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Secretaria Municipal de Administracdo

Edital ne 04/2007 P TDE FLORIANOPOLIS

Caderno
de Prova

S15

Farmaceéutico

Dia: 16 de marco de 2008 - Horario: das 14as 18 h
Duracao: 4 (quatro) horas, incluido o tempo para o preenchimento do cartdo-resposta.

a )

Confira o nimero que vocé obteve no ato da inscricao com o que esta indicado no cartao-resposta.
. J
4 )

Instrugoes Atencao!

Para fazer a prova vocé usara: = Nao é permitido qualquer tipo de consulta durante a realizagdo

da prova.
= este caderno de prova; ® Para cada questao sdo apresentadas 5 (cinco) alternativas dife-
= um cartao-resposta que contém o seu nome, nimero de inscri- rentes de respostas (a, b, ¢, d, e). Apenas uma delas constitui a
Cao e espago para assinatura. resposta correta em relacdo ao enunciado da questao.
= Ainterpretacdo das questdes é parte integrante da prova, ndo
Verifique, no caderno de prova: sendo permitidas perguntas aos fiscais.

= Nao destaque folhas da prova.
= se faltam folhas, se a seqiéncia de questdes, no total de
50 (cinquenta), esta correta; Ao terminar a prova, entregue ao fiscal o caderno de prova com-
® se ha imperfeicdes graficas que possam causar duvidas. pleto e o cartdo-resposta devidamente preenchido e assinado. O
gabarito da prova sera divulgado no site do concurso.

Comunique imediatamente ao fiscal qualquer irregularidade. http://pmf.fepese.ufsc.br
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Conhecimentos Gerais

(15 questdes)

Lingua Portuguesa

(8 questodes)

Texto

Em 1807, o imperador francés era o senhor abso-
luto da Europa. Seus exércitos haviam colocado de
joelhos todos os reis e rainhas do continente, numa
sucessao de vitdrias surpreendentes e brilhantes.

S6 nao haviam conseguido subjugar a Inglaterra.
Protegidos pelo Canal da Mancha, os ingleses tinham
evitado o confronto direto em terra com as forcas de
Napoledo. Ao mesmo tempo, haviam se consolidado
como os senhores dos mares na batalha de Trafalgar,
em 1805, quando sua Marinha de Guerra, sob o
comando de Lord Nelson, destruiu, na entrada do
Mediterraneo, as esquadras combinadas da Franca e
da Espanha. Napoledo reagiu decretando o bloqueio
continental, medida que previa o fechamento dos
portos europeus ao comércio de produtos britanicos.
Suas ordens foram imediatamente obedecidas por
todos os paises, com uma Unica exce¢ao: o pequeno e
desprotegido Portugal.

GOMES, Laurentino. 1808. Sao Paulo: Planeta do Brasil, 2007, p. 33.

1. As afirmativas abaixo sao falsas de acordo com o
texto. Assinale aquela que se torna verdadeira de
acordo com o texto se for trocada uma palavra ou
expressao pela que esta entre parénteses.

a. () Alnglaterra havia sido subjugada. (derrotada)

b. ( ) Napoleado permitiu que Portugal mantivesse o
comércio com a Inglaterra. (concordou)

c. () Asesquadras combinadas da Franca e da
Espanha derrotaram a esquadra inglesa.
(venceram)

d. () Asordensde Napoledo decretando o blo-
queio foram obedecidas tardiamente.
(precocemente)

e. (X) Os exércitos do imperador francés haviam
sofrido reveses surpreendentes. (obtido
vitoérias)

2. Com base no texto, assinale (V) para verdadeiro e

(F) para falso.

() Em 1805, a Espanha estava aliada a Franca.

() Aexpressao“haviam colocado de joelhos’,
sublinhada no texto, poderia ser substituida
por “haviam derrotado’, sem significativa alte-
racdo de sentido.

() Overbo“subjugar’, destacado no texto, tem o
sentido de vencer, dominar.

() Emtoda aEuropa, nenhum pais se atreveu a
desobedecer ao bloqueio continental decre-
tado pelo imperador francés, com excecao de
Portugal e Inglaterra.

() O Canal da Mancha foi um empecilho para
a resisténcia interna dos ingleses as forcas
inimigas.

A sequiéncia correta, de cima para baixo, é:

a.( ) V-V-V-V-F
b.(X) V-V-V-F-F
c¢( ) V-F-F-V-F
d.( ) F-V-V-V-V
ee( ) F-F-V-F-V

3. Assinale a alternativa em que as opcodes a) e b) sdao
igualmente corretas, em relacao ao plural das palavras:

a. () a) gas-gases
b) chapéu - chapéis
b. ( ) a) degrau - degrais
b) fuzil - fuzis

c. () a) mares azul-escuros
b) uniformes verdes-garrafas

d. (X) a) papel - papéis
b) farol - fardis

e. () a) luvascinzas
b) sapatos cor-de-rosa
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4. Considere as afirmativas abaixo, baseadas no texto.

O pronome seus, em “seus exércitos” ,

refere-se ao imperador francés; o mesmo
ocorre com o pronome sua, em “sua Marinha
de Guerra”,

Em “os ingleses tinham evitado o confronto
direto” , a expressao destacada é
um objeto direto.

Em “o fechamento dos portos europeus”
, a expressao destacada é um
objeto indireto.

Em “Suas ordens foram imediatamente obe-
decidas por todos os paises” ,a
expressao destacada é agente da passiva.

Assinale a alternativa em que todas as afirmativas sao

corretas.

a. () I-1

b. (X) -1V

e () I=n=m
d. () I-1-1v
e. () II=1-1v

5. A partir do texto, analise as afirmativas abaixo:

“...tinham evitado o confronto direto com as
forcas de Napoledo” pode ser substituida por
“tinham evitado o confronto direto com as
forcas napolednicas’, sem prejuizo do sentido
original.

. Os vocdbulos Mediterraneo, britanicos e

paises sao acentuados devido a mesma regra
de acentuacao gréfica.

. “...numa sucessao de vitorias” tem o mesmo

sentido que “numa seqiiéncia de vitorias”.

Em “medida que previa o fechamento dos
portos” que é pronome relativo referente ao
vocabulo medida.

Assinale a alternativa correta.

o n o W

Somente as afirmativas lll e [V estdo corretas.
Somente as afirmativas |, Il e lll estao corretas.

Somente as afirmativas |, lll e IV estao corretas.

Somente as afirmativas Il, lll e IV estao
corretas.

Todas as afirmativas estdo corretas.
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6. Leia atentamente as proposicdes abaixo:

Um assessor, dirigindo-se ao governador:
—Restituo a Vossa Exceléncia ...
projeto de lei devidamente apreciado.

O prefeito, dirigindo-se aos vereadores:

—Estamos no

senso de responsabilidade.

Um deputado, dirigindo-se a uma eleitora:

—Informo a V.Sa. de que
observagdes serdao levadas em consideracao.

Assinale a alternativa que completa, de forma seqtien-
cial e correta, as lacunas.

a. ()
b. ()
c. (X)
d ()
e. ()

seu ; confiante ; seu ; suas

seu ; confiante ; seu ; vossas

seu ; confiante ; vosso ; suas
vosso ; confiantes ; seu ; vossas
VOsso0 ; confiantes ; vosso ; vossas

7. Assinale a alternativa correta.

b oo g

Precisam-se de digitadores.

Houveram muitas pessoas na festa.

Fazem cinco anos que Joana partiu.

Mais de um lavrador compraram tratores.
Pagaram a divida o chefe e os funcionarios.

8. Analise as proposicdes abaixo e assinale a Unica
correta.

a. ()
b. ()
c. (X)

Quero falar consigo.
Nunca viu-se tamanha bobagem!

Assim como é correto dizer “Meus pais sairam
conosco”também é correta a frase “O chefe
falou com nés mesmos”.

As frases “Os rapazes ndo estavam rindo s6
das meninas” e “Os rapazes ndo estavam rindo,
sé das meninas” possuem o mesmo sentido.

Em “Suas ordens e decretos foram obedeci-
dos’, o participio obedecidos poderia estar no
feminino - obedecidas — sem prejuizo da cor-
recdo gramatical e linglistica.
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Matematica (3 questdes)

9. Em dezembro de 2007, vigorava no Brasil a
seguinte tabela para o calculo do imposto de renda
sobre os saldrios.

Imposto de renda retido na fonte

Tabela Progressiva Mensal

Base de calculo (RS) Aliquota % d:chz?:a(I:S)
Até 1.313,69 - -

De 1.313,70 até 2.625,12 15,0 197,05
Acima de 2.625,12 27,5 525,19

Fonte: http://www.receita.fazenda.gov.br Consulta: 12/12/2007

Com base nos dados fornecidos pela tabela, o imposto
de renda retido na fonte por uma pessoa que recebe
um salario mensal de R$ 3.000,00 é:

a. () R$825,00
b. () R$721,90
c. () R$52519
d. (X) R$299,81
e. () R$103,09

10. Um banco concedeu a um cliente um empréstimo
a juros simples por 18 meses. Se o montante (capital
inicial + juro) é igual a 190% do capital emprestado,
entdo a taxa mensal do empréstimo é:

a. () 2%
b. (X) 5%
() 7%
d( ) 105%
e. () 20%

11. Na preparacao de um evento da prefeitura muni-
cipal trabalharam 25 funcionarios (de mesma capaci-
dade de trabalho) durante 18 dias. Decorridos os 18
dias do inicio da tarefa, foram contratados 5 funciona-
rios (de mesma capacidade de trabalho dos primeiros)
que trabalharam junto com os primeiros durante 10
dias. Em quanto tempo teria sido concluida a tarefa se
os 30 funcionarios tivessem trabalhado desde o inicio?

a. () 14
b. () 21
c. (X) 25
d( ) 28
e.( ) 30

Estudos Sociais (2 questdes)

12. Recentemente, na cidade de Bali na Indonésia,
190 paises aprovaram o “Mapa do Caminho”, de
grande importancia para o futuro da humanidade.

Assinale a alternativa correta.

a. (X) O chamado Mapa do Caminho de Bali define
um roteiro com os principios que vao guiar
as negocia¢oes do regime global de mudan-
cas climaticas, que sucederd ao Protocolo de
Kyoto, a partir de 2012.

b. ( ) O Mapado Caminho coloca fim ao conflito
entre a Coréia do Norte e Coréia do Sul, causa
de grande instabilidade na regido desde a
Segunda Guerra Mundial.

c. () O Mapado Caminho sinaliza uma solucdo
para os conflitos tribais na Africa, principal-
mente na regido do Saara, o que certamente
significara a salvacdo de milhares de vidas
humanas.

d. ( ) O MapadoCaminho é um protocolo em que
se propdem medidas de combate a AIDS e
outras doencas sexualmente transmissiveis,
barateando o custo do tratamento para que
ele se torne acessivel as nagdes mais pobres.

e. () Asdiretrizes do Mapa do Caminho permitirao
o fim do conflito entre o governo do presi-
dente Uribe e o movimento guerrilheiro na
Colémbia.
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13. Leia a noticia:

Legislacao (2 questdes)

DF tem maior Indice de
Desenvolvimento Juvenil do Pais

A terceira edicio do Indice de Desenvolvimento
Juvenil (IDJ), medida agora em 2007, e preparada
pelo pesquisador Julio Jacobo Waiselfizs, mostrou
que as mortes violentas cafram, a desigualdade social
diminuiu e a educa¢io mostra avangos no Pais [...]

“H4 sinais de evolugdo, em especial na drea de satde.
Ainda ¢ um processo vacilante, mas mostra que

h4 condigoes para que se melhore mais”, afirmou
Waiselfizs. As melhorias se concentram na educacio e
na satde, onde, pela primeira vez desde 2003, alguns
Estados, como Sao Paulo mostraram redugio nos
casos de mortes violentas de jovens. “Nio é homogé-
neo. H4 muitas diferencas, houve aumento em alguns
lugares, mas existem pontos de queda”, explicou o
pesquisador.

Disponivel em: http://noticias.br.msn.com/artigo.aspx?cp-
documentid=5890093. Acesso em 20/12/2007.

Assinale a alternativa verdadeira em relacdo ao “indice

de Desenvolvimento Juvenil do Pais”.

a. () Aregido nordeste, ndo obstante serem eleva-
dos os indices de pobreza, destacou-se entre

as regides com os melhores IDJ do Brasil.

b. ( ) OEstado de Ronddnia destacou-se, nesta
pesquisa, como o Estado que apresentou os
melhores indices em 2007.

c. () ORioGrande do Sul vem em primeiro lugar

entre os Estados com os melhores IDJ do pais.

d. (X) O Distrito Federal e o Estado de Santa Catarina
destacaram-se entre as regides com os melho-

res IDJ do Brasil.

e. () O piorindice de Desenvolvimento Juvenil foi
alcancado, devido ao grande indice de violén-

cia urbana, pelo Estado de Sao Paulo.
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14. Assinale a alternativa correta:

a. (X) Avacancia do cargo publico decorrera de
exoneragao, demissao, aposentadoria ou
falecimento.

b. ( ) Aposse do candidato aprovado em concurso
publico ocorrerd no prazo de até 60 (ses-
senta) dias, contados da publicacdo do ato
de nomeacdo no 6rgao oficial de divulgacao
do Municipio, prorrogavel a requerimento do
interessado por mais 30 (trinta) dias ou, em
caso de doenc¢a comprovada, enquanto durar
o impedimento.

c. () O prazo para o servidor entrar em exerci-
cio sera de até 45 (quarenta e cinco) dias,
contados da data da posse, sob pena de
exoneragao.

d. () Sao estaveis, apos 2 (dois) anos de efetivo
exercicio, os servidores nomeados para cargo
de provimento efetivo em virtude de con-
curso publico.

e. () Acargahoraria normal do trabalho do ser-
vidor é de 40 (quarenta) horas semanais,
cumpridas em dias e horarios préprios, se ndo
houver regulamentacdo especifica.

15. Caracteriza-se a inassiduidade habitual pela falta
injustificada ao servico:

a. () Por periodo igual ou superior a 30 (trinta) dias
intercalados, durante o periodo de 6 (seis)
meses.

b. (X) Por periodo igual ou superior a 60 (sessenta)
dias intercalados, durante o periodo de 12
(doze) meses.

c. () Por periodo igual ou superior a 60 (sessenta)
dias intercalados, durante o periodo de 24
(vinte e quatro) meses.

d. () Por periodo igual ou superior a 90 (noventa)
dias intercalados, durante o periodo de 12
(doze) meses.

e. () Por periodo igual ou superior a 120 (cento e
vinte) dias intercalados, durante o periodo de
24 (vinte e quatro) meses.
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Conhecimentos Especificos

(35 questodes)

16. O Sistema Unico de Satde — SUS- compreende
um conjunto organizado e articulado de servicos e
acoes de salde, os quais sao desenvolvidos:

a. () Exclusivamente por 6rgaos e instituicdes
publicas existentes nos ambitos municipal,
estadual e nacional.

b. (X) Por érgdos e instituicdes publicas existentes
nos ambitos municipal, estadual e nacional,
além dos servicos privados de saude contrata-
dos ou conveniados para prestar servicos aos
usuarios do sistema, de forma complementar.

c. () Porérgaos e instituicoes publicas existentes
exclusivamente no ambito municipal, além
dos servicos privados de saide contratados
ou conveniados para prestar servicos aos
usuarios do sistema, de forma complementar.

d. ( ) Pororgaos e instituicoes publicas existentes
nos ambitos municipal, estadual e nacio-
nal, além dos servicos privados de salde
conhecidos como sistema de atencao médica
supletiva.

e. () Porodrgdos e instituicdes publicas e pelos
servicos privados de saude, tanto do sistema
de atencdo médica supletiva, quanto pelo
sistema de desembolso direto.

17. Distrito sanitario pode ser conceituado como:

a. () Oterritério de responsabilidade de um
municipio.

b. ( ) Oterritério de responsabilidade de uma uni-
dade local de saude.

c. () Olocal destinado a receber e tratar o lixo
hospitalar.

d. (X) A unidade mais periférica de administracao
sanitaria, que detém responsabilidades e
poder decisério ante a politica local de saude.

e. () Aunidade de satude responsavel pela vigi-
lancia sanitaria de um determinado territorio,
municipio ou regiao.

18. A Lei Federal 8.142, de 28 de dezembro de 1990,
referente ao Sistema Unico de Saude, dispde sobre:

a. () Os principios e as diretrizes do SUS, bem
como sobre a organizacédo e o funcionamento
dos seus servicos.

b. ( ) O processo de descentralizacdo das acdes e
servicos de saude, incluindo a ampliacdo das
responsabilidades dos municipios.

c. () O processo de regionalizagao como estratégia
de hierarquizacao dos servicos de salde e de
busca de maior equidade.

d. () Ascondigbes para a promocao, protecao e
recuperacao da saude, a organizacgao e o fun-
cionamento dos servi¢os correspondentes,
incluindo a descricao das competéncias do
gestor, em cada nivel de gestao.

e. (X) A participacdo da comunidade na gestao
do SUS, por meio das Conferéncias e dos
Conselhos de Saude, bem como sobre as
transferéncias intergovernamentais de recur-
sos financeiros na area da saude.

19. O conceito de populagdo em risco, em epidemio-
logia, refere-se:

a. (X) Ao numero total de pessoas em risco de
desenvolver a doenca ou de ter o problema
de saude, cuja freqliéncia se quer conhecer.

b. ( ) Ao numero total de pessoas que estao atual-
mente com uma doenga em curso e correndo
risco de morte.

¢. () Aonumero total de casos, episédios ou even-
tos que ocorreram em um periodo definido
de tempo.

d. () Ao grupo populacional que se encontra atual-
mente com uma doenga em curso e correndo
risco de morte.

e. () Ao grupo populacional com maiores carén-
cias e, portanto, mais sujeito a problemas de
saude.
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20. O enfoque estratégico de planejamento em
saude, conforme Carlos Matus, caracteriza-se por con-
siderar que:

a. () Arealidade apresenta comportamentos
sociais estaveis e previsiveis, passiveis de
serem estudados através das ciéncias.

b. (X) O sujeito que planifica esta dentro da reali-
dade (historica) e coexiste com outros atores,
havendo, portanto, diferentes explicacoes,
situacdes ou diagnosticos condicionados pelo
lugar que os atores ocupam nessa realidade.

c. () Aplanificacdo supde um objeto e um sujeito
independentes; o sujeito estd colocado fora
e acima da realidade, que é um sistema
controlavel.

d. ( ) Aplanificacdo procura conhecer a realidade
através do diagndstico; orienta-se pela busca
da verdade objetiva, cientifica; s6 ha um Unico
diagndstico.

e. () Anplanificacdo admite um Unico ator e a reali-
dade é objetiva, sendo a normatividade eco-
ndémica a Unica possivel.

22, O que se costuma chamar de controle ou partici-
pacao social, no SUS, refere-se a participacao:

a. (X) Dacomunidade na gestdo do SUS, nas trés
esferas de governo, por meio das conferéncias
e dos conselhos de saude.

b. ( ) Dacomunidade na execucao de acdes e servi-
¢os de saude, sob a forma de voluntariado.

¢. ( ) Dacomunidade na execucdo de acbes e servi-
¢os de salde, por meio das Organizagdes Nao
Governamentais (ONGs).

d. () Popular nas defini¢ées politicas relativas a
saude, por meio da intervencao de represen-
tantes no legislativo.

e. () Popular na fiscalizagcdo das contas publicas
referentes a a¢des e servicos de saude, por
meio de auditorias.

21. Conforme o principio da eqiiidade, o SUS deve
garantir:

a. () Aparticipacao de segmentos sociais em cole-
giados de gestdo dos servicos de saude.

b. ( ) Odireito a saude a todos os cidadaos e o
acesso sem discriminagdo ao conjunto de
acgoes e servicos de saude ofertados pelo
sistema.

¢. () Aoferta de uma gama de servicos de saude
que leve em consideracéo as varias dimen-
sdes do processo saude-doenca que afetam
os individuos e as coletividades.

d. (X) Prioridade na oferta de acbes e servicos aos
segmentos populacionais que enfrentam
maiores riscos de adoecer e morrer em decor-
réncia da desigualdade na distribuicdo de
renda, bens e servicos.

e. () Igualdade na oferta de acdes e servicos a
qualquer segmento populacional, indepen-
dentemente dos riscos de adoecer e morrer a
que esteja submetido.
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23. Sobre o processo de aquisicao de medicamentos
no servico publico, é correto afirmar que:

a. () Deacordo com o valor total da compra, o
gestor pode optar pela dispensa de licitacao
ou por uma das diferentes modalidades de
licitagao, como concorréncia, tomada de pre-
¢os, carta convite, concurso, leildo ou pregao.

b. ( ) Asaquisicoes de medicamentos, sob qualquer
modalidade de compra, deverdao adotar sem-
pre a Denominag¢ao Comum Brasileira.

¢. (X) O edital de compra de medicamentos é essen-
cial e deve contemplar as exigéncias legais,
sanitarias e técnicas, tanto para os produtos,
guanto para os possiveis fornecedores.

d. () O medicamento genérico, quando houver,
tera preferéncia sobre os demais em condi-
¢Oes de igualdade de preco, sendo exigido
no edital os laudos de comprovacao de
bioequivaléncia.

e. () Aentrega dos medicamentos adquiridos
serd acompanhada dos respectivos laudos
de qualidade, ndo sendo necessarias as espe-
cificacdes sobre os métodos de controle de
qualidade.
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24, Nas comparacodes relativas a um problema de
saude, entre duas populacdes de diferentes tamanhos,
é preconizado o emprego de:

a. () Numeros absolutos relativos ao problema de
saude.

b. (X) Taxas de incidéncia ou prevaléncia relativas ao
problema de saude.

c. () Onumero de casos novos ocorridos em um
periodo de tempo especificado.

d. () Onumero de casos existentes em um deter-
minado ponto no tempo.

e. () Onumero de casos esperados em um periodo
de tempo.

25, A Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica
definida pela Resolucdo n¢ 338, do Conselho Nacional
da Saude de 06/05/2004, de forma geral, estabelece
que:

a. () Asacgoes de Assisténcia Farmacéutica ndao
incluem aquelas referentes a Atencao
Farmacéutica, a qual esta restrita a preven-
¢ao de doengas, promocgdo e recuperagao da
saude, de forma integrada a equipe de saude.

b. () AAssisténcia Farmacéutica é uma pratica
exclusiva do profissional farmacéutico que
possibilita a interacao deste com o paciente,
objetivando o atendimento de suas necessi-
dades relacionadas aos medicamentos.

c. () AAssisténcia Farmacéutica é definida por
meio do ciclo das acdes de selecao, progra-
macgao, aquisicao, armazenamento, distribui-
¢ao, prescricao, dispensacao e utilizacao dos
medicamentos.

d. (X) A Assisténcia Farmacéutica deve ser compre-
endida como politica publica, que norteia
a formulacao de politicas setoriais, entre as
quais se destacam as politicas de medicamen-
tos, de ciéncia e tecnologia, de desenvolvi-
mento industrial e de formacao de recursos
humanos.

e. () Oconsumo de medicamentos deve disci-
plinar as a¢des do ciclo da assisténcia far-
macéutica: selecao, programacao, aquisicao,
armazenamento, prescricdo e dispensacao de
medicamentos.

26. Em relagéo a Politica Nacional de Medicamentos,
a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica e as
regulamentacdes subseqiientes para o setor, é cor-
reto afirmar que:

a. () Nao é considerada como eixo estratégico a
possibilidade de regulacdo e monitoragao do
mercado de insumos e medicamentos.

b. ( ) O planejamento da assisténcia farmacéutica
municipal deve contemplar a¢des de pro-
mocao do uso racional de medicamentos, as
quais sao de responsabilidade exclusiva do
profissional farmacéutico e fazem parte do
ambito profissional privativo.

c. () Ofinanciamento dos medicamentos
que fazem parte da Relacao Nacional de
Medicamentos Essenciais - RENAME sao de
responsabilidade do governo federal, o qual
repassa 0s recursos aos municipios por meio
do Fundo Nacional de Saude.

d. ( ) Ofinanciamento dos medicamentos que
fazem parte da Relacdo Municipal de
Medicamentos Essenciais —- REMUME sao
de responsabilidade exclusiva do governo
municipal.

e. (X) O financiamento da assisténcia farmacéutica
é de responsabilidade das trés esferas de
governo, municipal, estadual e federal e que
as atribuicdes e pactuagdes sao definidas em
dispositivos legais.

27. Para o bom desempenho de suas atividades pro-
fissionais no servico publico de saude, o farmacéutico
deve conhecer e participar das atividades relaciona-
das a selecdo dos medicamentos. E objetivo da sele-
¢ao de medicamentos:

a. () Acelerar a substituicao de medicamentos mais
antigos por outros mais recentes.

b. ( ) Ampliar a diversidade de medicamentos a
serem ofertados.

¢. (X) Garantir o acesso a medicamentos seguros,
eficazes e custo-efetivos.

d. () Possibilitar que os prescritores optem pela
conduta terapéutica de sua preferéncia.

e. () Facilitar aintroducao de medicamentos inova-
dores nos diversos niveis de atencédo a saude.
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28. O armazenamento de medicamentos inclui um
conjunto de procedimentos técnicos e administrativos
envolvendo diversas atividades relacionadas ao rece-
bimento, a estocagem, a seguranca, a conservacao,

ao controle de estoque e a entrega de medicamen-
tos. Assinale a alternativa que nao indica ativida-

des consideradas de responsabilidade do setor de
armazenamento:

a. (X) Aanalise da estabilidade fisica, quimica e
microbiolégica dos medicamentos.

b. ( ) Oexame e a conferéncia do material quanto
a quantidade e documentacao, a guarda de
forma organizada garantindo a seguranca,
conservagao, monitoramento da movimenta-
¢ao dos produtos, entrega e rastreabilidade.

¢. () Aanalise das caracteristicas organolépticas
visuais como quantidade excessiva de p6 em
comprimidos e formagao de precipitados em
formas farmacéuticas liquidas.

d. ( ) Controle e registro didrios da temperatura do
ambiente (15 a 30°C) e das geladeiras (2 a 8°C)
e da umidade relativa do ar (inferior a 70%).

e. () Elaboracdo de normas especificas e Proce-
dimentos Operacionais Padrao, por escrito,
acompanhadas dos respectivos instrumentos
de controle, afixados no local do servico.

29. Em relagdo ao controle de estoques, é correto
afirmar que:

a. () Consumo Médio Mensal (CMM) é a quan-
tidade dos medicamentos estocados em
determinado periodo de tempo, dividido pelo
numero de meses de sua utilizacao.

b. ( ) Estoque maximo (EMax) é a quantidade
maxima mantida em estoque, considerando
os recursos financeiros existentes.

¢. () Estoque de reserva ou de seguranca é a quan-
tidade de materiais necessarios para cobrir o
consumo médio mensal.

d. (X) Em sistema informatizado de controle de
estoques, periodicamente deve ser realizada a
contagem de todos os produtos em estoque.

e. () Avaloracdo dos estoques é a atribuicdo do
valor financeiro dos produtos dispensados,
tomando-se como base o preco de aquisicao
do mercado.
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30. Paraaprogramacao da compra de medicamentos
podem ser considerados diferentes métodos, os quais
apresentam caracteristicas, requisitos e/ou limitagdes

proprios.

Assinale a alternativa correta.

a. () Ométodo baseado no consumo ajustado fun-
damenta a necessidade de recursos, necessita
de dados confidveis e atuais sobre os servicos
oferecidos e diagnésticos freqiientes, apli-
cavel em situacdes em que o tratamento é
padronizado.

b. ( ) Ométodo baseado na oferta de servicos é
empregado quando outros métodos nao sédo
possiveis, baseado em aspectos demograficos,
morbidade e mortalidade, oferta de servicos e
cobertura.

c. () Ométodo baseado no consumo histoérico é
aplicavel quando ha disponibilidade de dados
de demanda confidveis; contudo, pode perpe-
tuar praticas nao racionais ou nao prioritarias.

d. () Ométodo epidemiolégico é empregado
quando outros métodos ndo sdo possiveis,
baseado em aspectos demograficos, mor-
bidade e mortalidade, oferta de servicos e
cobertura.

e. (X) O método epidemioldgico é util em progra-
mas novos e situagdes emergenciais, requer
dados confidveis e atuais dos aspectos demo-
gréficos, morbidade e mortalidade, oferta de
servicos e cobertura, tendéncia de morbidade
e incidéncia, os quais sao de dificil obtencéo.
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31. Sobre a dispensacao de medicamentos, é correto
afirmar que:

a. (X) Envolve as etapas de recebimento da prescri-
¢ao, verificacdo do nome correto do farmaco,
dosagem, posologia e adequacgao ao paciente,
fornecimento de informacdes basicas, registro
do atendimento.

b. () A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
regulamenta a possibilidade de o profissional
farmacéutico substituir o medicamento pres-
crito, exclusivamente pelos medicamentos
que possuam registro de comercializagao pela
Denominag¢ao Comum Brasileira ou genérica
na ANVISA.

c. ( ) Eoatofarmacéutico de distribuir um ou mais
medicamentos, mediante a apresentacao
ou nao de uma prescricao, devendo sempre
contemplar a andlise técnica da mesma, a
orientagao e o acompanhamento farmacote-
rapéutico do paciente.

d. ( ) Euma atividade restrita do profissional far-
macéutico, sendo que erros de dispensacdo
decorrentes de prescri¢des ilegiveis sdo de
responsabilidade exclusiva do profissional
prescritor.

e. () Envolve o aviamento de uma prescricao de
medicamentos, sendo que, tanto a dispen-
sacao, quanto a prescri¢ao estao sujeitas a
aspectos legais, técnicos, clinicos e éticos,
de responsabilidade exclusiva do médico
prescritor.

32. O municipio realizou uma grande compra de
medicamentos, 0s quais serdo entregues no almo-
xarifado central e distribuidos as Unidades de Saude.
Neste caso, é correto afirmar que:

a. () Estadistribuicdo pode ser classificada como
descentralizada.

b. (X) O processo de distribuicdo de medicamentos
deve ser rapido, seguro e ter um sistema de
informacao e controle eficientes.

c. () Paraadistribuicao dos medicamentos, poderd
ser organizado um cronograma, utilizando-se
as ambulancias do SAMU.

d. ( ) Deve-se procurar enviar as unidades de saude
os medicamentos com prazo de validade
préximos de expirar (um més).

e. () A periodicidade da distribuicdo as unidades
deve ser estabelecida pelo nivel central de
forma rigida, impedindo solicitacdes de
pequenas quantidades.

33. No Brasil o programa de Farmacovigilancia dispo-
nibiliza fichas de notificacdo de RAMs e de notificacdo
de queixas técnicas. Todos os servicos de vigilancias
sanitarias, Estaduais e Municipais sao locais de cap-
tacdo de notificacdes. Além disso, para fortalecer e
desenvolver o programa de farmacovigilancia foi
implantado no pais uma rede de farmacias notificado-
ras, hospitais sentinelas e hospitais colaboradores com
profissionais capacitados.

Quem pode participar do programa, notificando?
Assinale a alternativa correta.

a. () Anotificacao é responsabilidade sé do
Farmacéutico.

b. ( ) Anotificacdo é responsabilidade do médico
prescritor.

¢. () Anotificacao deve ser feita pela enfermeira e
o0 médico assistente.

d. () Anotificacdo deve ser feita s6 pelo paciente/
usuario.

e. (X) A notificacdo pode ser feita por todos os

profissionais de salide ou pelos pacientes/
usuarios.
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34, Assinale a alternativa que apresenta os conceitos de Vigilancia Sanitaria e
Vigilancia Epidemioldgica estabelecidos na Lei n© 8080 de 19 de setembro de 1990,
comumente conhecida como Lei Organica da Saude.

a. (

b. (

) Vigilancia Sanitaria é o conjunto de atividades que se destina, através das

ac¢oes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia sanitdria, a promocéo e prote-
¢ao da saude da populacao. Vigilancia Epidemiolégica é o conjunto de acdes
que visa a recuperacao e a reabilitacdo da satde dos trabalhadores submetidos
aos riscos e agravos advindos das condicdes de trabalho.

) Vigilancia Epidemioldgica é o conjunto de atribuicdes referentes a coordenacao,

a avaliagao, ao planejamento, ao acompanhamento, a inspecao e a supervisao
das ag¢des de vigilancia relacionadas as doencas e agravos a saude. Vigilancia
Sanitaria € o conjunto de atribuicoes de fiscalizagao referentes a 4gua para
consumo humano, contaminagdes do ar e do solo, desastres naturais, contami-
nantes ambientais e substancias quimicas, acidentes com produtos perigosos,
efeitos dos fatores fisicos e condi¢des saudaveis no ambiente de trabalho.

¢. (X) Vigilancia Sanitéria é o conjunto de acbes capazes de eliminar, diminuir ou pre-

d. (

e. (

venir risco a Saude, bem como intervir nos problemas sanitarios decorrentes
do meio ambiente, da producao e circulagao de bens e da prestacao de servi-
¢os de interesse da saude. Vigilancia Epidemiolégica é o conjunto de a¢des que
proporciona o conhecimento, a deteccao ou prevencgao de qualquer mudanca
nos fatores determinantes e condicionantes de saude individual ou coletiva,
com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencdo e controle
das doencas ou agravos.

) Vigilancia Sanitaria é um conjunto de reformas institucionais do SUS pactuado

entre as trés esferas de gestdo (Unido, Estados e Municipios) com o objetivo de
promover inovagdes nos processos e instrumentos de gestao, visando alcan-
car maior eficiéncia e qualidade das respostas do Sistema Unico de Satde. Ao
mesmo tempo, o Sistema de Vigilancia Sanitaria redefine as responsabilidades
de cada gestor em funcao das necessidades de saude da populacdo e na busca
da equidade social. Vigilancia Epidemiolégica é o conjunto de a¢bes voltadas

a promocgao, protecao e recuperagao da saude individual e coletiva, tendo os
medicamentos como insumos essenciais.

) Vigilancia Sanitaria é o conjunto de mecanismos para a gestdo da ética, com

enfoque na conformidade de conduta como instrumento de sustentabilidade
e melhoria da gestao publica do SUS. Vigilancia Epidemiolégica é o conjunto
de acdes voltadas a promocao, protecao e recuperacao da saude individual e
coletiva, tendo os medicamentos como insumos essenciais.
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35. Apesar da pluralidade de mecanismos, as reagdes
adversas a medicamentos podem ser classificadas
quanto a sua natureza em dois tipos principais Tipo A
(RAM-tipo A) e Tipo B (RAM —Tipo B). Assinale a alter-
nativa que classifica corretamente as RAM-tipo A e as
RAM Tipo B.

a. () RAM-Tipo A: (reacdes do paciente) agudas,
nao previsiveis, nao dose dependente, cau-
salidade e mecanismo incertos, incidéncia
e mortalidade baixa, alta mortalidade, nao
reproduzivel experimentalmente, exemplo:
possivel aplasia de medula pela fenilbutazona.
RAM - tipo B: (agdes do farmaco) farmaco-
logicamente previsiveis, dose dependente,
alta incidéncia e morbidade, baixa mortali-
dade, reprodutivel; exemplo: Ulcera péptica
e hemorragica com antiinflamatérios nao
esteroides.

b. () RAM -tipo A: (acdes do farmaco) farmaco-
logicamente previsiveis, dose dependente,
alta incidéncia e morbidade, baixa mortali-
dade, reprodutivel; exemplo: Ulcera péptica
e hemorragica com antiinflamatérios nao
esteroides. RAM-Tipo B: manifestam-se tardia-
mente; exemplo: carcinogénese e mutagénse.

¢. () RAM-Tipo A: (reacdes do paciente) agudas,
nao previsiveis, ndo dose dependente, cau-
salidade e mecanismo incertos, incidéncia
e mortalidade baixa, alta mortalidade, nao
reproduzivel experimentalmente; exemplo:
possivel aplasia de medula pela fenilbutazona.
RAM - tipo B: manifestam-se quando o medi-
camento é suspenso.

d. (X) RAM -tipo A: (acdes do farmaco) farmaco-
logicamente previsiveis, dose dependente,
alta incidéncia e morbidade, baixa mortali-
dade, reprodutivel, exemplo: Ulcera péptica
e hemorragica com antiinflamatérios nao
esteroides. RAM-Tipo B: (reacdes do paciente)
agudas, ndo previsiveis, ndo dose dependente,
causalidade e mecanismo incertos, incidéncia
e mortalidade baixa, alta mortalidade, ndo
reproduzivel experimentalmente, exemplo
possivel aplasia de medula pela fenilbutazona.

e. () RAM-Tipo A: manifestam-se tardiamente;
exemplo: carcinogénese e mutagénse. RAM
- tipo B: manifestam-se quando o medica-
mento é suspenso; possivel aplasia de medula
pela fenilbutazona.

36. Alguns paises elaboraram sistemas de classifi-
cacdo de risco de medicamentos para uso durante a
gestacao, como por exemplo, a agéncia norte ameri-
cana Food and Drug Administration (FDA). Esta classifi-
cacdo baseia-se na existéncia de estudos em humanos
ou em animais para incluir os medicamentos em uma
das cinco categorias de risco para a gestacao (A, B, C,
D e X). De acordo com a classificacdo da agéncia norte
americana FDA, sdo considerados medicamentos da
categoria de risco X:

a. () Medicamentos cujos estudos controlados em
mulheres ndo demonstraram risco para o feto
no primeiro ou nos demais trimestres; a possi-
bilidade de leséo fetal é remota.

b. ( ) Medicamentos cujos estudos na reproducdo
animal ndo demonstraram risco fetal, mas
nao ha estudos controlados em mulheres ou
os estudos em animais demonstraram efeitos
adversos, mas que nao foram confirmados em
estudos controlados em gestantes nos varios
trimestres.

c. () Medicamentos cujos estudos em animais
revelaram efeitos adversos em fetos, mas ndo
ha estudos controlados em mulheres. Neste
caso, os medicamentos podem ser ministra-
dos somente se o beneficio terapéutico justifi-
car o potencial teratogénico.

d. ( ) Medicamentos para os quais existe evidéncia
de risco fetal humano, mas o beneficio do uso
em gestantes pode ser aceito, apesar do risco.

e. (X) Medicamentos cujos estudos em animais e
em seres humanos revelaram risco fetal, e o
risco de utilizacdo excede claramente qual-
quer beneficio potencial. Estes medicamentos
estdo contra-indicados durante a gestacao e
em mulheres que pretendem engravidar.
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37. Aglibenclamida é um farmaco comumente uti-
lizado no tratamento do Diabetes Mellitus tipo 2. E
uma sulfoniluréia de segunda geracdo e seu principal
efeito colateral é a hipoglicemia, caracterizada por
sintomas neuroglicopénicos (turvacgao visual, cefaléia,
sonoléncia, podendo chegar a convulsdo e ao coma) e
sintomas adrenérgicos (tremores, taquicardia, palpita-
¢oes, sudorese). Considerando que os individuos com
Diabetes Mellitus tipo 2 habitualmente sdo hipertensos
e dislipidémicos, fazendo uso de varias medicagoes,
assinale a alternativa correspondente ao farmaco que
pode mascarar alguns sinais e sintomas adrenérgicos
da hipoglicemia.

-

X) Propanolol

)

)

) Hidroclortiazida
) Sinvastatina

)

a
b. (
[
d. (
e. ( Nifedipina

38. Assinale a combinacao que correlaciona correta-
mente os farmacos (algarismo romanos) e seus efeitos
colaterais (algarismos arabicos):

Farmacos

. Antiinflamatdrios nao esteroidais
[l. Antidepressivos triciclicos
lll. Benzodiazepinicos
IV. Opidides
V. Antipsicéticos

Efeitos Colaterais

1. Prejuizo das fungdes motoras e cognitivas,
efeitos padoxais.

2. Efeitos extrapiramidais, sedacao.
3. Constipacao, prurido, sonoléncia.
4. Doenca péptica, insuficiéncia renal aguda.

5. Constipacdo, hipotensao postural, alarga-
mento do intervalo QT.

Assinale a alternativa que demonstra o correlaciona-
mento correto.

) I-1;1-4;M1-3;IV-2;V-5;
) 1-3;1-4;1M-5;IV-2;V-1;
) 1-4;0-1;M1-2;IV-5;V-3;
) 1-4;10-5;11-1;IV-3;V-2;
) I1-5;1-2;M1-3;IV-4;V-1;
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39. Estima-se em 90.000 casos novos de tuberculose
por ano no Brasil e cerca de 1.500 casos novos por ano
em Santa Catarina. Com relagéo a terapia antituber-
culose e as interacdes medicamentosas envolvidas, é
correto afirmar que :

a. (X) Sao fatores relacionados aos efeitos colaterais
do tratamento anti-tuberculose: dose, hora-
rios de administracdo da medicacao, idade
do paciente, estado nutricional, alcoolismo,
condicdes da funcdo hepdtica e renal e co-
infeccao pelo HIV.

b. ( ) Aadministracdo da rifampicina e izoniazida,
farmacos que compdem o esquema antitu-
berculose, pode ser realizada em conjunto
com a alimentacgdo, sem prejuizo na absorcao
destes farmacos.

¢. () Ousoderifampicina no esquema antitu-
berculose para o tratamento da co-infeccéo
HIV-Tuberculose nao parece interferir no
tratamento antiretroviral (“coquetel”) com
inibidores de protease, uma vez que o meta-
bolismo destes farmacos envolve mecanismos
diferentes.

d. () Ousoconcomitante do esquema antituber-
culose com medicamentos que interferem
com o sistema enzimatico hepatico citocromo
P-450 (antifungicos, anticonvulsivantes, etc.)
nao parece interferir no risco de hepato-
toxicidade e/ou na eficacia dos farmacos
envolvidos.

e. () Sao efeitos colaterais incomuns do esquema
antituberculose a irritabilidade géstrica
(associada a rifampicina, isoniazida e a pirazi-
namida) e a neuropatia periférica (associada
a isoniazida). Quando ocorrem, indicam a
necessidade da suspensao e/ou modificacdo
do esquema terapéutico.

40. Uma solucao de antibidtico tem prazo de validade
de 72 h no refrigerador (5° C). Qual o seu prazo de vali-
dade estimado se ela for armazenada em temperatura
ambiente de 25° C? (Usando um valor de Q = 3).

a. () 42h
b.( ) 7h
c. (X) 8h
d.( ) 836h
e.( ) 12h
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41. Supositérios de diazepam 10 mg foram prescritos
a um garoto com epilepsia. Entretanto, o mesmo foi

a emergéncia duas vezes com ataques ndo controla-
dos, mesmo apds o uso dos supositdrios. Seus pais
retornam a farmacia, com questdes sobre uso desses
supositorios.

Informacao:

® Diazepam, USP
® Manteiga de cacau

100 mg (Farmaco lipofilico)
19,9 mg

Prepare por mistura e moldagem.

A respeito da formulacgéo, assinale a alternativa
correta:

a. () Ousodeuma baseinsolivel em agua, como o
propilenoglicol, pode ser mais adequado.

b. () Aformulagao esta adequada, ndo podendo
ser considerada como causa do problema.

c. () Ofarmaco pode permanecer dissolvido no
veiculo e ser liberado da forma farmacéutica
muito rapidamente.

d. (X) Ousodamanteiga de cacau na formulacéo
de supositérios de diazepam pode ser o pro-
blema, pois trata-se de um farmaco lipofilico.

e. () A manteiga de cacau é uma base hidrofilica,
sendo por esta razdo incompativel com as
caracteristicas fisico-quimicas do farmaco.

43, Sobre um medicamento genérico, assinale a alter-
nativa correta:

a. () Ofarmacéutico pode trocar o medicamento
de referéncia por um produto similar.

b. ( ) No caso dos medicamentos magistrais devem
ter apenas a mesma dose e forma farmacéu-
tica para serem considerados genéricos.

c. (X) Tem a mesma dose, forma farmacéutica que
um medicamento de referéncia, além de apre-
sentar bioequivaléncia.

d. ( ) Tem a mesma forma farmacéutica, mas nao
necessariamente a mesma dose que um
medicamento de referéncia.

e. () Tem a mesma dose, mas ndo necessariamente
a mesma forma farmacéutica que um medica-
mento de referéncia.

42. O equivalente em cloreto de sédio do sulfato de
efedrina é 0,23 (1g de cloreto de sédio = 0,23 g de sul-
fato de efedrina). Quanto de cloreto de sédio é neces-
sario para tornar a prescricao a seguir isoténica?

m Sulfato de efedrina a 2%
m Agua estéril qsp 30 mL

Tornar isotdnica em cloreto de sddio.

a. () 0,0132 g decloreto de sédio
b. (X) 0,132 g de cloreto de s6dio
¢. () 0,20 gdecloreto de sédio

d. ( ) 0,230 g de cloreto de sédio
e. () 0,64 gdecloreto de sédio

44, Trabalhando como farmacéutico em hospital
local, vocé recebe uma prescricao para 5 mL de solu-
¢ao oftalmica de fluoracila 10 mg/mL para uso tdpico.
Sobre a técnica para preparar esta solucao, assinale a
alternativa correta.

a. () No caso de preparacoes oftalmicas pode ser
utilizada dgua destilada nao estéril.

b. ( ) Apbs preparo, vocé acondiciona e rotula a
preparacao e descarta os materiais usados no
lixo de materiais biolégicos.

¢. () Deve-se utilizar técnica de decoccdo, proce-
dimentos de farmacos citotoxicos e trabalhar
em ar limpo.

d. ( ) Aformafarmacéutica comercial pode ser dilu-
ida como cloreto de sédio até a concentracao
requerida.

e. (X) Asolucdo pode ser preparada a partir de fluo-
racila em pg, utilizando agua estéril e filtrada
em membrana esterilizante para um reci-
piente estéril e cloreto de sédio para ajuste de
tonicidade.
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45, Os Centros de Informag¢ées de Medicamentos - CIM sdo servicos que prestam
informacoes especializadas aos profissionais de satide e a comunidade em geral, com a
meta de promover o uso racional de medicamentos. As fontes de informacdo dos CIM
sdo fontes primarias, secundarias e terciarias. Assinale abaixo a alternativa que apre-
senta os conceitos corretos de fontes primarias, secundarias e terciarias.

a. (X) Fontes primarias sao aquelas que recolhem os dados originais. Constituem-se

de artigos (ensaios clinicos, estudo de casos, pesquisas farmacoldgicas) publi-
cados em revistas. Fontes secundarias consistem em bases de indexacéo e
resumos da literatura primaria e servem como orientadores na busca das
fontes primarias, O Medline (Index Medicus on-line) e o IPA (International
Pharmaceutical Abstracts) sdo exemplos de fontes secundarias. As fontes terci-
arias apresentam informac¢des documentadas em formato condensado como
livros textos, base de dados computadorizada, artigos de revisdo, metandlise. A
base de dados Drugdex ( Micromedex) é um exemplo de fonte terciaria.

Fontes primarias sdo aquelas que recolhem os dados originais. Constituem-se
de artigos (ensaios clinicos, estudo de casos, pesquisas farmacolégicas) publi-
cados em revistas. Fontes secunddrias apresentam informagdes documentadas
em formato condensado como livros textos, base de dados computadorizada,
artigos de revisao, metanalise. A base de dados Drugdex (Micromedex) é um
exemplo de fonte secundaria. As fontes terciarias consistem em bases de inde-
xagao e resumos da literatura primaria e servem como orientadores na busca
das fontes primarias, O Medline (Index Medicus on-line) e o IPA (International
Pharmaceutical Abstracts) sao exemplos de fontes terciarias.

Fontes primarias apresentam informagdes documentadas em formato conden-
sado como livros textos, base de dados computadorizada, artigos de revisao,
metanalise. A base de dados Drugdex (Micromedex) é um exemplo de fonte
primaria. Fontes secundarias sdo aquelas que recolhem os dados originais.
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zada, artigos de revisao, metandlise. A base de dados Drugdex (Micromedex) é
um exemplo de fonte secundaria. Fontes terciarias sao aquelas que recolhem
os dados originais. Constituem-se de artigos (ensaios clinicos, estudo de casos,
pesquisas farmacoldgicas) publicados em revistas.

Fontes primdrias consistem em bases de indexacdo e resumos da literatura e
servem como orientadores na busca das fontes primarias, O Medline (Index
Medicus on-line) e o IPA (International Pharmaceutical Abstracts) sdo exemplos
de fontes primarias. Fontes secundarias sdo aquelas que recolhem os dados
originais. Constituem-se de artigos (ensaios clinicos, estudo de casos, pesqui-
sas farmacoldgicas) publicados em revistas. As fontes tercidrias apresentam
informacdes documentadas no formato condensado como livros textos, base
de dados computadorizadas, artigos de revisdo, metandlise. A base de dados
Drugdex (Micromedex) é um exemplo de fonte terciaria.
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46. Conforme a Lei Federal 8.080/1990, ndo se inclui
no campo de atuacio do Sistema Unico de Saude
(SUS) a execucéo de acdes:

. De vigilancia sanitaria.
De vigilancia epidemiolégica.

De saude do trabalhador.

o N T Y

)
()
()
. () De assisténcia terapéutica integral, inclusive
farmacéutica.
e. (X) Voltadas a regulamentacdo profissional do
farmacéutico.

49, Dentre as sang¢des disciplinares a que estao sujei-
tos os profissionais farmacéuticos, nao se inclui a:

Eliminacao.

Adverténcia ou censura.

()

()

(X) Suspensdo de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos.
() Suspensaode 3 (trés) mesesa 1 (um) ano.
()

P oo oo

Multa de (um) salario-minimo a 3 (trés) sala-
rios-minimos regionais.

47. O conjunto de ag¢bes e servicos de saude, prestados
por érgéos e instituicdes publicas federais, estaduais

e municipais, da Administracao direta e indireta e das
fundagdes mantidas pelo Poder Publico, constitui o (a):

. () LeiOrganicada Saude Publica.

) Leide Diretrizes Basicas da Saude.

) Lei Organica da Assisténcia a Saude.
) Sistema Unico de Saude (SUS).

)

Sistema Integrado de Saude Publica.

m o N T o

N
(
(X

-

48. Assinale a alternativa correta:

a. () Aapuracao das infragcdes éticas compete
ao Conselho Federal Farmacia, por meio do
Conselho Regional de Farmacia.

b. (X) Na relacdo com os Conselhos, obriga-se o far-
macéutico a comunicar ao Conselho Regional
de Farmacia em que estiver inscrito toda e
qualquer conduta ilegal ou antiética que
observar na pratica profissional.

¢. () Ofarmacéutico portador de doenca que o
incapacite para o exercicio da farmacia, apu-
rada pela Comissao de Etica, tera suas ativida-
des profissionais suspensas enquanto perdu-
rar sua incapacidade.

d. ( ) O profissional condenado por sentenca cri-
minal, definitivamente transitada em julgado,
por crime praticado no uso do exercicio da
profissao, serd eliminado dos quadros do
Conselho Regional de Farmdcia.

e. () Prescreve em 36 (trinta e seis) meses a cons-
tatacdo fiscal de auséncia do farmacéutico no
estabelecimento, através de auto de infracao
ou termo de visita, para efeito de instauracdo
de processo ético.

50. O farmacéutico deve comunicar ao Conselho
Regional de Farmacia, por escrito, o afastamento de
suas atividades profissionais das quais detém res-
ponsabilidade técnica, quando ndo houver outro far-
macéutico que, legalmente, o substitua, levando em
consideragao os seguintes prazos:

a. (X) A comunicagdo ao Conselho Regional de
Farmdcia deverd ocorrer no prazo maximo
de 5 (cinco) dias apds o afastamento, quando
este ocorrer por motivo de doenca.

b. () Quando o afastamento ocorrer por motivo
de congressos, a comunica¢ao ao Conselho
Regional de Farmacia devera ocorrer com
antecedéncia minima de 2 (dois) dias.

c. () Quando o afastamento ocorrer por motivo de
férias, a comunicacdo ao Conselho Regional
de Farmacia devera ocorrer com antecedéncia
minima de 3 (trés) dias.

d. ( ) Acomunicacado ao Conselho Regional de
Farmdcia devera ocorrer no prazo maximo de
4 (quatro) dias ap6s o afastamento, quando
este ocorrer por motivo de acidente pessoal.

e. () Quando o afastamento ocorrer por motivo de
curso de aperfeicoamento, a comunicacdo ao
Conselho Regional de Farmacia devera ocorrer
com antecedéncia minima de 6 (seis) dias.
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