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PROCESSO SELETIVO ESTÁGIO NÃO OBRIGATÓRIO 2026 

 

ÁREA: FARMÁCIA HOSPITALAR 

 

GABARITO PROVA OBJETIVA E DISCURSIVA 

 

Gabarito Prova Objetiva 

1. C 

2. E 

3. C 

4. D 

5. D 

6. C 

7. C 

8. C 

9. C 

10. D 

11. D 

12. E 

13. D 

14. C 

15. D 

16. C 

17. D 

18. C 

19. C 

20. C 
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Gabarito Esperado Prova Discursiva: 

 a) Resolução da Discrepância: Contactar o prescritor imediatamente (médico) para 

discutir a discrepância. Obter a decisão final do médico, documentar a alteração e 

garantir que a receita final esteja correta e compreensível. (Demonstra segurança do 

paciente e comunicação interprofissional). 

 b) Estratégia de Educação em Saúde: Uso de técnica visual/prática (ex: 

Pilbox/Caixa Organizadora de Medicamentos com separação por dias/horários; 

rótulos coloridos; uso de desenhos simples ou fotos dos comprimidos; instrução 

"mostrar e dizer"). A comunicação deve ser simples, em linguagem não técnica, 

confirmando a compreensão (pedindo para a paciente repetir). (Demonstra empatia, 

adaptação e foco no letramento). 

 c) Proatividade na Transição: Organizar o agendamento de uma consulta 

farmacêutica pós-alta (presencial ou remota), ou contatar a Unidade Básica de 

Saúde (UBS) de referência da paciente para informar sobre os novos medicamentos e 

o risco de baixo letramento, solicitando suporte da equipe local. (Demonstra 

proatividade e visão sistêmica do cuidado). 

 

Critério de Avaliação 
Pontuação 

Máxima 
Foco (Resposta Esperada) 

a) Resolução da 

Discrepância 

(Proatividade Clínica) 

0,7 pt 
Conduta imediata: Contatar o prescritor, documentar e 

buscar decisão clínica sobre a segurança do paciente. 

b) Estratégia de 

Educação em Saúde 

(Empatia e Adaptação) 

0,8 pt 

Propor estratégia visual/prática adaptada ao baixo 

letramento (ex: caixa organizadora de comprimidos), 

rótulos coloridos, técnica do show me back, repetir o 

que entendeu, e envolver o cuidador. 

c) Proatividade na 

Transição do Cuidado 

(Visão Sistêmica) 

0,5 pt 

Ação proativa para a continuidade do cuidado pós-alta 

(Ex: Agendamento de seguimento ou contato com a 

unidade básica de saúde. 

Pontuação Total da 

Questão Discursiva 
2,0 pontos 
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Sugestão de Referências Bibliográficas (CFF e Outros) 

Manter as resoluções do CFF é fundamental. Sugiro focar nas que definem a atuação clínica 

do farmacêutico: 

 Resolução CFF nº 585/2013: Regulamenta as atribuições clínicas do farmacêutico 

e dispõe sobre o exercício do cuidado farmacêutico, estabelecendo os pilares do 

acompanhamento farmacoterapêutico. 

 Resolução CFF nº 586/2013: Regulamenta a prescrição farmacêutica. Embora o 

estagiário não prescreva, o entendimento das áreas de atuação e dos limites da 

prescrição é crucial para a prática clínica e para a educação em saúde. 

 Resolução CFF nº 671/2019 (ou mais atual): Dispõe sobre as atribuições e 

competências do farmacêutico em farmácia hospitalar e de outros serviços de 

saúde, reforçando o papel clínico do profissional no ambiente hospitalar. 

 Diretrizes e Protocolos Clínicos: Para a Insuficiência Cardíaca (IC), inclua as 

Diretrizes Brasileiras de Insuficiência Cardíaca da Sociedade Brasileira de 

Cardiologia (SBC) ou o Protocolo Clínico e Diretrizes Terapêuticas (PCDT) de 

Insuficiência Cardíaca do Ministério da Saúde. Isso avalia o conhecimento técnico 

específico. 

 


