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CURSO DE FORMAGAO DE OFICIAIS FARMACEUTICOS
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« Vocé recebeu sua folha de respostas e este caderno contendo 50 questdes objetivas.

¢ Confira seus dados impressos na capa deste caderno e na folha de respostas.

o Certifique-se de que a letra referente ao modelo de sua prova é igual aquela constante em sua folha de respostas.
 Quando for permitido abrir o caderno, verifique se esta completo ou se apresenta imperfeigoes.

« (Caso haja alguma divergéncia de informagdo, comunique ao fiscal da sala para a devida substituicdo desse caderno.
« |eia cuidadosamente todas as questdes e escolha a resposta que vocé considera correta.

e Marque, na folha de respostas, com caneta de tinta preta, a letra correspondente a alternativa que vocé escolheu.
 Aduragéo da prova é de 4 horas, ja incluido o tempo para o preenchimento da folha de respostas.

¢ S0 serd permitida a saida definitiva da sala e do prédio apds transcorridas 3 horas do inicio da prova.

o Até que vocé saia do prédio, todas as proibigoes e orientagdes continuam validas.

AGUARDE A ORDEM DO FISCAL PARA ABRIR ESTE CADERNO.

Nome do candidato 1
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01.

02.

CONHECIMENTOS GERAIS

De acordo com a Resolugdo n2 724/2022, que dispbe
sobre o Cédigo de Etica, o Cédigo de Processo Etico,
as infragOes e as regras de aplicagéo das sangodes ético-
-disciplinares, € um dever do farmacéutico

(A) exigir dos profissionais da saude o cumprimento da
legislagao sanitaria vigente, em especial quanto a le-
gibilidade da prescricdo e demais aspectos legais e
técnicos.

realizar a intercambialidade de medicamentos, res-
peitando a decisao do usuario, dentro dos limites le-
gais, e documentando o ato.

receber estagiarios, respeitando as normas e legis-
lagbes preconizadas para estagio supervisionado,
bem como a capacidade de alocag&o da unidade ou
estabelecimento farmacéutico.

supervisionar, nos limites da lei, os colaboradores
para atuarem no auxilio ao exercicio das suas ati-
vidades.

recorrer ao CRF, de forma fundamentada, quando
impedido de cumprir o presente cddigo, a legislagao
do exercicio profissional e as resolugdes, decisdes e
pareceres normativos emanados do CFF, bem como
do CRF e de demais autoridades.

Os monitores eletrénicos de temperatura utilizados du-
rante o transporte de produtos biolégicos sdo equipamen-
tos capazes de armazenar dados por longos periodos, o
que permite criar um histérico continuo e a emisséo de
relatérios diarios n&do editaveis. De acordo com o Guia
para qualificacdo dos procedimentos de transporte dos
produtos bioldgicos (Anvisa), esses monitores devem ser

calibrados na faixa de utilizagdo, com exatidao
(A) minima de + 1,0 °C e resolugdo maxima de 10,0 °C.
(B) maxima de + 10,0 °C e resolugéo minima de 1,0 °C.
(C) minima de + 0,5 °C e resolugdo maxima de 10,0 °C.
(D) minima de + 0,01 °C e resolugdo minima de 1,0 °C.
(E)

E) minima de = 0,5 °C e resolugdo minima de 0,1 °C.

Confidencial até o momento da aplicagdo.

03.

04.

De acordo com a Resolugéo da Diretoria Colegiada (RDC)
n2 222 de 2018, da ANVISA, que regulamenta as boas
praticas de gerenciamento dos residuos de servigos de
saude, o nivel lll de inativagdo microbiana é definido como
0 processo fisico ou outros processos para a redugao ou
eliminacao da carga microbiana, tendo como resultado a
inativacdo de bactérias vegetativas, fungos, virus lipofili-
cos e hidrofilicos, parasitas e micobactérias com redugéo
igual ou maior que , € inativagdo de espo-
ros do B. stearothermophilus ou de esporos do B. subtilis
com redugéao igual ou maior que

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

(A) 4log,, ... 6log,,
(B) 6log,, ... 8log,,
(C) 6log,, ... 4 log,,
(D) 8log,, ... 6log,,
(E) 2log,, ... 4 log,,

Em relagdo ao armazenamento dos residuos gerados em
servicos de saude (RSS), é correto afirmar que

(A) a sala de utilidades ou expurgo pode ser comparti-
Ihada para o armazenamento temporario dos RSS
dos Grupos A, E e D, devendo ser compativel com a
area a ser ocupada pelos coletores em uso.

o abrigo externo deve ter, no minimo, um ambiente
para armazenar os coletores dos RSS do Grupo B,
podendo também conter os RSS do grupo C, e outro
ambiente exclusivo para armazenar os coletores de
RSS do grupo D.

o RSS de facil putrefacdo devem ser submetidos a
método de conservagdo em caso de armazenamen-
to por periodo superior a 6 horas.

o abrigo interno deve possuir area coberta, com pon-
to de saida de agua para higienizagao e limpeza dos
coletores utilizados.

o local para armazenamento temporario de resi-
duos é obrigatério e deve estar identificado como
“ABRIGO TEMPORARIO DE RESIDUOS”.
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06.

De acordo com a Portaria MS/SVS n2 344, de 12 maio de
1998, que aprova o Regulamento Técnico sobre substan-
cias e medicamentos sujeitos a controle especial, e suas
atualizagdes, a Notificagao de Receita

(A) Especial, de cor azul, para prescricao de medica-
mentos a base de substancias constantes da lista
“C2” (retinoides de uso sistémico) tera validade pelo
periodo de 7 dias, em todo o Territério Nacional, con-
tados da data de sua emissao, para fins de dispen-
sacao do medicamento.

“B2”, de cor azul, tera validade de 30 dias, em todo
o Territorio Nacional, contados da data de sua emis-
sao, para fins de dispensagédo do medicamento.

“A” sera valida, em todo o Territério Nacional, pelo
periodo de 90 dias, contados da data de sua emis-
sdo, para fins de dispensagao do medicamento.

“B”, de cor branca, tera validade, em todo o Territorio
Nacional, pelo periodo de 30 dias, contados da data
de sua emisséo, para fins de dispensagao do medi-
camento.

Especial de retinoides, para preparagbes farmacéu-
ticas de uso sistémico, podera conter no maximo 3
ampolas, e, para as demais formas farmacéuticas, a
quantidade para o tratamento correspondente a no
maximo de 7 dias.

De acordo com a Portaria MS/SVS n® 344, de 12 maio de
1998 e suas atualizagbes, sdo consideradas substancias

psicotropicas anorexigenas, pertencentes a lista B2
(A) femproporex, cetazolam, anfetamina.
(B) cetazolam, anfetamina, liraglutida.
(C) aminorex, difenoxilato, metilfenidato.
(D)
(E)

D) anfepramona, sibutramina, femproporex.

E) semaglutida, difenoxilato, anfetamina.
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08.

Considerando as Boas Praticas de Fabricagao de Medica-
mentos, assinale a alternativa correta em relagdo a apro-
vagao e manutengao de insumos farmacéuticos ativos.

(A) Para garantir a manutengdo dos padrbes e 0 uso
continuo da cadeia de suprimentos aprovados pelo
processo de gerenciamento de riscos, devem ser re-
alizadas auditorias subsequentes semestralmente.

(B) A rastreabilidade da cadeia de suprimento deve ser
estabelecida, e os riscos associados desde as maté-
rias primas, até o medicamento acabado, devem ser
formalmente avaliados e verificados semestralmente.

Devido a sua importancia, a avaliagdo do potencial
de contaminagao cruzada com outros materiais no
local, deve ser feita em uma auditoria paralela com
duracdo permanente.

(D) As auditorias com o objetivo de confirmar que os fa-
bricantes estejam cumprindo com as boas praticas
de fabricagdo devem ser realizadas pela prépria em-
presa, sendo proibida a sua representagédo por ou-
tras empresas.

Os registros da cadeia de suprimento e da rastreabi-
lidade de cada insumo farmacéutico ativo, incluindo
seus materiais de partida, devem ser mantidos e estar
plenamente disponiveis no fabricante do medicamento.

A RDC n? 31, de 11 de agosto de 2010 dispde sobre a
realizagdo dos estudos de equivaléncia farmacéutica e
de perfil de dissolugdo comparativo. De acordo com essa
Resolugdo, em relagdo aos estudos de equivaléncia far-
macéutica, é correto afirmar que

(A) para as formas farmacéuticas néo isentas do estu-
do de biodisponibilidade relativa/bioequivaléncia,
recomenda-se que a diferenga de teor da substancia
ativa entre os medicamentos teste e de referéncia
néo seja superior a 1%.

devem ser realizados por Centro de equivaléncia far-
macéutica devidamente habilitado pela Anvisa para
essa finalidade, apds a realizagdo do estudo de bio-
disponibilidade relativa/bioequivaléncia, quando apli-
cavel a forma farmacéutica.

para as formas farmacéuticas isentas do estudo de
biodisponibilidade relativa/bioequivaléncia, a dife-
renca de teor entre os medicamentos teste e de re-
feréncia pode ser superior a 5%, desde que ambos
estejam dentro da especificagdo do método analitico
adotado.

devem ser realizados com medicamentos que se
apresentem na forma de comprimido revestido/dra-
gea, cujos medicamentos de referéncia seja compri-
mido simples ou vice-versa, desde que o revestimen-
to controle a liberagédo da substancia ativa.

no caso de formas farmacéuticas administradas
como gotas, deve ser determinado o numero de go-
tas que corresponde a 0,1mL, indicando-se a quanti-
dade de substancia ativa por gota.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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10.

1.

De acordo com a Lei n2 13.021 de 2014, que dispde so-
bre o exercicio e a fiscalizagéo das atividades farmacéu-
ticas, é correto afirmar que

(A) As farmacias privativas de unidades hospitalares, e
as nao privativas, estdo sujeitas as mesmas exigén-
cias legais previstas no que concerne a instalacdes,
equipamentos, diregcdo e desempenho técnico de
farmacéuticos, assim como ao registro em Conselho
Regional de Farmacia.

para o funcionamento das farmacias de qualquer na-
tureza, sdo exigidas a autorizagéo e o licenciamento
da autoridade competente e a presenga de farma-
céutico por quarenta horas semanais.

€ responsabilidade do Conselho Federal de Farma-
cia assegurar a assisténcia farmacéutica, segundo
os principios e diretrizes do Sistema Unico de Sau-
de, de universalidade, equidade e integralidade.

(D) A localizagao de um estabelecimento farmacéutico
deve ser comercial e sanitariamente conveniente,
devendo ser submetida a aprovagéao prévia do 6rgao
sanitario competente.

O proprietario da farmacia é obrigado a notificar os
profissionais de saude e os 6rgéos sanitarios compe-
tentes, bem como o laboratério industrial, dos efeitos
colaterais, das reagdes adversas, das intoxicagoes,
voluntarias ou ndo, e da farmacodependéncia obser-
vados e registrados na pratica da farmacovigilancia.

De acordo com a RDC n2 31, de 11 de agosto de 2010,
nos ensaios de dissolugdo, a dissolugdo é definida
como muito rapida quando ocorrer dissolugdo média
de, no minimo, % da substancia ativa em até
_ minutos e definida como dissolugao
rapida quando ocorrer dissolugdo média de, no minimo,

% da substancia ativa em até

minutos.

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

(A) 75...15..75 ... 20
(B) 95...10...80 ... 15
(C) 95..15...80 ... 30
(D) 85...5...85 ... 20
(E) 85..15...85 ... 30

De acordo com a RDC n2 73 de 2016, o procedimento de
peticionamento que requer protocolo, e que deve aguar-
dar manifestagéo favoravel da Anvisa para a implemen-
tagéo, é definido como

(A) suspenséo do procedimento simplificado.

(B) procedimento ordinario.
(C) procedimento simplificado.
(D) mudanga de implementagao imediata.
(E)

E) histérico de mudangas do produto.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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13.

ARDC n® 166, de 24 de julho de 2017, dispde sobre a va-
lidagdo de métodos analiticos e da outras providéncias.
De acordo com esta Resolugéo, sobre a seletividade e
linearidade dos métodos é correto afirmar que para

(A) demonstrar a linearidade de um método, este deve
ser capaz de obter respostas analiticas diretamente
proporcionais a concentragdo de um analito em uma
amostra.

o estabelecimento da linearidade deve-se utilizar, no
minimo, trés concentragoes diferentes da substancia
quimica de referéncia para solugbes preparadas em,
no minimo, duplicata.

se atingir o nivel necessario de seletividade, deve-se
evitar a combinacao de dois ou mais métodos anali-
ticos de identificacao.

métodos cromatograficos, a pureza cromatografica
do sinal do analito deve ser comprovada, inclusive
para produtos biolégicos.

demonstrar a seletividade dos métodos de identifica-
¢ao, os ensaios devem ser aplicados a substancias
estruturalmente distintas do analito, sendo o critério
de aceitacao a obtencgao de resultado positivo.

De acordo com a RDC n2 166, de 24 de julho de 2017,
o efeito matriz é o efeito que os componentes de uma
matriz, que ndo sdo o analito de interesse, podem exer-
cer sobre a resposta analitica. Em relagdo a esse efeito
nos testes de validagdo de métodos analiticos, é correto
afirmar que

(A) as curvas de calibragcdo devem ser estabelecidas
da mesma forma que para os testes de linearidade,
para os mesmos niveis de concentragao, utilizando,
no minimo, trés concentragdes diferentes em, no mi-
nimo, duplicata.

para matrizes simples, deve ser determinado por
meio da comparagdo entre os coeficientes angula-
res das curvas de calibragdo construidas com a SQR
do analito em solvente e com a amostra contendo a
SQR do analito sem fortificagao.

o paralelismo das retas ¢é indicativo de interferéncia
dos constituintes da matriz, e a sua demonstragéo
deve ser realizada por meio de avaliacao estatistica
adequada.

para matrizes complexas, deve ser determinado por
meio da comparagao entre os coeficientes angulares
das curvas de calibragdo construidas com a subs-
tancia quimica de referéncia (SQR) do analito em
solvente e com a amostra fortificada com a SQR do
analito.

deve ser adotado o nivel de significancia de 95% no
teste de hipdteses e o coeficiente de correlagao deve
estar acima de 0,95.
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15.

De acordo com a RDC n2 166 de 2017, para a deter-
minagao da exatidao de um método analitico, deve ser
utilizada a abordagem mais adequada, de acordo com o
método analitico em estudo, que deve ser, entre outros,
para

(A) produto terminado: aplicar o método de adigéo de
padrdo, no qual quantidades conhecidas de impu-
rezas ou produtos de degradagéo sao acrescidas a
amostra.

impurezas conhecidas: a exatiddo deve ser avaliada
comparando-se a resposta da substancia quimica de
referencia (SQR) do insumo farmacéutico ativo (IFA)
ou de impureza conhecida, conforme o método pro-
posto, em uma faixa de concentragdo que contemple
a faixa de trabalho do método, independentemente
do fator resposta.

impurezas desconhecidas: na indisponibilidade de
amostras de certas impurezas ou produtos de degra-
dagédo, pode ser realizada a comparagao dos resul-
tados obtidos com um segundo método validado e
a utilizacao do fator resposta relativo as impurezas.

produto ndo terminado: no caso de analito em matriz
simples, realizar analise pelo método de adigéo de
SQR, no qual quantidades conhecidas de SQR sao
acrescentadas a amostra.

insumo farmacéutico ativo (IFA): aplicar o método
proposto, utilizando substancia de pureza conhecida
(SQR).

De acordo com a RDC n® 749, de 2022, que dispde sobre
aisencao de estudos de bioequivaléncia/biodisponibilida-
de relativa, esses estudos poderao ser dispensados para
solu¢des micelares destinadas ao uso intravenoso cujo
método e taxa de administragdo sejam as mesmas do
medicamento comparador e que atendam a alguns crité-
rios, dentre os quais esta correto citar:

(A) os excipientes contidos na formulagao nao afetam a
disposicao in vivo do farmaco.

(B)

o principal objetivo do sistema micelar € o de contro-
lar a liberagéo do farmaco.

(C) a composicao da formulagéo (solugdo micelar), ime-
diatamente antes da administracao, deve ser quanti-

tativamente idéntica a do medicamento comparador.

que ha dissociagéo lenta da micela apds diluicdo no
plasma.

o estudo de equivaléncia farmacéutica comprova si-
milaridade e a estabilidade fisica do sistema micelar
em todos os diluentes.

ESEX2601/042-CFOF-Farmacia

16.

17.

18.

A Instrugdo Normativa (IN) n® 138, de 2022, possui o0 ob-
jetivo de adotar as diretrizes de Boas Praticas de Fabri-
cagao relacionadas as atividades de qualificagao e va-
lidacdo. De acordo com essa IN, a validacdo realizada
em circunstancias excepcionais, justificada por meio do
beneficio ao paciente, em que o protocolo de validagao
€ executado concomitantemente com a comercializagéo
dos lotes de validagao, é definida como validagao

A) prospectiva.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

concorrente.
continuada de processo.

D) retrospectiva.

E) de processo.

A RDC n® 964, de 2025, estabelece os requisitos gerais
para a realizagao dos estudos de degradagéao forgada em
medicamentos contendo insumos farmacéuticos ativos
(IFA) sintéticos e semissintéticos e define os parametros
para a notificagao, identificagdo e qualificagdo de produ-
tos de degradagéo nestes mesmos produtos. Com base
nessa Resolugéo, é correto afirmar que

(A) o estudo de degradagéao forgcada deve ser realizado
em todas as concentragdes do medicamento, inde-
pendentemente de haver ou nao diferencas qualitati-
vas ou quantitativas nas formulagdes.

quando forem utilizados diferentes fabricantes ou ro-
tas de obtencado de IFA, os estudos de degradagéo
forcada devem ser realizados em um lote, obtido a
partir de um dos processos de um fabricante.

os estudos de degradacao forgada deverao ser reali-
zados em condigdes que promovam degradacao em
extensao suficiente para permitir avaliacdo da forma-
¢ao de produtos de degradacéo.

para fase liquida devem contemplar: aquecimento,
umidade e luz (ultravioleta e visivel) e para fase s6-
lida devem contemplar: base, oxidante (auto oxida-
¢ao, peroxidacao e oxidagao catalisada por metais
de transicéo).

Para associagdes em dose fixa, devem ser realiza-
dos os estudos de cada um dos IFAs em separado,
especialmente quando houver dados que eviden-
ciem que os IFAs interagem entre si.

Assinale a alternativa que relaciona corretamente o
farmaco com a impureza qualificada, de acordo com a
IN n2 258, de 16 de outubro de 2023, e seu anexo.

(A) Amoxacilina — impureza G.
(B) Clopidogrel —impureza C.

(C) Atenolol-methyl (R)-amino(4-hydroxyphenyl) acetate.
(D) Dipirona — tizoxanida.
(E)

E) Hidroxiureia — ureia.
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Assinale a alternativa que apresenta a definigdo correta,
de acordo com a IN n2 127, de 2022, que dispde sobre as
boas praticas de fabricagdo complementares a insumos
e medicamentos bioldgicos.

(A) Hibridoma: linhagem celular imortalizada que segre-
ga anticorpos (monoclonais) desejados e é tipica-
mente derivada da fusdo de linfécitos B com células
tumorais.

Banco de células mestre: banco de células de tra-
balho aplicado a vegetais ou animais transgénicos.

Anticorpos monoclonais: populacdo de anticorpos
derivados de uma série de clones de linfécitos, pro-
duzidos em humanos e animais, em resposta aos
epitopos na maioria das moléculas “nao self’.

Contengéo secundaria: sistema de contengédo que
impede a fuga de um agente biolégico para o am-
biente de trabalho imediato, envolvendo o uso de
recipientes fechados ou cabines de seguranga bio-
l6gica, juntamente com procedimentos operacionais
seguros.

Plasmideo: fragmento de RNA normalmente presen-
te em uma célula somatica, como uma entidade cir-
cular, separada do cromossomo celular, podendo ser
modificado por técnicas de biologia molecular, purifi-
cado da célula bacteriana e usado para transferir seu
conteudo para outra célula.

De acordo com a IN n2 127 de 2022, que dispde sobre as
boas praticas de fabricagdo complementares a insumos
e medicamentos biolégicos, em relagao as instalagdes e
equipamentos que devem serem usados de acordo com
as boas praticas de fabricagdo de insumos e medicamen-
tos biologicos, é correto afirmar que

(A) areas de pressao negativa devem ser utilizadas para
processar produtos estéreis, sendo aceitavel, por
razoes de contencao, a pressao positiva em areas
especificas no ponto de exposigcao de patdégenos.

o sistema de contengéo secundaria deve ser proje-
tado e testado periodicamente para garantir a pre-
vengdo de escapes de agentes bioldgicos para o
ambiente de trabalho imediato.

algumas matérias primas que precisem ser medidas
ou pesadas durante o processo de produgdo, nao
podem ter seus estoques mantidos na area de pro-
dugao.

os filtros de ventilagdo devem ser hidrofébicos e va-
lidados por sua vida util programada, com testes de
integridade em intervalos adequados, com base nos
principios de gerenciamento de risco de qualidade
(GRQ).

a detecgdo da contaminagao deve ser priorizada, por
ser mais apropriada que a prevencgao, pois a conta-
minagao provavelmente se tornara evidente durante
processos como a fermentacgao e a cultura celular.

Confidencial até o momento da aplicagdo.
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22.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

A atencgao farmacéutica dirigida ao paciente adulto hospi-
talizado compreende diversas etapas, muitas das quais
sdo realizadas por equipes multiprofissionais. Durante a
etapa de avaliagdo do paciente, na qual o farmacéutico
elabora a lista dos problemas ativos, ele deve realizar
também a

(A) definicao de parametros mensuraveis e de prazos

especificos e educar o paciente.
B
C
D

elaboracgéo e implementagao do plano de cuidado.
otimizagao da farmacoterapia.

(B)
(©)
(D) conciliagdo de medicamentos.
(E) avaliagao da terapia medicamentosa.

Um dos objetivos da atengdo farmacéutica é o de conhe-
cer e prevenir potenciais interagdes medicamentosas, de
modo a evitar a modificagdo na acéo esperada do farma-
co pela presenca de outros farmacos.

Nesse sentido, pode ser considerada grave e que deve
ser evitada, a associagao entre

(A) atenolol e anticolinérgicos, como a escopolamina e a
atropina, que tendem a diminuir a biodisponibilidade
do atenolol e, consequentemente, o seu efeito anti-
-hipertensivo.

captopril e indometacina, com aumento do efeito
hipotensivo do captopril pela indometacina, que
aumenta a sintese de prostaglandinas, podendo pro-
vocar desmaio e confusdao mental.

anorexigenos (fenfluramina, fentermina) e inibidores
da monoamino-oxidase (fenelzina, tranilcipromina),
que pode ocasionar potencializagdo do efeito ano-
rexigeno, crise hipertensiva seguida de hemorragia
cerebral.

acido acetilsalicilico e espironolactona, com redugéo
do efeito diurético da espironolactona e aumento do
efeito antiagregante do acido acetilsalicilico, o que
pode levar a hemorragias.

amoxicilina e outros antibiodticos de amplo espectro
e anticoncepcionais de uso oral, pois aceleram o
metabolismo do hormdnio e podem levar a gravidez
indesejada.
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23.

24.

No Brasil, a semiologia e a anamnese realizadas por
farmacéuticos ndo tém como objetivo o diagnéstico de
patologias, mas sim, a verificagdo de possiveis reagdes
adversas e problemas relacionados a medicamentos.

Para a obtencao da anamnese, o farmacéutico deve

(A) realizar e registrar os resultados dos exames fisicos,
como a inspec¢ao visual, palpagéo, percussio, aus-
culta, temperatura, pulso, frequéncia cardiaca, pres-
séo arterial e dados antropométricos.

saber que muitos dos sintomas que os portadores
de processos de natureza orgénica apresentam sao
devidos ou modificados por fatores sociopsicologi-
cos, como a personalidade do paciente.

empregar um roteiro de perguntas, de modo a ser
eficaz na obtengao das informagdes sobre a doenga
do paciente, ainda que em prejuizo de outras infor-
macodes referentes ao préprio paciente.

(D) discutir com o paciente sobre as opinides referentes a
qualquer assunto, especialmente, sobre aquelas rela-
cionadas aos conhecimentos que o paciente julga ter
sobre sua patologia e sobre o tratamento que esta

realizando, pois, em sua maioria, sdo de senso comum.

evitar abordar o histérico familiar do paciente, pois
raramente ele tem relagdo com os problemas rela-
cionados aos medicamentos ou reagdes adversas,
ainda que os pacientes possam acreditar que sim.

Existem diferentes tipos de reagbdes adversas a medica-
mentos que devem ser rapidamente reconhecidas
pelos farmacéuticos, de modo a adotar as medidas mais
adequadas em cada caso. Uma dessas reagdes é oca-
sionada pelo medicamento isoniazida, usado para o
tratamento da tuberculose, que pode provocar leséo
hepatica.

Esse tipo de reagéo adversa é classificado como

A) falha terapéutica.

(A)
(B) nao relacionada a dose.

(C) crbnica e relacionada ao uso prolongado.
(D) efeito de retirada.
(E)

E) intolerancia.

ESEX2601/042-CFOF-Farmacia

25. Ha distintos modelos que podem ser adotados para a

26.

selecdo de medicamentos em um hospital como descrito
a seguir:

“Os medicamentos sédo avaliados e selecionados
com o objetivo de garantir o uso racional de medicamen-
tos a populacao assistida pela instituicdo. Portanto, as
decisbes sdo tomadas de forma continua, pela Comis-
sdo de Farmacia e Terapéutica, com base em critérios
objetivos de inclusdo ou exclusdo de medicamentos. Ha
revisdo e avaliagcao critica da literatura, considerando
os estudos disponiveis, a eficacia do medicamento para
diferentes faixas etarias e populagdes consideradas de
risco, os custos, os efeitos adversos e seus tratamentos,
as alternativas terapéuticas disponiveis, os problemas de
aquisicao e distribui¢cdo, entre outras variaveis. Portanto,
nao ocorre mais a inclusdo de medicamentos com base
apenas em experiéncia clinica. Além da atividade de se-
lecdo, essa equipe deve realizar avaliagdes da utilizagcédo
desses produtos com retroalimentacdo dos resultados
encontrados.”

(Storpirtis, S. et al. Farméacia Clinica e Cuidado Farmacéutico
— Ciéncia, Educagéo e Prética Profissional, 2024. Adaptado)

Os procedimentos descritos se referem ao modelo de
selecdo de medicamentos denominado:

A) concurso de medicamentos.

(A)
(B)
(©)
(D)
(E)

tradicional.
teoria da utilidade multiatributos (MAUT).

D) sistema de avaliagéo por objetivos (SOJA).

E) sistema de guia farmacoterapéutico.

A gestdo de estoque de medicamentos envolve diferen-
tes tipos de custos, sendo que o custo total corresponde
a somatéria de todos os demais custos no periodo de um
ano.

Quanto maior for a quantidade comprada, meno-
res serdo os custos envolvidos com ; por
outro lado, maiores serdo aqueles relacionados com
e vice-versa. H4 uma determinada quanti-
dade de pedido que minimiza esse custo, que correspon-
de ao lote econdmico. O lote econémico pode ser encon-
trado graficamente, tracando-se a quantidade do pedido
sobre o eixo e os valores de custos sobre
0 eixo ; 0 lote econémico ocorre na interse-
¢ao das duas retas.

(Storpirtis, S. et al. Farméacia Clinica e Cuidado Farmacéutico
— Ciéncia, Educagéao e Pratica Profissional, 2024. Adaptado)

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

(A) aaquisi¢cao do produto ... 0 armazenamento ... X ... y
(B) o armazenamento ... a aquisi¢ao do produto ... y ... X
(C) aaquisigao do produto ... 0 armazenamento ... y ... X
(D) o armazenamento ... a aquisi¢gao do produto ... X ... y
(E) afalta de estoque ... a aquisi¢do do produto ... y ... X
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27.

28.

29,

30.

Para tornar efetivo o sistema de distribuicdo de medicamentos, muitos hospitais organizam o setor de farmacia de modo
a contar com uma farmacia central e com farmacias satélites, que atendem a setores especificos do hospital. Para poder
atender adequadamente as suas atividades, a Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF) deve ter uma area fisica de,

nominimo, _____ m? por leito hospitalar, enquanto as farmacias satélites devem ter, no minimo, m2.
Assinale a alternativa que completa, correta e respectivamente, a lacuna do texto.

(A) 05..4

(B) 0,8...5

(C) 06..4

(D) 0,5...2

(E) 1,0..5

Em relagdo ao uso racional de antimicrobianos em hospitais, é correto afirmar que

(A) o uso de antimicrobianos s6 é indicado quando houver um diagndstico confirmado de infecgao, realizado com base
em dados clinicos, epidemioldgicos e laboratoriais, sendo contraindicado nos casos de diagnéstico presumido.

(B) a farmacia hospitalar é parte importante no esfor¢co de controle do uso de antimicrobianos ao divulgar o perfil de
sensibilidade das bactérias, notificar bactérias multirresistentes e promover a educagéo continuada em microbiologia
para o corpo clinico.

(C) uma das desvantagens da auditoria de pré-prescri¢gao € iniciar o uso desnecessario do antibiético de forma precoce,
ampliando o uso da terapia empirica.

(D) érecomendavel que se estruture um comité multidisciplinar especifico, que devera ser coordenado preferencialmente
por um infectologista, além de representantes do laboratério de microbiologia e da farmacia.

(E) deve ser resumido em trés pontos-chaves, que sdo: a promogao da qualidade assistencial aos pacientes em relagao
a antibioticoterapia; a redugéo da pressao seletiva dos antimicrobianos na selegcdo de cepas de microrganismos re-
sistentes e o0 aumento do investimento diretamente relacionado ao uso racional de antimicrobianos.

Diversos métodos sdo empregados em farmacovigilancia, a depender dos objetivos que se buscam alcangar. Quando se
pretende realizar estudos epidemioldgicos, com a finalidade de estabelecer uma relagéo de causalidade entre a presenca
de reacdo adversa a um medicamento e o uso dele, devem ser realizados estudos com os delineamentos

transversais e/ou relatos de caso.
séries de casos e/ou caso-controle.

C) ensaios clinicos randomizados e/ou transversais.
) meta-analises e/ou ensaios clinicos randomizados.

coorte e/ou caso-controle.

Observe o quadro a seguir, que apresenta um método de avaliagao da causalidade apds um paciente relatar dor de cabe-
¢a com o uso de um novo medicamento para o tratamento de hipertensao:

SIM | NAO [NAO SEI
1. Existem relatos conclusivos sobre esta reacédo? +1 [ C0)
2. Areagdo apareceu apos a administragdo do farmaco @ -1
suspeito?

3. Houve melhora quando o farmaco suspeito foi suspenso | 41 0
ou quando um antagonista especifico foi administrado?

4. A reacdo reapareceu quando o farmaco foi readministrado? | +2 | (-1)

5. Existem causas alternativas (diferentes do farmaco) 1 @
que poderiam ter causado esta reagao?

6. A reacao reapareceu com a introdugéo de um placebo?| -1 +1
7. O farmaco foi detectado no sangue ou em outros fluidos +1 0

bioldgicos em concentragdes toxicas?

8. Areagio aumentou com dose maior ou diminuiu quando
foi reduzida a dose?

9. O paciente tem histdria de reagéo semelhante com o @ 0
mesmo farmaco ou similar em alguma exposicéo prévia?

10. A reaco foi confirmada por alguma evidéncia objetiva? | +1 | C0)
PONTUACAO TOTAL

De acordo com o algoritmo de Naranjo e colaboradores, a reacao adversa relatada pelo paciente tem causalidade

goo@ o o
o= |©)|OF

(A) duvidosa.
(B) possivel.
(C) provavel.
(D) condicional.
(E) definida.
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31. A espectrometria de absorgdo atébmica é utilizada para

a determinagéo de diversos elementos da tabela perio-
dica e consiste, basicamente, de quatro técnicas: absor-
¢ao atdbmica com chama, geragdo de hidretos, geragao
de vapor frio e forno de grafite. As técnicas que utilizam

e como atomizadores per-
mitem a determinagao de cerca de 70 elementos sendo
a maioria metais. A técnica de permite a
determinagdo de arsénio, antiménio, selénio, bismuto,
teldrio, chumbo, indio, estanho, germanio e talio; ja a
técnica de ¢ utilizada, basicamente, para a
determinagao de mercurio.

(Farmacopeia Brasileira.
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 2024. Adaptado)

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

(A) forno de grafite ... geragédo de hidretos... chama ...
geragéao de vapor frio

(B) chama ... forno de grafite ... geragédo de hidretos ...
geragao de vapor frio

(C) geracdo de hidretos ... geragdo de vapor frio ...
chama ... forno de grafite

(D) geracao de hidretos ... geragao de vapor frio ...
forno de grafite ... chama

(E) chama ... geragéo de vapor frio ... forno de grafite ...
geragéao de hidretos

32. Aespectrofotometria de fluorescéncia consiste em excitar

uma substancia com radiagdo no comprimento de onda
de maxima absorgao e medir comparativamente a inten-
sidade da luz fluorescente emitida frente a um padrao.

Sobre os ensaios fisico-quimicos que utilizam essa meto-
dologia, € correto afirmar que

(A) adeterminagao daintensidade de fluorescéncia pode
ser efetuada em simples fluorimetro de filtro (fluori-
metro), em espectrofotdmetro de absorgao adaptado
ou em espectrofotdmetro de fluorescéncia.

os fluorimetros permitem o emprego de uma Unica
fonte de luz, que é a lampada de tungsténio, pois
essa proporciona um espectro continuo desde o
ultravioleta até o infravermelho.

0 espectro de excitagao de fluorescéncia por subs-
tdncia ativada é representado graficamente pela
intensidade da radiagdo emitida (abcissa) versus o
comprimento de onda da radiagado incidente excita-
téria (ordenada).

€ recomendavel ater-se ao volume, pH e natureza
do solvente especificado em métodos estabelecidos,
pois muitas substancias sédo praticamente néo fluo-
rescentes em solventes organicos, mas sao fluores-
centes em agua.

sdo exemplos de padrdes para fluorescéncia a qui-
nina para fluoréforos verdes, a fluoresceina para
fluoroforos azuis e a rodamina para fluoréforos ver-
melhos.

ESEX2601/042-CFOF-Farmacia
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33.

34.

A pesquisa de Pseudomonas aeruginosa € um teste que
deve ser realizado para o controle microbioldgico da agua
para uso farmacéutico. De acordo com a Farmacopeia
Brasileira (2024), quando realizado pelo método de fil-
tragao por membrana, deve-se filtrar 200 mL da amostra
através de membrana de filtragao estéril, com 47 mm de
diametro e porosidade de um. Colocar cada
membrana sobre a placa de agar , de modo
que nao fique espago entre a membrana e a superficie do
agar. Inverter as placas e incubar a +0,5°C,
por 72 horas. Tipicamente, as colbnias de P. aeruginosa
possuem de 0,8 mm a 2,2 mm de didmetro e sdo aparen-
temente planas com borda clara e centro

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

(A) 0,45 ...TSI ... 36,5 ... incolor a amarelado
(B) 0,22 ... MacConkey ... 36,5 ... azul a esverdeado

(C) 0,45 ... M-Pa-C ... 415 ...
escuro

acastanhado a verde

(D) 0,22 ...CLED ... 36,5 ... amarelo a acastanhado

(E) 0,45 ... sangue ... 41,5 ... amarelado a verde

O método de fermentacdo em tubos multiplos deve ser
usado para a pesquisa de coliformes totais e fecais em
todos os tipos de agua para uso farmacéutico. Esse
método deve ser realizado em uma fase presuntiva, que,
se for positiva, prossegue para a realizacdo de outros
testes, em fase confirmatoria.

A reacao presuntiva do método é considerada positiva
quando é observada a

(A) alteracao da coloragéo do meio, de rosa para amarelo,

dentro de 24 + 2 horas.
alteragéo do pH dos tubos, dentro de 24 + 2 horas.

alteragdo da coloragdo do meio, de amarelo para
rosa, dentro de 48 + 2 horas.

turvacdo ou producao de gas nos tubos dentro de
48 + 3 horas.

formagao de col6nias no interior dos tubos, com ou
sem formagéao de gas, dentro de 48 + 2 horas.

Confidencial até o momento da aplicagdo.



35. A conexdo entre um farmaco com um alvo molecular e

36.

37.

seu efeito fisiopatoldgico envolve uma série de eventos
em nivel celular que sdo regulados por calcio [Ca*?].
Existem quatro vias principais pelas quais o Ca*? entra
nas células através da membrana plasmatica, dentre as
quais podem ser citadas:

(A) receptor de trifosfato de inositol (IP3R); troca de
K+|Ca*?; canais de calcio voltagem-dependentes.

(B)

receptor de rianodina (RyRs); canais de calcio con-
trolados por ligantes; ATPase dependente de Ca*?.

(C) canais de caélcio voltagem-dependentes; canais de
calcio controlados por ligantes e ativados fisicamen-

te; troca de Na+| Ca*2.

(D) ATPase dependente de Ca'?; troca de K+|Ca'?
entrada de calcio operada por estoque.

(E) canais de calcio voltagem-dependentes; canais de
calcio controlados por ligantes e ativados fisicamen-

te; ATPase dependente de Ca*2

Um dos desafios para o avango da terapia génica é a
definicdo de um sistema de entrega dos genes, que devem
passar do espago extracelular, através da membrana
plasmatica e nuclear, para permitir a expressao da pro-
teina terapéutica nas células-alvo.

Entre os modelos estudados, até o momento, o que tem
se mostrado mais eficaz é o vetor

A) néo viral de microesferas.

(A)
(B)
(€)
(D)
(E)

de retrovirus.
de virus da imunodeficiéncia humana.

D) de herpesvirus.

E) n&o viral de lipossomas.

Assinale a alternativa correta em relagdo aos farmacos
antivirais e seus usos.

(A) Alamivudina é um analogo de citocina que age como
inibidor da RNA polimerase viral em pacientes com
AIDS, mas seu uso é contraindicado para gestantes
HIV positivas.

O oseltamivir € um analogo do &acido sialico que
interage competitiva e reversivelmente com sitio ativo
da neuraminidase viral, interferindo na liberagéo da
progénie do virus da influenza A e B.

O palivizumabe é um anticorpo monoclonal humani-
zado dirigido contra o epitopo E presente no enve-
lope do virus da hepatite C, impedindo a replicagdo
viral.

O interferon é usado como imunomodulador no tra-
tamento das infecgbes por virus sincicial respiratoério.

O aciclovir € um derivado aciclico de guanosina que
age inibindo a RNA polimerase viral, sendo indicado
para o tratamento de infecgbes por herpesvirus
(HSV-1 e HSV-2), virus Epstein-Barr (EBV) e citome-
galovirus (CMV).

Confidencial até o momento da aplicagdo.

11

38. Os farmacos agonistas do GLP-1 tém sido amplamente

39.

utilizados para o tratamento da obesidade. Sobre o meca-
nismo de agao desses farmacos, € correto afirmar que

(A) agem no nucleo arqueado do hipotalamo, de forma
inibitéria sobre o grupo de neurdnios orexigenos
(NPY) e de forma estimulatoria sobre o grupo de
neurdnios anorexigenos (POMC).

reduzem a ingestao de alimentos e estdo associados
a uma perda de peso modesta, mas ndo apresen-
tam melhoras sobre o acimulo de gordura hepatica,
sendo que a pancreatite € um efeito adverso grave
e comum.

a tirzepatida tem uma agdo combinada do GLP-1
com GIP, o que promove um duplo antagonismo,
promovendo maior gasto energético, redugdo da
ingestao de alimentos, controle do diabetes e perda
de peso.

sua agao sobre o GLP-1 envolve a diminui¢do da gli-
cemia apos uma refeigdo, com redugéo da secregao
de insulina, aumento da secre¢do de glucagon e
retardando o esvaziamento gastrico.

inibem competitivamente a DPP-4, reduzindo, assim,
o nivel de glicemia ao potencializar as incretinas
enddgenas, que estimulam a secregao de insulina.

Muitos fatores podem alterar a estabilidade fisica dos
medicamentos. Assinale a alternativa que relaciona corre-
tamente um tipo de alteragao fisica as suas possiveis cau-
sas e efeitos.

(A) Caking de semissdlido, com perda de atividade do
farmaco e aspecto repulsivo, devido a incompatibili-
dade quimica, oxidagédo ou condi¢des inadequadas
de armazenamento.

(B) Alteragéo nas propriedades organolépticas de solu-
¢ao, com perda da eficacia terapéutica e atividade do
farmaco, devido a uso inadequado de solvente.

Crescimento de cristais em suspensao, com preci-
pitagdo do farmaco, devido a oxidagao ou hidrolise.

Turvagao de solugdo, com aumento da carga micro-
biana para além dos limites permitidos, devido a
falha no sistema conservante ou sua inativagao.

Separacao de fases em suspensdo, com perda de
atividade do farmaco, devido ao polimorfismo do far-
maco e variagdes bruscas na temperatura.
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40. As dispersdes farmacéuticas podem ser definidas como

41.

misturas bifasicas homogéneas de particulas sdlidas ou
goticulas em um meio liquido no qual sdo insollveis, se
solidas, ou imisciveis, quando liquidas. As suspensdes
e emulsdes sao dispersdes , que possuem
particulas com tamanho de a

micrémetros.

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-

mente, as lacunas do texto.
A .0,001...0,1

.01 ...

finas ..
B

(A)
(B) coloidais .. 0,5
(©)
(D)
(E)

finas .. ..0,5

D) coloidais ... 0,5... 10

E) grosseiras ... 10 ... 50

Os agentes emulsificantes sao classificados de acordo
com sua composigao hidrofilica e lipofilica em um siste-
ma denominado EHL. A escala de Griffin, representada
na tabela a seguir, agrupa os tensoativos de acordo com
seus valores de EHL, em uma escala de 1 a 20:

Funcao principal do tensoativo |EHL
antiespumante 1a3

I 3a6

I 7a9

M 8a18
v 13a15
\Y% 15a 20

Considerando que para ser um bom agente emulsifican-
te é necessario que o tensoativo se distribua adequada-
mente entre as fases aquosa e oleosa, assinale a alter-
nativa que relaciona corretamente a fungao principal do
tensoativo ao seu EHL de acordo com a escala de Griffin.

A) V = emulsificante para emulsées A/O

(A)

(B) Il = emulsificante para emulsées O/A
(C) Il = detergente

(D) I = solubilizante

(E) IV =umectante

ESEX2601/042-CFOF-Farmacia
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42.

43.

Os conservantes podem ser empregados em prepara-
¢Oes oftalmicas para evitar a contaminagéo do produto
durante o uso ou ao longo do periodo de armazenamento.

Para serem utilizados nesse tipo de preparagado, devem
possuir diversas caracteristicas, dentre as quais, é cor-
reto afirmar:

(A) ser capaz de inativar Escherichia coli, Candida
albicans, Pseudomonas aeruginosa, Aspergillus
niger, Staphylococcus aureus e Staphylococcus
epidermidis.

ter rapidez de acao, de modo a, se a solugao estéril
for contaminada durante o uso, ser capaz de reeste-
riliza-la no prazo de 2 horas.

nao provocar alergia nem sensibilizagéo, que é parti-
cularmente importante no caso de tratamento com
medicamentos de uso agudo, como antibidticos e
antinflamatorios.

ter espectro de agao estreito, direcionado ao tipo de
microrganismo que normalmente provoca infecg¢ao
ocular.

poder ser esterilizado por calor seco ou umido, por
radiagao ou por filtragao.

A avaliacdo do equilibrio acido-base é essencial para o
diagnostico de disturbios respiratorios e metabdlicos em
pacientes criticos ou com doengas graves.

Atabela a seguir apresenta um resumo das quatro condi-
¢des basicas de anormalidade no equilibrio acido-base,
bem como seus principais marcadores laboratoriais e as
causas comuns dessas condigdes:

Condicao |pH Bicarbonato |PCO, (CETEED
comuns

Acidose . Cetoacidose

metabolica |~ 40 |! Baixo | jiabetica

Alcalose 1 7 40 [Alto I Vémito

metabdlica

Acidose | _ 2 44 | Alto Alto |1l

respiratoria

Alcalose 1 7 40 |Baixo Baixo |IV

respiratoria

Assinale a alternativa que completa corretamente as
lacunas da tabela marcadas com os algarismos de | a IV.

(A) I = Alto; Il = Alto; Ill = dor aguda; IV = obstru¢do das
vias aéreas

(B) I = Alto; Il = Baixo; Ill = acidose latica; IV = asma
grave

(C) I = Baixo; Il = Alto; Ill = DPOC; IV = ansiedade

(D) I = Baixo; Il = Baixo; lll = ansiedade; IV = depressao
do SNC
(E) I = Alto; Il = Baixo; Il = paralisia de musculos respi-

ratorios; IV = DPOC
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44,

45.

46.

Quando a perda de ferro excede a ingestéo, durante um
tempo suficientemente longo para depletar as suas reser-
vas do organismo, a quantidade de ferro disponivel é insu-
ficiente para a produgéo normal de hemoglobina, caracte-
rizando a anemia ferropriva.

Nos exames laboratoriais de pacientes com anemia
ferropriva, principalmente em estagios avancados, as
hemacias apresentam-se com

microcitose, hipercromia e poiquilocitose.
macrocitose, hipocromia e VCM alto.
microcitose, hipercromia e VCM baixo.
microcitose, anisocitose e poiquilocitose.

macrocitose, anisocitose e VCM alto.

A presencga de uma quantidade anormal de proteina na
urina pode ser indicativa de doenca renal. Nesses casos,
deve-se recorrer a detecgéo dos tipos de proteinuria por
separacao eletroforética das proteinas urinarias.

Com base nesses e em outros achados clinicos, é possi-
vel definir os diferentes padrdes de proteinuria, dentre os
quais, o padréo glomerular, que

(A) apresenta niveis de albumina acima do normal, porém
abaixo dos niveis detectaveis pelos métodos conven-
cionais e indica a existéncia de um dano glomerular
em estagio inicial.

esta associado ao mieloma multiplo, macroglobuline-
mias e linfomas malignos e € acompanhado de dano
renal extenso e sindrome nefrética.

decorre do transbordamento dos niveis excessivos
de proteina da circulagdo, podendo envolver perda
de hemoglobina, mioglobina ou imunoglobulina, nao
estando envolvido em doengas glomerulares ou
tubulares.

decorre de uma perda ou reducéo da carga negati-
va fixa da membrana basal do glomérulo, permitindo
que grande quantidade de albumina permeie o espa-
¢o de Bowman.

mostra a perda de proteinas de baixo peso molecular,
como a a1-microglobulina e as B-globulinas, que em
situagdes normais seriam amplamente reabsorvidas.

Em relacao as caracteristicas das doengas autoimunes e
de seu diagnéstico, é correto afirmar que

(A) os anticorpos anti-DNA de fita dupla sdo mais fre-
quentemente encontrados em pacientes com lupus
discoide crénico do que em pacientes com lupus eri-
tematoso sistémico.

o método de ELISA é sensivel e de baixo custo para
a deteccao de autoanticorpos, mas de uso limitado
quando os autoanticorpos sdo direcionados para
antigenos nucleares.

os anticorpos contra peptideos citrulinados, detecta-
dos por ELISA, constituem-se nos marcadores ini-
ciais e especificos de artrite reumatoide.

0 escleroderma é uma doenga autoimune inflama-
téria marcada por ressecamento de olhos, boca e
outras membranas mucosas.

(E)

o lupus induzido por farmacos é caracterizado pela
presenga de anticorpos antimitocéndrias.
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47.

48.

A detecgdo de substancias psicoativas e seus metabo-
litos pode ser realizada a partir de diferentes matrizes.

Sobre essas matrizes e suas caracteristicas, é correto
afirmar que

(A) o tempo minimo de abstengéo para que o resultado
seja negativo, na analise de cabelo, é de 1 més.

(B) urina e saliva apresentam janelas de detec¢ao muito
parecidas, de até 24 horas, a depender da dose e da

frequéncia de uso.

uma das vantagens do uso de cabelo como matriz &
a possibilidade de realizagéo de testes rapidos, que
depois devem ser confirmados em laboratérios espe-
cializados.

entre as matrizes urina, saliva e cabelo, o cabelo é
que oferece o maior risco de fraude.

uma das limitagdes do uso das matrizes urina, saliva
e cabelo é a impossibilidade de extrapolar os niveis
encontrados com a dose utilizada.

A intoxicagdo aguda por salicilatos, seja decorrente de
uma ingestdo acidental ou tentativa de suicidio, pode
provocar alteragdes metabolicas e disfungdes orgénicas
potencialmente fatais, caso ndo sejam convenientemente
tratadas. Nesse sentido, a determinacao da concentragao
sérica de salicilato € importante tanto para o reconheci-
mento de pacientes graves como para assessorar o clinico
em sua conduta terapéutica. Para a determinacao de sa-
licilato, utiliza-se o método de Trinder, uma reacao colo-
rimétrica na qual a concentracdo do acido salicilico pre-
sente na amostra é diretamente proporcional a intensidade
da coloragéo do complexo formado entre o
salicilato e os ions ,emmeio |
que é quantificado pela medida de absorbancia da luz em
540 nm.

(Moreau, Regina L.; Siqueira,
Maria Elisa P. Toxicologia Analitica, 2015. Adaptado)

Assinale a alternativa que completa, correta e respectiva-
mente, as lacunas do texto.

A) violeta ... férricos ... acido

(A)
(B) rosa ... magnésio ... &cido
(C) verde ... cuprosos ... acido
(D) azul ... cupricos ... acido
(E)

E) laranja ... ferrosos ... alcalino
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50.

O dano ou morte celular induzido por farmacos geralmen-
te é decorrente de interagbes covalentes ou ndo cova-
lentes dos metabdlitos reativos desses farmacos com as
moléculas alvo.

Entre os diferentes tipos de interacdo covalente que
podem levar ao dano ou morte celular, pode-se citar a

(A
B
C
(D

deplecao da glutationa reduzida.
ligagdo ao DNA.

)
)
) ativacdo de caspases.

) peroxidagao dos lipideos por meio de uma reagao
em cadeia.

(E) geracéo de espécies reativas de oxigénio citotoxicas.

As espécies reativas de oxigénio (ROS) produzidas pelo
metabolismo celular sdo mantidas em baixas concentra-
¢Oes intracelulares pela agdo das enzimas superoxido
dismutase (SOD), glutationa peroxidase (GPx), catalase
e peroxirredoxinas.

Com base nesse contexto, assinale a alternativa correta
sobre essas enzimas e suas fungdes.

(A) Existem trés classes de SOD, sendo que a Fe-SOD
é encontrada em mamiferos e a Cu-SOD e a
Mn-SOD sao encontradas em procariotos.

(B) A molécula de GPx é um tetrdmero que contém um
atomo de magnésio por subunidade e exerce sua
atividade dentro das mitocondrias.

(C) A glutationa peroxidase catalisa a redugao de hidro-
peroxidos organicos e inorganicos pela glutationa
reduzida (GSH) para formar glutationa oxidada
(GSSG) e agua (ou alcoois).

(D) A catalase é uma hemeproteina localizada nos pero-
xissomos e possui alta especificidade e afinidade
tanto para o perdxido de hidrogénio como para os
peroxidos organicos.

(E) A familia das peroxirredoxinas catalisa a redugao
de hidroperoxidos organicos, utilizando equivalentes
redutores provenientes de polipeptideos que contém
grupos tiéis, como as tiorredoxinas, a Hzoz' agua e
alcool.
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