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ELABORACAO DE

. CONCURSO PUBLICO

I APRESENTACAO

Os municipios brasileiros ndo podem prescindir dos servigos prestados pelo farmacéutico, em todos os niveis
de atuagao.

Uma das principais diretrizes estabelecidas pela nova Presidéncia e demais diretores do Conselho Federal de
Farmacia (CFF) é a de estreitar os lagos de relacionamento com todas as instancias de governo, nos trés niveis
de gestéo, em especial com os representantes dos municipios brasileiros.

Ao tempo em que o CFF e o Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude (CONASEMS) trabalham
conjuntamente para regularizar a situagdo das farmacias das unidades de salde e disporem de farmacéutico
habilitado e inscrito no respectivo Conselho Regional de Farmacia, dirigimo-nos a todas as instancias do SUS,
enfatizando que o profissional que a sociedade necessita & um ator social, transformador da realidade brasileira,
e, portanto, um componente da equipe multiprofissional de salde, capaz de contribuir para a promogao, protegao
e recuperagéo da saude dos individuos.

O CFF é favoravel a formagao humanistica do farmacéutico, de tal forma que ele possa atuar em todos os
niveis de atencdo a saude. Nos, profissionais da salde, temos uma responsabilidade social muito grande.

Este encarte elaborado pelo CFF contém informagdes basicas sobre as areas de atuagdo do farmacéutico
no SUS, incorporando em suas atribuigdes as novas agdes decorrentes das Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduagao em Farmacia, instituidas em margo de 2.002. Aqui s@o apresentadas, também, as etapas
pertinentes ao concurso publico e citadas algumas referéncias que dao sustentacdo ao campo de atividades do
farmacéutico.

Este encarte vai ao encontro do que estabelece a Lei n°. 9.120, de 26 de outubro de 1.995, que ao alterar
dispositivos da Lei n°. 3.820, de 11 de novembro de 1960, delegou, também, ao CFF, a tarefa de zelar pela saide
publica, promovendo a assisténcia farmacéutica.

WALTER DA SILVA JORGE JOAO
Presidente do CFF



II INTRODUCAO

Com as alteragdes na legislagéo de formagédo do profissional farmacéutico introduzidas pela Resolugéo n°
02/02 aprovada em 19 de fevereiro de 2002, pela Camara de Educagéo Superior, do Conselho Nacional de Edu-
cagdo, do Ministério da Educacao, que institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em
Farmécia, ocorreu uma mudanca na formagéo e na designagéo do profissional farmacéutico.

Na legislagao anterior, Resolugdo n® 04 de 11/04/1969, o farmacéutico possuia uma formagao basica voltada
a farmacia, e duas habilitagdes:

* Habilitagdo em Industria: onde a formacéo seria Farmacéutico Industrial.
* Habilitagao em Bioquimica:
Opgao I —Alimentos: direcionado as analises bromatologicas, formando o Farmacéutico Bioquimico
de Alimentos

Opgao 2 — Andlises Clinicas: direcionado as analises clinicas, formando o Farmacéutico- Bioquimico
(Analista Clinico).

0 académico poderia complementar o seu curso com todas as disciplinas das diferentes habilitagdes, podendo
exercer as trés modalidades de habilitagdo acrescidas a formag&o basica de farmacéutico. Este tipo de formagao
deixou de acontecer nos ultimos anos.

Com a Resolugéo n° 02 criou-se o “farmacéutico com formagdo generalista”, incorporando a for-
macdo primaria de farmacéutico todas as habilitagdes, ndo havendo mais a diferenciacdo entre
farmacéutico, farmacéutico bioquimico, farmacéutico industrial.

A referida Resolugao também incluiu uma importante alterago no curriculo profissional farmacéutico, direcio-
nando a formagéo ao Sistema Unico de Saude.

Porém muitos municipios ainda n3o alteraram a sua legislacdo de designag¢do de cargo. Isto tem
criado muitos transtornos, pois deixou de existir a formagédo “farmacéutico-bioquimico” ou “farmacéutico indus-
trial”.

A designagéo atual é apenas “farmacéutico, ou farmacéutico com formagéo generalista’. Com isto, muitos
editais de concurso estdo apresentando problemas, pois em muitos municipios existe apenas o cargo de farma-
céutico bioquimico, ocasionando problemas na hora da contratagéo, visto que ndo tém sido aceitos profissionais
com a formag&o generalista por terem designagao unicamente de farmacéutico.

Também gera um problema de perfil dos profissionais contratados, pois o farmacéutico-bioquimico tem um di-
recionamento de formagéo as analises clinicas, € ndo sdo muitos os profissionais com esta formagao que aceitam
trabalhar com assisténcia farmacéutica.

Por isso é aconselhavel seguir as orientagdes abaixo para renomear os cargos publicos dos farmacéuticos nos
diferentes niveis (municipal, estadual e federal) e, na elaboragéo dos editais dos concursos para sua admissao.
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DESCRIGAO DE FUNGAO E
ATRIBUICOES NOS CONCURSOS

A — ASSISTENCIA FARMACEUTICA

Area de formagdo exigida: Farmacéutico

“Obs.: Estéo habilitados para exercer essa fungéo todos os farmacéuticos formados na
grade antiga (inclusive bioquimicos e industriais) ou na nova (generalista).”

Atribuicoes:

Gerenciar, assessorar, responder técnica e legalmente pelas atividades relacionadas a assisténcia far-
macéutica, entre elas, sele¢do, programacao, aquisi¢do, armazenamento, distribuicdo e dispensagao de
insumos farmacéuticos.

Participar do processo de implantagdo do servigo de fitoterapia.

Responder técnica e legalmente pela produgao de fitoterapicos.

Organizar e estruturar a Central de Abastecimento Farmacéutico e a farmacia do municipio, de acordo
com as normas vigentes.

Participar da elaboragao da Politica de Saude e de Assisténcia Farmacéutica do Municipio.

Coordenar a elaboragdo de normas e procedimentos na sua area de atuag&o.

Coordenar e participar dos processos de selegao e padronizagdo de medicamentos com base em proto-
colos clinicos reconhecidos pelas sociedades cientificas e instituicdes congéneres.

Coordenar, monitorar e responsabilizar-se pelo fracionamento de medicamentos, quando necessario.
Participar da Comissdo de Farmacia e Terapéutica do Municipio.

Participar com outros profissionais da salde, de atividades de planejamento, execugdo, acompanha-
mento e avaliagdo, de atividades relacionadas as agdes de salde e a programas municipais.

Analisar custos relacionados aos medicamentos, promovendo a racionalizagdo dos recursos financeiros
disponiveis.

Promover, no seu ambito de atuagao, o uso racional de medicamentos e 0 acompanhamento farmacote-
rapéutico.

Identificar a necessidade e promover a educagdo permanente dos profissionais que se encontrem sob
sua responsabilidade de atuagéo.

Promover e participar de debates e atividades informativas com a populagdo e com profissionais e enti-
dades representativas, acerca dos temas relacionados a sua atividade.

Participar da organizagao de eventos, simp6sios, cursos, treinamentos e congressos relacionados a sua
area de atuacao.

Atuar, em conjunto com as Vigilancias Sanitaria, Ambiental e Epidemiolégica, nas agdes de educagdo em
saude e nas de investigagdes epidemioldgica e sanitaria.

Divulgar as atividades de farmacovigilancia aos profissionais de salde, notificando aos érgdos compe-
tentes os desvios de qualidade e reagdes adversas a medicamentos.

Participar de comissdo municipal de controle de infecgdo em servigos de saude.

Acolher, orientar e prestar informagdes aos usuarios € aos outros profissionais acerca dos medicamen-
tos e demais assuntos pertinentes a Assisténcia Farmacéutica.
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B — AREA HOSPITALAR

Area de formagdo exigida: Farmacéutico

Obs.: Estéo habilitados para exercer essa fungédo todos os farmacéuticos formados na
grade antiga (inclusive bioquimicos e industriais) ou na nova (generalista).

Atribuigoes:
Além dos conhecimentos especificos para drea de assisténcia farmacéutica, incluir os seguintes:

+  Organizar e estruturar a farmacia hospitalar, de acordo com as normas vigentes.

+ Responder técnica e legalmente pela farméacia hospitalar, desempenhando, supervisionando e coorde-
nando as atividades que lhe sdo inerentes, tais como: sele¢éo, programagao, aquisi¢do, armazenamen-
to, distribuicdo, manipulagéo e dispensagéo de insumos farmacéuticos.

+ Realizar e/ou supervisionar o preparo de solugdes de nutrigdo enteral e parenteral.

+ Realizar e/ou supervisionar o preparo de solugdes quimioterapicas.

+ Participar da Comisséo de Controle de Infecgdo Hospitalar — CCIH.

C — AREA DE VIGILANCIA EM SAUDE

Area de formagdo exigida: Farmacéutico

Obs.: Estéo habilitados para exercer essa fungdo todos os farmacéuticos formados na
grade antiga (inclusive bioquimicos e industriais) ou na nova (generalista).

Atribuicoes:

+ Participar no planejamento, execugao, acompanhamento e avaliagao das agdes nas areas de Vigilancia
Epidemiolégica, Vigilancia em Saude Ambiental e Vigilancia Sanitaria.

+ Desenvolver agdes de fiscalizagdo e de orientagdo aos estabelecimentos de interesse a saude inerentes
as atividades de Vigilancia Sanitaria de Servicos de Saude, de produtos de interesse a saude, higiene,
alimentos e saneamento.

+  Elaborar, instruir, julgar e dar ciéncia de processo administrativo sanitario a estabelecimentos autuados
por infringir os dispositivos da legislagdo sanitaria vigente.

«  Emitir parecer técnico sobre questdes da legislagao sanitaria em vigor.

+ Responder as solicitagdes e questionamentos da Promotoria, dos érgaos de classe, dos Conselhos de
Saude e dos usuarios concernentes as atividades de vigilancia em salde.

+ Participar das agdes de investigagao epidemioldgica, organizando e orientando na coleta, acondiciona-
mento e envio de amostras para analise laboratorial.

+ Participar da coleta e da analise de dados na geragao da informagéo para tomada de deciséo.

+ Identificar, estabelecer, implantar e monitorar procedimentos de operagdes que estejam associadas com
aspectos do meio ambiente.

+ Analisar projetos arquitetdnicos de estabelecimentos de interesse na saude, em cooperagao com enge-
nheiro ou arquiteto.

D - AREA DE INDUSTRIA

Area de formagdo exigida: Farmacéutico

Obs.: Podem exercer essa fungéo os farmacéuticos formados na grade antiga que tem
habilitagdo em industria e todos os formados pela grade nova (generalista).



Atribuigdes:

Programar, executar, acompanhar e avaliar as atividades do laboratério industrial

Responder técnica e legalmente pelo desempenho das atividades do laboratério industrial.

Gerenciar a qualidade do laboratério industrial implantando as Boas Praticas de Fabricagao.

Organizar e estruturar o laboratério industrial, de acordo com as normas vigentes.

Participar, com outros profissionais da salde, de atividades de planejamento, execugdo, acompanha-
mento e avaliagdo, de atividades relacionadas as ag¢des de salde e a programas municipais.

E — AREA DE ANALISES CLINICAS, TOXICOLOGICAS

Area de formagdo exigida: Farmacéutico.

Obs.: Podem exercer essa funcéo os farmacéuticos formados na grade antiga que tem
habilitagdo em Bioquimica opg¢éo de analises clinicas e todos os formados pela grade
nova (generalista).

Atribuigoes:

Programar, executar, acompanhar e avaliar as atividades laboratoriais em analises clinicas e toxicoldgi-
cas.

Responder tecnicamente pelo desempenho das atividades laboratoriais nas areas de analises clinicas,
toxicolégica e na realizagdo de controle de qualidade de insumos de carater biologico, fisico, quimico e
outros, elaborando pareceres técnicos, laudos e atestados de acordo com as normas.

Promover o controle de qualidade dos exames laboratoriais realizados.

Participar no desenvolvimento de agdes de investigacdo epidemioldgica, organizando e orientando a
coleta, 0 acondicionamento e 0 envio de amostras para analise laboratorial.

Prestar consultoria e assessoria as atividades de investigagdo em vigilancia sanitaria, epidemiolégica e
farmacoldgica.

Programar, executar, acompanhar e avaliar, respondendo tecnicamente pelo desempenho das ativida-
des laboratoriais na area de hemoterapia (exames soroldgicos, imunologicos, imunohematolégicos,exa-
mes pré-transfusionais de doadores e receptores de sangue, processamento, armazenamento, liberagao
e transporte de hemocomponentes).

Realizar anélises para o controle de qualidade da &gua para consumo humano.

F - AREA DE ALIMENTOS E ANALISES BROMATOLOGICAS
Area de formagdo exigida: Farmacéutico.

Obs.: Podem exercer essa fungéo os farmacéuticos formados na grade antiga que tem
habilitagdo em Bioquimica - opgao de alimentos e todos os formados pela grade nova
(generalista).

Atribuicdes:

Programar, executar, acompanhar e avaliar as atividades laboratoriais em analises bromatoldgicas;
Responder tecnicamente pelo desempenho das atividades laboratoriais bromatologicas, € na realizagao
de controle de qualidade de insumos de carater bioldgico, fisico-quimica e outros, elaborando pareceres
técnicos, laudos e atestados de acordo com as normas;

Promover o controle de qualidade dos exames laboratoriais realizados;

Participar no desenvolvimento de agdes de investigacdo epidemioldgica, organizando e orientando a
coleta o acondicionamento € 0 envio de amostras para anélise laboratorial;

11
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IV CONCURSO

12 Fase — CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Todas as referéncias (livros, artigos, etc) das quais serdo extraidas as perguntas do concurso
devem estar relacionadas no edital para que o candidato saiba onde consultar.

CONTEUDO

1 — ASSISTENCIA FARMACEUTICA (Farmaécia), inclusive Hospitalar

1.

Poliica Nacional de Satde — Sistema Unico de Salde (SUS). Leis n° 8.080/1990, 8.142/1990 e
12.401/2011. Decreto n® 7.508/2011.
Politica Nacional de Medicamentos (Portaria GM n° 3.916/1998).
Farmacologia Geral: Farmacocinética , Farmacodindmica, Fatores que alteram os efeitos dos medica-
mentos. Conceito de biodisponibilidade e bioequivaléncia.
Assisténcia Farmacéutica: Ciclo da Assisténcia Farmacéutica — selegao, programagéo, aquisi¢do, arma-
zenamento, distribuigdo, prescri¢éo, dispensagdo de medicamentos. Uso Racional de Medicamentos,
Assisténcia Farmacéutica no SUS.

5.1. Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (Resolugdo CNS n° 338).
Principios de ética profissional (Resolugéo n° 596/2014, do Conselho Federal de Farmécia, que institui o
Codigo de Etica da Profissdo Farmacéutica).
Nogdes sobre atividades administrativas e gerenciais na assisténcia farmacéutica:
Planejamento de atividades, elaborag&o de procedimentos, organizagéo, logistica e administragdo de
materiais, acompanhamentos fisico-financeiros, controle de estoque, ponto de ressuprimento.

8. Nogdes gerais da legislacédo vigente sobre:

- Financiamento da assisténcia farmacéutica;

- Medicamentos Essenciais;

— Boas praticas de armazenamento e distribuicdo de medicamentos;

— Boas Praticas Farmacéuticas para o controle sanitario do funcionamento, da dispensagéo de pro-
dutos e da prestagéo de servigos farmacéuticos em farmacias;

- Medicamentos sob controle especial (portaria 344/98 e suas atualizagées);

- Licitag&o publica (Lei 8.666/93);

- Controle de infecg¢éo hospitalar;

- Regulamentagéo da farmacia clinica e prescri¢do farmacéutica (res. CFF 585/ 13 e 586/13);

—  Medicamentos genéricos, similares e de referéncia;

- Exercicio e a fiscalizagdo das atividades farmacéuticas (Lei 13.021/14).

2 - VIGILANCIA EM SAUDE
(Vigilancia Sanitaria, Epidemiologica e Ambiental)

1.

Politica Nacional de Salde — Sistema Unico de Saude (SUS). Leis n°s 8.080/1990, 8.142/1990 e
12.401/2011. Decreto n° 7.508/2011.

Principios de ética profissional (Resolugéo n® 596/2014, do Conselho Federal de Farmacia, que institui
0 Cadigo de Etica da Profissdo Farmacéutica).
Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria, Lei n° 9.782, de 26 de janeiro de 1999.
Principios da qualidade: gestdo da qualidade, politica e sistemas da qualidade, garantia da qualidade:
conceitos e fundamentos, organizagéo e fungdes, recomendagdes e normas de regulamentagao (BPF,
BPM). Filosofias e programas de qualidade (ISO 9000, 5S, TQS).
Processo Administrativo Sanitario, Lei n° 6.437 de 20 de agosto de 1977.
Nogdes gerais sobre a seguinte legislagdo ou a que vier a substitui-la:

— Lein®5.991/73 e Decreto n° 74.170/74, que dispde sobre o controle sanitario do comércio de dro-

gas, medicamentos, insumos farmacéuticos e correlatos.



— Lein®11.343 de 23 de agosto de 2006 e decreto n° 5.912 de 27 de setembro de 2006 que dispde
sobre a prevengao e repressao do trafico.

— Lein®6.360/76 e Decreto n° 8.077/13, que dispde sobre a Vigilancia Sanitaria a que ficam sujeitos
0s medicamentos, cosméticos, saneantes e outros produtos.

— Lein®9.787/1999, que estabelece o medicamento genérico, dispde sobre a utilizagao de nomes
genéricos em produtos farmacéuticos.

- Decreto n®. 5.775/2006, RDC Anvisa n°. 80/2006 e Resolugdo CFF n°. 437/2005 que dispbem sobre
o fracionamento de medicamentos.

— RDC n®47/2013 da Anvisa: Boas Praticas de Fabricagédo para Produtos Saneantes.

- Portaria SVS/MS n° 272/98: Boas Praticas de Manipulagao, Armazenamento e Distribui¢do de Nu-
tricéo Parenteral.

—  RDC n°48/2013 da Anvisa: Boas Praticas de Fabricacao para Produtos de Higiene Pessoal, Cos-
méticos e Perfumes.

- Portaria n° 344/98 MS, que dispbe sobre 0s medicamentos sujeitos a controle especial, requlamen-
tada pela Portaria 06/99. RDC n° 22/2014 Anvisa — SNGPC - Sistema Nacional de Gerenciamento
de Produtos Controlados.

- Portaria SVS/MS n° 802/98: Boas Praticas de Distribuicdo de Medicamentos.

- Portaria SVS/MS n° 2.616/98: Estabelece a Comisséo de Controle de Infecgéo Hospitalar.

— RDC n° 16/2013 da Anvisa: Boas Praticas de Fabricagdo de Produtos Médicos e Produtos para
Diagnéstico de Uso In-Vitro.

- RDC n° 26/2014 da Anvisa: Registro de medicamentos fitoterapicos e o registro e a notificacao de
produtos tradicionais fitoterapicos.

— RDC n° 216/2004 e 52/2014 da Anvisa: Regulamento Técnico de Boas Praticas para Servigos de
Alimentagéo.

— RDC n° 302/2005 e 30/2015 da Anvisa: Regulamento técnico para funcionamento de laboratérios
clinicos.

— RDC n®67/2007, da Anvisa, que dispbe sobre Farmacias de Manipulaggo.

— RDC n® 44/2009 da Anvisa - Boas Préticas de Farmacia.

— RDC n® 17/2010, da Anvisa: Boas Préticas de Fabricagdo de Medicamentos.

3 — ANALISES CLIiNICAS

1.

Politica Nacional de Saude — Sistema Unico de Satde (SUS). Leis n®.s 8.080/1990, 8.142/1990 e
12.401/2011. Decreto n°. 7.508/2011.

RDC n° 302/2005 e 30/2015 da Anvisa — Normas Técnicas de Laboratorios de Andlises Clinicas.

RDC Anvisa n° 34/2014 e Portaria GM n°. 2.712/2013 — Redefine o regulamento técnico de procedimen-
tos hemoterapicos.

Principios de ética profissional (Resolugao n° 596/2014, do Conselho Federal de Farmécia, que institui o
Cédigo de Etica da Profissdo Farmacéutica).

Técnicas de pesagem. Sistemas oticos refletores. Microscopia. Propriedades de radiagdes. Viscosidade
e tensao superficial. Métodos de Centrifugagao.

Principios da destruico térmica de microrganismos, desinfetantes e anti-sépticos. Esterilizagao quimica
e fisica. Preservativos antimicrobianos.

Métodos de coleta de sangue, fezes, urina, secregdes e outros liquidos biologicos. Coleta de material
para pesquisa de fungos. Meios de transporte. Tipos de anticoagulantes. Métodos de armazenamento e
manipulagdo de amostras biolégicas. O lixo hospitalar.

Parasitas responsaveis pelas endoparasitoses e ectoparasitoses humanas, particularmente as existen-
tes no Brasil. Diagnostico laboratorial, técnicas e procedimentos laboratoriais aplicados ao diagndstico
das doencas parasitarias de interesse humano.

Proteinas plasmaticas. Carboidratos e diabetes. Lipideos, lipoproteinas, dislipidemias. Acido urico, ureia
e creatinina. Enzimologia clinica. Fungédo hepatica. Fungéo renal. Fungdo cardiaca. Exame parcial de
urina. Automagao em bioquimica clinica. Erros inatos do metabolismo. Horménios e suas fungdes meta-
bélicas. Correlagao de resultados de exames bioquimicos com a fisiopatologia.
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10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Bacteriologia clinica: métodos e técnicas de isolamento e identificacdo. Nogdes de técnicas e praticas
laboratoriais especializadas para diagndstico bacteriologico nos principais fluidos corporeos. Principais
doengas infecciosas de interesse clinico causadas por bactérias e virus.

Avaliagéo da toxicidade. Toxicocinética. Toxicodinamica. Toxicologia ambiental. Toxicologia de alimentos.
Aspectos clinicos e laboratoriais da toxicologia de medicamentos e toxicologia ocupacional.
Mecanismos de defesa especificos e inespecificos na espécie humana. Reagdes antigeno- anticorpo.
Estudo do tipo de reagao, fundamento do método e desenvolvimento pratico da analise. Avaliagao das
respostas imunes humoral e celular por meio de métodos sorolégicos e de analise de fungdes celulares.
Principais metodologias soroldgicas e suas especificidades no diagndstico de doencas infecciosas, au-
toimunes, neoplasias e alergias. Técnicas hematoldgicas basicas. Citologia hematoldgica. Investigagdo
laboratorial das anemias e leucoses. Investigacéo laboratorial das doengas hemorragicas vasculares e
plaquetarias. Coagulopatias. Principios Gerais em Imunohematologia.

Controle de qualidade em laboratério de anélises clinicas. Gerenciamento da qualidade, calibragdo de
vidrarias e equipamentos, normas de biosseguranca. Desenvolvimento de procedimentos operacionais
padrdo em analises clinicas. Os diferentes programas de controle de qualidade em laboratorios de ana-
lises clinicas.

Principais atividades administrativas no laboratorio clinico. Planejamento global. Administragdo de ma-
teriais. Administracdo da producdo. Administracdo financeira. Administracdo de pessoal. Controle de
desempenho total do planejamento.

Doencas de notificagdo compulsoria pelos laboratorios de analises clinicas.

Lei n® 10.205, de 21 de margo de 2001. Coleta, processamento, estocagem, distribuigao e aplicagéo do
sangue.

Conhecimento de técnicas laboratoriais de tipagem de sangue para doagao e transfusdo, provas pré-
transfusionais, discrepancias de tipagem, detecgéo, identificacdo e diferenciagdo de anticorpos irregula-
res.

Processamento, armazenamento, liberagao, transporte de hemocomponentes.

4 - LABORATORIO INDUSTRIAL:

9.

10.
1.

12.

Politica Nacional de Saude — Sistema Unico de Satde (SUS). Leis n®.s 8.080/1990, 8.142/1990 e
12.401/2011. Decreto n°. 7.508/2011.

Politica Nacional de Medicamentos (Portaria GM n° 3.916/1998).

Farmacologia Geral: Farmacocinética , Farmacodinamica, Fatores que alteram os efeitos dos medica-
mentos. Conceito de biodisponibilidade e bioequivaléncia.

Principios de ética profissional (Resolugao n° 596/2014, do Conselho Federal de Farmécia, que institui o
Cédigo de Etica da Profissdo Farmacéutica).

Principais atividades administrativas no laboratério industrial. Planejamento global. Administragdo de
materiais. Administragdo da produg&o. Administragao financeira. Administragao de pessoal.

Producéo de plantas medicinais e preparagdo da droga vegetal. Anélise de drogas. Controle de qualida-
de de plantas medicinais e farmacos de origem vegetal.

Estudos dos aspectos operacionais € metodoldgicos relativos as diversas técnicas analiticas (fisicas,
fisico-quimicas), bem como aos diversos testes fisicos, fisico-quimicos e quimicos aplicados a avaliagdo
da qualidade de insumos e formas farmacéuticas, saneantes ou cosméticas.

Operagdes farmacéuticas na produgao e no controle da garantia da qualidade em indUstria de medica-
mentos, saneantes e cosméticas.

Preparo de solugdes: percentagem, molaridade, normalidade e concentragdes. Pesos e medidas, pro-
cessos fisicos de aplicagdo de calor.

Propriedades coligativas.

Agentes de superficie ativa: detergentes, emulsivos, agentes solubilizantes, agentes espumantes e an-
tiespumantes; estado coloidal; emulsificacéo.

Cromatografia: tipos e usos.



22 Fase — PROVA DE CURRICULO (Valor total de dez pontos)

Recomenda-se pontuar:

1) Tempo de exercicio/experiéncia profissional na area desejada: maximo 5 pontos
a) Tempo de exercicio profissional em servigo publico (p. ex. 1 ponto/ano)
b) Tempo de exercicio profissional em servigo privado (p. ex. 0,5 ponto/ano)

2) Cursos de aperfeicoamento: maximo 2 pontos
a) Cursos comprovados com, no minimo 40 horas, relacionados a area do concurso; (p.ex. 0,2 ponto
por curso realizado nos Ultimos cinco anos, até o limite de dois pontos).

3) Pés-Graduagao: maximo 3 pontos

a) Especializagdo relacionada a area do concurso: (p.ex. 1 ponto por cada especializagao/ residéncia)
Exemplos de areas: Saude Publica, Gestao em Saude Publica, Administragdo Pdblica, Dispensa-
¢do de Medicamentos, Farmacologia, Aten¢do Farmacéutica, Vigiléncia Sanitaria, Vigilancia em
Satde, Epidemiologia, Andlises Clinicas e/ou Toxicoldgicas, Controle de Qualidade, Gestdo da
Qualidade, Residéncias em Satde Publica, entre outras.

b) Titulos de especialistas/exames de proficiéncia (p.ex.0,5 ponto por titulo renovado nos ultimos 5
anos)

c) Mestrado (da mesma forma que o item sobre especializagéo) (p.ex. 2 pontos)

d) Doutorado (da mesma forma que o item sobre especializa¢éo) (p.ex 2,5 pontos)
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