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”Os farmacéuticos devem manter entre si as mais corretas relagdes, conservando sempre vivo o
espirito de solidariedade, lealdade e auxilio mutuo, e, tendo em vista os fins elevados da sua missdo
e os interesses morais da profissdo, devem evitar atitudes que possam ser consideradas a esse

mesmo espirito”.
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Introducio

O estagio curricular em Farmacia Comunitaria representa o culminar de todo um curso,
todo um acumular de saberes, que pretende formar farmacéuticos capazes de integrar e

desempenhar um papel ativo na sociedade.

Em nos é depositada confianga, cabendo-nos assim, o dever de a devolver, aos utentes que

Nos procuram.

O farmacéutico desempenha um papel de agente de salde publica e de especialista do

medicamento, devendo por isso desempenhar as suas fungoes em prol da sociedade.

O estagio decorreu entre o dia 8 de Abril e o dia 17 de Agosto, na Farmacia Central de

Anadia, sob orientagao do Dr. Ricardo Gongalves.

Este relatorio tem como finalidade, dar a conhecer um pouco mais sobre a farmacia, a sua
organizagao, o seu funcionamento bem como explicar de forma um pouco mais aprofundada
alguns aspectos cruciais sobre o medicamento. Pretende-se, igualmente, falar um pouco do

desempenho do papel do farmacéutico quando interage com o utente.

I. Organizacdo e Caracterizacdo da Farmacia Central

l.1. Caracterizacdao do Local de Estagio

A Farmacia Central localiza-se na Avenida Engenheiro Tavares da Silva em Anadia, numa
posicao central e nas proximidades do Centro de Saude de Anadia e de varias clinicas

privadas.

Tendo em conta a localizagao, a populagdo que a Farmacia Central abrange é heterogénea,
quer a nivel de faixa etaria, quer a nivel socioeconémico e grau de instrugao. Havendo
porém predominio para a populagao idosa. Esta heterogenia permite o contacto com as mais
diversas realidades o que implica que haja capacidade de uma constante adaptagao de cada

atendimento, a cada utente.

Assim podemos dizer que cada utente tem um atendimento personalizado, sempre adaptado

as suas necessidades.
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Cabe ao farmacéutico avaliar a terapéutica instituida e tentar explicar e certificar-se de que a
mesma é feita da forma mais correta possivel, maximizando os efeitos terapéuticos
desejaveis e tentando minimizar qualquer reagao adversa. Ao longo do curso do meu estagio
e contactando com a realidade, foi-me permitido adquirir, pouco a pouco, conhecimentos

indispensaveis a formagao de um profissional de exceléncia, o farmacéutico.

A Farmacia Central de Anadia funciona semanalmente das 8h30min as 20h30min e ao Sabado

das 8h30 as [3h30min.

Segundo a escala elaborada anualmente pela ARS (Administragio Regional de Saude) — do
Centro — a Farmacia Central fica semanalmente, em rotagao com as restantes farmacias da
cidade de Anadia, em servico de disponibilidade, permitindo dessa forma um acesso
continuo da populagio a medicagio. ® Nas semanas de servico o atendimento ao publico

efetua-se ao balcao até as 22h, sendo depois efetuado pelo postigo de atendimento noturno.

1.2. Recursos Humanos

A Farmacia Central é constituida por uma equipa de profissionais que interagem entre si, e
com o utente, de forma a prestar cuidados farmacéuticos de elevada qualidade. Todo o
profissionalismo, associado a um ambiente de total disponibilidade, contribuem para
estabelecer a diferengca e contribuir para a satisfagdo de quem acede aos servigos da

Farmacia Central.

A equipa é constituida pela Diretora Técnica Dra. Joana Andrade, o Farmacéutico Adjunto
com fungdes de substituicao da Diretora Técnica, Dr. Ricardo Gongalves, as Farmacéuticas

Dra. Cristina Pereira e Dra. Ana Ribeiro e os técnicos Sérgio Neves e Georgina Neves.

A Dra. Joana Andrade e o Dr. Ricardo Gongalves desempenham atividades
multidisciplinares, nao sé do ambito farmacéutico, como também do ambito administrativo e

de gestio da farmacia. ©

1.3. Instalacdes e Equipamentos

O DL 307/2007, de 31 de Agosto contempla as instalages e divisdes da farmacia de oficina
enquanto a Deliberagao 2473/2007, de 28 de Novembro, regula as areas minimas para as

varias divisoes obrigatérias (sala de atendimento ao publico, armazém, laboratorio,
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instalagoes sanitarias e gabinete de atendimento personalizado), estando as areas e

instalagoes da Farmacia Central de acordo com a legislagao em vigor.

Semanalmente ¢ efetuado o registo da temperatura, através de termohigrometros nas varias
zonas da Farmdcia Central incluindo o frigorifico e armazém/laboratério. Os
termohigrometros sao descarregados todas as semanas, permitindo assim o controlo das
condigoes de temperatura e humidade e, consequentemente, o controlo da qualidade de

armazenamento.

No exterior, a Farmacia Central encontra-se devidamente sinalizada pela cruz verde que
esta posicionada perpendicularmente a fachada. O nome da Diretora Técnica encontra-se

bem visivel, quer no exterior quer, no interior.
O espago interior da Farmacia Central possui instalagoes modernas e funcionais.

A zona de atendimento ao publico situa-se num espago amplo, bem iluminado e climatizado
com um meio envolvente calmo, agradavel, permitindo uma boa visibilidade dos produtos
expostos de dermocosmética, suplementos alimentares, produtos sazonais, puericultura e

alguns produtos veterinarios.

Nesta zona, existem dois balcoes com 3 postos de atendimento devidamente informatizados

incluindo uma impressora de taloes e verso da receita e um leitor otico.

Ainda nesta zona encontram-se algumas cadeiras de descanso, uma area destinada ao
entretenimento das criangas e uma balanga que permite aos utentes avaliarem o seu peso,

altura e IMC.

Contiguo a zona de atendimento encontra-se o gabinete de atendimento personalizado,
equipado nao s6 com os aparelhos de medigio da pressao arterial, glicémia capilar,
colesterol/triglicerideos, bem como todo o material necessario para a execugao segura e
correta dos varios testes (lancetas descartaveis, luvas, algodao, alcool, contentor para

material biologico).
A zona do armazém encontra-se igualmente em localizagao contigua a area de atendimento
ao publico.

Nesta zona, existem um posto informatico, com impressora de taldes e verso de receita,

leitor otico e impressora A4 de rede.

Na zona do armazém existem gavetas deslizantes que contém os MSRM (medicamentos

sujeitos a receita médica) bem como os genéricos e MNSRM (medicamentos nao sujeitos a

10
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receita médica); estes estao organizados, quer por ordem alfabética do nome comercial,
quer por DCI (denominagao comum internacional) — no caso dos genéricos. Existem ainda
gavetas destinadas ao armazenamento especifico de gotas orais, produtos oftalmicos, cremes
e pomadas, supositérios e ovulos, transdérmicos e alguns injetaveis (armazenados a
temperatura ambiente). Formas farmacéuticas como solugdes, suspensoes, granulados e
produtos externos encontram-se armazenados em prateleiras e estao, igualmente dispostos,
por ordem alfabética. Existe ainda uma zona especifica para o armazenamento dos varios
tipos de leites (inclusive alguns mais especificos como hipoalergénicos — H.A., sem lactose,
anti regurgitantes), embalagens de grandes dimensoes como fraldas, bem como uma zona

especifica para armazenamento de produtos de uso veterinario.

Por fim ha ainda o frigorifico, que permite o armazenamento e conservagao de produtos
termolabeis a baixas temperaturas (2-8°C), como é o caso de vacinas, hormonas, alguns
colirios, insulinas e outros — organizados por ordem alfabética. Na parte inferior do

frigorifico estio alguns produtos veterinarios.

Os psicotrépicos/estupefacientes estao armazenados na ordem alfabética, juntamente com
os MSRM, genéricos e MNSRM, sendo o stock destes tendencialmente baixo por uma
questao de controlo rigoroso dos stocks. Sendo obrigatério por lei, a segregagcao deste tipo
de produtos, entendem os responsaveis técnicos da Farmacia Central, que esta é uma forma

correta de dissimulagao dos psicotrépicos/estupefacientes.

O laboratério é o local onde se preparam todos os medicamentos manipulados. Esta
devidamente equipado tanto em termos de material, utensilios necessarios a preparagao das
varias formas galénicas como em termos de matérias-primas que la se encontram
armazenadas. As matérias-primas estao armazenadas e dispostas por ordem alfabética, em
armario proprio, separadas do restante material. Existe também uma zona adequada para a

lavagem do material usado na preparagao das formas galénicas.

Existe ainda um escritorio, que permite o tratamento de questdes relacionadas com

contabilidade e faturagao, estando ainda equipado com uma pequena biblioteca.

11
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|.4. Sistema Informatico
O programa informatico em uso na Farmacia Central é o SPharm — SoftReis.

A informatizagdo das farmacias que anteriormente era facultativa passou a ser, por

imperativo legal, obrigatoria.

O programa em uso na Farmacia Central permite dar resposta as varias questoes do dia-a-
dia. Permite a maximizagdo da qualidade do atendimento e aconselhamento ao publico,
minimizando erros de cedéncia, e permitindo ainda a possibilidade de detetar possiveis
interagoes farmacoldgicas. Permite também a visualizagao do historico de consumos de cada
utente, bem como uma ferramenta de exceléncia na gestao diaria de stocks, incluindo a
gestio dos prazos de validade e controlo de psicotropicos e estupefacientes. E finalmente de

importancia fulcral na faturagao aos sistemas e subsistemas de saude.

2. Documentacao Cientifica

Segundo o artigo 12° do Codigo Deontoldgico da O.F., “Considerando a constante evolugdo
das ciéncias farmacéuticas e médicas, o farmacéutico deve manter atualizadas as suas capacidades
técnicas e cientificas para melhorar e aperfeicoar constantemente a sua atividade, para que possa

desempenhar conscientemente as suas obrigacdes profissionais perante a sociedade.”

Como mencionado anteriormente a biblioteca situa-se no escritério e é de extrema
importancia ja que permite ao farmacéutico que tenha acesso a informagao de fonte segura e
com qualidade, garantindo desta forma que desempenha de forma correta a fungao de
agente de saude publica.

O programa informatico permite um acesso rapido a fichas com informagao cientifica sobre
os varios medicamentos, além do acesso direto a Internet - que permite aceder a uma
grande quantidade de informagao, sendo no entanto importante verificar se a informagao é
credivel e de fonte fidedigna. Existem alguns sites especificos para a atividade farmacéutica
(Infarmed, ANF ou Portal da Saude, EMA), bem como ha a possibilidade de consultar os
centros de informagao medicamentosa como o Centro de Documentacao e Informagao
sobre Medicamentos da Associagio Nacional das Farmacias (CEDIME), o Centro de

Informagao do Medicamento da Ordem dos Farmacéuticos (CIM), o Servigco de Informagao

12
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do Medicamento (SImed), o Centro de Estudos de Farmacoepidemiologia (CEFAR) e o
Centro de Tecnologia do Medicamento (CETMED).

Para além das fontes de informagao em suporte informatico, existem fontes de informagao
em suporte escrito (algumas constituem documentagao obrigatéria).

Como documentagao obrigatoria, a farmacia possui:

* Farmacopeia Portuguesa (edigao mais recente) e os respetivos anexos;
* Regimento Geral de Pregos;

¢ Cbdigo de Etica da Ordem dos Farmacéuticos;

* Estatutos da Ordem dos Farmacéuticos;

e  Formulario Galénico Nacional;

Para além destes documentos obrigatérios a Farmacia Central possui ainda “Simposium
Farmacéutico”, “Guias dos Acordos de Comparticipagoes”, “Prontuario Terapéutico”,
“Indice Nacional Terapéutico” e “Simposium Veterinario”.

No fim de contas, cabe ao farmacéutico saber procurar informagao, interpreta-la e saber
distinguir o que é ou nao relevante, para que no fim de contas saiba comunicar de forma

correta e acessivel ao doente.

3. Legislacao Farmacéutica

Nos dias que correm é cada vez mais importante que existam codigos deontoldgicos, onde
estejam expressos direitos e deveres dos farmacéuticos (no respetivo enquadramento legal),

que estejam na base do exercicio do ato farmacéutico.

No livro “O Direito Farmacéutico”, estd regulamentada a lei que regula a atividade das
farmacias no que toca a preparagao e dispensa de medicamentos e quanto a diregao técnica
da farmacia; qualquer alteragao que seja feita a legislagio em vigor é publicada em Diario da

Republica.

O DL 307/2007, apresenta o Regime Juridico das Farmacias de Oficina; todas as farmacias se
devem reger segundo este Decreto-Lei (incluiu pontos tao importantes como diregao
técnica, alvard, instalagdes, aquisicdes de produtos, tipos de contraordenagdes, etc.). ©)

O INFARMED I[P é um orgao pertencente ao ministério da Saide e tem varios papéis no que

13
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diz respeito ao exercicio farmacéutico, nomeadamente, nos dominios da autorizagao,
disciplina, controlo de produgao, distribuigao, comercializagao e utilizagao de medicamentos
de uso humano e veterinario, incluindo os medicamentos a base de plantas, e de produtos
de saude, garantindo que a respetiva legislagao especifica é cumprida, podendo ainda, por
vezes, emitir pareceres sobre determinados aspetos, assegurando assim o acesso da
populagao a medicamentos e produtos de uso médico com garantia de eficacia e seguranca.
O INFARMED IP, em conjunto com as Administragoes Regionais de Saide (A.R.S.), tem a
responsabilidade de fiscalizar todos os pontos que fazem parte do exercicio farmacéutico —

inclusive nas farmacias comunitarias.

A Ordem dos Farmacéuticos (associagao publica) é um orgao exclusivamente restrito a
profissao (representando toda a classe farmacéutica, defendendo os direitos de toda a classe,
mas podendo aplicar agdes disciplinares, quando necessario) e centra-se mais no
farmacéutico - propriamente dito - e na realizagdo do ato farmacéutico, através do Codigo
Deontologico, o Livro de Estatutos da Ordem dos Farmacéuticos e das Boas Praticas de

Farmacia.

E ainda importante mencionar, a ANF - tem caracter associativo - promove varias atividades
de formagao continua e estabelece protocolos entre o Estado e as farmacias que assim o

desejem.

4. Aprovisionamento e Armazenamento

4.1. Fornecedores

A Farmacia Central esta habilitada a adquirir os seus medicamentos diretamente a inddstria
farmacéutica detentora da AIM, ou, através de um armazenista ou cooperativas de
distribuicao. Neste caso recorre-se mais frequentemente a distribuicao grossista do que aos
laboratorios, pois nao s6 existe uma maior facilidade de contacto para a realizagio de
pedidos, como ha também uma maior rapidez na entrega dos pedidos efetuados. Ha ainda
possibilidade de se adquirirem pequenas quantidades de produtos, o que possibilita uma

melhor gestao de stocks e uma menor necessidade de investimento imediato.

Em termos de distribuicao grossista, os fornecedores mais habituais da Farmacia Central sao

a Cooprofar, Plural e a Alliance Healthcare. Quando ha necessidade de obter produtos de
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origem veterinaria, recorre-se a Siloal. Estes distribuidores apresentam caracteristicas
bastante atrativas, tais como, facilidade de encomenda, entregas diarias (alguns dos

distribuidores entregam mais que uma vez por dia) e algumas promogoes pontuais.

As encomendas a indUstria farmacéutica sao feitas para produtos que tém grande saida, tais
como produtos de dermocosmética e alguns produtos de dietética. Normalmente estas
encomendas levam mais tempo para serem entregues, no entanto apresentam vantagens
como precos mais competitivos, bonificagoes, amostras gratuitas ou gratificagdes para os

utentes.

4.2. Encomendas

O sistema informatico em uso permite registar todas as saidas de medicamentos, alterando
automaticamente o stock; quando o stock minimo é atingido (este é definido para cada
produto), o programa envia automaticamente a proposta de encomenda para os varios
produtos e define a quantidade a encomendar — tendo em conta o stock maximo também
previamente definido. O farmacéutico responsavel pelas encomendas avalia posteriormente
as propostas de encomendas, verifica as quantidades, e pode adicionar ou retirar produtos,
se assim o achar necessario. Verificados todos estes critérios, a encomenda esta pronta para
ser enviada, por meios electrénicos, para o respetivo fornecedor.

Quando, na farmdcia, ndo existe um medicamento em especifico ou um outro produto, faz-
se uma encomenda por telefone, o que permite suprir rapidamente as necessidades dos
utentes. Este género de encomendas faz-se frequentemente, em especial quando um
determinado medicamento se encontra esgotado e é de extrema necessidade para uma
manutencao da terapéutica.

Os pedidos feitos a industria farmacéutica sao realizados junto dos representantes de vendas

dos mesmos.

4.3. Recep¢ao de Encomendas

As encomendas diarias feitas aos armazenistas chegam a Farmacia Central sob a forma de
baques (garantem o cumprimento das diretrizes das Boas Praticas de Distribuicao),
acompanhadas de uma fatura em duplicado. A fatura deve estar de acordo com a nota de
encomenda anteriormente elaborada; estes documentos apresentam os produtos

encomendados, os seus codigos nacionais de produtos, quantidades pedida e enviada, prego
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de custo unitario, IVA, PVP, bénus e ainda informagoes sobre produtos que se encontram
esgotados ou foram retirados do mercado.

Portanto, em primeiro lugar é necessario verificar: a identificagao do fornecedor da farmacia
e do Diretor Técnico, o numero da fatura e a data e hora a que foi realizada. Depois de
conferidas as faturas sao arquivadas, a fim de mais tarde serem comparadas com os resumos
de faturas. Quando na encomenda estiao incluidos psicotropicos e/ou estupefacientes as
faturas vém acompanhadas de uma Requisicao de Estupefacientes e Psicotropicos. O original
deve ficar na farmacia sendo que a copia deve ser devolvida ao fornecedor assinada e
carimbada pela Diretora Técnica.

A recepcao da encomenda é feita através de leitura otica dos codigos de barras dos
produtos que os possuem (caso nao os possuam, da-se entrada do produto através do CNP
impresso na embalagem ou através da sua designagao comercial), dando prioridade aqueles
que necessitam de condigoes especiais de conservagao, nomeadamente produtos

conservados no frio.

Durante a recepgao da encomenda, avalia-se se as embalagens dos produtos se encontram
integras, verificam-se os prazos de validade (caso estes sejam diferentes dos indicados na
recepgao deve ser feita a alteragao); no caso de produtos que se encontram em falta deve-se
verificar o motivo, e tentar providenciar o produto noutro armazenista. Outras indicagoes
comuns nas faturas sao “descontinuado” ou “rateado”.

Nas matérias-primas é crucial que se verifique o estado da embalagem; estas devem vir
acompanhadas de um boletim analitico no qual deve constar o nome do produto, o numero
de lote, a validade, a assinatura do Diretor Técnico e o carimbo do fornecedor. Em caso de
conformidade, carimba-se, rubrica-se, data-se e coloca-se no dossier de registo de matérias-

primas.

Quando se trata da recepgao de estupefacientes/psicotropicos, estes vém acompanhados de
uma Requisicio de Estupefacientes e Psicotropicos em duplicado; este documento é
preenchido com a assinatura, numero de inscricao na Ordem dos Farmacéuticos e data e
carimbado pelo Diretor Técnico ou farmacéutico responsavel, sendo que o duplicado é
enviado para o fornecedor e o original é arquivado na farmacia pelo periodo minimo de 3

anos, de acordo com a Portaria 193/201 [, de 13 de maio (INFARMED, 201 1).

No fim do registo de todos os produtos da encomenda, deve-se verificar se o numero de
unidades pedidas coincide com o numero de unidades enviadas e se os pregos necessitam de

algum tipo de atualizagao; para produtos cujo prego ¢ definido pela farmacia - produtos
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NETT (tais como dermocosmética, produtos fitoterapéuticos, produtos de uso veterinario,
etc.), o prego (PVP) é calculado adicionando ao prego de custo do produto o valor do IVA e

o valor da margem de comercializagao — esta varia de farmacia para farmacia.

PVP = Prego de Custo + Margem de Comercializagao + IVA

Apos o cilculo do PVP, imprimem-se as etiquetas dos produtos NETT, que sao
posteriormente colocadas nas embalagens, sem se ocultarem prazo de validade, numero de

lote ou outras informagoes importantes.

4.4. Devolucoes

Durante o momento em que se esta a dar entrada da encomenda, se por algum motivo um
determinado produto nao estiver dentro do prazo de validade, ou tiver um prazo de
validade muito curto, se a embalagem nao se encontrar perfeitamente integra ou se tiver
sido faturado e nao tiver sido enviado, deve ser feita em primeiro lugar uma reclamagao por
telefone e s6 depois ¢é feita a devolugao (cada devolugao deve ir acompanhada de uma nota
de devolugao onde esta discriminado o numero da fatura inicial, o motivo da devolugao e o
carimbo da farmacia). Cada nota de devolugao é feita em duplicado; o original vai juntamente
com o produto (ou produtos) enquanto o duplicado fica na farmacia até que haja uma
resolugao da devolugao. O fornecedor, por sua vez, tem como alternativas o envio dos

produtos em falta ou a realizagao de uma nota crédito a farmacia.

4.5. Controlo dos Prazos de Validade

Para que haja uma correta gestao de stocks e de modo a evitar que os produtos ultrapassem
o prazo de validade deve seguir-se a regra “first expired, first out”, ou seja, devem ser
dispensados em primeiro lugar os produtos com prazo de validade mais curto.

Os prazos de validade dos produtos sao introduzidos durante o processo de entrada da
encomenda. Periodicamente, é feita uma listagem de todos os éticos e NETT cuja validade
termine nos dois meses seguintes, produtos de veterindria cuja validade termine ao fim de
cinco meses, e produtos de protocolo cuja validade finde dai a seis meses, sendo que esses
produtos sao retirados das prateleiras ou gavetas. Durante o meu estagio estive envolvida na
verificagdo de prazos de validade — estes sao verificados todos os meses. Quando se
encontram produtos, cujo prazo esta prestes a terminar, estes sao retirados do local normal
de armazenamento, para que depois se possa proceder a uma devolugao para os respetivos

fornecedores.
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4.6. Critérios e Condicoes de Armazenamento

Assim que se da inicio a recepg¢ao de uma encomenda, deve proceder-se a um correto
armazenamento dos varios produtos de forma a permitir um acesso rapido e eficiente, o que

se traduz numa melhoria da qualidade de atendimento ao utente.

Os primeiros produtos a serem arrumados sao aqueles que requerem condigoes de frio
para a sua correta conservagao. Posteriormente, sao arrumados os produtos sujeitos a

receita médica e, por fim, os produtos NETT.

O acondicionamento é feito em armarios com gavetas deslizantes e de acordo com a forma
farmacéutica (formas orais sdlidas, injetaveis, supositérios e ovulos, pomadas, cremes,
preparagoes nasais, produtos oftalmicos, gotas orais). Como referido anteriormente, os
psicotrépicos/estupefacientes estdao armazenados na ordem alfabética, juntamente com os
MSRM, genéricos e MNSRM, sendo o stock destes tendencialmente baixo por uma questio
de controlo rigoroso dos stocks. Sendo obrigatério por lei a segregagio deste tipo de
produtos, entendem os responsaveis técnicos da Farmacia Central que esta é uma forma

correta de dissimulagao dos psicotrépicos/estupefacientes.

E de grande importancia que se fagam respeitar as corretas condiges de armazenamento,

em termos de temperatura, humidade e luz.

Os produtos veterinarios sao, também, armazenados num local distinto, sendo que os
produtos que necessitam de frio, ttm um local especifico no frigorifico, a fim de evitar

qualquer tipo de erro.

E indispensavel que haja um completo dominio da gama de produtos disponiveis na farmacia,
bem como a sua respetiva localizagao, uma vez que isso se traduz num atendimento mais

rapido e eficiente, com uma menor taxa de erros, aumentando a satisfagao do utente.

5. Medicamentos e Outros Produtos de Saude

O principal produto existente na farmacia, € o medicamento, mas este exige por parte do
farmacéutico a responsabilidade de uma cedéncia correta, promogao e uso racional. O DL
176/2006, de 30 de Agosto, define medicamento como “toda a substdncia ou associagdo de
substancias apresentada como possuindo propriedades curativas ou preventivas de doengas em

seres humanos ou dos seus sintomas ou que possa ser utilizada ou administrada no ser humano
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com vista a estabelecer um diagndstico médico ou, exercendo uma agdo farmacoldgica, imunoldgica

ou metabélica, a restaurar, corrigir ou modificar funcées fisiolégicas”. ©

5.1. Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM)

Sao medicamentos que apenas podem ser dispensados mediante a apresentagao de uma

receita médica.

No DL 176/2006, de 30 de Agosto, estio explicadas as caracteristicas que fazem de

determinados medicamentos, medicamentos sujeitos a receita médica, tais como:

*  Possam constituir um risco para a saude do doente, direta ou indiretamente, mesmo
quando usados para o fim a que se destinam, caso sejam utilizados sem vigilancia
médica;

* Possam constituir um risco, direto ou indireto, para a saude, quando sejam utilizados
com frequéncia em quantidades consideraveis para fins diferentes daquele a que se
destinam;

* Contenham substancias, ou preparagoes a base dessas substancias, cuja atividade ou
reagoes adversas ainda nao esteja completamente esclarecida;

* Medicamentos que necessitem ser administrados por via parentérica. ©

No momento da cedéncia, é importante que haja uma correta interpretagao da receita por
parte do farmacéutico e que este seja capaz de fornecer todas as informagoes necessarias

para um correto uso por parte dos utentes.

5.2. Medicamentos Psicotropicos e Estupefacientes

Considera-se como psicotropica, uma substiancia que atue sobre as fungdes e o
comportamento psiquicos, qualquer que seja o tipo de efeito exercido. Por outro lado, um
estupefaciente é uma substancia toxica, natural ou sintética, que atua no sistema nervoso
central e cujo uso é passivel de provocar alteragoes de personalidade, deterioragao fisica e
psiquica progressiva e habituagao - sao exemplos a morfina, a codeina (origem natural) e a

metadona (origem sintética).
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Estes tipos de medicamentos estao regulamentados por uma legislagao especial, que
estabelece critérios importantes a cumprir para a sua distribuicao e cedéncia, limitando a sua

utilizagao apenas as situagoes clinicas que assim o exigem.

5.3. Medicamentos Genéricos

Estes medicamentos apresentam estudos de biodisponibilidade e de bioequivaléncia de forma
a comprovar a sua eficicia comparativamente a um medicamento de marca (cuja patente ja
expirou). Tém ainda que conter as mesmas indicages terapéuticas que o medicamento de

referéncia, bem como a mengao “MG” impressa na cartonagem.

Ainda hoje existem utentes que apresentam alguma relutancia relativamente aos genéricos,
muitas vezes porque se questionam acerca da sua eficicia e seguranga. No entanto ja

existem outros que optam imediatamente pelos genéricos.

5.4. Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica (MNSRM)

Sao todos os medicamentos que podem ser cedidos sem apresentagao prévia de uma receita
médica. Também na cedéncia destes, é importante que haja um aconselhamento prévio por
parte do farmacéutico, bem como o alerta dos utentes para um uso racional do

medicamento.

5.5. Preparacdes Oficinais e Magistrais

Medicamento manipulado é qualquer férmula magistral, ou preparado oficinal, dispensado
diretamente aos utentes da farmacia sob responsabilidade de um farmacéutico. ©
Normalmente estes medicamentos permitem uma terapéutica mais personalizada, uma vez
que permitem a formulagao de preparagoes com dosagens e associagoes de principios ativos,

que nem sempre estao disponiveis no mercado.

Nos dias que correm ha cada vez menos procura deste tipo de formulages, uma vez que

tém prazos de validade mais curtos e pregos mais elevados.

* Preparado Oficinal: preparacio que é realizada segundo indicagdes de uma

farmacopeia ou de um formulario oficial.
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* Preparado Magistral: preparagao que é realizada segundo as indicagdes do médico e

que se destinam a um paciente especifico.

5.6. Produtos Cosméticos, Dermofarmacéuticos e de Higiene

Estes produtos estio maioritariamente expostos nos lineares existentes na area de
atendimento (existindo alguns de maiores dimensdes guardados no armazém); sao
essencialmente destinados a higiene, cuidado capilar e cosmética. Dentro dos produtos de
higiene destacam-se ainda produtos especificos para aplicagao tépica (inclusive pele atopica)
e higiene dentaria (pastas dentifricas, elixires, escovas, escovilhoes, etc.), sendo estes

altimos, por norma, recomendados por médicos dentistas.

5.7. Produtos de Puericultura

Na Farmacia Central ha uma secgao destinada a puericultura, onde estao expostos produtos
de higiene, alimentagdo e bem-estar dos bebés e das maes; nos lineares estao expostos
produtos como biberdes, chuchas, produtos de higiene como cremes, 6leos, champos, leites
(hipoalergénicos, anti regurgitagao, sem lactose), papas, bombas para tirar leite e cintas pos-

parto.

5.8. Produtos Fitoterapéuticos e Dietéticos

Estes produtos estio expostos de modo a permitir uma facil visualizagao. No entanto, nestes
casos é importante fazer um aconselhamento prévio, uma vez que este género de produtos
€ passivel de causar interagdes medicamentosas. Por exemplo, utentes que sofram de
hipertensao, nao devem tomar drenantes que contenham cha verde na sua constituigao, pois

a cafeina, pode levar a um aumento da pressao arterial.

5.9. Dispositivos Médicos

Um dispositivo médico caracteriza-se como um aparelho, equipamento, software, material
ou artigo, cujo principal efeito pretendido no corpo humano nao seja alcangado por meios
farmacolégicos, imunoldgicos ou metabdlicos. )

Existe alguma procura de deste tipo de dispositivos sob a forma de sacos de urostomia e
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colostomia, meias de compressao, aparelhos de medigao de glicémia, etc.

Estes produtos encontram-se agrupados em classes consoante o risco de utilizagao inerente

a cada um deles:

- Classe I: baixo risco (sacos coletores de urina, sacos para ostomia, meias de compressao,
canadianas, ligaduras, fraldas e pensos para incontinéncia, produtos elasticos, seringas

sem agulhas);

- Classe Il a: baixo/médio risco (compressas de gaze, agulhas de seringas, cateteres

urinarios);
- Classe Il b: alto/médio risco (canetas de insulina, preservativos, diafragmas);
- Classe lll: alto risco (preservativos com espermicidas, pensos com medicamentos, DIU).

Esta divisao é feita pelo fabricante tendo em conta o tempo e a area de contacto com o

organismo, a finalidade a que se destina e o quao invasivo € para o corpo humano.

5.10. Medicamentos e Produtos de Uso Veterinario

Estes medicamentos sao definidos como “toda a substdncia, ou associacdo de substdncias,
apresentada como possuindo propriedades curativas ou preventivas de doencas em animais ou dos
seus sintomas, ou que possa ser utilizada ou administrada no animal com vista a estabelecer um
diagnéstico médico-veterindrio ou, exercendo uma agdo farmacolégica, imunoldgica ou metabdlica, a

restaurar, corrigir ou modificar funcées fisiolégicas.” ©

A maioria dos produtos vendidos destina-se para uso em animais domésticos
(desparasitantes - internos e externos, champods, suplementos alimentares, vacinas,
anticoncepcionais), no entanto, vai havendo alguma procura para animais destinados ao

consumo humano (vacinas, suplementos alimentares, indutores de estro).

Aquando da venda de desparasitantes externos (como as pipetas, sprays e coleiras) ou de
desparasitantes internos, deve-se identificar em primeiro lugar o tipo de animal
(normalmente cao ou gato) e posteriormente ter em conta o peso do mesmo. Ha ainda que
salientar que quando for realizada a desparasitagao interna do animal, é importante que
todas as pessoas em contacto com o mesmo, também efetuem uma desparasitagao, a fim de

evitar contaminagoes cruzadas.
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6. Interacdao Farmacéutico/ Doente/ Medicamento

6.1. A Relagio com o Utente de Acordo com os Principios Eticos e

Deontolégicos

O farmacéutico é um profissional de saide e como tal deve centrar toda a sua atividade na
salde e bem-estar do doente, promovendo um tratamento com o maximo de qualidade,
eficacia e seguranga. Assim sendo, é de extrema importancia a relagao que este mantém com
os seus utentes, tendo sempre em conta o dever ético. Como tal, durante a dispensa de
medicamentos e outros produtos, é importante que se gere um ambiente de empatia e de
confianga. O farmacéutico por sua vez, devera ser capaz de fornecer toda a informagao
necessaria para um uso correto e seguro dos medicamentos, de acordo com as necessidades
individuais de cada doente, sendo por vezes necessaria uma adaptagio de discurso em

consonancia com o utente que se encontra a nossa frente.

Como agente de saude publica, o farmacéutico devera nao sé encarar-se como especialista
do medicamento, mas deve também contribuir para a divulgagao de agdes educativas,
nomeadamente campanhas de sensibilizagao, agoes preventivas dirigidas a toda a comunidade

no ambito da promogao da salde.

Sendo os farmacéuticos, vistos como profissionais de confianga, nao sao raras as vezes em
que estes sao procurados pelos utentes para esclarecimentos de prescrigoes médicas ou
mesmo para aconselhamento em determinadas situagdes. A confianga é, portanto, o
elemento chave para a comunicagao que se vai estabelecer entre ambas as partes. Qualquer
esclarecimento prestado deve ser o mais simples, objetivo e claro para que possa ser
compreendido pelo utente; pode haver um reforgo da informagao por escrito — escrever a

posologia na caixa bem como a indicagao terapéutica de cada um dos medicamentos.

Toda a comunicagao entre o farmacéutico e o utente encontra-se salvaguardada pelo sigilo
profissional, sendo este um dever deontolégico (artigo 101° do Estatuto da Ordem dos
Farmacéuticos) relativo a todos os factos que tenham conhecimento no exercicio da sua

profissao, excetuando situagoes especificas previstas pela lei.
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6.2. Promocao da Adesao a Terapéutica e Uso Racional dos Medicamentos

Na sua atividade diaria, o farmacéutico deve ajudar na educagao e promogao do uso racional
dos medicamentos, que se traduz em eficacia e seguranga. No fundo, deve garantir que ha
uma explicagao clara e correta sobre a toma dos medicamentos dispensados. Essa explicagao
passa por reforgar a importancia de cumprir o horario e doses corretas, bem como insistir
para que haja uma adesao a terapéutica, para que os resultados sejam os esperados - maxima

eficacia com menor risco associado.

Durante o meu estagio ganhei consciéncia de algumas situagoes em que os doentes, por
iniciativa propria, alteravam posologias e horarios de toma dos seus medicamentos. Casos
em que estando os valores, de tensao arterial ou colesterol, controlados, os utentes,
deixavam simplesmente de tomar a medicagao. Em outros casos, os utentes partiam ao meio
comprimidos de libertagao controlada. Em qualquer um dos casos foi urgente reforgar a
importancia de contactar o médico prescritor, para que este pudesse avaliar cada situagao

de forma correta, e, se assim achasse necessario, alterar a prescrigao.

Deve ser ainda dada atencao aos casos de abandono da medicagao. Ha cada vez mais e mais
utentes com poucos recursos econdémicos e que como tal, optam por levar apenas os
medicamentos que acham ser os mais importantes. Nestes casos, se houver possibilidade e
abertura por parte dos utentes, devem sugerir-se trocas de medicamentos de marca por

genéricos.

6.3. Farmacovigilancia

O sistema nacional de Farmacovigilancia foi criado em 1992, com o objetivo de detetar,
registar e avaliar reagoes adversas, inesperadas ou graves, a medicamentos. As Boas Praticas

de Farmacia definem a Farmacovigilancia como sendo uma atividade de salide publica.

Para garantir que o funcionamento deste sistema se faga da melhor maneira, é importante
que haja uma intervengao de todos os elementos do sistema de salde, incluindo
farmacéuticos — cuja fungoes sao, nao so informar sobre as possiveis reagoes adversas como
também explicar que em caso de um possivel surgimento, é importante que se reportem os

sintomas a um profissional de saude, inclusive aos proprios farmacéuticos.
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A notificagao é feita em boletim apropriado por correio, ou em alternativa por telefone, fax
ou e-mail, para o Departamento de Farmacovigilancia do Infarmed ou para unidades

Regionais de Farmacovigilancia.

1. Dispensa de Medicamentos

7.1. Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

Cabe ao farmacéutico a tarefa de verificar se a receita apresentada é valida. Como tal, ha um

conjunto de parametros que se devem verificar para avaliar os aspetos legais de uma receita:

* |dentificagao do utente;

* Identificagao do médico prescritor através de vinheta e da assinatura;

* Prazo de validade da receita (30 dias consecutivos ou 6 meses, para receitas
renovaveis, a partir da data de prescrigao);

* Identificagao da entidade onde foi emitida a receita (vinheta, carimbo ou consultério
particular);

* Identificagdo do organismo de salde e confirmagao com o cartao individual do
utente;

* Naio existéncia de rasuras ou corregoes, exceto se estas estiverem devidamente
rubricadas pelo médico prescritor;

* Regime de comparticipagao (especial, portarias e despachos);

* Medicamentos prescritos (quantidade, tamanho, forma farmacéutica e dosagem);

* Numero de medicamentos prescritos por receita (até um maximo de 4
medicamentos, podendo estar prescritas até duas embalagens do mesmo
medicamento ou mais que duas para medicamentos unidose);

* Designagao do medicamento na denominagao comum internacional (DCI), no caso
de existéncia de medicamento genérico seguido do nome comercial;

* Dosagem, forma farmacéutica, numero, dimensao das embalagens e posologia
(quando nao especificado, o farmacéutico é obrigado por lei a ceder a embalagem de

menor dimensao e de mais baixa dosagem).
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Gracas a Portaria n° 137-A/2012 de || de Maio de 2012, e numa tentativa de incentivo ao
uso de genéricos, a partir do dia | de Julho de 2012 a prescrigao passou a efetuar-se por
DCIl que é codificado por CNPEM — Denominagao Comum Internacional — podendo a
prescrigao incluir, excecionalmente, a denominagao comercial de um medicamento. Nestes
casos ha que confirmar se, ao ceder um determinado medicamento, o CNP corresponde ao

cédigo CNPEM prescrito. ©

Existem dois formatos de modelos de receitas do SNS: um dos formatos diz respeito a
receitas médicas renovaveis e outro as nao renovaveis. As receitas renovaveis distinguem-se
por possuirem trés vias, com validade de seis meses — para terapéuticas croénicas, este tipo
de receitas € uma vantagem - enquanto as nao renovaveis tém uma validade de 30 dias a

partir da data de emissao.

As receitas informatizadas, quando comparadas com receitas manuscritas, vieram facilitar a
sua interpretagao e aumentar a seguranga aquando da cedéncia medicamentosa. Como nas
primeiras, os medicamentos prescritos vém acompanhados do respetivo codigo de barras,
permite que haja uma comparagio com o codigo de barras impresso na cartonagem, isto

traduz-se numa diminui¢ao dos erros.

Por parte do farmacéutico, deve haver ainda o cuidado de averiguar a possibilidade de
ocorréncia de efeitos adversos ou de possiveis interagoes farmacoldgicas bem como

esclarecer o utente relativamente ao esquema terapéutico.

71.2. Medicamentos Psicotropicos e Estupefacientes

Os medicamentos considerados como sendo estupefacientes ou psicotropicos estao
tabelados no DL 15/93 de 22 de Janeiro; estes tém que ser prescritos de forma isolada, ou
seja a receita médica nao pode conter outros medicamentos e seguem as mesmas regras em

termos de numero de embalagens por receita. ¥

Neste momento, este tipo de medicamentos ja é prescrito em receita normal (da qual se
tiram duas fotocopias). O adquirente deve ser maior de idade, deixar o seu nome, numero e
data do bilhete de identidade, carta de condugao ou cartao de cidadao, no caso de cidadaos
estrangeiros devem disponibilizar o seu numero de passaporte. Todos os dados de

identificagao, tanto do doente como do adquirente da medicagao, ficam impressos num talao
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que acompanha cada duplicado da receita, uma vez que o programa de computador nao

permite terminar a venda sem todos os campos preenchidos.

As cépias das receitas, devem ser arquivadas na farmacia durante 3 anos, por ordem de
aviamento. A farmacia deve posteriormente enviar ao Infarmed, até ao dia 8 do segundo més
a seguir a dispensa, a listagem de todas as receitas informaticas aviadas (com os dados do
adquirente), sendo que as copias das receitas manuais devem ser enviadas até ao dia 8 do
més a seguir a dispensa. Trimestralmente é enviado o registo de entrada e saidas e

anualmente, o mapa de balango dos estupefacientes e psicotropicos.

71.3. Regimes de Comparticipacao

Em Junho de 2010, entrou em vigor a Lei n.°48-A/2010, de |3 de Maio, revista pelo DL 106-
A/2010, de | de Outubro, com vista a uma revisao geral dos sistemas de comparticipagao na
qual sao contempladas as comparticipagoes do regime normal e do regime especial, bem

como as regras do sistema de pregos de referéncia.

Na farmacia a maioria das receitas faturadas sao comparticipadas pelo Sistema Nacional de
Saude (SNS). No entanto, existem outros subsistemas de salde tais como ADM (Assisténcia
na Doenca aos Militares), SAMS Quadros (Servigo de Assisténcia Médico-Social do Sindicato
Nacional dos Quadros e Técnicos Bancarios), etc, sendo sempre obrigatorio que conste na
receita qual o subsistema ou organismo de comparticipagao, bem como o numero de
beneficiario do utente. Existem alguns organismos que tém um esquema de
comparticipagoes proprio enquanto outros fazem uma comparticipagao conjunta com o SNS
- casos em que a comparticipagao é feita em complementaridade. Nestas situagdes o utente
beneficia da comparticipagao por duas entidades, sendo necessario tirar uma copia da receita

e do cartao do organismo da comparticipagao.

Os pensionistas, cuja pensao seja inferior ao salario minimo nacional e em que nas receitas
venha mencionada a letra R, tém direito ao regime especial de comparticipagio de

medicamentos.

Existem, ainda, alguns medicamentos com regime de comparticipagao especial (abrangidos
por legislagao especifica), quando usados no tratamento de determinadas patologias, ou para
grupos especiais de doentes. Para assegurar que ha um cumprimento destes regimes, é

necessario que esteja mencionado na receita o Despacho, Portaria ou Decreto-lei respetivo.
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Alguns dos regimes de comparticipagao especial mais habituais sio o do Lupus e Hemofilia
com a Portaria n°11387/2003, cujos medicamentos sao comparticipados a 100%; doenga de
Alzheimer pelo Despacho n.° 12459/2010 cuja comparticipagao é de 37% quando prescritos
por um psiquiatra ou neurologista; Psoriase pela Lei n® 6/2010 em que a comparticipagao é

de 90% para os medicamentos queratoliticos e antipsoriaticos.

7.4. Programa Nacional de Prevencao e Controlo da Diabetes

Gragas a este regime de comparticipagao do Estado, o doente tem direito a uma
comparticipagao de 100% sobre seringas, agulhas e lancetas mediante apresentagao de

receita, e a uma comparticipagao de 85% nas embalagens de tiras-teste.

As receitas que contenham produtos abrangidos pelo programa da Diabetes sao idénticas as
receitas normais do SNS, no entanto, s6 podem estar prescritos dispositivos médicos

abrangidos por este protocolo.

Mais uma vez, o farmacéutico tem um papel fulcral na promogao de adesao a terapéutica,
bem como deve incentivar o controlo da glicémia, uma alimentagao saudavel e a pratica de

exercicio fisico.

1.5. Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica e Automedicacao

Os MNSRM podem ser adquiridos sem prescricio medica e estao destinados ao alivio,
tratamento ou prevenc¢ao de sintomas menores, que nao requerem cuidados médicos. Tém
na sua composicao substancias previamente reconhecidas como Uteis e seguras. Podendo ser
adquiridos sem receita médica ha, no entanto, um risco inerente a sua utilizacao, uma vez

que nao deixam de ser medicamentos.

Se tivermos em consideragao a crise economica atual, e sendo a farmacia um local de facil
acesso e contacto com a populagao, é facil perceber o porqué de haver cada vez mais
afluéncia de utentes que podem assim, poupar tempo e dinheiro em consultas médicas. Isto
acontece, predominantemente, quando o objetivo € a tentativa de resolugao de sintomas
ligeiros e patologias pontuais, tais como febre com duragao inferior a trés dias, afe¢oes do
aparelho digestivo (estomatites, aftas, gengivites, refluxo gastrointestinal), afegoes das vias
respiratorias superiores (resfriados, tosse, congestao nasal), afegoes oculares (hipossecregao

conjuntival, irritagao ocular), afe¢coes otorrinolaringologicas (cerume, otite externa), afegoes
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cutaneas, higiene oral, estados temporarios de cansaco e fadiga, terapéutica de substituicao

nicotinica, estados de irritabilidade ligeiros, contracep¢ao de emergéncia, entre outros.

Antes de qualquer cedéncia, é importante que se tenha acesso a questoes como idade, quais
os sintomas, medicagao habitual, patologias cronicas, alergias ou intolerancias, gravidez ou
amamentagao; no fim da recolha da historia clinica, o farmacéutico encontra-se capaz de
aconselhar um MNSRM que mais se adeque as queixas do utente, lembrando que se ao fim
de 3 a 4 dias de tratamento, nao houver melhorias da sintomatologia ou em caso de

aparecimento de alguma reagao adversa, deve consultar imediatamente um médico.

Determinados grupos de utentes requerem cuidados especiais tais como lactentes, criangas
até aos 2 anos, idosos, gravidas ou a amamentar e doentes cronicos (asmaticos, epiléticos,
diabéticos, etc.), e nestes casos a venda de MNSRM estd desaconselhada, devendo ser
indicadas apenas medidas nao farmacologicas ou fazer o reencaminhamento para consulta

médica.

8. Processamento do Receituario e Faturacao

Quando se faz o aviamento de uma receita, o sistema informatico atribui um numero a
receita em questio e insere-a no lote respetivo, no organismo responsavel por fazer a
comparticipagao. No verso da receita é entao impresso o documento da faturagao, que
reune informagoes sobre a identificagao da farmacia, diretor técnico, data da dispensa,
codigo do operador responsavel pela cedéncia, organismo que faz a comparticipagao, lote e
numero da receita, valor do encargo do utente por medicamento e valor da comparticipagao
por medicamento bem como os respetivos totais, assinatura do utente, assinatura do

responsavel pela cedéncia e carimbo da farmacia.

Posteriormente, as receitas sao separadas e organizadas por lotes segundo os varios
organismos. Cada lote é constituido por trinta receitas, com excegao do ultimo lote do més,
que podera conter um numero inferior. Quando os lotes estao completos, é emitido o
verbete de identificagao de cada um dos lotes, que deve conter o nome e carimbo da
farmacia o seu codigo de inscricao no INFARMED, cédigo e sigla da respetiva entidade,
identificagdo do lote, série, més e ano a que se refere, numero de receitas e etiquetas,

importancia total do lote correspondente ao PVP, importancia paga pelos utentes e
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importancia correspondente a comparticipagao pelo organismo; cada um dos verbetes deve

ser anexado ao lote correspondente.

A relagao resumo dos lotes referentes aos lotes agrupados, é emitida em triplicado.
Posteriormente, é feita a emissao da fatura mensal de medicamentos, em quadruplicado, por
organismo, onde consta: numero da fatura; més e ano a que se refere; identificagio da
farmacia (morada, numero de contribuinte e numero da ANF); data de emissao; total do
numero de lotes e de receitas; total referente ao PVP; total referente a importancia paga
pelos utentes e total da importancia a pagar pelas entidades. Trés exemplares vao anexados

aos outros documentos e um fica arquivado na contabilidade da farmacia.

A recolha de receituario do SNS é feita no dia 5 do inicio de cada més seguinte ao que
respeita a faturagao, pelos CTT, que a entregam no Centro de Conferéncia de Faturagao
(CCF) da Maia; o restante receituario referente a outros subsistemas € enviado por correio

registado a ANF até ao dia 10 de cada més seguinte ao que respeita a faturagao.

A Farmacia Central, sendo associada da ANF, e portanto da FINANFARMA, beneficia do
pagamento adiantado das comparticipagoes ao SNS e da concentragao dos pagamentos de

todas as outras comparticipagoes dos subsistemas nao SNS.

9. Outros Servicos Prestados na Farmacia Central

Para além da cedéncia dos medicamentos e do aconselhamento farmacéutico, na Farmacia
Central também se prestam outros servigos que sao essenciais para a saude publica. Tais
como a medigao da pressao arterial, glicémia, colesterol ou triglicerideos. A maioria dos
utentes que recorrem a estes servicos, estao devidamente diagnosticados e medicados,
vindo apenas para monitorizar os seus valores; no entanto, acontece por vezes, a
identificacao de individuos nao diagnosticados. Nestes casos é fundamental referencia-los a

consulta médica.

9.1. Medicdo da Tensao Arterial

O controlo da pressao arterial na farmacia ajuda a avaliar a eficacia da terapéutica. Cabe ao

farmacéutico dar conselhos sobre terapéuticas nao farmacolégicas, assim como, proceder ao
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despiste dos efeitos secundarios resultantes do uso de anti hipertensores e ao

encaminhamento para o médico, caso necessario.

Na Farmacia Central, a medicao da Pressao Arterial é feita através de um aparelho digital de

brago, ou por uso esfigmomanémetro.

Normotensao <120 <80
Pré Hipertensao 120 - 139 80 - 89
Hipertensao Estadio | 140 - 159 90 - 99
Hipertensao Estadio Il >160 >100

Tabela I: Valores de pressao sistolica/ diastdlica, retirados da norma JNC VII.

9.2. Medicao do Colesterol e dos Triglicerideos

A determinagio do colesterol é uma medida fundamental de controlo e ajuda na

identificagao precoce de individuos que indiciem risco de doenga cardiovascular.

O aparelho existente na Farmacia Central apenas determina o colesterol total, o que
permite ter uma nogao acerca do colesterol sérico, mas nao das fragées LDL ou HDL. A
medicao dos niveis séricos de colesterol deve ser feita, preferencialmente, em jejum;

especialmente quando se quer confirmar um valor previamente obtido.

O valor dos triglicerideos, é muito variavel consoante a hora do dia, por isso as
determinagoes devem ser efetuadas apds |12h em jejum. A medigao é realizada com recurso
ao mesmo aparelho, no entanto, as tiras de medigao sao diferentes e exigem uma calibragao

prévia.

9.3. Medicdao da Glicémia

A determinagdo da glicémia é fundamental para o controlo da diabetes e identificacao
precoce destes doentes, de modo a prevenir ou atrasar as complicagoes da doenga. A
determinagao deste parametro quimico deve ser realizada em jejum de pelo menos oito

horas - concentragiao de glucose deve estar entre 70-109 mg/dL - uma hora apds a refeigao
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— concentragao da glucose deve ser inferior a 140mg/dL - (glicemia pos-prandial) ou a

qualquer hora do dia (glicémia ocasional).

10. Programa de Recolha de Residuos - VALORMED

Como agente de salde publica, o farmacéutico deve zelar pelo meio ambiente e apelar a

populagao, para que esta faga o mesmo.

VALORMED é o nome atribuido a sociedade gestora do Sistema Integrado de Gestao de
Residuos de Embalagens e de Medicamentos fora de uso, fundada em 1999 pela ANF, a
APIFARMA (Associagao Portuguesa de Industria Farmacéutica), a FECOFAR (Federagao das
Cooperativas de Distribuicao Farmacéutica) e a GROQUIFAR (Associagao de Grossistas de
Produtos Quimicos e Farmacéuticos), com o objetivo de criar um sistema seguro e eficaz de
recolha e tratamento de residuos de embalagens e medicamentos que nao estejam em uso
ou que estejam fora do prazo de validade. Na pratica, os medicamentos e embalagens sao
depositadas num contentor apropriado e devidamente identificado com o simbolo da
VALORMED. Quando um contentor esta completo, ¢ selado e preenchida uma ficha, sendo

de seguida encaminhado para a VALORMED por intermédio das cooperativas farmacéuticas.
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Conclusao

O estagio em farmacia comunitdria permitiu-me ter um contacto didrio com as varias
realidades que vao tocando diferentes estratos sociais ajudando-me a desenvolver uma
maior tolerancia para com os outros. Por outro lado foi interessante ver o desenvolvimento
de um maior nivel de confianga, que acabou por se tornar positivo para os utentes, sempre

tendo presente a importancia de ser humilde e reconhecer que nem sempre se sabe tudo.

Tenho consciéncia de que nao poderia ter pedido colegas melhores e que gragas a eles,

ganhei uma perspectiva diferente sobre a farmacia comunitaria.
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Anexo | - Diplomas de Comparticipacoes Especiais (adaptado de Infarmed)

Patologia

Ambito Comparticipagao

Legislagao

Paramiloidose

Lapus

Hemofilia

Talassémia

Depranocitose

Doenca de Alzheimer

Psicose Maniaco-
Depressiva

Doenca Inflamatéria
Intestinal

Artrite Reumatéide e
Espondilite
Anquilosante

Dor Oncolégica
(Moderada a Forte)

Dor Crénica
(Moderada a Forte)

Procriacao
Medicamente Assistida

Psoriase

Todos os 100%
medicamentos

Medicamentos 100%
comparticipados

Medicamentos 100%
Comeparticipados

Medicamentos 100%
Comparticipados

Medicamentos 100%
Comeparticipados

Anexo ao Despacho n° 37%
12459/2010 (2° série), (quando prescrito
de 22 de Julho por neurologistas ou
psiquiatras)

Priadel (carbonato de 100%
litio)
Anexo ao Despacho n° 90%

1234/2007 (2° série), de (quando prescrito

29 de Dezembro de por médico
2006 especialista)
Anexo ao Despacho n°® 69%
14123/2009 (2* série),
de 12 de Junho
Anexo n° 10279/2008 90%
(2% série), de 11 de
Margo de 2008
Anexo n° 10280/2008 90%
(2% série), de || de
Margo de 2008
Anexo ao Despacho n° 69%
10910/2009, de 22 de
Abril
Medicamentos Psoriase 90%

lista de medicamentos
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Desp. 4251/2001
(2°série), de
31/01/2001

Desp. 11387-A/2003
(2%série), de 23/5

Desp. |1387-A/2003
(2série), de 23/5

Desp. 11387-A/2003
(2%série), de 23/5

Desp. |1387-A/2003
(2série), de 23/5

Desp. 5826/2011, de
25/03

Desp. 21094/99, de
14/9

Desp. 5822/2011, de
25/03

Desp. 14123/2009
(2°série) , de 12 de
Junho

Desp. 5824/2011, de
25/03

Desp. 5825/201 | de
25/03

Desp. 8905/2010, de
18/05

Lei n® 6/2010, de
07/05
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Anexo 2 - Modelo de Receita Informatizada (o novo modelo é aprovado pelo

Despacho n° 15700/2012, de 30 de Novembro)

Receita Médica N°
GOVERND DE

_.._.._T.E._,... (representagdo em cddigo de barras e caracteres
AP D T N
Utente (N.* do utente em coddgo
de barras e caracterey

Telelome RC

Entdade Responsaved

N'. do Boneficideo (representagdo em cddgo de barras e caracteres

(N.* da cédule (Nome profissional) (Local de Prescrigdo)
mLarras e ;“raaeres ] E (represontacio om
de prescriton) codgo de barras ¢
ou vinheta de pr _— caracteres)

8, OC1/ nome, dosagom, foma farmaciutica embalagem , posclogia N* Extenso lsentifcagio Crica

1
5
i
.
: [
3
3
i
3

Ve - %0 dias Dsm Pretoncio exarcaer o dreto de opgdo

Data sasa-mm-ad D Nio

(assiratura 30 Uterte )
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Anexo 3 - Modelo de Receita Manual (o novo modelo é aprovado pelo Despacho

n° 15700/2012, de 30 de Novembro)

Receita Médica N°

UL LTI

O T

rm— *999999999999999999¢
Utente &E:? ::uuu
. D ) Faldnoa informatica
N* de Utente: e doprescriter
Telefone: RC.: [[] ¢ Prescrigio ro domiclio
[0 @ M6 40 recons smas
Enticace Resporsavel:
Ne©. ge Beneficidro
Especiaicade
Vinheta do Prescritor Vinheta do Local de Prescrigio
Tedlore
R DCI/Nome, dosagem, forma fammacéutica embalagem N Extenso
1
Posologa
2
Posologa
3
<
“ | Posokga
8 Iz
B
8
3
b
i Posologa
A Prescrit Pret dretod
Validade: sodi“ ssinatura 0o or Dsm oN oo exercer o o de opgo
Data: I_1_ Cnae
(e /mamvod ) (assinetura do Utente |
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