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1) Segunde Moura et al (2008), com relagdo a técnica de
fotometria de chama, & corretc afirmar que deve—se:

(A) ajustar a chama controlando o fluxo de N, de
resfriamento.

(B) ligar o compressor, ajustando a pressdo para 50 psi,
antes do fotdmetro.

(C} regular o gueimader para a chama redutora amarela.

(D} utilizar solugdo padrio diluida 1:100.

(B} zerar ¢ aparelhoc com o padraoc.

2) De acordo com a RDC/ANVISA N°302(2005), & amostra
laboratorial com restricdc corresponde a:

(A} material de alta periculosidade <que necesgsita ser
manipulado em cabine de protecgdo classe IV,

(B) parte deo material biolégico de origem humana ou animal
com alto grau de contaminagdoc por carbinculo.

{C) aliquota produzida por individuo com restricgdes
medicamentosas ou a associacido de medicamentos.

{D) parte do material biolégico de origem humana,

exclusivamente, gque deve ser enviado a laboratédrio de

referénecia especializado.

(E) amostra de paciente fora das especificacdes, mas que
ainda pode ser utilizada para algumas analises
laboratoriais.

3) Segundo Moura et al (2008), o Acido triceo constitui:

(A} o produto final mais imporfante do metabolismo das puri-
nas.

(B) um intermediario do metabolismo da ureia.

{(C) o componente do ciclo das pentoses.

{D) um tampdo para a reag¢idco de Caraway.

{E) um componente nitrogenado protéico.

4} Assinale a opgdo que apresenta o método de celoragdo usado
para a pesquisa de bacilos de Koch. :

(A) Fontana-Tribondeau.
(B) Gram.

(C) Ziehl-Nielsen.

(D) Neisser.

(E} Albert.
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5) Segundo McPherson e Pincus (2012), qual € o anticoagulante
recomendado para a avaliagdo do tempo de tromboplastina par-
vlal ativada e por qual razdo ele & utilizado?

{A)

EDTA 1:5, em fungédo de ndo interferir nas cargas negati-
vas dos fosfolipideos do piasma a coagular.

(B) Citrato de s8ddioc 1:%5, em fungdo de ndo interferir nas
cargas negativas dos fosfolipideos do plasma a coagular.

{C) EDTA 1:9, porgque induz menos variagdo do normal em amos-—
tras de sangue de pacientes em tratamento com anticoagu-
lantes.

(D) Heparina 3,1%, por ser ¢ anticoagulante de menor propen-—
sdc a induzir ao fendmeno da hemélise.

(E) Citrate de sddio 3,29%, porque induz menos variagédo do
normal em amostras de sangue e pacientes em tratamento
com anticoagulantes.

6) Qual € a possivel consequéncia ou dificuldade ocasionada na

andlise microscépica de um exame de EAS de uma urina que ndo
seja recente?

(E)

Prova
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Escurecimente da urina por agdc de oxidantes presentes.
Falso mnegativo para agucares, pela redugdo dos mesmos
devido ao elevado tempo.

Perda da estrutura dos elementos organizados (cilindros,
hemdcias e leucdcitos).

Diminuicdo do volume de muce am funcdo da agdo de bacte-
rias.

Concentracac alterada de calcio, causando falsoc aumento
de seus valores. '
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7) De

acordo c¢om Hirata et al (2012), em situagdes de

emergéneia no laboratério, gquals procedimentos de seguranca
devem ser adotados?

{(A)

(B)

(D}

(E)

No derramamento de um frasco de urina sobre uma bancada,
deve-ge conter o} material derramado <com material
absorvente, aplicar um desinfetante e limpar a bancada
adequadamente.

Na quebra de tubo de soro durante a centrifugagde, deve-
se interromper a operacgdo, abrindo-se, imediatamente, a
centrifuga para a remocgdo dos fragmentos.

Documentos contaminados com material bioldgico devem ser
descontaminados com &lcoocl 70%, podendo ser reutilizados
apds 30 minutos,

Uma placa de Agar CLED cultivada com Escherichia coli
que sofreu uma queda deve ser removida rapidamente do
local e descartada em lixeira apropriada.

Na ingestdc acidental de material perigoso, deve-se
administrar medicamento emético, imediatamente, a
vitima.

8) A RDC/ANVISA N°302(2005) estabelece que ¢ reagente ou insumo
preparado ou aligquotado pelo préprioc laboratodric deve ser
identificado com:

(A}
(B)
(C)
(D)
(E}

Prova
Profissdo

rotulo de c¢éddige de barras ou QR.

n® do lote dos reativos coriginais.

razdo social e nome fantasia do laboratério.
classificagdo gquimica IUPAC.

condigdes de armazenamento.
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(C)
(D}

{E)
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acordo com Oliveira Lima et al {2010), com relagdo aos
dos para a realizagdo do exame parasitoeldgico de fezes,
rreto afirmar que:

o método de Willis, que utiliza solugdoc saturada de clo-
reto de sédio a 32% para emulsionar as fezes, & frequen-
temente a opgac indicada para a deteccdo de larvas.

o método da fita adesiva, no gqual se aplica uma fita
adesiva na regifo perianal, & utilizado para a pesquisa
de cistos.

o método de Raerman—-Moraes, o gqual utiliza agua a 45°C,
é preferencialmente usado para a pesquisa de proglotes.
o método de sedimentacdo espontdnea, que utiliza agua
para diluigdo das fezes, ¢ indicado para a pesquisa de
ovos de Schistossoma mansoni e também ovos e larvas de
outros vermes.

o método de MIF (merticlato-icdo-formel), no qual se di-
luem as fezes em uma mistura de duas solugdes, é indi-
cado para a pesquisa de ovos de oxiGros.

cordeo com McPherson e Pincus {2012), com relagdo a wuri-
se automatizada, & correto afirmar que:

a centrifugacdo da amostra é mandatéria.

o manuseio da amostra deve ser em tubo pldstice de alu-
mina silicato.

o manuseio é minime e a centrifugagdo dispensada.

os componentes bioquimicos s8o quantificados por nefelo-
metria.

apresenta a limitagdo de detecgdo de bactérias em forma
de cocos.

ndo Moura et al {2008), com relagdo a determinagdo da
ma creatinoquinase, pode-se afirmar que:

pode ser dosada no soro, ou no plasma coletado com
oxalato de sédioc ou EDTA,.

sua determinacdo mede a formagdc do difosfato de
adenosina (ADP) a partir do trifosfato de adenosina
{(ATP) e da fosfocreatina. '

sua dosagem tem importancia unicamente no diagnéstico
das doencas do misculo esquelético.

o principio da dosagem de sua atividade baseia—-se noc
aumento da velocidade de absorgac a 340Nm.

caso ndo possa ser dosada imediatamente, a aliquota deve
ser guardada com conservante sulfato para evitar a
diminuigidc da atividade enzimatica.
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12) Sequ
arma

-

ndo McPherson e Pincus (2012), qual € o dano que o
zenamento de sclugdes alcalinas concentradas pode causar

ac material de vidre de silicato de boro usado para

anal
{A)
B
{C)

(D)
(E)

13) o én
(A)
(B)
{C)
(D)
(E}

14) Qual
sang
e po

(A)
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ises volumétricas?

Liberagdo do zinco existente nc silicato.
Diminuicdo na protegdo & luz.

Destruigdc da calibracdo.

Liberagdc do antiménio existente no silicato.
Aumento da alumina—silicato.

saic do Tempo de protrombina avalia

a func¢do do fibrinogénic e a presenga de uma proteina
fibrinogé&nica anormal.

as proteinas da coagulagdo do chamado sistema extrinseco

e da via comumn,

a deficiéncia heterozigota e sintomatica do fator de
coagulaglo V.

a deficiéncia homozigota e sintomatica do fator de coa-
gulacdo V.

as proteinas da coagulag¢do do chamado sistema intrinseco
e da via comum.

¢ o cuidade gque se deve ter quando se determina o grupo
uineo dos glébulos do corddo umbilical em recém—nascido
r qual motivo, respectivamente?

Lavar os eritrdcitos cinco vezes em solugdo salina para
evitar pseudoaglutinacdes. _
Utilizar solucdes diluidas dos anti-scros para prevenir
reacdo cruzada com gldbulos maternos.

Utilizar solucdes concentradas dos gldbulos para previ-
nir reagbes cruzadas com os glébulos maternos.

Lavar o8 eritrdcitos com solugdo de albumlna para car-
rear proteinas anormais.

Utilizar c¢omo anticoagulante o citrato 3,2% para mini-
mizar o risco de hemdlise.

Amarela Concurso : CP-CAP/14
TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA

5/19




e acordo com McPherson e Pincus (2012), assinale a opgdo

15}
que NAO apresenta uma consequéncia da agitagdo excessiva ou
insuficiente de uma amostra a ser analisada no laboratério
clinico.

(A) Contaminacic por metais pesados da vidraria volumétrica.

{B) Desnaturacdc de proteinas presentes na amostra.

{C) Suspensioc parcial de proteinas depositadas.

{D) Hemdlise do material a anallsar.

(E} Concentragdo heterogénea de moléculas pequenas unifor-
mes.

18) Segqundo Qliveira Lima et al (2010}, a reagdo de
microfloculagio pode ser considerada diagnéstico para o
T. pallidum quando for positiva
{A) sem diluigio.

{B) em diluig¢do 1:2.
(C) em diluicdo 1:4.
(DY em diluigéo 1:8.
(F) em diluigdo 1:16.

17) Tomando como base a RDC N°306 da ANVISA, assinale a opgdo
que apresenta um exemplo de residuo cujo manejo deve ser o
preconizado para agqueles classificadog no grupo E.

(A) Agulhas descartéveis.

(B) Cultura de microrganismos.

(C) Bolsaszs transfusicnais.

(D} Hemoderivades. '

(E) Instrumentos para transferéncia de microrganismo.
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18} Analise as afirmativas abaixo.

Segundo McPherson e Pincus (2012}, com relacido ao método do
hemocitdémetro na contagem de leucdcitos, pode—-se afirmar

que:

I - pode ser utilizado como forma de checar a validade de
métodos eletrénicos de contagem, para fins de calibra-—
gao.

II - pode ser utilizado como forma de checar a validade de

nétodos eletrdnicos de contagem, em cascs de pacientes
com trombo¢itopenia e leucocitose intensas.

IIT- é& utilizado na contagem de leucdcitos, em urinas cuja

andlise microscépica revelou incontdveis pidcites.

IV -~ & comumente utilizado como método de contagem das célu-

las presentes no liquido cerebrospinal.

Assinale a opgdo correta.

Apenas as afirmativas I e IV sdo verdadeiras.
Apenas as afirmativas II e III s&c verdadeiras.
Apenas a afirmativa IV & verdadeira.

Apenas as afirmativas I e III sdo verdadeiras.
Apenas as afirmativas II e IV sdo verdadeiras.

19) A RDC/ANVISA N°302(2005) estabelece que o laboratdrioc de
anadlises clinicas deve:

(A)
(B)
(C)

(D}

(E)

Frova
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providenciar altera¢fes dos exames realizados sempre que
houver solicitagdo médica.

realizar alteragdes em seus registros criticos,
substituindo os dados originais.

garantir a seguranga dos dados originais de forma gue
eles ndoc possam ser rastreados.

informar unicamente a data das alteragdes nos registros

criticos, protegendo a identidade do profissicnal
responsavel pela alteragéo,
garantir a recuperagdo e disponibilidade de seus

registros criticos.
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20) A R
cons
c¢lin

{A)

(B}

(C)

{D)

(&)

21} Assi
resp

(D}
(E)

22) Segu
elet

(A)
{B)
(C)
(D)
(E)
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DC/BNVISA N°302(2005) estabelece no seu artigo 2° que a
trugdo, reforma ou adaptacdo na estrutura de laboratédrio
ico ou posto de coleta deve ser precedida de:

aprovacio do projeto em conformidade com as RDC/ANVISA
N°50 e N°189, ou suas substitutas.

obtencdo de CNPJ na Delegacia da Receita Federal e de
documento atestando a auséncia de débitos fiscais até o
fim do exercicio anterior.

inscricdo na Secretaria Fazenddria Estadual com emisséo
de documento com numero de inscrigao.

sclicitagdo de licenca em modelo prdprio das Vigiléncias
Estaduais na Secdo de Protocolo das Secretarias de Satde
das Unidades Federativas ou do Distrito Federal.
elaboragdoc de projeto arquitetdnico por profissicnal
registrade no Conselho de Arquitura e Engenharia - CREA.

nale a op¢do que, de acordo com Moura et al (2008), cor-
onde & préatica correta em uma diluigdo.

Em uma diluigdo 1:3, o soluto corresponde a 3 partes da
solucgdo.

Em uma diluicdo 1:5 teremos cinco partes da solugéo
final.

Pode~se utilizar a fdérmula: Diluicdoe = concentragio da
solugdo original X concentragdo da solugdo final.

Nio se podem diluir solug¢gdes previamente diluidas.

Para diluir deve-se dobrar a gquantidade do scluto.

ndo Moura et al (2008), com relagido & técnica de
roforese, & correto afirmar gue:

no ponto isoelétrico, o movimento € nulo.

é uma técnica de separagdo qualitativa.

ndc se aplica a todos os ions.

independe da viscosidade do meio.

os iong se deslocam no sentido do polo de mesma
valéneia.
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23)

24}

25}

26)

Prova
Profi

E recomenddvel para a prevengido de acidentes percutdneos,
segundo Mastroeni (2Q06):

(AY descartar agulhas e seringas em sacos de lixo apropria-
dos para uso hospitalar.

(B} ndc reencapar agulhas usadas.

{C) desconectar a agulha da seringa usada.

(D) descartar agulhas em recipientes superlotados.

(E) transportar ou manipular agulhas desprotegidas.

Segundo Moura et al (2008}, com relacao as reagdes de
precipitacdo em gel, é correto afirmar que:

(A} © antigenc inscluvel e o anticorpo especifico
difundem-se livremente um contra ¢ outro.

(B) a imunodifusfo simples tridimensional e a lmunodlfusao
excéntrica sdo os métodos mais utilizados em
laboratdrio.

(¢} a faixa de precipitagio no gel ocorre fora da linha de
jungdo das duas frentes de precipitacdo.

(D) dosam as imunoglobulinas das classes IgA, IgE e IgM, mas
nioc a IgG.

(E) a linha de Jjungdc das duas frentes de precipitagao
corresponde &4 zona de equivaléncia.

Segundo Oliveira Tima et al (2010), utilizando-se ©
método de Daland e Castle, na pesquisa de drepanocitose,
qual & o redutor de tensdoc de oxigénio utilizado?

(A) Soluclio aquosa 3,2% de citrato de sdédio.

{B) Cianureto de pctéssio a 2,5%.

(C}) Tampdc fosfato com hidrossulfito de sddio.

{D} Cianureto de potdssio 2%, em solugdo aquosa.
{EY Metabissulfito de sédio, em solugdo aguosa 2%,

De acordo com Hirata et al (2012), s3oc consideradas praticas
seguras no laboratdrio, EXCETO:

(A) pipetagemn com o uso de sistemas automatlcos

(B) higienizacdc frequente das mios.

(C} uso de calcas compridas, calgadeo haixo e fechado e
avental de mangas longas.

(D) proibicdc de ingestdo de alimentos e bebidas na area
técnica.

(£) uso de adornos como brinces grandes, pulseiras, reldégios
e correntes na area técnica,

Amarela Concurso : CP—CAP/14
sgdo : TECONICO EM PATOLOGIA CLINICA

9/19




27)

28)

29)

Qual é a identificacdo dos residuos de servigo de saude do
grupo E, de acordo com a RDC N°306 da ANVISA?

(A} Simbolo de substdncia infectante constante na NBR-7500
da ABNT, com rétulos de fundo brance, desenho e contor-
nos pretos,

(B) Simbolo de substancia infectante constante na NBR-7500
da ABNT, com rdétulos de fundo branco, desenho e contor-
nos pretos, acrescido da inscrigdo de RESIDUO PERFURO-
CORTANTE, indicando o risco que apresenta o residuo.

{C) Simbolo de risco associado, de acordo com a NBR-7500 da
ABNT, e com discriminagdo de substéncia quimica e frases
de risco.

(D) Simbolo internacicnal de presenca de radiagdo ionizante,
em rétulos de fundo amarelo e contornos pretos, acresci—
do da expressdo REJEITO RADIGATIVO. '

(F) Simbole de risco associado, de acordo com a NBR-7500 da
ABNT, com rétuleos de funde branco, desenho e contornos
pretos, acrescido da inscrigio de RESIDUO QUIMICO.

Qual corante & utilizado para a demonstragdo de grinulos
sideréticos intra-eritrociticos?

(A) Azul de cresgil brilhante.
(B} Corante de Ramanowsky.
(C) Azul da Prussia.

(D) Fucsina.

{E) Safranina.

Assinale a opg¢do gue completa corretamente as lacunas da
sentenga abaixo.

Segundo Oliveira Lima et al (2010}, os resultados compati-
vels com a auséncia de glicose e presenga de ocutro tipo de
acucar {(frutose, lactose ou pentose) na andlise de uma urina
sdo prova de e glicofita

(A} Benedict positiva / positiva
(B} Fouchet negativa / negativa

(C) Bence Jones positiva / negativa
(D) Benedict positiva / negativa
(E) Fouchet positiva / positiva

Prova : Amarela Concurso : CP-CAP/14
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A RDC/ANVISA N°302{2005} estabelece que o laboratdério de

30)
andlises clinicas deve:

{A) possuir critérios para aceitagdo e rejelcdo das amostras
baseado na experiéncia prévia de seu corpo técnico.

(B) dispor de melos gue permitam a rastreabilidade da hora
do recebimento ou coleta do material.

(C) disponibilizar instrucgdes exclusivamente escritas scobre
o preparo e coleta de materiais.

(D} solicitar o documento de identidade para o cadastro de
pacientes submetidos a regime de internacdo.

(E} fornecer ac paciente internado comprovante com apenas o
nimero de atendimento.

31) Assinale a opgdoc que, de acordo com Moura et al {2008},
pode representar corretamente um célculo para a dosagem de
um analito por colorimetria no sangue.

{A) Transmitédncia da Amostra/Absorbincia da BABmostra X 100.
(B} Absorbdncia da Amostra/Absorbéncia do Branco ¥ 1000Q.
(C) Absorbancia do Branco/2 X (1/2)_R

(D) Absorbancia da Amostra/Absorbéncia do Padrdac ¥ 100C.
(E) 2abtx=y.

32) No diagnéstico c¢linico da amebiase, pode-se diferenciar a
Entamoeba histolytica e a Entamoeba coli pelo nimero de na-
cleos nos cistos maduros. Segunde Moura et al{2008), assina—
le a opgic gue corresponde ao nuimero de nicleos de cada es-
pécie, respectivamente.

(A 1 e 2
{(B) 2 e 4
(C) 3 e b
(D) 4 ¢ B
(E} 5 e 10

33) Segundo Oliveira Lima et al (2010), gual anticoagulante €
usado no tubo de c¢oleta de sangue para a determinagdo da
velocidade de eritrossedimentacgio, utilizando-se o Métcdo de
Westergren? :

{A) Oxalato diluido em salina.
(B} Sclugdo aquosa de citrato de sodio a 3,8%.
(C) Fluoreto de Sédio a 3,5% em &gua destilada.
(D) Solucdc salina de Fluoreto de 86dio a 2,5%.
(E} EDTA diluido em salina.
Prova : Amarela Concurso : CP-CAP/14
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34)

35)

36}

Prova
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De acordo com Moura et al (2008), com relagdc a microscopia
de fluorescéncia & correto afirmar que:

() devem—-se utilizar condensadores de campo escuro do tipo

Pseco".

(B} devem-se utilizar condensadores com pequena abertura nu-
mérica.

(C} devem-se empregar condensadores gue produzam um cone 0co
de luz.

(D) utilizam—se unicamente condensadores biesfériceos.
{EY o ponto focal deve ficar dentro da espessura do vidro da
lamina.

Com relacdo aos métodos de esterilizagio, desinfecgac e
limpeza, segundo Moura et al (2008), assinale a opgao
correta.

(A) Esterilizagio & o processo gue reduz o numerc de
bactérias contaminantes a um nivel razoavel de
seguranca.

(B} O calor umido sob presséao & o processo mals usado em
esterilizacdo, e o tempo empregado estd relacionado a
pressdo utilizada.

{C) No processo de desinfecgao, hd inativagldo total de tedos
os microorganismos quanto & capacidade reprodutiva.

(D) A flambagem em chama direta é um metodo de esterilizagio
empregado em bacteriologia.

() A tindalizacdo é um processo de desinfeccdo de licquidos
ou materiais semi-sdlidos.

Segundc Oliveira Lima et al (2010}, com relacdo & reagao de
Widal, 4 correto afirmar gque:

(A} a aglutinagdo, na diluicdo 1:20, possui significado
clinico para infecgdo por Salmonella sp.

(BY a leitura =se faz anotando-se a menor diluigdo em que se
deu a reagdo.

(C) os tubos negativos apresentam—se turvos e sem sedimento.

(D} a aglutinag¢do na diluigdo 1:80, em pessoa vacinada, deve
ser considerada positiva.

(E) em individuos vacinados, uma uUnica reagao positiva 1:40
tem valor para infecgdo por §. typhi.
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37) Assinale a opgdo que, de acordo com Moura et al (2008), con-
diz com as técnicas basicas a serem observadas no Laboratéd-
rio de Analises Clinicas.

(A) Armazenar as sobras de reativos nos frascos estoque.

(B) As pipetas graduadas com halo fosco ndo devem ser sopra-
das.

(C) Inclinar a pipeta em &ngulo agudc ao pipetar.

(D) Utilizar algoddo-pélvora para enxugar a ponta da pipeta.

(E) Utilizar algoddo na ponta superior da pipeta ao aliquo-
tar substincias corrosivas.

38} Para a realizacido do exame bacteriolégice da urina,
recomenda-se colher:

{A) todo o volume emitido na micgao.

{B) a amostra com o uso de sonda vesical.

{c) todo o volume de 24 horas.

(DY a amostra obtida no jato médio.

(E) a amostra separando a urina do dia e da noite.
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39)

Pxrova

Observe a figura a seguir.

MiGrometros

150

120

80

60

30

Assinale a opgéo que apresenta a nomenclatura correta
dos ovos dos helmintos constantes na figura acima.

(&)

{B)

{(C)

(D)

(E)

a-Entercohius vermicularis; c-Trichuris trichuira;
d-Ascarig lumbricoides f£értil; e-Schistosoma mansoni;
il-Taenia.

a-Agcaris Jumbricoides fértil; c-Enterobius
vermicularis; d-Schistosoma mansoni; e-Taenia;
i-Trichurisg trichuira.

a-Schistosoma mansoni; c¢-Taenia; d-Trichurig trichuira;

e-Ascaris lumbricoides fértil; i-Entercobius vermi-
cularis. _
a-Trichuris trichuira; c-Agcarisg lumbricoidesg fértil;
d-Enterobius vermicularis; e-Schistosoma mansoni;
i-Taenia.

a-Taenia; c-Enterchiug vermicularis; d-Trichuris
trichuira; e-Agcaris lumbricoides fértil;

i-Schistosoma mansoni.
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44Q)

Na técnica de coloracao de Gram, sequndo Oliveira
Lima et al {(2010), ¢ correto afirmar que:

{A) as bactérias Gram-positivas se descoram sob a acdo do
alcool, apés coloragdo com lugol.

{(B) as bactérias Gram—-negativas se descoram scb a acgdo do
4lcool, apods coloragio com lugol.

(C) a fucsina diluida cora de vermelho as bactérias
Gram—-positivas.

(D} as Dbactérias Gram-negativas ndo sS&o coradas pela
fucsina.

(R} as bactérias Gram-pesitivas se coram de vermelho e as
Gram-negativas de coram de azul.

41} Sequndo Moura et al (2008), com relagdo 4 operagdo de
autoclaves, & correto afirmar que:
(&) nas autoclaves com VvVapor gerado a parte, a principilo,
deve~se admitir o vaper rapidamente.
(B) para a esterilizagdo de liquidos, a autoclave ndo deve
ser operada com o ciclo de pré-vacuo.
(C) o método pode ser aplicado, com seguranga, em materiais
sensiveis ao calor e a umidade.
(D} ha uma relagdo direta entre a temperatura e © tenmpo de
autoclavacgédo.
{E} o ar livre dentro da autoclave auxilia na esterilizacgdo.
42) De acordo com o Guia de Vigiladncia Epidemioldgica do
Ministério da Satde (2002), no Brasil, a tuberculina usada &
o PPD RT23 e & aplicada por via
(A) intradérmica no terco médio da face antericr do
antebraco esquerdo, na dose de (,1lmL.
(B} intradérmica no tergco médio da face anterior do
antebraco esquerdo, na dose de 1,0mL.
(¢} intramuscular de brago esquerdo, na dose de 1,0mL.
(D) subcutédnea no tergo médio da face anterior do antebrago,
na dose de 0,1mL. '
(£} subcutidnea no tergo médio da face anterior do antebrago,
na dose de 1,0mL.
Prova : Amarela Concurso : CP-CAP/14
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43)

44)

45}

Prova
Profi

Com relacido ao preparo de solugdes diluidas, € correto que
uma diluigac de:

(A) soro a 1/10, com agua destilada, contém uma parte de
soro e dez partes de aqua.

(B) urina a 1/5, com soro fisiclégico, contém uma parte de
salina e cincec partes de urina.

(C} liquor a 1/2, com soro fisioclégico, contém uma parte de
ligquor e uma parte de salina.

(D) plasma a 1/4, com soro fisioldgico, contém uma parte de
plasma e trés partes de sclugdo final.

(BE) sangue total a 1/3, com soro fisioldégico, contém uma
parte de salina e duas partes de sangue.

Fm  cumprimento Aas boas praticas de blossegquranga, segundb
Hirata et al (2012), em um laboratério com nivel de biosse-
guranga 1 (NB-1), recomenda-se:

(A) a dispensa do usc de equipamentos de protecdo individual
e de protegdo coletiva.

(B} a utilizacdo de dispositivos automaticos para pipetagem
de materiais biolégicos e reagentes, avental e luvas.

{C) o uso de avental, gorro, mascara, luvas e cabine de se-
guranga biolégica.

(D) cabine de seguranga bioldgica e respiradores, além do
uso de equipamentos de protegdo individual.

(E} cabine de seguranca biolégica e roupas de protegio pes-
soal com pressdo positiva e ventilagao.

Segundo o que a RDC/ANVISA N°302(2003) estabelece, ©
laboratdrio de andlises clinicas deve:

(&) assegurar a confiabilidade dos servigos prestados pelo
uso exclusivo de ensaios de proficiéncia.

(B) adotar um programa de controle interno da gualidade em
substituicdo & pratica do contreole externo.

(C) registrar as agdes adotadas em decorréncia da rejeigdo
dos resultados das amostras controle. '

(D) participar de ensaios de proficiéncia para os principais
exames realizados em sua rotina.

(E) estabelecer um protocolo especifico para a andlise de
amostras controle, diferente daquele saguido pelas
amostras dos pacientes.

Amarela Concurso : CP-CAP/14
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46}

A7}

Frova

Coloque F (falso) ou V (verdadeiro) nas afirmativas abaizo,
de acordo com Oplustil et al (2010}, com relagdo as culturas
de vigilidncia epidemiolégica, assinalando, a seguir, a opgao
que apresenta a sequéncia correta.

{ ) A deteccéo de bactérias multirresistentes & um
importante fator de monitoramento das tendénclas e
medidas de precaugbes e intervengdes no programa de
controle da infecgdo hospitalar.

( } Para deteccdo de <cepas produtoras de carbapenenase,
inccula-se a amostra em calde TSB (Tryptic Soy Broth),
contendo um disco de ertapenem ou meropenem 10 png.

( ) Na pesquisa de Enterococcus 3Spp. resistentes a
vancomicina (VRE) e de Enterobactérias produtoras de
betalactamases de espectro estendido (ESBL), pode-se
utilizar o swab retal como amostra clinica. '

( } Para a investigacdo de Staphylococcus aureus resistente
3 oxacilina {MRSA), a amostra & semeada em agar sangue.

{ ) As amostras clinicas para a realizagdo das culturas
deverio ser encaminhadas ac laboratério em um periodo de
até 24 horas, A temperatura ambiente.

() (F)A{F) (F) (F) {V)
{(BY (V) (V) (V} (V) (F)
(Cy (V) (F) (F) (F} (V)
(D) (F) (V) (F) (V) (V)
(E) (V) {V) (F} (F) (F)

Assinale a opgio INCORRETA com relagdo ac preparo ou analise
de uma amostra de urina para o exame EAS (elementos anormais
e sedimentoscopial.

(A) Homogeneizar a urina antes de separar uma aliquota,
garantindo boa representatividade.

(B) Analisar o sedimento com aumento de 1000X para boa
visualizacdo de bactérias.

(C} Evitar a centrifugag¢do demorada para nio causar
compactagdo dos elementos.

(D) Verificar, com a objetiva de pequenc aumentoc, a presencga
de cilindros e mucoc,

(F} Cobrir o sedimento com laminula, temando o cuidado de
evitar formagdo de bolhas.
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48) De
megaldécitos?

49)

Prova

(A)

(B)

{E)

acordo com Oliveira Lima et al (2010), ¢ gue sé&o

Leucdcitos basofilicos, geralmente esfercoidais, mailores
do que os normais, medindo cerca de 10 a 14p de didme-
tro.

Eritrécitos hipocrémiceos, geralmente ovals, malores do
que o085 normais, medindo cerca de 14 a 20p de didmetro.
Eritrdcitos normocrdmicos, geralmente arredondados,
maiores do gue os normais, medindo cerca de 14 a 20p de
didmetro.

Eritrdcitos hipercrémicos, geralmente ovais, maiores do
que ©os normais, medindo cerca de 10 a 1l4p de dilmetro.
Leucdcitos acidofilicos, geralmente arredondados, maio-
res do que os normals, medindo cerca de 14 a 20p de
didmetro. ‘

Sequndo Moura et al (2008), com relagdo a determinagdo da
enzima gama-glutamil-transferase, é correto afirmar que:

(&)

a temperatura do compartimento de medigdo no equipamento
automatizado nido necessita de controle.

o principio da dosagem fotométrica da enzima reside na
formacdo de uma nitroanilina de cor amarela.

pode ter seu valor diminuide em pacientes com
hipofosfatasia.

é uma peptidase que atua cindindo a ligagdo peptidica do
meio da cadeia, atacando uma ligagdo carboxilica.

pode ser dosada em amostras de plasma com citrato ou com
heparina.
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50}

Prova

Qual & o procedimento adequado para o preparo de uma lamina

de

gota espessa para pesquisa de parasitas da maldria, se-

gundo Moura et al(2008}7?

(A}

(B}

(<)

(D)

{(E)

Colocar 2 a 3 gotas de sangue no centro da lémina, espa-
lhando ¢ sanhgue numa area de lcm?, secar a temperatura
ambiente, corar com método de Giemsa.

Farer o esfregago sanguineo com distensdo por toda a lé-
mina, secar & temperatura ambiente, corar com método
de Giemsa.

Colocar 2 a 3 gotas de sangue no centro da ldmina, espa-
lhando o sangue numa area de lcm?, fixar o esfregago com
metanol, corar com método de Giemsa.

Fazer o esfregago sanguineo com distensdoc por toda a 1la-
mina, fixar o esfregago com metanocl, corar com método
de Gram. '
Colocar 2 a 3 gotas de sangue no centro da lamina, espa—
lhando o sangue numa area de lcm?, fixar o esfregago com
metanol, corar com método de Ziehl-Nielsen,
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TECNICO EM MECANICA

TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA

AMARELA VERDE AMARELA VERDE
01 D 26 A 01 A 26 D 01 D 26 E 01 A 26 A
02 A 27 E 02 C 271 D 02 E 27 B 02 E 27 B
03 B 28 A 03 E 28 B 03 A 28 C 03 D 28 B
04 A 29 C 04 A 29 A 04 C 29 D 04 A 29 C
05 C 30 C 05 A 30 E 05 E 30 B 05 D 30 A
06 Anulada |31 B 06 E 31 A 06 C 31 D 06 B 31 C
07 D 32 E 07 E 32 A 07 A 32 D 07 D 32 B
08 C 33 A 08 A 33 D 08 E 33 B 08 B 33 B
09 E 34 C 09 D 34 B 09 D 34 C 09 C 34 E
10 A 35 C 10 A 35 B 10 C 35 D 10 B 35 D
11 Anulada |36 A 11 B 36 D 11 D 36 C 11 C 36 D
12 D 37 E 12 Anulada 37 B 12 C 37 E 12 C 37 C
13 E 38 B 13 C 38 C 13 B 38 D 13 B 38 E
14 B 39 B 14 B 39 C 14 A 39 E 14 C 39 C
15 A 40 D 15 D 40 D 15 A 40 B 15 A 40 A
16 D 41 A 16 E 41 E 16 E 41 B 16 D 41 E
17 D 42 A 17 A 42 C 17 A 42 A 17 A 42 B
18 B 43 C 18 C 43 A 18 A 43 C 18 E 43 D
19 E 4 E 19 Anulada 4 A 19 E 44 B 19 C 4 E
20 D 45 A 20 E 45 B 20 A 45 C 20 E 45 E
21 E 46 D 21 C 46 D 21 B 46 B 21 B 46 A
22 D 47 C 22 E 47 C 22 A 47 B 22 B 47 A
23 A 48 B 23 D 48 E 23 B 48 D 23 B 48 E
24 E 49 B 24 C 49 C 24 E 49 B 24 A 49 D
25 C 50 C 25 A 50 B 25 E 50 A 25 E 50 D
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