjunto articulado e continuo das agdes e servigos
preventivos e coletivos, exigidoes.em todos os niveis de complexidade do sistema.

A preservagdo da autonomia se refere a tomada de decisdo dos profissionais acerca das acdes de saude
indicadas a umd determinada pessoa.

A universalidade se referc'ao acesso aos servigos de saude em todos os niveis de assisténcia.

A igualdade da assisténcia a saude se refere tratar de forma diferente as diversas necessidades de saude.
A participagao da comunidade se refere aos servigos de ouvidoria, que devem existir em cada servigo
para que @ usuario possa manifestar sua opinido e sugestoes ao servico.

Questao 05

O Pacto pela Saude tratou-se de esforcos das trés esferas de governo (municipios, estados e Unido) para,
juntamente com o Conselho Nacional de Saude, rediscutir a organizacdo e o funcionamento do SUS. Entre as
prioridades estabelecidas neste pacto estao:

Executar estratégias que amenize o desvio de recursos da saude e combate ao tabagismo.

Reduzir a mortalidade infantil e materna e implantar a politica nacional da pessoa idosa.

Incrementar as a¢des de promocao da saude e reduzir a morbimortalidade por causas externas.
Contribuir para a redugdo da mortalidade por cancer de colo de utero e de mama e combate ao uso
abusivo de drogas.

Consolidar e qualificar a aten¢do primaria a saide e reduzir os agravos cardiovasculares e
neurovegetativo.
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Questao 06
Como forma de garantir a coordenagao do cuidado, ampliando o acesso e resolutividade das equipes que atuam
na Atencao Basica, observe as afirmacoes da PNAB (2017) sobre a atengao basica:

L. E o conjunto de acdes de saude individuais, familiares e coletivas que envolvem promogao,
prevencdo, protecdo, diagnostico, tratamento, reabilitagcdo, reducao de danos, cuidados paliativos e
vigilancia em satde.

II. E a porta de entrada preferencial-primeiro atendimento as urgéncias/emergéncias, acolhimento,
organizac¢do do escopo de agdes e do processo de trabalho.
II1. Ofertada integralmente e gratuitamente a todas as pessoas, de acordo com suas necessidades e

demandas do territorio, considerando os determinantes e condicionantes de satude.
IV - E responsavel apenas pelas agcdes de prevengao e promogao a saude.

Sobre a Politica Nacional da Atengao Basica, aprovada pela portaria 2.436 de 21 de setembro de 2017, escolha
a alternativa CORRETA:

a) Apenas as assertivas I, II e III estdo corretas.

b) Apenas as assertivas Il e III estdo corretas.

c) Apenas as assertivas I, Il e IV estdo corretas

d) Apenas as assertivas I e IV estdo corretas.

e) Asassertivas [, I, Il e IV estdo corretas.

Questao 07
O planejamento no setor satde adquire maior importancia,na,medida em que se configura como um relevante
mecanismo de gestdo. Os gestores do setor de saude vém(se empeénhando continuamente em planejar, monitorar
e avaliar as agdes e servigos de saude.
O sistema de planejamento do SUS estabelece comé instrumentos basicos de gestao:
a) O Plano Diretor de Regionalizacdo, a Pre@ramacao Pactuada e Integrada e o Relatério Anual de Gestao.
b) O Plano de Saude, a Programacao Anual'de Satide e o Relatorio Anual de Gestao.
¢) A Programacdo Pactuada e Integrada, 0 Plano Plurianual de Satude e o Relatorio Anual de Gestao.
d) A Programacao Anual de Satideg® Plano Plurianual de Saude e o Plano Diretor de Regionalizagao.
e) A Programagdo Anual de Satde, o _Plano Diretor de Regionalizagdo e a Programacdo Pactuada e

Integrada.
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Questao 09

A pandemia da COVID-19 colocou o mundo em uma das mais desafiadoras situacdes de satide nas Ultimas
décadas, apresentando uma grande visibilidade dos sistemas de satde de todos os paises do mundo, pelas
midias. No Brasil, o trabalho de todos profissionais de saude foi desafiador e apresentou o trabalho do SUS sob
uma outra Otica. Em termos da lei sobre o SUS, avalie as assertivas baixo:

I. Controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para a saude e participar
da producao de medicamentos, equipamentos, imunobiologicos, hemoderivados e outros insumos.

II. Executar as a¢des de vigilancia sanitaria e epidemioldgica, bem como as de saude do trabalhador.

ITII. Participar do controle e fiscalizacao da produgao, transporte, guarda e utilizacdo de substancias e

produtos psicoativos, toxicos e radioativos.

IV. participar da formulagao da politica e da execu¢do das a¢des de saneamento basico.

Sobre os itens acima:

a)
b)
¢)
d)
e)

Apenas as assertivas | e Il estdo corretas.
Apenas as assertivas II e III estdo corretas.
Apenas as assertivas Il e IV estdo corretas.
Apenas as assertivas I e IV estdo corretas.
As assertivas I, II, IIT e IV estdo corretas.

Questao 10
A Politica Nacional de Atengao Basica ¢ resultado de experiéncia acumuldda por conjunto de atores envolvidos
historicamente com o desenvolvimento ¢ a consolidacdegpdo SUS,"como movimentos sociais, usuarios,

trabalhadores e gestores das trés esferas de governo. Nofque diz'respeito a equipe Saude da Familia com base
na PNAB, 2017, ¢ CORRETO afirmar que:

a)

b)

©)
d)

A existéncia de equipe multiprofissional (equipe satidé da familia) composta por, no minimo, médico
especialista em satide da familia, enfermeiro,especialista em satde da familia, auxiliar ou técnico de
enfermagem.

A realizacdo de uma consulta em um “pento de‘entrada” com as caracteristicas da Aten¢ao Primaria esta
associada a diminuicdo do us@ ‘de servicos especializados e aumento da utilizacdo de salas de
emergéncia.

A carga horaria de trabalho“€ de 40 (quarenta) horas semanais para todos os profissionais de saude
membros da equipe de saide dafamilia, sem excecao.

O nimero de ACS deve ser suficiente para cobrir 100% da populagdo cadastrada, com um maximo de
750 pessoas por ACS e'ded2 ACS por equipe de Satde da Familia, ndo ultrapassando o limite maximo
recomendado dé pessoas por equipe.

A equipe de@ande bucal ¢ obrigatoria a sua existéncia dentro da equipe basica de satide da familia, nesta
encontra-se oS, seguintes profissionais: Técnico de saude bucal, Cirurgido dentista e auxiliar de
consultoriordentario.

Questiaonbl

Segundo ad.ei, 8:080/1990, art. 4°, o SUS é “o conjunto de agdes e servigos publicos de saude, prestados por
6rgdos \¢ instituicdes publicas federais, estaduais e municipais, da administragdo direta e indireta e das
fundagoesimantidas pelo Poder Publico”. Estao incluidas nesta definigao:

I.  Acodes de distintas complexidades e custos, que variam desde a aplicacdo de vacinas e consultas
até cirurgias cardiovasculares e transplantes.

II.  Atividades dirigidas as pessoas, individual ou coletivamente, voltadas para promocdo da satde e

prevencdo, diagndstico, tratamento e reabilitagao de agravos e doengas.

III. Servigos prestados no ambito ambulatorial, hospitalar e nas unidades de apoio diagndstico e

terapéutico geridos pelos governos, bem como em outros espagos, especialmente no domiciliar.

IV. Institui¢des publicas voltadas para o controle de qualidade, pesquisa e producdo de insumos,

medicamentos, sangue ¢ hemoderivados e equipamento para a satde.

V. Intervengdes ambientais no seu sentido mais amplo, incluindo as condigdes sanitarias nos

ambientes onde se vive e se trabalha.
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Sobre as assertivas € correto afirmar:

a)
b)
¢)
d)
e)

Somente II esta correta.

Somente II, III e IV estdo corretas.
Somente I, II, III e IV estdo corretas.
Somente II e III estdo corretas.

I IL, IIL, IV e V estao corretas.

Questao 12

Alei 8
orgaos

a)
b)
©)
d)

e)

.142 em dezembro de 1990 trata da participacdo popular no dmbito do SUS. Os Conselhos‘de Saude sao

colegiados e deliberativos que compde a gestao do SUS. Sobre os Conselhos de Saude pode se afirmar:

Respondem pela funcdo de controle social no SUS ao estabeleceram consorcios para a €xecucao de
agoes ¢ servicos de saude.

Por serem auténomos prescindem da homologagdo de suas decisoes pelo chefe do poder legalmente
constituido em cada esfera do governo.

Atuam na formulacdo de estratégias ¢ no controle da execu¢dg da Politica de Saude na instancia
correspondente.

Sdo responsaveis pela execugdo financeira e orgamentdria/para o funcionamento das redes de saude
hospitalar e ambulatorial.

Tem carater consultivo e s3o compostos por representantes dé governo, prestadores de servigos,
profissionais de satide e usudrios dos servicos.

Questao 13
Segundo o artigo 199, da Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil, a assisténcia a satde ¢ livre a
iniciativa privada. Sobre esse artigo, assinale.a alternativa correta.

a) E possivel a destinagdo de recurs@8ipublicos na forma de auxilios ou subvengdes as institui¢des privadas
com fins lucrativos.

b) Os hospitais e as clinicas particulares poderdo participar do Sistema Unico de Saude, direta ou
indiretamente, por meiotdos planos de saude.

c¢) O capital estrangeiro s¢ pode participar do SUS no setor de medicamentos e equipamentos.

d) As institui¢des privadas poderdo participar, de forma complementar, do Sistema Unico de Saude (SUS),
segundo as direfrizes deste.

e) Executar as d¢Oesdde vigilancia sanitéria e epidemiologica, bem como as de saude do trabalhador.

Questao 14

A Politica Nacional de’Humanizacdo (PNH) busca por em pratica os principios do SUS no cotidiano dos
servigosade saude, produzindo mudangas nos modos de gerir e cuidar. Entre os Principios da Politica, ¢é
CORRETO@firmar:

a)
b)
©)
d)

e)

IndiSsociabilidade entre atencdo e gestdo se refere a reconhecer que as decisdes da gestdo interferem
diretamente na atencao a saude.

Transversalidade se refere a reconhecer que as diferentes especialidades e praticas de saude podem
conversar, respeitando a experiéncia dos profissionais de satde.

Indissociabilidade entre atencao e gestdo se refere ao cuidado e a assisténcia em saude, que se limitam
as responsabilidades da equipe de satde.

O protagonismo, a corresponsabilidade e a autonomia dos sujeitos estdo relacionadas ao papel que cada
usuario tem no enfrentamento de seus problemas individuais de satde.

Acolhimento ¢ reconhecer o que o outro traz como legitima e singular necessidade de saude, sem,
entretanto, modificar as praticas protocolares da saude.
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Questiao 15

E fundamental saber os aspectos teoricos da Lei Organica da Satde. A Lei 8080/90, no seu artigo 7°, afirma
que, além das diretrizes descritas na Constitui¢cdo, os servicos de saude devem obedecer, ainda, aos principios
abaixo citados:

IIL.
II1.

Capacidade de resolucao dos servicos em todos os niveis de assisténcia.

Preservagdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e moral.

Direito a informagao, para os 6rgdos de controle, sobre procedimentos e servigos oferecidos a
populagao.

Divulgacao de informacdes quanto ao potencial dos servigos de saude e a sua utili pelo
usuario.

Utilizagdao da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a alocag¢do de‘recursos e a
orientacdo programatica.

Sobre as assertivas acima ¢ correto afirmar:
Somente I, II, IIT ¢ IV estao corretas.
Somente I, II, IV e V estdo corretas.
Somente II ¢ III estdo corretas.
Somente II, III e IV estdo corretas.

L IL IIL, IV e V estdo corretas.

&
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FARMACIA

Questio 16

Para que uma substancia seja considerada medicamento pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa), ¢ necessario que passe por testes clinicos para comprovagdo de sua eficacia e seguranca. Avalie as
afirmagdes a seguir, a respeito das etapas de pesquisa clinica para a aprovacao de um medicamento.

I. A realizagdo de testes pré-clinicos e clinicos ¢ um pré-requisito para que qualquer substincia tenha
registro na Anvisa como medicamento.
II. O estudo de coorte ¢ o delineamento de pesquisa clinica indicado para certificar a eficé¢ia € a segurancga
de um medicamento.

II. A retirada de um medicamento do mercado pode ocorrer em decorréncia da fapmacovigilancia, na fase
IV da pesquisa clinica, mesmo que ele ja tenha registro na Anvisa e sua comercializagao tenha sido
anteriormente autorizada.

IV. A fase Il da pesquisa clinica ¢ caracterizada como um estudo de grande porte, multicentrico, necessaria
para a comprovacao da eficdcia e da seguranca de um medicamento.

E correto apenas o que se afirma em:

a) I, Il elll
b) L IllelV.
c) TelV.

d) IellL

e) llelV.

Questao 17

Trés pacientes receberam o mesmo medicamento e a mesma dose, em aplicagdo unica, porém cada um por uma
via de administragdo diferente. O pacient€ nimeroyl recebeu pela via oral, o paciente nimero 2 recebeu pela via
intramuscular e o paciente nimero 3#ecebeu pelawvia intravenosa. Sendo assim, assinale a alternativa correta:

a) O paciente 3 apresentount00% de biodisponibilidade da droga.

b) O paciente 1 sentira os efeitosida droga de maneira mais rapida que o paciente 2.
c) A duracgdo da a¢do da droga no paciente 3 € maior que no paciente 2.

d) O paciente 1 eliminara a'droga mais rapido que o paciente 3.

e) O pico de cenicentracao plasmatica no paciente 1 € maior que no paciente 3.

Questio 18

O AgassSangue € recomendado para cultivo de microrganismos fastidiosos com atividade hemolitica,
encomtrados’em amostras de fluidos bioldgicos e outras amostras clinicas. O sangue de carneiro desfibrinado
incotporado ao meio, proporciona fatores de crescimento para uma ampla variedade de géneros de interesse
clinico, No entanto, contém inibidores de certas bactérias, como membros dos géneros Neisseria e
Haemophilus, sendo necessario o aquecimento do sangue a fim de inativar estes inibidores. Desse modo, essas
bactérias sdo cultivadas em agar sangue cozido denominado de Agar:

a) MacConkey.

b) Thayer-Martinl.

c) Triplice agucar ferro.
d) Lowenstein-Jensen.
e) Chocolate.
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Questao 19

Os nociceptores, que consistem em terminais periféricos de fibras aferentes primarias que percebem a dor,
podem ser ativados por varios estimulos, como calor, acidos ou pressdo. Os mediadores inflamatorios liberados
por células nao neuronais durante a lesao tecidual aumentam a sensibilidade dos nociceptores e potencializam a
percepcao da dor. S0 exemplos desses mediadores que reduzem o limiar para a estimulacdo dos nociceptores,
causando sensibilizacao periférica:

a) histamina, 6xido nitrico e epinefrina.

b) citocinas, serotonina e catecolaminas.

c¢) bradicinina, leucotrienos e prostaglandinas.
d) quimiocinas, selectinas e integrinas.

e) integrinas, prostaciclinas e lipoxigenase.

Questiao 20

“Apesar de ser considerado o anticoagulante oral mais importante, assim como Qutros antagonistas de vitamina
K, requer exames hematologicos frequentes para individualizacdo da dose,apresentando, portanto, uma baixa
margem de seguranca’.

A informagdo acima se refere a/ao:

a) ticlopidina.
b) clopidogrel.
c) abixicimab.
d) wvafarina.
e) AAS.

Questio 21

Anafilaxia e angioedema sdo emergéncias eénvolvendo obstrucdo aguda das vias aéreas. Nesses casos a droga de
escolha a ser administrada por via intzamuscular (ou ocasionalmente por via intravenosa, como na anafilaxia
que ocorre associadamente a anestesi@ geral) sera:

a) Corticosteroides.

b) Fenoterol.

c) Brometo de ipratrdpio.
d) Salbutamol.

e) Epinefrina.

Questao 22

Homem, 69 anes,frocura servico de saude apds notar dores no peito sempre apds subir lances de escada em
sua casa. Apés deseanso, a dor desaparece. O médico cardiologista pede exames de imagem e teste ergométrico
e constata@stenosc de 70% em uma artéria coronariana, confirmando doenga arterial coronariana e atribuindo a
dor toracicassentida pelo paciente, como angina estavel. Foram prescritas medica¢des para tratamento das
comorbidades, em especial para o controle da dislipidemia e para angina. Para a preven¢do de infarto do
miocardio, foi prescrito acido acetilsalicilico (200 mg/dia), sinvastatina (20 mg/dia), nitratos (isossorbida
20mg/dia) e um betabloqueador (atenolol 50mg/dia). Com relacdo a prescri¢do ¢ correto afirmar que:

a) Acido acetilsalicilico — trombolitico.

b) Betabloqueador — aumenta a forga contratil do coragao.
c) Sinvastatina — inibi¢do da enzima HMG-CoA oxidase.
d) Nitrato — vasodilatador.

e) Betabloqueador — aumenta a frequéncia cardiaca.
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Questao 23

Os diuréticos aumentam a eliminacdo de sal e dgua (natriurese). Os diuréticos de alca, os tiazidicos e os
diuréticos poupadores de K sdo os principais farmacos terapéuticos. Assinale a alternativa que corresponde a
um diurético que atue no tubulo contorcido distal:

a) hidroclorotiazida.
b) furosemida.

c) bumetanida.

d) espironolactona.
¢) amilorida.

Questao 24

Os estafilococos sdo cocos gram-positivos esféricos, organizados em agrupamentos irregulares semelhantes a
cachos de uvas. Trés espécies de estafilococos sdo patdégenos de humaness,S. aureds, S. epidermidis e S.
saprophyticus. Das trés, S. aureus ¢ a mais importante devido a maior diversidade de fatores de viruléncia,
distinguindo-se das demais principalmente pela producao de:

a) catalase.

b) oxidase.

c) coagulase.
d) protease.

e) hialuronidase.

Questiao 25

“Bacilo Gram negativo, importante causd@ de infecgao do trato urinario e sepse em pacientes hospitalizados, nao
fermenta glicose, nem reduz nitratos, sendo_oxidase-positivo. Esse organismo ¢ aerdbio estrito e produz sua
energia a partir da oxidacao e nao dafermentagao”.

A informagdo acima se refere as

a) Shigella.

b) Pseudomonas,
¢) Salmonella.
d) Campylobacter,
e) Yersinia.

Questao 26

Os antigenos que compdem o virus da hepatite B (HBV), assim como seus respectivos anticorpos produzidos
durante o curso da infec¢do, sdo conhecidos como marcadores do HBV e auxiliam na compreensao da evolugdo
da infeccao. Com relagdo aos marcadores do HBV assinale a alternativa correta:

a) O HBcAg ¢ detectado livre no soro na fase aguda da infecgao.

b) O HBsAg ¢ o primeiro marcador a aparecer.

c) O anti-HBe indica aumento da replicacao viral.

d) A infecgdo cronica ¢ caracterizada pela persisténcia do anti-HBs.

e) O IgG anti-HBc IgM aparece em seguida ao IgG e pode permanecer por toda a vida.
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Questao 27

As atividades relacionadas a pratica clinica do profissional farmacéutico correspondem as agdes do processo de
trabalho. O conjunto de atividades serd identificado no plano institucional, pelo paciente ou pela sociedade
como servicos farmacéuticos. Assinale a alternativa que apresenta a definicdo correta destas atividades, de
acordo com a resolugao do CFF n°® 585, de 2013.

a) Evolucdo farmacéutica: registros efetuados pelo farmacéutico no prontudrio do paciente, com a
finalidade de documentar o cuidado em saude prestado, propiciando a comunicacao entre os diversos
membros da equipe de saude.

b) Prescricao farmacéutica: notificagdo feita pelo profissional de satide quando observado um afastamento
dos parametros de qualidade exigidos para a comercializagdo ou aprovacao no processo de registro de
um produto farmacéutico.

c) Consulta farmacéutica: procedimento de coleta de dados sobre o paciente, realiZzada pelo farmacéutico,
por meio de entrevista, com a finalidade de conhecer sua historia de satde, elaborar o perfil
farmacoterapéutico e identificar suas necessidades relacionadas a satde.

d) Anamnese farmacéutica: atendimento realizado pelo farmacéutico ao paciente, respeitando os principios
éticos e profissionais, com a finalidade de obter os melhores resultados ceim a farmacoterapia e
promover o uso racional de medicamentos e de outras tecnologias ¢m saude.

e) Plano de cuidado: documento emitido e assinado pelo farmacéutico,nque contém manifestacdo técnica
fundamentada e resumida sobre questdes especificas no ambito de sua atuacao, que pode ser elaborado
como resposta a uma consulta, ou por iniciativa do farmaceutico, agtidentificar problemas relativos ao
seu ambito de atuagao.

Questio 28

Farmadcia clinica ¢ a 4rea da Farmacia voltada a ciéncia € pratica do uso racional de medicamentos, na qual os
farmacéuticos prestam cuidado ao paciente, de forma a otimizar a farmacoterapia, promover satde e bem-estar,
e prevenir doencas. Sdo atribui¢des Clinicas do Farmacéutico:

I.  Fazer a anamnese farmacéutica, bem eomo verificar sinais e sintomas, com o propdsito de prover
cuidado ao paciente.
II.  Elaborar o plano de cuidado farmacéutico do paciente.
III.  Solicitar exames laboratoriais, mo ambito de sua competéncia profissional, com a finalidade de
monitorar os resultadosda farmacoterapia.
IV.  Realizar, no dmbito de sua competencia profissional, administracdo de medicamentos ao paciente.

Estdo corretas as dispoe$igoes:
a) Il elV, apen@s.
b) I, I eIV, apenas
c) Iell, dpenas.
d) IelV,apenas.
e) Jdgil [1 e IV.

Questao 29

A Portaria’ n® 4.283, de 30 de dezembro de 2010 aprova as diretrizes e estratégias para organizacao,
fortalecimento e aprimoramento das agdes e servicos de farmacia no ambito dos hospitais. Estas diretrizes
reunem elementos necessarios a efetiva implementagao de agdes capazes de promover a melhoria das condigdes
da assisténcia a satde da populacdo, otimizando resultados clinicos, econdomicos e aqueles relacionados a
qualidade de vida dos usuarios. Considerando os objetivos da Gestdo da Farmacia Hospitalar conforme
determinado pela referida Portaria, classifique como verdadeiro (V) ou falso (F) o que se afirma a seguir.

) Implantacdo de ferramentas para garantir a rastreabilidade de medicamentos.
) Manipulagdo magistral e oficinal permite a personalizacao da terapéutica.

) Sugestdes de conduta no manejo da farmacoterapia.

) Garantir o abastecimento de medicamentos e produtos para a satde.

NN AN AN
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Marque a alternativa com a sequéncia correta, de cima para baixo:

a)
b)
c)
d)
e)

(V); (V); (F); (F).
(V); (F); (F); (F).
(V); (F); (F); (V).
(F); (F); (V); (V).
(F); (V); (V); (F).

Questiao 30
A missdo da farmécia hospitalar deve ser empregada em acgdes que caracterizem umia, gestao elinica
empregando-se a assisténcia farmacéutica. Sao feitas as afirmativas abaixo:

L.
IL.
II1.

IV.

Dentre

Selecao de medicamentos, empregando os principios da farmacoterapia baseada ‘em evidéncias.
Treinamento de equipe técnica para aumentar o numero de infec¢des hospitélares.

Desenvolvimento, em conjunto com a comissdo de farmacia e terapéutica, de programas de terapia
sequencial e intercambialidade terapéutica.

Implantagdo de distribuicdo automatizada de medicamentos somente na unidade de terapia intensiva.
Participacao em estudos farmacoecondmicos custo-efetividade garantindo a farmacoterapia que melhore
a qualidade de vida dos pacientes.

as alternativas abaixo, assinale aquela que se refere as agdes desta assisténcia:

LIleV.
I, e IIL
I, e IV.
I,IVeV.
ML IVeV.

Questio 31

Os medicamentos t€ém importancia vital no tratamento da maioria das doencas, portanto, & necessario que o
hospital mantenha um adequade, sistema 'de distribuicdo, buscando assim garantir que o paciente receba o
medicamento de acordo com'a presericao médica. Com relagdo ao sistema de dispensa¢do por dose unitéria,
assinale a op¢ao correta.

a)
b)

<)
d)

No sistema de dispensacao de medicamentos por dose unitaria, a solicitacdo de medicamentos ¢ feita a
partir da copia‘da presericao, por paciente e para todo o periodo que o paciente ficard internado.

O sistegma de, dispensacao por dose unitdria caracteriza-se, principalmente, pelo fato dos medicamentos
serem distribuidos por unidade de internagdo e/ou servico, a partir de uma solicitacdo da enfermagem,
implicando a formacao de varios estoques nas unidades assistenciais.

No sistema de dispensacdo por dose unitaria, a dispensacdo ¢ baseada na transcricdo da prescrigao
medica. A solicitacdo a farmdcia ¢ feita por unidade assistencial, como no coletivo.

Neste sistema de distribuicdo de medicamento, a medicagdo ¢ preparada, identificada para a
administracdo na posologia prescrita pelo médico, a partir da cdopia da prescricdo original, e
encaminhada aos setores para administracao. O que diferencia este sistema dos outros ¢ que, neste caso,
os medicamentos sdo acomodados em embalagens unitdrias, com horarios e identificacdes, ja prontas
para a administragao.

O sistema de dispensagdo por dose unitaria ¢ o menos evoluido de todos, pois ndo leva em conta a
verdadeira fun¢do de uma farmécia hospitalar. A farmdacia serve, unicamente, como depdsito de
medicamentos e materiais e, simplesmente, faz o repasse desses produtos para as diversas seg¢des do
hospital.
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Questao 32

A Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) ¢ o local que se desenvolve atividades voltadas para a
logistica de medicamentos tais como o armazenamento adequado dos mesmos, respeitando-se as regras basicas
de estocagem, manuseio, guarda e empilhamento maximo. No que se refere a CAF, € correto afirmar que:

a) Deve estar localizada em area de acesso remoto.

b) Por ser um local de armazenamento, ndo necessita ser higienizado constantemente.

¢) E uma érea destinada a estocagem, conservagdo de produtos e que visa garantir a manutengdo da
qualidade.

d) A organizacao interna da CAF nao depende das caracteristicas dos produtos a serem estocados.

e) Produtos rejeitados ou interditados podem ser armazenados com os demais produtos dté o‘momento do
descarte.

Questao 33
O controle de estoque de uma unidade de Farmdcia Hospitalar ¢ muito importante para evitar a ruptura de
estoque. O nivel de estoque que ao ser atingido sinaliza o momento de se fazer uma nova compra denomina-se:

a) estoque maximo.

b) ponto de ressuprimento.
c) lote de reposicao.

d) estoque de seguranca.
e) estoque minimo.

Questao 34

A sele¢dao dos medicamentos que fardo parte do acervg medicamentoso nos sistemas de satide ¢ componente
fundamental da Politica Nacional de Assisténcia Fatmacéuticas a qual possui como eixos norteadores a garantia
de acesso e o uso racional dos mesmos. Sobre as vantagens da selecio de medicamentos sdo feitas as
afirmativas abaixo:

I. simplificar rotinas de aquisi¢cdo, arfnazenamento, dispensacao e controle de medicamentos.
II. garantir seguranga na prescrigao ¢ administracdo do medicamento, reduzindo incidéncia de reacgdes

adversas.

III. disponibilizar uma amplayvariedade,de formulas e formas farmacéuticas, facilitando a prescricdo de
medicamentos.

IV. uniformizar a terapéutica, quando possivel, e facilitar a implantacdo de protocolos terapéuticos ou
farmacoterap€utiCos.

Estdo corretas:
a) L II, Il e IV
b) I, eIV.
c) dglll e IV.
dy I, Il e IV.
e) Iell apenas.

Questao 35

A Farmacia Hospitalar ¢ uma unidade clinica, administrativa e econdmica, dirigida por farmacéutico, ligada
hierarquicamente a dire¢do do hospital ou servigo de saude e integrada funcionalmente com as demais unidades
administrativas e de assisténcia ao paciente. Considere as seguintes atividades de assisténcia farmacéutica:

1. A participagdo nas decisdes relativas a terapia medicamentosa, incluindo as prescri¢des, os protocolos de
utilizacdo de medicamentos e os protocolos clinicos.

2. A producdo de medicamentos e a manipulagdo de formulas magistrais e oficinais.

3. A realizagdo de estudos e monitoramento da utilizacdo de medicamentos, produtos para a satide e saneantes.

4. A realiza¢do e manutencao de registros das acdes farmacéuticas, observando a legislagdo vigente.

5. A prevencgao e/ou deteccao de erros no processo de utilizacdo de medicamentos.
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Sao de competéncia do farmacéutico na farmacia hospitalar os itens:
a) 1,2,3,4e5.
b) 1,2 e 3 apenas.
c) 1,2,4e5 apenas.
d) 3,4 e 5 apenas.
e) 1,3,4eS5 apenas.

Questao 36
O objetivo basico da administracdo de materiais consiste em colocar 0s recursos necessarios/ a0 Processo
produtivo com qualidade, em quantidades adequadas, no tempo correto ¢ com o menof \custo. Sobre a
administracao de materiais, considere as seguintes afirmativas:

1. Em uma curva ABC de estoque de uma farmécia, o primeiro item da curva A ¢ aquele em que a relagao
preco unitario x quantidade em estoque representa um baixo valor financeiro, gorréspondendo geralmente a
menos de 5% do valor em estoque.

2. Para realizar a atividade de compras, € necessario estabelecer quatro objetivos pringipais: obter produtos e
servigos na quantidade certa; com qualidade independente do custo; garantir que a entrega seja feita de
maneira correta; ¢, desenvolver ¢ manter boas relagcdes com os fornecedores.

3. A classificagado ABC ou curva de Pareto ¢ um procedimento qué visa separar os produtos em grupos com
caracteristicas semelhantes, em fun¢do de seus valores e consumos, a fim de proceder a um processo de
gestao apropriado a cada grupo.

4. A aquisicdo de medicamentos devera ser realizada por_ lieitacdo, cabendo ao gestor escolher a modalidade
independentemente da quantidade de medicamentos a‘ser adquirida e do montante financeiro a ser investido
pelo governo.

5. Na gestao das compras de medicamentos além.do aspectorfinanceiro, a preocupagdo com a qualidade deve
estar sempre presente, visto que os servigosdda saide, em nosso caso especifico as farmacias hospitalares,
tétm a responsabilidade de ofertar uma, assisténcia farmacoterapéutica adequada as necessidades dos
pacientes.

Assinale a alternativa correta.
a) Somente as afirmativas 1, 3 ¢'5 sdo verdadeiras.
b) Somente as afirmativas2,e 4 sao verdadeiras.
c) Somente as afirmativas I, 2 € 4,830 verdadeiras.
d) Somente as afirmativas'3 e sao verdadeiras.
e) Somente as altetnativas 2 € 5 sao verdadeiras

Questao 37
O Codigo dedBtianda profissdo farmacéutica é um conjunto de normas éticas que formam a consciéncia do
profissional e tepresentam imperativos de sua conduta para aqueles que ndo cumprem. Quanto as infragdes e
sancdesadisciplinares estabelecidas pelo Codigo de Etica da Profissdao Farmacéutico, sdo feitas as afirmacdes
abaix0. Assinale aquela que apresenta corretamente uma situagdo de sangao disciplinar:

a)" Owprofissional condenado por sentenga criminal transitada em julgado em razdo do exercicio da
profissdo ficard “ex officio” suspenso da atividade, enquanto durar a execugdo da pena.
b) A verificagdo do cumprimento das normas estabelecidas nesse Codigo ¢ atribuicdo exclusiva da
Comissdo de Etica dos Conselhos Regionais de Farmacia.
c) A apuragdo das infragdes éticas compete ao Conselho Federal de Farmécia em que o profissional estiver
inscrito, ao tempo do fato punivel em que incorreu.
d) O farmacéutico portador de doenga que o incapacite ao exercicio da profissao farmacéutica, atestada em
instancia administrativa, judicial ou médica, e certificada pelo Conselho Regional de Farmacia, terd o
seu registro e as suas atividades profissionais cagados.
e) Prescreve em 12 meses a constatagdo fiscal de auséncia do farmacéutico no estabelecimento, por meio
de auto de infracdo ou termo de visita, para efeito de instaura¢ao de processo ético.
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Questio 38

Quando um farmacéutico sofre uma denuncia em relagdo a sua conduta €tica instaura-se um processo ético e
cabe a apuragdo dos fatos aos conselhos regionais. Para isso, existe uma tramitacdo cronologica os conselhos
devem seguir. Assinale a alternativa que aponta esta sequéncia:

a) Instauragcdo ou arquivamento do processo; avaliagdo pela comissdo de ética da procedéncia da dentncia;
verificagao dos fatos; e, defesa do profissional.

b) Recebimento da denuncia; instauracdo ou arquivamento; instalagdo dos trabalhos; cemclusdo da
comissao de ética; e, julgamento e multa ao profissional e execugao.

c) Recebimento da dentncia; instauragdo ou arquivamento; montagem do processo ‘ético-disciplinar;
instalag¢do dos trabalhos; conclusao da comissdo de é€tica; julgamento; e, recursos € revisoes e execucao.

d) Dentincia; montagem do processo ético-disciplinar; direito de defesa do profissional; ‘conclusdo da
comissao de ética; julgamento; e, recurso em segunda instancia e execugao.

e) Montagem do processo ético-disciplinar; direito de defesa do profissional; eonclusd@e‘da comissdo de
¢tica; julgamento; e execugao.

Questio 39

A Lein®. 3.820, de 11 de novembro de 1960, cria o Conselho Federal e os'Conselhos Regionais de Farmacia, e
da outras providéncias. Segundo essa lei, uma das atribui¢des dé Conselho Federal de Farmacia (CFF) é
organizar o Cédigo de Deontologia Farmacéutica. O Codigo de Etica Farniacéutica atual é estabelecido pela
Resolugio do Conselho Federal de Farmécia n°. 724, de 29 de abril de 2022. A respeito do Codigo de Etica
Farmacéutica, analise as afirmativas abaixo e assinale a alternativa correta:

a) E dever do farmacéutico, quando o afastamento ocorrer por motivo de férias, congressos, cursos de
aperfeicoamento, atividades administrativas' ou outrasspreviamente agendadas, fazer a comunicacdo ao
Conselho Regional de Farmécia com uma antecedéncia minima de 24 (vinte e quatro) horas.

b) E um dever do farmacéutico, na hiptese de afastamento por motivo de doenca, acidente pessoal, obito
familiar ou por outro imprevisivel, ‘querrequeira avaliagdo pelo Conselho Regional de Farmacia, que a
comunicacdo formal e documentada ocorra em 05 (cinco) dias tuteis apos o fato, acompanhada de
documentos comprobatorios ¥alidos pela legislacdo vigente.

¢) E dever do farmacéutico, quando o afastamento ocorrer por motivo de férias, congressos, cursos de
aperfeicoamento, atividades administrativas ou outras previamente agendadas, fazer a comunicacdo ao
Conselho Regional de'Farmacia,com uma antecedéncia minima de 36 (trinta e seis) horas.

d) E um dever do farmacéuti¢o, na hipotese de afastamento por motivo de doenga, acidente pessoal, obito
familiar ou porfoutro imprevisivel, que requeira avaliagdo pelo Conselho Regional de Farmacia, que a
comunicacag formal'e documentada deva ocorrer em 10 (dez) dias uteis ap6s o fato.

e) E dever do farmacédtico, quando o afastamento ocorrer por motivo de férias, congressos, cursos de
aperfeiCoamento, atividades administrativas ou outras previamente agendadas, fazer a comunicacdo ao
Conselho\Regional de Farmacia com uma antecedéncia minima de 48 (quarenta e oito) horas.

Questao 40

Os anestésicos locais sdo farmacos que agem bloqueando os impulsos nervosos ao inibir a despolarizacao de
neuroniosiatraveés do bloqueio dos canais de sodio dependentes de voltagem. A respeito dos anestésicos locais,
assinale a alternativa correta:

a) Os anestésicos locais sdo farmacos basicos, sofrendo ionizacdo de parte das moléculas em pH
fisiologico.

b) Os anestésicos locais com vasoconstritor devem ser utilizados apenas em extremidade.

c) Os vasoconstritores aumentam o efeito dos anestésicos locais por diminuir a sua eliminacgao renal.

d) Os anestésicos locais ndo podem ser utilizados em criangas de qualquer idade.

e) Os anestésicos locais tém maior efeito em tecidos inflamados pois sdo tecidos com pH menor.
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Questio 41

O uso irracional de analgésicos opioides ¢ um grande problema de saude publica em alguns paises, como os
EUA, onde milhares de pessoas sdo dependentes desses medicamentos por usarem por longos periodos. Dentre
os usos clinicos dos opioides, assinale a alternativa correta.

a) Analgésico e antipirético.

b) Analgésico e antiemético.

c) Analgésico e antitussigeno.

d) Analgésico e anti-inflamatorio.
e) Anestésico e Analgésico.
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Questao 43

Os anticoagulantes sdo uma classe de medicamento queatud@m na inibi¢do dos fatores de coagulacdo ou na
interferéncia na sintese desses fatores. Juntos com oS tromboliticos e anti-agregantes, as trés classes de
farmacos sdao empregadas no tratamento de disfungdes da homeostasia. Com relagdo a terapia com
anticoagulante, ¢ correto afirmar que:

a) O INR ¢ usado para o controle terapéutico de heparina.

b) Heparina de baixo peso molecular pode ser usada por via oral.

c) Varfarina é mais segura que hepafina durante a gestacao.

d) A vitamina K ¢ usada para reyerter a acao da varfarina.

e) Deve ser usada por toda a vida apos um tnico episoddio de doenga tromboembolica.

Questao 44

Prednisona e prednisolona sao farinacos da classe dos corticoides, classe esta que foi extensamente prescrita
durante a pandemia. A agdo_das duas substancias ¢ extremamente semelhante, porém apenas a prednisolona
pode ser utilizada péla via tépica."Qual o motivo dessa diferenca entre essas substancias tao parecidas?

a) A predniselona ¢ mais lipofilica e tem uma meia vida maior.

b) A prednisolonaitem uma agdo muito superior a da prednisolona.

c) A prednisofia ndo ¢ absorvida pela pele, assim como a maioria dos corticoides.

d)¢ A"prédnisona ndo ¢ capaz de exercer sua agdo pois nao vai inibir a COX-3 presente na periferia do
cofpo.

e). Ayprédnisona ¢ um pro-farmaco, que precisa ser metabolizada no figado para exercer sua acao.

Questiao 45
Um diurético ideal seria aquele que possui a capacidade de eliminar o excesso de liquidos com as mesmas
concentracdes de ions presentes no sangue, para que ndo haja um desequilibrio dos eletrolitos. Infelizmente ndo
ha diuréticos ideais, e eles podem causar desequilibrios hidroeletroliticos. Qual das classes de diurético pode
causar mais hipocalemia?

a) Diuréticos tiazidicos.

b) Diuréticos osmaticos.

c) Diuréticos de alga.

d) Diuréticos inibidores da anidrase carbonica.

e) Diuréticos poupadores de potassio.
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Questio 46

O exercicio da profissdo farmacéutica deve ser realizado em principios éticos que estdo estabelecidos no
Codigo de FEtica da profissdo farmacéutica indicando direitos, deveres e proibi¢des. Abaixo estdo listadas
algumas situagdes que devem ser analisadas e classificadas como dever, direito ou proibicdo. Em seguida,
assinale a alternativa que contém somente deveres do profissional farmacéutico:

I.  supervisionar, nos limites da lei, os colaboradores para atuarem no auxilio ao exercicio das suas
atividades.

II.  exigir dos profissionais da saude o cumprimento da legislacdo sanitaria vigente, em espegial gquanto a
legibilidade da prescri¢ao e demais aspectos legais e técnicos.

II.  opor-se a exercer a profissdo ou suspender a sua atividade em instituicdo publica ou privada sem
remuneragdo ou condigdes dignas de trabalho, ressalvadas as situagdes de ur@éneia ouemergéncia,
devendo comunicé-las imediatamente as autoridades sanitarias e profissionais.

IV. avaliar a prescri¢do, decidindo, justificadamente, pela ndo dispensacao ou aviamento,

V.  participar, promover e registrar as atividades de treinamento operacional e educagao continuada, bem
como definir manuais de boas praticas, procedimentos operacionaisgpadroes edeus aperfeicoamentos,
zelando pelos seus cumprimentos, estando esses acessiveis a tados @s funcionarios envolvidos nas
atividades e aos 6rgdos de fiscalizacao.

a) L1l elll
b) LIVeV.
c) ILIIelV.
d) I,IVeV.
e) IIIVeV.

Questao 47

As sancdes aplicadas serdo objeto de registro,no prontuéario do profissional, devendo ainda ser comunicadas, no
caso de suspensdo, ao CFF, aos empregadorés e aos Orgdos sanitarios competentes, além da apreensdo da
cédula e da carteira profissional, na qual Sera‘feita a devida anotacdo. Nos casos de falta grave, de pronincia
criminal ou de prisdo em virtude de sénten¢a de suspensao ¢ de:

a) 1 (um) a 3 (trés) mesess

b) 2 (dois) a 18 (dezoito) meses.
c) 3 (trés)a 12 (doze) meses.

d) Até 12 (doze) meses.

e) Até 60 (sessénta)meses.

Questao 48

A missao da pratica farmacéutica ¢ contribuir para a melhoria da saude e ajudar os doentes com problemas de
saude agqutilizar 08 medicamentos de modo mais apropriado. Acerca desta missdo classifique as afirmativas
abaix0 como sendo Verdadeiras ou Falsas e assinale a sequéncia correta:

) Estardisponivel para os doentes somente com marcagdo de consulta.

) Promover a saude.

) Identificar e gerir ou detectar problemas de saude relacionados a medicamentos.
) Assegurar a efetividade dos medicamentos.

) Prevenir danos causados por medicamentos.

AN AN AN AN AN

a) V-V-F-V-V.

b) F-V-F

¢) V-V-V
F-V-V
F-F-

<

- F-
F-F.

d) V-V.

e) F-V-V
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Questao 49

A aten¢do farmacéutica ¢ uma pratica clinica centrada no paciente, visando a resolucdo de problemas
relacionados a farmacoterapia e a promogao do uso racional de medicamentos, com o objetivo de garantir sua
maxima efetividade e seguranga. Sobre as caracteristicas da atengdo farmaceéutica sdo feitas as afirmativas:

I. o compartilhamento de decisdes e responsabilidades com o paciente para que o medicamento prescrito
apresente o efeito terapéutico desejado.
II.  aavaliagdo periddica dos resultados das intervengdes farmacéuticas realizadas, construindodindicadores
de qualidade dos servicos clinicos prestados.
III.  acoleta e a organizagdo dos dados do paciente, bem como a identificagdo dos problemias relacionados a
farmacoterapia.
IV. o abastecimento, o armazenamento, o controle de qualidade e a seguranca dos mgdicamentos, bem como
sua eficacia terapéutica.
V. a elaboracdo de um plano de cuidado em conjunto com o paciente eq@a realizagde do seguimento
individual do paciente.

Caracterizam a atencao farmaceéutica:

a) LILIVeV.

b) LILIIleV.

c) LILIULIVeV.

d) II, Il e IV, apenas.
e) ILIILIVeV.

Questao 50

Anemia ¢ definida pela Organizagdo Mundialde Satide (OMS) como a condicdo na qual o contetido de
hemoglobina no sangue esta abaixo do normal como resultado da caréncia de um ou mais nutrientes essenciais.
As anemias podem ser causadas por deficiéncia de“wvarios nutrientes como ferro, zinco, vitamina B12 e
proteinas. Porém, a anemia causada potideficiéncia de ferro, denominada anemia ferropriva, ¢ muito mais
comum que as demais (estima-se qué 90% das anemias sejam causadas por caréncia de ferro). O ferro ¢ um
nutriente essencial para a vida e atua principalmente na fabricagdo das células vermelhas do sangue e no
transporte do oxigénio para todas.as cclulas,do corpo. Uma pessoa com uma anemia ferropriva grave apresenta
em seu esfregaco sanguineo as cclulaswermelhas:

a) Macrociticas edipercromicas e tem o seu VCM diminuido e seu HCM diminuido.
b) Microciticas(e hipocromicas e tem o seu VCM aumentado e seu HCM diminuido.
¢) Microciticas ehipocromicas e tem o seu VCM diminuido e seu HCM aumentado.
d) Microgiticas,e hipereromicas e tem o seu VCM diminuido e seu HCM aumentado.
e) Microciticas e hipocromicas e tem o seu VCM diminuido e seu HCM diminuido.
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