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| FARMACEUTICO - 26 A 50

(PMA/URCA 2026) Em uma unidade de saide, diante
de alta demanda, a equipe propoe que um técnico em
farmacia realize avaliacio clinica do uso de medica-
mentos e delibere sobre dispensacao em situacoes ro-
tineiras, com o farmacéutico atuando em retaguarda.
A luz do Cédigo de Etica (Resolucio CFF n° 724/2022),
qual conduta do farmacéutico se alinha as responsabi-
lidades e limites éticos do exercicio profissional?

Estruturar o fluxo com supervisdo e orientac@o técnica aos
colaboradores, mantendo os atos e atribui¢des privativas
sob execucgdo e responsabilidade do farmacéutico, com re-
gistro das intervencdes pertinentes.

Autorizar o técnico a deliberar sobre dispensacdo con-
forme protocolos internos, com validacdo posterior do far-
macéutico por assinatura em lote.

Definir que o técnico realize atendimentos clinicos e o far-
macéutico concentre-se em estoque e rotinas administrati-
vas, mantendo revisdes periddicas.

Delegar a avaliag@o clinica ao técnico e reservar ao far-
macéutico o papel de conferéncia de documentacdo e
organizacdo do servigo.

Instituir atendimento em que o técnico decide condutas
clinicas e o farmacéutico atua em agdes educativas cole-
tivas durante o turno.

(PMA/URCA 2026) A coordenacio municipal soli-
cita ao farmacéutico uma base de dados contendo
informacoes que permitam identificar usudrios, pres-
critores e estabelecimento, extraidas de receitas e re-
gistros de assisténcia prestada, para “analise adminis-
trativa”. Considerando o Cédigo de Etica (Resolucio
CFF n° 724/2022) e a conformidade com a LGPD, qual
encaminhamento é o mais adequado?

Encaminhar a base identificdvel mediante assinatura de
termo interno de confidencialidade pela coordenacao.

Encaminhar a base identificavel por oficio, com registro de
finalidade administrativa e arquivamento de cépia na uni-
dade.

Disponibilizar informagdes em formato agregavel e/ou
anonimizado, compativel com a finalidade, preservando a
identificac@o de paciente, prescritor e estabelecimento.

Disponibilizar a base identificadvel apds autorizacdo ver-
bal do usudrio registrada em prontudrio, com controle de
acesso No Servigo.

Disponibilizar a base identificavel para auditoria interna,
com envio por e-mail institucional criptografado e rastreio
de leitura.
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(PMA/URCA 2026) Em uma UBS, o prescritor registra
em prontuario que a intercambialidade de um medica-
mento nao se aplica ao paciente por razao clinica es-
pecifica, e o usudrio solicita substituicao por genérico
no ato da dispensacao. A luz da Lei n® 9.787/1999,
qual encaminhamento na dispensacao se alinha ao tra-
tamento legal da intercambialidade no servico far-
macéutico?

Realizar a intercambialidade para medicamento genérico e
registrar a troca como conduta de uso racional de medica-
mentos.

Realizar a intercambialidade apds termo de ciéncia do
usudrio e registro do risco-beneficio no prontudrio.

Realizar a intercambialidade apds contato com o prescritor
e concordancia verbal, com registro do contato no servigo.

Realizar a intercambialidade para medicamento similar e
registrar a equivaléncia terapéutica como justificativa do
ato.

Conduzir a dispensagao respeitando a decisdo expressa de
ndo intercambialidade registrada pelo prescritor e orientar
o usudrio sobre o encaminhamento terapéutico.

(PMA/URCA 2026) Uma UBS municipal de Assaré
organiza a entrega domiciliar de clonazepam (Lista
B1) para um idoso acamado. A equipe pretende en-
viar o0 medicamento por motoboy no mesmo dia da
solicitacdo, com base em prescricao eletronica e regis-
tro no prontuario. Qual fluxo esta mais alinhado as re-
gras vigentes para entrega remota de medicamentos su-
jeitos a controle especial?

O estabelecimento realiza a entrega com base na imagem
da receita enviada pelo paciente e arquiva somente o com-
provante de entrega do motoboy.

O estabelecimento obtém previamente a receita (ou re-
cebe a prescrigdo eletronica), o farmacéutico confere
tipo/quantidade/validade e orienta o paciente, e na entrega
sao colhidas as assinaturas cabiveis, com retencdo da via
original quando aplicével.

O estabelecimento realiza a entrega mediante termo de
ciéncia do paciente e mantém a receita com o préprio pa-
ciente para apresentacdo futura a vigilancia sanitéria.

O estabelecimento realiza a entrega mediante ligacao te-
lefonica do prescritor confirmando a indicacdo e registra a
confirmacdo em livro interno.

O estabelecimento realiza a entrega mediante autorizacio
verbal do paciente e registra o lote do medicamento em
planilha de rastreabilidade.
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(PMA/URCA 2026) Em abril de 2023, a farmacia
municipal atualiza seus POPs apds publicacao de
atualizacio do Anexo I da Portaria SVS/MS n°
344/1998. Um prescritor inicia uso de mavacan-
teno em paciente do SUS portador de cardiomiopa-
tia hipertrofica obstrutiva sintomatica (classes III da
NYHA) e envia prescricio para dispensacao ambu-
latorial. Qual conjunto de documentos e forma de
prescricao atende ao regramento especifico relacionado
a essa substincia na atualizacio vigente?

Receita simples em uma via acompanhada de registro
clinico em prontudrio e termo de consentimento instituci-
onal do municipio.

Notificacdo de Receita “B” em uma via acompanhada de
declaragdo de risco-beneficio assinada pelo prescritor e
pelo farmacéutico.

Notificag@o de Receita “A” em duas vias acompanhada de
formulario de acompanhamento farmacoterapéutico preen-
chido na dispensacio.

Receita de Controle Especial em duas vias acompanhada
de Termo de Responsabilidade/Esclarecimento em trés
vias assinado por prescritor e paciente, com destinacdo do-
cumental conforme o fluxo assistencial.

Receita simples em duas vias acompanhada de plano te-
rapéutico do prescritor e checklist de aconselhamento far-
macéutico assinado pelo paciente.

(PMA/URCA 2026) Um distribuidor municipal precisa
revisar seu procedimento de recolhimento (recall) e tes-
tar a efetividade do processo para o “pior caso’” da rede
de distribuicdo. De acordo com a RDC n° 304/2019,
qual acao do sistema de gestao da qualidade atende a
esse requisito?

Emissao de relatério semestral de ndo conformidades de
transporte, com plano de a¢do e treinamento da equipe.

Simulacdo anual de reconciliacdo entre unidades dis-
tribuidas e unidades localizadas nos clientes para o pior
caso da rede de distribui¢do, com corre¢@o de falhas iden-
tificadas.

Auditoria interna trimestral em veiculos e contéineres, com
verificacdo de limpeza e integridade das embalagens.

Revisao anual de contratos
atualizacdo de SLA e
logistico.

de terceirizagdo, com
indicadores de desempenho

Inventdrio fisico mensal com investigacdo de divergéncias
e registro de perdas por avaria e vencimento.
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34.

A)

(PMA/URCA 2026) Em uma UBS com alta demanda, a
coordenacio deseja implantar um servico de farmacia
clinica para reduzir interna¢des por problemas relaci-
onados a medicamentos. Qual decisao de desenho do
servico favorece maior impacto clinico com uso racio-
nal de recursos na fase inicial?

Priorizar atendimento por ordem de chegada na
dispensagdo, com registro de orientagdes em carimbo pa-
dronizado.

Definir critérios de elegibilidade com foco em pacientes
com maior risco farmacoterapéutico e estruturar agenda de
consultas com fluxos de encaminhamento pela equipe.

Concentrar o servico em revisao anual de estoque, com re-
latérios gerenciais de vencimento e perdas.

Implementar o servico a partir de acdes educativas em sala
de espera, com avaliagd@o clinica realizada em visitas do-
miciliares sem prontudrio.

Organizar o servi¢o com foco em anélise de consumo por
medicamento, com devolutiva mensal para a gestdo, sem
contato assistencial individual.

(PMA/URCA 2026) A Secretaria Municipal de Saidde
quer avaliar se a implantacao da farmacia clinica ge-
rou valor assistencial no primeiro semestre. Qual con-
junto de indicadores é mais coerente com avaliaciao de
desempenho clinico do servico na APS?

Taxa de perdas por vencimento, tempo médio de fila,
nimero de itens dispensados e cobertura de cadastro.

Nuimero de consultas realizadas, propor¢do de pacientes
com problemas farmacoterapéuticos identificados e resol-
vidos, adesdo ao plano de cuidado e desfechos clinicos
pactuados com a equipe.

Volume de compras por grupo terapéutico, niimero de atas
de registro de preco e percentuais de entrega de fornecedo-
res.

Numero de palestras realizadas, quantidade de panfletos
distribuidos, alcance em redes sociais e satisfacdo do ges-
tor.

Percentual de prescricdes com DCB, taxa de judicializa¢do
e custo médio por unidade dispensada.

(PMA/URCA 2026) Um paciente com DPOC e de-
pressao usa sertralina e recebe prescricao de trama-
dol para dor musculoesquelética aguda na UBS. Du-
rante o acompanhamento, surgem agitacao, tremor, su-
dorese e hiperreflexia. Considerando interacao farma-
codinimica, qual acdo do farmacéutico favorece reco-
nhecimento do risco e intervencao apropriada?

Reconhecer quadro compativel com sindrome sero-
toninérgica medicamentosa, acionar o prescritor para
reavaliacdo analgésica e orientar monitorizacdo clinica
imediata com registro estruturado.
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36.
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Orientar uso de anti-histaminico sedativo como medida de
conforto e manter a prescri¢do analgésica em curso.

Ajustar o hordrio da sertralina para a manha e manter o
tramadol a noite, com recomendacdo de hidratagao.

Sugerir reducdo do consumo de cafeina e iniciar suple-
mento de magnésio para reduzir tremor e desconforto.

Substituir a sertralina por benzodiazepinico de curta agio
por periodo limitado e manter o tramadol para controle da
dor.

(PMA/URCA 2026) Um paciente renal cronico em uso
de enalapril e espironolactona inicia sulfametoxazol-
trimetoprima apés atendimento na APS. Dois dias de-
pois, apresenta fraqueza, parestesias e alteracao de
ritmo no eletrocardiograma registrado na UPA. No
raciocinio de interacio medicamentosa, qual hipétese
e estratégia de mitigacdo sao mais consistentes para
atuacio do farmacéutico na transicao de cuidado?

Risco de hipercalemia por interagdo com impacto clinico,
com proposta de suspensdo/ajuste de agentes predisponen-
tes em pactuacio com a equipe e monitorizac¢ao de potassio
e funcdo renal.

Risco de hipocalemia por efeito natriurético somado, com
proposta de suplementacdo oral de potdssio e reavaliagdo
em 72 horas.

Risco de hipotireoidismo por interferéncia metabdlica,
com proposta de iniciar levotiroxina e reavaliar sintomas
em duas semanas.

Risco de sangramento por interagdo com antiagregantes,
com proposta de iniciar omeprazol e manter demais medi-
camentos sem mudangas.

Risco de hipoglicemia por sensibilizacdo a insulina, com
proposta de reduzir carboidratos e monitorar glicemia ca-
pilar domiciliar.

(PMA/URCA 2026) Um paciente de 72 anos em uso
de varfarina apresenta hemorragia digestiva alta apés
aumento recente da dose, com RNI em 4,0. Na
classificacao de Rawlins & Thompson, qual enquadra-
mento descreve melhor essa reacao adversa?

Reagdo tipo A, com relacdo a mecanismo farmacoldgico
previsivel e dependéncia de dose.

Reacdo tipo B, com base em mecanismo imunolégico im-
previsivel e independéncia de dose.

Reacio tipo C, associada a uso prolongado e acimulo ao
longo do tempo.

Reacdo tipo D, associada a efeito tardio apds periodo pro-
longado.

E)

37.

A)
B)
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38.
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39.

A)

Reacido tipo E, associada a sindrome de descontinuacdo
apos retirada do farmaco.

(PMA/URCA 2026) Em uma investigaciao de possivel
RAM, o farmacéutico aplica o Algoritmo de Naranjo
e obtém pontuacio 6, apés considerar relacao tempo-
ral, melhora clinica apés retirada e auséncia de causas
alternativas mais provaveis. Como essa pontuacio clas-
sifica a causalidade?

Definida.
Provavel.
Possivel.
Duvidosa.

Inclassificavel.

(PMA/URCA 2026) Em um idoso com doenca renal
cronica (DRC) e polifarmacia, inicia-se sulfametoxazol-
trimetoprima e, em 48 horas, surgem parestesias, fra-
queza e alteracdo eletrocardiografica compativel com
distirbio eletrolitico. O paciente usa espironolactona e
enalapril. Qual fator relacionado ao paciente e ao re-
gime terapéutico tem maior peso para risco de RAM
clinicamente relevante nesse cenario?

Uso concomitante de farmacos que elevam potéssio asso-
ciado a redugdo de depuragdo renal, com maior vulnerabi-
lidade a eventos eletroliticos.

Preferéncia por apresentagdes de marca em comparagdo
com genéricos, com efeito direto na seguranga medica-
mentosa.

Diferenca de horario de administracio entre manha e noite,
com impacto predominante em eventos eletroliticos.

Consumo de cafeina em volume habitual, com impacto di-
reto na fung@o renal e no risco eletrolitico.

Prética de atividade fisica leve, com impacto predominante
na biodisponibilidade do antimicrobiano.

(PMA/URCA 2026) A Secretaria Municipal de Sadde
deseja avaliar se o uso de um novo hipoglicemiante
na APS esta associado a maior risco de internacio
por cetoacidose em comparacio a outros esquemas dis-
poniveis na rede. Considerando conceitos fundamen-
tais de farmacoepidemiologia, qual delineamento for-
nece melhor estimativa da associacio em condicoes de
mundo real, com definicao explicita de exposicao e des-
fecho ao longo do tempo?

Estudo transversal com amostra de usudrios em
dispensagdo, medindo exposicdo e desfecho no mesmo
momento.
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41.
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Estudo de coorte com usudrios expostos e comparadores
acompanhados no tempo, com mensuracdo de incidéncia
do desfecho e ajuste para confundidores relevantes.

Série de casos com descricdo clinica detalhada dos eventos
e comparacio com histdrico individual do paciente.

Relato de caso com andlise farmacolégica e avaliagdo tem-
poral do evento em um tnico paciente.

Ensaio ndo controlado com acompanhamento de usudrios
do novo medicamento, com comparagio indireta com lite-
ratura.

(PMA/URCA 2026) A coordenacao municipal quer
avaliar o impacto de uma intervencao educativa para
reduzir o uso de antibidticos em infeccoes de vias aéreas
superiores na APS. Para um EUM com aplicacao ge-
rencial e clinica, qual desenho e indicador combina-
dos oferecem maior capacidade de detectar mudanca
de padrao de uso ao longo do tempo na rede?

Estudo transversal tinico antes da intervengao, com indica-
dor de nimero absoluto de prescri¢des por unidade.

Estudo antes-depois com série temporal interrompida, uti-
lizando indicador de DDD por 1.000 habitantes-dia por
classe terapéutica e por unidade.

Relato de casos selecionados apds a intervencdo, utili-
zando indicador de satisfacdo do usudrio com o atendi-
mento.

Coorte clinica de pacientes com IVAS, utilizando indica-
dor de melhora sintomatica em 48 horas.

Auditoria de estoque no més da intervengao, utilizando in-
dicador de perdas por vencimento de antimicrobianos.

(PMA/URCA 2026) Um municipio avalia incorporar
um novo anticoagulante oral para prevencao de AVC
em fibrilacdo atrial na APS. O estudo informa que o
novo farmaco gera ganho incremental de efetividade e
aumento incremental de custos em relacio ao compara-
dor padrao do SUS. Considerando conceitos de custo-
efetividade aplicados a tomada de decisio, qual medida
resume de forma mais apropriada a raziao incremental
para comparacao entre alternativas?

Custo total anual do novo farmaco dividido pelo nimero
total de usudrios em tratamento no municipio.

Diferenca de custos entre as alternativas dividida pela
diferenca de efetividade entre as alternativas, expressa
como razdo incremental de custo-efetividade.

Diferenca de efetividade entre as alternativas dividida pelo
custo total do comparador, expressa como razdo média de
efetividade.

D)

E)
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43.

A)

B)
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Custo do novo farmaco dividido pelo custo do compara-
dor, expresso como razdo de custo unitdrio por dose dis-
pensada.

Diferenca de custos entre as alternativas somada a
diferenca de efetividade, expressa como beneficio liquido
em unidades naturais.

(PMA/URCA 2026) Em um protocolo municipal de dor,
dois farmacos atuam no mesmo receptor, um produz
resposta maxima inferior e desloca a curva do agonista
pleno para a direita e para baixo quando associados
em concentracoes crescentes. Qual classe de interacao
receptor-ligante descreve melhor o segundo firmaco?

Agonista pleno com alta eficicia intrinseca e baixa afini-
dade.

Agonista parcial com baixa afinidade e alta eficicia, com
somagcdo aditiva previsivel.

Agonista inverso com aumento de atividade constitutiva e
elevacdo do efeito maximo do agonista pleno.

Antagonista competitivo com deslocamento paralelo e
manuten¢do do efeito maximo do agonista pleno.

Antagonista ndo competitivo (ou irreversivel) com reducao
do efeito maximo do agonista pleno.

(PMA/URCA 2026) Em acompanhamento na APS,
uma paciente com sindrome nefrética e albumina
sérica reduzida usa varfarina por fibrilacao atrial e ini-
cia um anti-inflamatoério para dor osteomuscular. O
farmacéutico precisa decidir a melhor conduta para re-
duzir risco de dano relacionado a medicamentos, man-
tendo efetividade do tratamento. Qual alternativa des-
creve o raciocinio e a conduta mais adequados?

Manter o esquema e orientar aumento de alimentos ricos
em vitamina K para estabilidade do efeito anticoagulante.

Priorizar alternativa analgésica com menor potencial de
interacdo e planejar monitorizacdo de RNI e sinais de san-
gramento, considerando maior frag¢do livre e risco clinico
quando ha hipoalbuminemia associada a competi¢do por
ligagdo proteica, com pactuacio de ajustes com a equipe.

Ajustar os hordrios de administrag¢do para separar varfarina
a noite e anti-inflamatério pela manha, com orientagio de
hidratagdo e retorno em 30 dias.

Substituir a varfarina por antiagregante em dose baixa du-
rante o periodo de uso do anti-inflamatdrio, com registro
em prontudrio e retorno programado.

Manter o esquema e orientar uso de protetor gastrico como
medida principal de redugdo de risco, com acompanha-
mento na proxima dispensacao.
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46.

. (PMA/URCA 2026) Em uma UPA municipal, um paci-

ente com asma recebe um agonista (3, inalatorio e relata
alivio parcial. O médico acrescenta um 3-bloqueador
nao seletivo por outra condicio, e o farmacéutico ava-
lia o impacto na resposta broncodilatadora. Qual
descricao representa melhor essa interacao farmaco-
dinamica no nivel do receptor?

Antagonismo ndo competitivo com reducdo do efeito
maximo do agonista f5 em qualquer dose.

Antagonismo competitivo com deslocamento da curva
dose-resposta do agonista 35 para a direita, com poten-
cial de recuperacdo do efeito por aumento de concentracao
do agonista.

Sinergismo farmacodindmico com aumento do efeito
maximo do agonista S5 por modulacgdo alostérica positiva.

Potenciag@o farmacocinética com aumento de biodisponi-
bilidade do agonista /32 por inibi¢cdo de metabolismo.

Tolerancia cruzada com aumento imediato da poténcia do
agonista [, por dessensibilizacdo de receptores.

(PMA/URCA 2026) Em uma UPA municipal, uma pa-
ciente com gastroenterite recebe ondansetrona e apre-
senta melhora rapida de nauseas e vomitos. O far-
macéutico explica a equipe o mecanismo farmaco-
dinamico relacionado ao controle do reflexo do vomito.
Qual alternativa descreve corretamente o mecanismo
de acao da ondansetrona?

Antagonismo de receptores 5-HT3 em aferéncias vagais
periféricas e em dreas centrais envolvidas na emese, re-
duzindo sinalizacdo serotoninérgica associada ao vomito.

Antagonismo de receptores D2 na zona gatilho quimiorre-
ceptora, reduzindo transmissido dopaminérgica relacionada
a niusea.

Agonismo de receptores H1 em nucleos vestibulares, redu-
zindo estimulos de cinetose e vertigem.

Antagonismo muscarinico em vias centrais, reduzindo
estimulos colinérgicos vestibulares e labirinticos.

Inibicdo da bomba de prétons na célula parietal, reduzindo
acidez gastrica e estimulo emético por irritacdo.

(PMA/URCA 2026) Em uma UBS, um adulto é diag-
nosticado com hanseniase e apresenta 8 lesoes cutaneas,
espessamento de nervo ulnar com alteracao sensitiva e
baciloscopia positiva. A equipe solicita ao farmacéutico
apoio para definir o esquema e o acompanhamento
farmacoterapéutico na rotina municipal. Qual con-
duta esta mais alinhada ao manejo medicamentoso e
a organizacao do tratamento na rede?

A)

B)

©

D)

E)

47.

A)

B)

O

D)

E)

48.

Indicar esquema paucibacilar com rifampicina mensal
supervisionada e dapsona didria, com acompanhamento
clinico mensal e alta programada conforme resposta.

Indicar esquema multibacilar com rifampicina mensal su-
pervisionada, clofazimina mensal supervisionada e didria,
e dapsona didria, com acompanhamento para adesdo e
deteccdo de reagdes/efeitos adversos relevantes.

Indicar monoterapia com rifampicina em dose didria por
tempo definido, com refor¢o de orientacdo para prevenir
resisténcia e acompanhamento laboratorial trimestral.

Indicar esquema multibacilar com rifampicina didria e dap-
sona didria, reservando clofazimina para casos com into-
lerancia a dapsona e acompanhamento sem dose supervi-
sionada.

Indicar clofazimina didria isolada em razao de bacilosco-
pia positiva, com acompanhamento clinico e substituicdo
por rifampicina apds melhora das lesdes.

(PMA/URCA 2026) Em uma UBS, um usuario com
covid-19 leve a moderada e alto risco de progressao re-
cebe prescricao de nirmatrelvir/ritonavir dentro da ja-
nela terapéutica. O farmacéutico precisa validar ra-
cionalidade do uso e explicar a equipe 0 mecanismo de
acao do antiviral adotado no SUS. Qual alternativa des-
creve corretamente o mecanismo e a finalidade clinica
dessa terapia?

Inibicdo da protease 3CLpro do SARS-CoV-2 pelo nirma-
trelvir, com uso de ritonavir como potencializador farma-
cocinético para elevar a exposicdo do antiviral e reduzir
progressao para desfechos graves em pacientes elegiveis.

Inibi¢do da neuraminidase viral pelo nirmatrelvir, com ri-
tonavir atuando como anti-inflamatério para reduzir febre
e mialgia em sindrome gripal.

Inibicdo da RNA polimerase dependente de RNA pelo ri-
tonavir, com nirmatrelvir atuando como bloqueador de en-
trada viral por antagonismo de receptor celular.

Bloqueio de fusdo viral pelo nirmatrelvir, com rito-
navir atuando como antibidtico adjuvante para reduzir
coinfecc¢do bacteriana em covid-19.

Neutralizagdo direta do virus por ligac@o a particulas virais
circulantes pelo nirmatrelvir, com ritonavir atuando como
antitérmico para controle sintomaético.

(PMA/URCA 2026) Um usuario com transtorno de
ansiedade generalizada (TAG) em acompanhamento
na APS apresenta dor crénica com componente neu-
ropatico (queimacao e parestesias), hipertensao contro-
lada e historico de disfuncio sexual associada a antide-
pressivo prévio. Ele tem baixa adesio a esquemas com-
plexos e a equipe busca uma opcao com evidéncia para
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A)

B)
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D)
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49.

A)

B)

O

D)

E)

ansiedade e beneficio adicional para dor, com plano de
seguimento para seguranca. Qual alternativa retine o
farmaco e a justificativa farmacologica mais adequados
para esse perfil?

Duloxetina, por inibi¢do de recaptagio de serotonina e no-
radrenalina com aplicabilidade em transtornos de ansie-
dade e dor neuropdtica, com acompanhamento de tolera-
bilidade e pressdo arterial durante o seguimento.

Bupropiona, por aumentar predominantemente a neuro-
transmissdo serotoninérgica com evidéncia direta para
TAG e beneficio analgésico em dor neuropatica.

Anmitriptilina, por efeito anticolinérgico com foco central
em ansiedade e perfil de seguranca favoravel em pacientes
com risco de quedas e baixa adesdo.

Fenelzina, por inibi¢do de MAO com escolha inicial na
APS para TAG e beneficio adicional por ajuste rdpido de
dose em poucos dias.

Trazodona, por antagonismo de receptores 5-HT3 com
efeito principal antiemético e controle sustentado de an-
siedade e dor neuropatica como alvo primadrio.

(PMA/URCA 2026) Em uma UBS, uma gestante no 2°
trimestre apresenta rinite alérgica persistente, com ne-
cessidade de manter atencao no trabalho e deslocar-
se dirigindo diariamente. Ela relata sonoléncia impor-
tante apos uso recente de um anti-histaminico sedativo.
O médico considera anti-histaminico sistémico e o far-
maceutico participa da decisao, equilibrando eficacia,
seguranca fetal e efeitos adversos maternos. Qual alter-
nativa reiine a escolha mais adequada e a justificativa
farmacoldgica mais consistente para esse cenario?

Difenidramina, por maior penetragdo no SNC e maior
efeito sedativo, com melhor manutengdo de desempenho
diurno.

Clorfeniramina, por efeito anticolinérgico central com
reducdo de sonoléncia e maior precisdo psicomotora du-
rante o dia.

Loratadina, por antagonismo H1 com menor penetracio
no SNC e menor potencial de sedagio diurna, favorecendo
controle de rinite com preservagdo funcional na gestacao.

Prometazina, por perfil anti-histaminico com ag¢do sedativa
e antiemética, com melhor adequacio para uso diurno em
gestantes que dirigem.

Hidroxizina, por maior lipossolubilidade e a¢@o ansiolitica
sedativa, com menor impacto em atencdo e coordenacdo
motora.

50.

A)

B)

®)

D)

E)

(PMA/URCA 2026) Em uma UBS, um paciente com
asma persistente e rinite alérgica mantém sintomas
apesar de corticosteroide inalatorio em baixa dose e
técnica adequada. A equipe avalia inclusao de mon-
telucaste disponivel na rede. Considerando meca-
nismo de acio e aplicacao clinica, qual alternativa des-
creve corretamente como os representantes (montelu-
caste/zafirlucaste) dessa classe atuam?

Montelucaste e zafirlucaste atuam como agonistas 3o de
longa acdo, promovendo broncodilatacio sustentada e uso
adjuvante na asma.

Montelucaste e zafirlucaste atuam como antagonistas se-
letivos do receptor CysLT1 de leucotrienos, reduzindo
broncoconstri¢cdo, edema e produ¢do de muco ligados a
via inflamatéria alérgica, com utilidade como adjuvantes
na asma.

Montelucaste e zafirlucaste atuam como inibidores da 5-
lipoxigenase, bloqueando sintese de leucotrienos e subs-
tituindo corticosteroides inalatérios como terapia de pri-
meira linha na asma.

Montelucaste e zafirlucaste atuam como antagonistas mus-
carinicos de longa acdo, reduzindo broncoespasmo por
bloqueio de receptores M3, usado como terapia de segunda
linha na asma.

Montelucaste e zafirlucaste atuam como antagonis-
tas de receptor HI1, reduzindo sintomas de rinite e
broncodilatacdo por antagonismo da histamina, usado
como apoio na terapia antiasmatica.
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