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No contexto laboratorial, a classificacdo ABO € fundamental para
uranca transfusional. Contudo, discrepancias podem ocorrer

a seg
(globular) e a prova reversa (sérica)

entre a prova direta
comprometendo a correta determinagao do grupo sanguineo
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cordao umbili sente em amost
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e ados falso-negativos na provagd' t specifica, levando
acientes im Foroln ireta.
poliaglutin nunodeprimidos - apresentam
ina ka0 re
e ¢do das hemécias, o que impede queﬁtemente
s provas para classificacio ABO a realizagdo de




— EBSERH
EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES

38 Lisitos
A RDC Anvisa ne 222 de 28 de margo de 2018 dEta'hZ;Stir:;géo de

técnicos para o manejo, o acondicionamento € @

Residuos de Servicos de Saude (RSS). m multiplos
Sobre os procedimentos para residuos do-grugo A €O

riscos associados, assinale a afirmativd olégicos de

; ntes bi
(A) Residuos do grupo A contaminados com age lusiyfmente Nna
classe de risco 4 devem ser tratados ex:npativeis com O
unidade geradora, utilizando tecnologias €O
Nivel Ill de inativacdo microbiana. com agentes

! S
N) Para residuos do grupo A contamsnacgmento sode ser
biolégicos de classe de risco 3 e 4, o tra peitadas as

. : ue res
realizado fora da unidade geradora, dQSde 9 (igosos.
normas estaduais de transporte de residuos pe

isco biologico
(C) Quando residuos do grupo A apresentam rge i
associado a risco quimico, a escolha do método

gl - g odendo o
deve priorizar a eliminacio do risco quimico, P ,
iolégi ' 30 houver risco de
tratamento biolégico ser dispensado se ndo
disseminacdo.g -
(D) Os residuos do grupo A com riscos biolégicos e QUi
devem ser submetidos prioritggfamente a3 incineragao,
independentemente de  outras opcdes tecnolégicas
disponiveis no servico gerador.
(E) Quando residuos do grupo A apresentam risco biolégico e
radioldgico, o tratamento inicial deve ser direcionado ao risco
biolégico, rndepend)e/a‘temente do nivel de radiacdo
apresentado pelo residuo.

significado clinico dos “macréfagos siderdfagos”

nesse exame laboratoria| ¢ enLOntrados
(A) hemorragia subaracnéides (2a4 S€Manas)

\ ' S).
(B) necrose cerebral, Infartq, anoxia e traumatic;
(C) hemorragia subaracnfjidea (2 dias X alismo Cr&”lano

C d ”} 8o X .
(R) tumor cerebral e tumor met Istas €ses),
- “atdlico,
(E) hemorragia Subaracr!()idea em p
: N i Nren :
possivelmente Originada da Maturgg o | g2
d urndr”}r‘ - 'tt’“TMr]~
el " }{[fr’h ( . v ‘Jﬁl‘_il_l.‘_',...‘
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EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES - EBSERH

a4
A investigacdo de uma desorde
nrocedida pela dosagem plasmatica das concentragoes
hormonais. Testes de reserva endocrina e retrocontrole endocrino
(testes dindmicos) s30 utilizados para diferenciar as causas das
doencas endocrinas (primarias, secundarias e terciarias) ou para
detectar anormalidades que podem ndo ser obtidas pelos
resultados das dosagens hasais. O objetivo dos testes dindmicos é

iN\(teste de supressao) a concentracdo hormonal ou
stimulacdo) sua secrecao, dependendo da
linica.

m endocrina € usualmente

f_[_e_quentemente comoOagentes supressores: )

(A) dexametasona, dexametasona salina, T4 e clondina.
(B) metirapona, dexametasona, levodopa e T4.
ﬁ cortrosina, dexametasona salina, HCG e clondina.

ci -
'tlf_ato de clomifeno, dexametasona, TSH e dexametasona
salina.

(E) HCGdexametasona salina, GHRH e T4.
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O exame quimico da urina pode ser realizado por Intex
quimica
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m Art. 36 da Resolugdo CFF n2 724 de 29 de abril de
Cédigo de Processo

licagdo das sangdes
ese

De acordo co .H
2022, que dispde sobre o Cdédigo de Etica, O

Etico estabelece as infragdes e as regras de ap ; \
ético-disciplinares, a ordem preferencial correta das intimago
notificacdes listadas é:

(A) | - por meio eletrénico, cadastrado pelo farmacéutico no CRF;

Il - pelos Correios, com AR; Ill - pelo funciondrio do CRF,
pessoalmente ao indiciado; IV - por edital, que podera ser por
veiculo de imprensa oficial ou portal eletrénico do Conselho.

(B) | - pelos Correios, com AR; Il - por meio eletrénico, cadastrado
pelo farmacéutico no CRF; Il - pelo funciondrio do CRF,
pessoalmente ao indiciado; IV - por edital, que podera ser por
veiculo de imprensa oficial ou portal eletronico do Conselho.

(C) 1-por edital, que podera ser por veiculo de imprensa oficial ou
portal eletrénico do Conselho; Il - pelos Correios, com AR; 11l -
pelo funciondrio do CRF, pessoalmente ao indiciado; 1V - por
meio eletrénico, cadastrado pelo farmacéutico no CRF.

iP) Lééf'é’otl:;;isoniio 2;.$RF, pessoa-lmente a0 indiciado; Il -
pelo farmaCéu’ticor:O CE}FI.] I;/Dor melq eletronico, cadastrado

IV - por edital, que podera ser por

veicul | ici
m o 0 de imprensa oficial ou portal eletrénico do Conselho
- por mej Oni |
¥ pe]OS%E elgtromco, cadastrado pelo farmacéutico no CRE:
Freios, com AR: ||| - por edital, que podera ser po;
U portal eletrénico do Conselho:

‘\fvelcu!o de imprensa oficial o
"~ Pelo funcionsri
tlonario do CRF, Pessoalmente ao indiciado
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normal. A alfafetoproteina é secretada n :
dosada no liquido amniético e no soOro m

defeitos no tubo neural, a pele do
neural e quantidades elevadas dessa pro

St terno.

tanto no liquido amnidtico guanto no soro ma meSc.
- 3 au r

Quando concentracoes de alfafetoproteina estao ke g
’ e substancia, g

recomendada também a dosagem da seguint ouido i
igualmente tem suas concentragdes elevadas no liqu

1 '? S
1‘.’!0 a0 scna
teina 5d0 enco |t adaS

em defeitos do tubo neural:
(A) fosfatidilglicerol.

) apolipoproteina.

(C) acetilcolinesterase.

(D) esfingomielina.

(E) fosfatidilinositol.
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A exposicdo ocupacional a materiais biolégicos contaminados
representa um risco significativo para profissionais da saude,
eéspecialmente no que se refere 3s infec¢des associadas a hepatite
B (HBV) e 3 hepatite C (HCV).

Sobre a prevencdo, o controle e as consequéncias dessas infecgcbes
no_ambiente hospitalar e laboratorial, assinale a afirmativa

(A) A inf§cg§o pela HBV em profissionais da salde ocorre
exclusivamente por  contato direto com o sangue

. . ‘ R
ontartunad.o, ‘sendo Improuave] 3 transmissio por outras
seécrecoes bioldgicas.
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Ser associada ag ot S Droflssmn?ls. da sa.ude, devendo
_ : oramento sorolégico para confirmar a
Imunizacdo.

(E) A profilaxia POs-exposicdo & hepatite € consiste na
administracio de imunoglobulina especifica, a qual deye ser
aplicada nas primeiras 24 horas apos o acident cionals
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idos
A histamina & encontrada tanto em plantas como em tethi
venenos € secregoes.

12
3 imai & um componente de alguns T
;*rc?r i\ntl:;ffm?na exerce sua acao biolégica por meio de sua associagdo
a receptores especificos localizados na membrana celular.
)as Assinale a opgao qué apresenta a distribuigdo (€orreta de um
lade desses receptores. : :
M) HL: eosinofilos, neutrofilos, mastétfltos (2 celu’la?. cDA. i
pH (B) H2: mucosa gastrica, musculo c{ardiaco, mastocitos € € :
1aco, (C) H3: musculo liso, endotélio e cérebro. i
vitar (D) H4: autorreceptores € heterorrece'ptores. pre’-sEna.p i é
cérebro, plexo mioentérico, neurénios histaminérgicos
tulas outros neuronios.
e (E) H5: masculo liso, musculo cardiaco € cérebro.
vitar
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- A desinfeccao € @ esterilizagdo quimica s30 processos essenciai}s .na
A, eliminacio de microrganismos €m objetos e superficies

inanimadas. Para garantir a eficacia desses procedimentos, =
lico, fundamental selecionar corretamente 0s agentes quimicos
cleo conforme suas caracteristicas e seu espectro de agao.

Sobre os principais desinfetantes e esterilizantes quimicos
||co utilizados em laboratorios e ambientes de assisténcia a saude, as
o Sfirmativas a seguir estdo corretas{ d excecdio de uma.)Assinale-a.
i (A) O glutaraldeido & amplamente utilizado pa esinfecgao de

alto nivel de artigos semicriticos, possuindo atividade
esporocida quando em tempo de exposi¢ao adequado.
Boc (B) O 4cido peracético apresenta ampla atividade antimicrobiana,
B.a sendo eficaz contra esporos bacterianos, micobactérias e
e fungos, além de possuir baixa toxicidade ambiental.
jos (8) 0s compostos fendlicos séo recomendados para a desinfecgao
s, de artigos semicriticos e superficies em areas criticas, incluindo
1as UTI e centro cirdrgico, podendo ser utilizados para a
em deﬁ""fe:ccﬁo de materiais de latex e acrilico sem restrigoes.
, (D) isc:zggfﬁ\rfzss Zésuefet;ygs na eliminagéo de microrganismos em
jas e aPZ;ISCiIis |n.3n|madas, s'endo frequent'er.nente
e it - n gc‘f;ao de equipamentos medicos €
7 (E) Os 4lcoois etilico e i -a prat!c?a cinka
vegetativas, atrgi:s;lsaprnglcfo ) atividadg cor.ltra bacterias
RS, e R e s fungos, sendo ineficazes contra
rus hidrofilicos.
B0, 57
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Duas categorias gerais de testes laboratoriais da hemostasia sdo

indicadas para avaliar se um paciente tem um defgito hemorragico
sistémico: os testes de triagem e os testes especializados. Um teste
de triagem que avalia certos mecanismos especificos e comuns da
coagulacdo pode ser procedido empregando-se uma lipoproteina
extraida do cérebro do coelho, a tromboplastina tecidual (Fator
1), que é adicionada ao plasma, e o tempo de coagulagao é
medido apds a incorporacao do calcio.

Normalmente, esse tempo € de 10 a 14 segundos. Efetivamente,
esse tempo de coagulagcdo mais rapido é o resultado da formacdo

de um complexo da tromboplastina tecidual com o Fator Vi, )
determinando uma ativacdo direta do Fator X que confinua o
processo até a formacdo do coagulo.

Com base nesse relato, o teste em questao é

(A) 2 provadoTaco.

(8) o tempo de protrombina.

(C) otempo de sangramento.

(D) o tempo de tromboplastina.

(E) o-tempo de-eoagutagdo.
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