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LEIA COM ATENGCAO AS INSTRUCOES ABAIXO.

1 Confira atentamente se os seus dados pessoais e os dados identificadores de sua area/subarea
transcritos acima estao corretos e coincidem com o que esta registrado na sua folha de respostas.
Confira também o seu nome e a sua area em cada pagina numerada deste caderno de provas. Em
seguida, verifique se ele contém a quantidade de itens indicada em sua folha de respostas. Caso o
caderno esteja incompleto, tenha qualquer defeito, ou apresente divergéncia quanto aos seus dados
pessoais ou aos dados identificadores de sua area/subarea, solicite ao fiscal de sala mais préximo que
tome as providéncias cabiveis, pois ndo serao aceitas reclamagdes posteriores nesse sentido.

2 Quando autorizado pelo chefe de sala, no momento da identificagao, escreva, no espago apropriado da
folha de respostas, com a sua caligrafia usual, a seguinte frase:
O tempo cicatriza as feridas do corpo e da alma.

3 Nao se comunique com outros candidatos nem se levante sem autorizagédo de fiscal de sala. Nesse
periodo, também nao sera permitido o empréstimo de qualquer material entre candidatos, mesmo entre
os que ja tenham terminado as provas.

4 Na duragao da prova, esta incluido o tempo destinado a identificagdo — que sera feita no decorrer da
prova— e ao preenchimento da folha de respostas.

5 Ao terminar a prova, chame o fiscal de sala mais préximo, devolva-lhe a sua folha de respostas e deixe o
local de prova.

6 A desobediéncia a qualquer uma das determinagées constantes em edital, no presente caderno ou na
folha de respostas podera implicar a anulagao da sua prova.

OBSERVAGOES eCespeunB
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De acordo com o comando a que cadaum dos itens a seguir se refira, marque, nafolha de respostas, paracadaitem: o campo designado
com o codigo C, caso julgue o item CERTO; ou 0 campo designado com o cédigo E, caso julgue o item ERRADO. A auséncia de
marcagdo ou amarcagdo de ambos 0s campos Ndo serdo apenadas, ou seja, Nao receberdo pontuacdo negativa. Para as devidas marcacdes,
use afolha de respostas, tnico documento valido para a corregdo das suas provas objetivas.

CONHECIMENTOS GERAIS

Com relac&o aos principios e as atribuicdes do Sistema Unico de
Salde (SUS), julgue ositens a seguir.

1 O SUS participa do controle, do transporte, da guarda e da
utilizacdo de substéncias e produtos psicoativos, téxicos e
radioativos, contudo ndo cabe a ele afiscalizagdo da producéo
dessas substancias.

2 O SUS deve executar agdes de vigilancia epidemiol gica, de
vigilancia sanitaria, de salde do trabalhador e de assisténcia
terapéuticaintegral, incluindo a farmacéutica.

3 Embora o SUS participe da formulacdo da politica de
medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos e outros
insumos de interesse para a salde, €le ndo toma parte na
producdo desses medicamentos e insumos, visto tratar-se de
atribuicdo da Agéncia Nacional de Salide (ANS).

4 A participagcdo na execucdo de acles e na formulagcdo de

politicas de saneamento bésico também é uma das atribuicdes
do SUS.

Pedro tem 45 anos de idade e é assintomatico do ponto de
vista clinico. Ele procurou um centro de salde para fazer uma
avaliagdo clinicaafim de verificar sua condicao de salide. Pedro é
sedentério, sem histéria de tabagismo e etilismo, e ha antecedentes
dehipertensdo arterial em variosmembrosde suafamilia. Contudo,
ndo ha registro de pressdo arterial elevada em seu prontuério
médi co.

Considerando o caso clinico acima, julgue os itens que se seguem,
acerca das possiveis fases da historia natural da hipertensdo.

5 O sedentarismo pouco contribui para o agravamento da
doenca, visto que o paciente apresenta histérico familiar de
doenca hipertensiva.

6 A histéria natural da doenca é classificada como fase inicial
desde que 0 examefisico realizado por esse paciente apresente
resultado normal.

7 Se, em a0 menos trés afericdes realizadas em dias diferentes,
a pressdo arterial desse paciente estiver elevada, a doenca é
caracterizada em fase pré-clinica.

8 Na hip6tese de se verificarem alteracdes especificas de
hipertensdo arterial no fundo do olho do paciente, mesmo se,
durante a consulta, a presso arterial aferida for normal,
caracteriza-se afase clinica da doenca.

Acerca da politica nacional de vacinacio, julgue os itens que se
seguem.

9  Mulheres com idade entre 12 e 49 anos e homens com até
39 anos de idade que ndo tiverem comprovagao de vacinagdo
anterior devem receber avacinatriplice viral contra sarampo,
caxumba e rubéola.

10 De acordo com o calendério vacinal do idoso, € obrigatériaa
vacinacdo contrainfluenza sazonal anual e antipneumocdécica
em dose Unica para pessoas com 60 anos de idade ou mais.

11 Uma das vacinas contempladas no calendério vacina da
crianca é a tetra, que a protege contra doencas como difteria,
varicela, sarampo e hemdfilos, e deve ser tomada aos dois,
guatro e seis meses de idade.

12 A vacina BCG é aplicada no primeiro més de vida para
proteger a crianca das formas graves da tubercul ose.

Maria, 73 anos de idade, faz suas consultas médicas no
posto de saide do bairro onde mora hi mais de quarenta anos. Ela
sempre foi considerada uma pessoa sauddvel, apesar do diagnéstico
de diabetes que teve ha cerca de dez anos. A cada quatro meses,
dirige-se ao posto para realizar as consultas e, mensalmente, recebe
em casa a visita de um agente de satide que verifica a sua pressao
arterial e a glicemia. Na tltima visita, o agente observou que Maria
estava triste e desatenta com relag¢@o ao uso da medicagdo prescrita.
Maria contou ao agente que sua filha se havia mudado para outra
cidade. O agente, entdo, marcou para Maria uma consulta com a
psicéloga do posto de satide.

Considerando a situagdo hipotética acima, julgue os itens
subsecutivos com base na Politica Nacional de Humanizacdo
(PNH).

13 O projeto terapéutico singular € um dos dispositivos da PNH
gue tem como meta principal potencializar o atendimento
hospitalar, ndo se estendendo aos cuidados domiciliares do
paciente.

14 O acolhimento com classificag&o derisco constitui importante
dispositivo daPNH queprivilegiao atendimento considerando
o risco/a vulnerabilidade e ndo a ordem de chegada dos
pacientes ao servico de salide.

15 A condutado agente de salide, que buscou solugdesval endo-se
da observacdo de um contexto singular, esta de acordo com o
gue preconiza a PNH, visto que, conforme politica, o
enfretamento dos problemas cria a oportunidade de sua
resolucao.

16 Ocasoemtelaevidenciaaimportanciadovincul o estabel ecido
entre o profissional de salide e Maria como forma de apoio e
de referéncia técnica.
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Com relagd@o aos principios que norteiam o desenvolvimento de
acdes e servicos publicos de saide e servigos privados ou
conveniados que integram o SUS, julgue os itens subsequentes.

17 A epidemiologia deve ser utilizada no estabelecimento de
prioridades, na alocacdo de recursos e na orientagcdo
programética.

18 A énfase deve ser na centralizagdo da rede de servigos de
salde em vez de em sua regionalizagao.

19 A participagdo da comunidade € uma das diretrizes do SUS.
20 Aspessoasassi stidastémdireito ainformacdo sobresuasalide.

21 A integralidade da assisténcia, que compreende as acles e 0s
servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, é
exigida somente no nivel basico de assisténcia.

Julgue os préximos itens, que tratam de aspectos ligados ao
controle de infec¢do e & biosseguranca em ambiente hospitalar.

22 Considerando que segjanecessario utilizar luvas como barreira
atransmissao de microrganismos, fica dispensada a lavagem
das méos.

23 A higienizag8o correta das méos, o uso de luvas, aventais,
mascaras e a protecdo ocular ou facial, nos casos em que ha
risco de contaminagdo de mucosa por sangue ou liquidos
corporais, séo medidas recomendadas para a prevencéo de
infecco hospitalar.

24 Manter abertas as portas e as janelas dos quartos de pacientes
portadores de doencgas transmitidas pelo ar, para favorecer a
ventilacdo do ambiente, éumadasprecaucdesaseremtomadas
afim de evitar infeccdes.

25 A presencadefontedeinfeccéo é condicao suficiente paraque
ocorra atransmissdo de infeccdes em ambiente hospitalar.

26 Pacientes, funcion&rios e, ocasionamente, visitantes, bem
como objetos inanimados, superficies, equipamentos e
medicamentos, sdo considerados fontes de infecgdo no
ambiente hospitalar.

Um estudo epidemiolégico realizado em certo municipio
no ano de 2000 mostrou que 45% de seus habitantes eram
portadores de determinada doenga. Alguns anos apds a realizagdo
desse estudo, nova pesquisa foi encomendada com o propdsito de
verificar quais fatores de risco poderiam contribuir para a
ocorréncia de novos casos dessa doenga. Com base nos resultados
dessa nova pesquisa, os gestores de saide do municipio
planejariam ag¢des de saude.

Com base nessas informagdes hipotéticas, julgue os seguintes itens,
acerca de epidemiologia.

21 Caso se queira redizar novo estudo para avaliar
retrospectivamente as causas dessa doencga, 0 maisindicado é
0 do tipo caso-controle.

28 A epidemiologia serve para informar a situacdo de salde da
populagdo, para investigar os fatores que influenciam a
situacdo de salide e paraavaliar 0 impacto das acdes propostas
para alterar aquela situacdo detectada.

29 Com arealizacdo do estudo epidemiol dgico em 2000, foram
obtidas informacdes acerca da preval éncia dessa doenca.

30 Os novos casos da doenca devem ser avaliados por meio de
estudo transversal.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Acerca das formas farmacéuticas e vias de administracdo de
medicamentos, julgue os itens subsequentes.

31 A administracdo defarmacospor viaintratecal éUtil quando se
desga um efeito local rdpido nas meninges e no eixo
cerebroespinhal.

32 Asformasfarmacéuticas solidas orais de liberagéo controlada
requerem administrac6es mai s frequentes quando comparadas
as de liberacdo imediata.

33 A utilizacgo de espagadores na crise aguda da asma para a
administrac&o de aerossdis reduz aingestao do farmaco e seus
efeitos sistémicos devido a baixa deposicéo do medicamento
na orofaringe.

34 Osfarmacosadministradospelaviaintra-arterial sofrem efeito
de primeira passagem e eliminacdo pulmonar, o que limita a
utilizag8o dessa via para o tratamento de tumores hepéti cos.

A compreensdo e a aplicagdo dos principios farmacocinéticos
podem auxiliar no estabel ecimento e namanutencdo de quantidades
terapéuticas e ndo tdéxicas dos medicamentos no organismo,
permitindo escolha racional da dose, frequéncia e via de
administrac8o. Acerca desse assunto, julgue ositens subsecutivos.

35 Na doenga hepética, a biodisponibilidade de féarmacos
administrados por viaoral que sofremintenso metabolismo de
primeirapassagem pode estar muito aumentada, 0 que, somada
a presenca prolongada do farmaco no organismo, aumenta o
risco de exacerbacdo das respostas farmacologicas e dos
efeitos adversos.

36 Farmacos que sdo predominantemente eliminados pelos rins
podem causar toxicidade em pacientes idosos e nefropatas.

37 Grande parte dos farmacos lipofilicos € metabolizada a
produtos menos polares para serem eliminados pela urina.

38 Na gravidez, a concentracdo plasmética de abumina é
reduzida, influenciando aligacéo de farmacos a proteina.

39 A meiavida de eliminagdo € um parémetro farmacocinético
gue representa a metade do tempo necessario para 0 corpo
eliminar totalmente determinado farmaco.

Depdsitos ateromatosos sdo universais nas artérias corondrias dos
adultos que vivem em paises desenvolvidos. Apesar de
assintomdticos, na maior parte da histéria natural da doenca, podem
progredir insidiosamente, culminando em infarto agudo do
miocardio associado as suas complicagdes, como arritmia e
insuficiéncia cardiaca. A respeito da farmacologia do sistema
cardiovascular, julgue os préximos itens.

40 Amiodaronaéaltamente eficaz parasuprimir arritmiase, como
apresenta baixa toxicidade e efeitos adversos, torna-se segura
para utilizacdo em diversos grupos de pacientes.

41 A lidocaina € administrada por via intravenosa para tratar e
prevenir arritmias ventriculares que surgem resultantes do
infarto do miocérdio.

42 Sildenafila tem-se mostrado e€ficaz no tratamento de
hipertensdo pulmonar idiopética.

43  Aumento da forca de contracéo e diminuicdo da frequéncia
cardiaca sdo efeitos da atividade simpética sobre o coracéo.

Programa de Residéncia Multiprofissional 2011 — Area: Farmacia — Subéareas: Atencédo Cardiopulmonar e Atencdo Oncolégica



UnB/CESPE — HUB

Julgue os itens a seguir relativos a farmacologia do sistema

enddcrino e ao sistema gastrintestinal.

44 A administraco prolongada de glicocorticoides exdgenos
diminui asecrecdo dehorménio adrenocorticotrofico (ACTH),
levando a atrofia do cortex da suprarrenal.

45 Antagonistas seletivos dos receptores 5-HT, como a
metoclopramida, so bastante eficazes para prevenir e tratar
nauseas e vomitos causados por quimioterapia.

46 Hiperglicemiamuitointensacausadapel o uso deinsulinapode
causar lesdo cerebral.

47 Inibidores da bomba de prétons atuam nos receptores H2 das
células parietais do estbmago.

48 A terapia tripla para infeccdo pelo Helicobacter pylori
compreende um inibidor da bomba de prétons associado aos
antibacterianos azitromicina e metronidazol.

AsalteracGesdafuncao cerebral, sejam primériasou secundariasas
disfuncbes de outros sistemas, sd0 importante preocupacdo da
sociedade humana e campo no qual a intervencéo farmacol dgica
desempenha papel-chave. Quanto aos farmacos que atuam no
sistema nervoso central, julgue os itens seguintes.

49 A carbamazepina, que € um antiepiléptico amplamente
utilizado, também pode ser usada para o tratamento da dor
neuropética.

50 Flumazenil pode ser usado para reverter o efeito da
superdosagem de morfina.

51 Inibidores seletivos da recaptacdo de serotonina como
amitriptilina e sertralina sdo usados para tratar transtornos de
ansiedade.

52 Osfarmacos antipsi céticos sdo antagonistas nosreceptores D2
de dopamina, porém a maioria desses farmacos também
bloqueia outros receptores de monoaminas.

Atualmente, a dor é definida como experiéncia sensoria e
emocional desagradavel, relacionada a dano tecidual rea ou
potencial, sendo sempre experiéncia subjetiva. Portanto, a
percepcdo da dor envolve o estimulo doloroso (nocicepgdo) e a
reacdo emocional a dor, sendo seu controle uma das mais
importantes prioridades terapéuticas. Acerca da farmacologia da
dor, julgue os itens a seguir.

53 Dor inflamatéria leve como entorse e artralgia leve pode ser
tratada com anti-inflamatorios néo esteroidais.

54 Codeina e tramadol sdo (teis para o tratamento de dor
moderadamente intensaquando osanal gési cos menos potentes
ndo forem suficientes.

55 Opioidessdo substanciasanal gésicasenddgenasque produzem
efeitos semel hantes a morfina.

Com relagdo a farmacologia do sistema respiratério, julgue os itens
que se seguem.

56 Codeinatem acdo como supressor moderado da tosse.

57 Aspirina pode causar crises de asma em individuos sensiveis.

58 Osfarmacos broncodilatadores revertem o broncoespasmo da
fase imediata da crise asmética.

59 Antagonistas dos receptores adrenérgicos beta-2 dilatam os
brénguios por uma acdo direta no musculo liso.

60 Nasemergénciasenvolvendo obstrucdo agudadasvias aéreas,
utiliza-se norepinefrina.

Julgue ositens seguintes acercadafarmacol ogiados medicamentos
utilizados no tratamento das doencas infecciosas e parasitarias.

61 Gentamicina é um aminoglicosideo e pode causar
ototoxicidade.

62 Na quimioprofilaxia da maléria, os farmacos profilaticos
causais agem blogueando a ligagdo entre o estégio
exoeritrocitico e 0 estégio eritrocitico, evitando assim o
desenvolvimento das crises damal&ria

63 AspreparacOesdeanfotericinaB com complexoslipidicossdo
mai seficazesqueaformulagéo convencional quando utilizadas
na mesma dose terapéutica.

64 Aciclovir possui ata especificidade para os virus herpes
simples e varicela zéster.

65 Os antibidticos beta-lactamicos interferem com a sintese do
peptideoglicano da membrana celular bacteriana.

Os canceres relacionados a0 sistema reprodutivo feminimo
apresentam grande frequéncia na populagdo feminina. O cancer de
ovario, que ocorre mais em mul heres com idade entre 50 e 70 anos,
€ o terceiro mais comum entre os canceres do sistema reprodutivo
feminino, sendo o de maior mortalidade. O tratamento desses
tumores pode ser realizado com a retirada do tumor e(ou) com a
quimioterapia antiblastica. Considerando os marcadores tumorais
mais utilizados paraaidentificacdo e o monitoramento dostumores
e as atuais opgdes medicamentosas para os tratamentos, julgue os
itens de 66 a 74.

66 Os agentes alquilantes formam ligacdes covalentes com
substancias nucleofilicas particulares nas células, alquilando o
acido desoxirribonucleico (DNA) principalmente na fase da
replicacdo celular, com bloqueio em G2 e subsequente morte
celular por apoptose.

67 A acdo de um agente alquilante, como a ciclofosfamida, no
tratamento do cancer pode sofrer interferénciade outrasdrogas
por meio de interacbes farmacodindmicas, sendo que
interferéncia no processo de absorgéo é um exemplo destas
interagdes.
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68 Os testes laboratoriais mais solicitados para o diagnéstico e
acompanhamento do cancer de ovario sdo asdosagensde beta-

2 microglobulinae o CA125.

69 Uma paciente submetida a retirada de massa maligna do colo
do (tero e que apresenta concentragdes plasméticas de
afafeto proteina menores que 20 ng/mL apresenta doenga

disseminada rel acionada ao marcador.

70 A administracdo de uma droga que promove a liberacdo do
tamoxifeno combinado com a albumina plasmatica contribui

para os eventos adversos desse medicamento.

71 Durante o tratamento oncologico, homens e mulheres sdo

igual mente suscetiveis as reactes adversas aos medi camentos.

72 Osféarmacoscitotdxicospodem ser classificadoscomo agentes
antimetabolitos ou antibi 6ti coscitotoxi cos, cujo mecanismo de
acdo ocorre por meio dainterferéncianadivisdo celular ou do
bloqueio de vias metabdlitas envolvidas nasintesedo DNA da
célulatumoral.

73 O tamoxifeno inibe a transcricdo dos genes estrogeno-
responsivos e temimportante papel naprevencéo doscanceres

do tipo hormdnio-dependentes.

74 As células tumorais podem tornar-se resistentes ao
metotrexato, devido ao aumento do tempo dereparo daslesdes

causadas pelo farmaco no seu DNA.

Toda vez que um medicamento causa um efeito prejudicial e ndo
intencional durante o tratamento de uma patologia, esse efeito €
classificado como reacdo adversa a medicamentos (RAM).
Considerando que a RAM sgja um problema de salide publica,
sendo monitorizada pela AgénciaNacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA), julgue ositensde 75 a 81.

75 Pacientes que apresentam insuficiénciarenal cronicasdo mais

suscetiveis as ocorréncias de RAM.

76 A hipersensibilidade a penicilina € um exemplo de RAM
apenas quando a dose administrada ao paciente é acima dos

valores terapéuticos descritos.

77 A granulocitopenia induzida pela sulfonamida é uma RAM
classificada como previsivel, de baixa incidéncia e de ata
mortalidade.

78 A RAM classificada como grave requer a interrupcdo da
administracdo do medicamento e o tratamento dos sintomas
apresentados pelo paciente.

79 Considere que, durante o tratamento com determinado
medicamento, administrado em concentracdo e intervalos
corretos, tenha sido diagnosticada RAM em um paciente.
Nessasituacdo, asuspensdo do medi camento necessariamente
deve acarretar a melhora dos sintomas.

80 A interacdo entre a cimetidina e o propanolol envolve
processos de biotransformacado dos farmacos e pode aumentar
as ocorréncias de RAM.

81 Pacientes idosos que fazem wuso de diuréticos

concomitantemente com atetraci clina possuem uma absor¢éo
prejudicada de todos os tipos de ions, principa mente o sodio.

A PoliticaNacional de M edicamentosvisapromover amelhoriadas
condicdes da assisténcia a salde da popul agdo brasileira, sendo o
uso racional de medicamentosumade suas prioridades. Acercadas
acdes que promovem o uso racional de medicamentos, julgue os
proximos itens.

82 S&o exemplos de associacdo benéfica de medicamentos os
antibidticos sulfametoxazol e trimetropina e os antibiéticos
betal actamicos e aminoglicosideos.

83 A descentralizacdo plena da aquisicdo e distribuicdo de
medicamentos é uma das metas da promocé&o do uso racional
de medicamentos.

84 Nouso racional de medicamentas, o prescritor assume o papel
mais importante no sucesso do tratamento, uma vez que é
responsavel por escolher o medicamento apropriado,

considerando a eficacia, a seguranca e a conveniéncia para o

paciente.

85 O usoracional de medicamentos visaminimizar os problemas
decorrentes do uso exacerbado e incorreto dos medicamentos
e da cultura da polimedicacéo.

86 Paraumaunidade hospitalar, aimportanciado uso racional de
medicamentos esta em diminuir os registros de casos de
resisténcia microbiana a antibi6ticos.

87 A adoc&o do formulério terapéutico em uma unidade de salide
€ instrumento imprescindivel para 0 uso raciona de
medi camentos.

88 O profissional de salde deve orientar 0 paciente sobre a
associacdo de medicamentos e nutrientes a qual eleva o pH
urinério e interfere na farmacocinética de farmacos acidos e
basi cos, causando aumento nareabsorcéo de anfetaminas e na
excrecdo de barbitdrios.
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A incidéncia de intoxicacBes por medicamentos no Brasil ndo é
muito conhecida, uma vez que esse tipo de intoxicagcdo ndo é
considerado pel o sistemade salide como de notificagéio compul séria
etambém é dificil de ser identificado pelos agentes de salide. Com
relacdo as intoxicacdes, principal mente por medicamentos, julgue
0s itens subsecutivos.

89 O monitoramento terapéutico permite o acompanhamento do
paciente exposto a substancias quimicas com vistas a
determinacdo dos toxicantes, visando prevenir aintoxicacao.

g0 O farmacéutico deve contribuir para a promocdo da salde do
paciente, interferindo naprescri¢do, mesmo sem aanuénciado
paciente.

91 O farmacéutico deve-se empenhar em adotar medidas de
prevencdo de intoxicagdo por medicamentos, chamadas de
primérias, minimizando, assim, aextensio dosdanos causados
ao paciente.

92 Dosesacimadas prescritas sdo consideradas eventos adversos
e geram a intoxicagdo do paciente, com sintomas clinicos
bastante definidos.

93 A toxicidade aguda refere-se aos efeitos adversos observados
no paciente dentro de um periodo de 48 horas, ap0s véarias
administracBes iguais do mesmo medicamento.

94 E correto realizar o controle terapéutico do captopril afim de
correlacionar a resposta farmacoldgica a concentracéo
plasmatica do medicamento.

95 Pacientes crénicos em terapia continua com determinado
medicamento estdo mais sujeitos a desenvolver efeitos
carcinogénicosdecorrentes de medi camentosdo que pacientes
submetidos a uma Unica dose.

Nosultimosanos, osavangos naareadafarmacologiaclinicaforam
enormes, com aumento tanto no ndmero de principios ativos como
nas formas farmacéuticas disponiveis. Para muitos desses novos
farmacos disponiveis, € necessario conhecer ndo apenas suas
atividades individuais, mas esclarecer regularidades que se
expressam nos grupos populacionais. A respeito da epidemiologia

clinica, julgue os itens conseguintes.

96 Osestudosmulticéntricosdevigilanciapds-comercializagdode

um medicamento sdo exemplos de estudos de coorte.

97 A associagdo entre 0 uso de contraceptivos orais e
tromboembolismo foi realizada por meio de estudos analiticos

de correlacao.

98 O efeito teratogénico da talidomida foi determinado por
estudos epidemiol 6gicos de preval éncia, também conhecidos

como transversais.

99 Quando se comparam dois grupos com sintomas parecidos,
mas com diferencas de exposi¢ao, é possivel determinar um

fator de risco para aquel e sintoma analisado.

100 Osmedicamentosnanoestruturados, contendo principiosativos
com propriedades farmacol dgicas conhecidas, sdo avaliados

por meio de ensaios clinicos randomizados.

Programa de Residéncia Multiprofissional 2011 — Area: Farmacia — Subéareas: Atencédo Cardiopulmonar e Atencdo Oncolégica



