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Introducao

As Ciéncias Farmacéuticas, pela sua abrangéncia, multidisciplinaridade e actividade
profissional, constituem, indiscutivelmente, uma area cientifica de enorme relevo no ambito
das Ciéncias da Saidde. As tendéncias no sentido de um aprofundamento da
qualidade/optimizagao dos servigos de saude envolvem, por motivos 6bvios, o medicamento.

Apds uma formagao académica fortemente centrada numa vertente teodrica, é
durante o estagio em farmacia comunitaria que é dada a oportunidade de aplicar e
aprofundar os conhecimentos adquiridos. Em nés é depositada a confianga e a constante
solicitagao por parte dos utentes em obter esclarecimentos e aconselhamento obriga a que
o farmacéutico devolva, todos os dias, uma imagem credivel sustentada numa base de
conhecimentos obtida continuamente.

O meu estagio realizou-se na Farmacia Coimbra, sob a orientagao da Dra. Ana Leite
e Silva, teve a duragao de 825h, tendo iniciado em || de Setembro de 2013 e terminado em
|0 de Maio de 2014.

Este relatorio tem como finalidade elucidar de uma forma sintética as actividades
aprendidas e desenvolvidas durante o estagio com a respectiva analise SWOT (Strengths,

Weaknesses, Opportunities and Threats).

| Caracterizacao da Farmacia Coimbra

I.1 Localizac3ao e gestdo

A Farmacia Coimbra localiza-se no interior do Centro Comercial Coimbra Shopping,
no piso zero, facilmente acessivel a todos os utentes, cumprindo o dever a acessibilidade de
cidadaos portadores de deficiéncia segundo o artigo n°l0 do Decreto-Lei n°307/2007, de 31
de Agosto. [2] A Farmacia Coimbra faz parte de um grupo de farmacias do grupo Still the
Same com sede no Porto. No atendimento noturno existe um postigo de atendimento
exterior e uma campainha, tendo afixado exteriormente o horario de funcionamento e a

folha informativa referente a escala mensal das farmacias de servico.



A localizagao privilegiada proporciona uma afluéncia populacional muito heterogénea,
abrangendo diversos escalGes etarios e contextos socioculturais.

O facto de pertencer a um grupo de farmdcias permite o combate a situagao
economica actual gragas a uma gestao centralizada das compras dos produtos em venda na
farmacia, conseguindo-se, pela compra de grandes quantidades, um melhor prego e
disponibilidade do produto. A existéncia de uma plataforma de medicamentos é portanto um
ponto forte do grupo. Contudo, uma gestao de compras centralizadas nao tem sé vantagens
uma vez que nem sempre as melhores compras para o grupo sao as melhores compras para
cada farmacia. As farmacias tém necessidades diferentes de acordo com a populagao que
servem podendo tornar-se dificil o escoamento de certos produtos. Neste sentido, a gestao

de compras centralizada é também um ponto fraco no funcionamento de uma farmacia.

1.2 Horario

Encontrando-se a Farmacia Coimbra no interior de uma grande superficie comercial
esta tem o horario de funcionamento mais alargado o que resulta numa afluéncia
populacional diferente ao longo do dia. Durante o dia a farmacia é procurada em maior
parte pela populagio mais idosa e no final do dia é a populagio em idade activa que
predomina.

Para além dos utentes ocasionais, a Farmacia Coimbra beneficia de um vasto grupo
de utentes fidelizados os quais depositam total confianga na equipa técnica, nao prescindindo
dos servigos e cuidados prestados.

Esta heterogeneidade apresenta um ponto forte no meu estagio uma vez que permite
o contacto com necessidades diferentes e niveis de resposta diferentes.

O interesse de saude publica e o dever de garantir o acesso imediato ao
medicamento de urgéncia impoes as farmacias a realizagao de um servico permanente. A
Administragao Regional de Saide (ARS) é a entidade responsavel pelo estabelecimento e
divulgacao do calendario do servico permanente, juntamente com a Camara Municipal do
municipio onde esta inserida a farmacia e a Autoridade Nacional do Medicamento e
Produtos de Saude (INFARMED). Todas as farmacias sao escaladas, sendo obrigadas a
cumprir os turnos atribuidos, sob a pena de serem punidas legalmente em caso de
incumprimento.

A Farmacia Coimbra realiza servico permanente a cada 28 dias.



1.3 Recursos Humanos

A Farmacia Coimbra é constituida por uma equipa multidisciplinar constituida por 4
farmacéuticos (a directora técnica e 3 farmacéuticos substitutos), 3 técnicos de farmacia e 2
auxiliares técnicas de farmacia.

Os profissionais estao devidamente identificados e executam fungoes de
responsabilidade que lhes sao atribuidas, permitindo uma complementaridade de servicos e
demonstrando desta forma um elevado nivel organizacional. Todo o profissionalismo e
competéncia, associados a um ambiente de total disponibilidade e simpatia, contribuem para
estabelecer a diferenca e contribuir para a satisfagado de quem acede aos servigos da

Farmacia Coimbra.

2 Regulamentacao/Legislacio Farmacéutica

A par com outras actividades profissionais, o exercicio farmacéutico também esta
sujeito a uma legislagao propria que regula o funcionamento das farmacias comunitarias e
orienta o desempenho profissional sob o ponto de vista juridico e deontoldgico.

A Ordem dos Farmacéuticos (OF) e o INFARMED sao 6rgaos que tutelam a pratica
de um bom exercicio farmacéutico, assegurando a comunidade o acesso a medicamentos,
produtos e tecnologias de saude de qualidade, com eficacia e seguranga garantidas.

Segundo o artigo 12° do Codigo Deontoldgico da OF, “Considerando a constante
evolucao das ciéncias farmacéuticas e médicas, o farmacéutico deve manter actualizadas as
suas capacidades técnicas e cientificas para melhorar e aperfeicoar constantemente a sua
actividade, para que possa desempenhar conscientemente as suas obrigagoes profissionais
perante a sociedade.” [3] E importante a existéncia de codigos deontoldgicos na base do
exercicio farmacéutico, onde estejam expressos os direitos e deveres dos farmacéuticos (no
respectivo enquadramento legal).

A Farmacia Coimbra dispoe de um sistema de documentagdo composto por
procedimento, orientagoes de trabalho elaborados e actualizados segundo a legislagao em

vigor.



3 Informacao e documentacgao cientifica

Observa-se uma constante evolugao da ciéncia e da tecnologia farmacéutica que se
reflete diariamente no aparecimento de novas substincias com acg¢oes terapéuticas
diferentes. Paralelamente, a sociedade actual tem cada vez mais acesso a informagao no
ambito da salde de onde resultam, por vezes, dividas. Neste contexto, o farmacéutico,
enquanto agente de saude publica e especialista do medicamento, é muitas vezes requisitado
para ajudar e por isso tem o dever de estar sempre actualizado.

A Farmacia Coimbra possui uma biblioteca organizada de facil acesso a informagao
assim como o sistema informatico Sifarma2000®, programa criado pela ANF, que permite o
aceso com eficacia a informacao cientifica relevante, como a consulta de interacgoes
medicamentosas, contraindicacoes e efeitos secundarios, etc. Para além deste sistema
informatico o acesso a internet é também uma pratica possivel e frequente sempre que
necessaria a sua utilizagao.

E pratica comum na Farmécia Coimbra a frequéncia de formagdes em diversas areas
que se tornam relevantes no aconselhamento farmacéutico das respectivas marcas e
produtos que comercializam.

Existem ainda centros de informagao especializados exteriores a farmacia que podem
ser contactados e que tém como principal objectivo, responder a pedido de informagao e
esclarecimento de duvidas dos profissionais, dos quais se salientam: o Centro de
Documentagao e Informagao sobre Medicamentos (CEDIME) da ANF, o Centro de
Informagao de Medicamentos (CIM) da Ordem dos Farmacéuticos (OF), o Centro de
Informagao do Medicamento e dos Produtos de Saude (CIMI) do INFARMED, o Centro de
Estudos de Farmacoepidemiologia (CEFAR) e o Laboratério de Estudos Farmacéuticos (LEF)
da ANF.

O acesso fisico ou electrénico a fontes de informagao crediveis é imprescindivel ao
acto farmacéutico, o que obriga a que a farmacia disponha de documentagao capaz de

auxiliar as actividades desenvolvidas em farmacia comunitaria.



4 Gestdo e Organizacao da Farmacia

Uma boa gestio é fundamental para o melhor desempenho de uma farmacia. E
necessario que sejam elaborados planos com os objectivos a cumprir tal como estratégias
para se atingirem esses objectivos. A gestao de uma farmacia envolve desde o processo mais
simples como a definicdo dos produtos expostos, ao mais complexo como a organizagao de
horarios, seleccao de produtos e quantidades a encomendar a determinados fornecedores e
toda a gestao de uma equipa. Como auxiliares nesta gestao existem ferramentas como

equipamentos e sistemas informaticos que irao ser abordados nos pontos a seguir.

4.1 Equipamentos e Sistema Informatico

A Farmacia Coimbra possui um sistema de armazenamento por robot, no qual sao
armazenados todos os Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM), com excepg¢ao dos
que requerem condi¢coes especiais de armazenamento, como temperatura de
armazenamento a 5°C+3°C, e os que estio contidos em embalagens com formato e
caracteristicas que nao possibilitam a sua introdugao no interior do robot (demasiado
grandes, plastificadas, frascos), e alguns MNSRM. Como ja foi referido no ponto IV, a
utilizagio do programa Sifarma2000® é uma vantagem nas farmacias uma vez que facilmente
se obtém todas as informagdes relacionadas com o produto, gestio de encomendas
(transmissao, recepgao e verificagdo de encomendas), gestao de stocks (consulta do histoérico
de compras e vendas de um produto), execucio de vendas, emissio de verbetes de
identificacdo de lotes de receitas, controlo dos prazos de validade, listagens de entrada e
saida de psicotropicos e estupefacientes, leitura optica e impressao de codigos de barra dos
produtos, consulta do historico de vendas a um determinado utente (informagao do utente
na ficha propria) e também analisa e confirma as caixas e vendas no final de dia.

A existéncia de um robot de armazenamento associado ao programa Sifarma2000®
tornam mais facil a gestdao de produtos numa farmacia que é de elevada importancia no

negocio.



4.2 Aprovisionamento

O aprovisionamento gere todo o ciclo entre a empresa e fornecedores e os
produtos a adquirir, estando este conceito relacionado com a logistica de entrada. E um
conjunto de operagoes que permite a reposicao do stock da farmacia e a aquisi¢ao de novos
produtos. A correcta realizagao destas fungoes permite a farmacia dispor continuamente dos
diversos produtos nas quantidades desejadas, minimizando a imobilizagao de produtos e
evitando a ruptura de stocks. O aprovisionamento é um processo crucial ao bom
funcionamento de uma farméacia. E importante ter em conta varios factores como a
localizagao da farmacia, o perfil dos utentes que a frequentam, a drea de armazenamento
disponivel, a altura do més e do ano, rotatividade habitual do produto, habitos de prescrigao
médica, prazos de validade e possibilidade de devolugao dos produtos, produtos
publicitados, campanhas de produgao, entre outros.

O farmacéutico como gestor do medicamento tem de conseguir gerir os aspectos
administrativos, técnicos e econoémicos, de modo a garantir stocks que satisfagam a procura

por parte dos utentes, a rentabilizagao do espago e o minimo empate de capital.

4.2.1 Realiza¢do de Encomendas

O Sifarma2000® facilita bastante a gestdo de stocks, uma vez que cada produto possui
uma ficha onde consta o stock minimo e o maximo, para além de outras informagoes.
Quando o produto atinge o stock minimo definido na sua ficha, o sistema informatico coloca-
o automaticamente numa proposta de encomenda, associada ao fornecedor que foi definido
como preferencial. Nessa proposta de encomenda &, também, sugerida quantidade a adquirir
que ¢é proposta tendo em conta o stock maximo que foi previamente definido. O
farmacéutico responsavel pelo envio das encomendas avalia as propostas individualmente
para cada produto, verificando as quantidades podendo aceitar ou recusar, adicionar ou
retirar produtos.

A aquisicado de medicamentos e de outros produtos é feita directamente aos
laboratérios da Industria Farmacéutica ou por encomenda a armazenistas/distribuidores. As
encomendas diarias sio feitas pela farmacia aos armazenistas. Estes apresentam mais
vantagens nomeadamente na rapidez na entrega das encomendas, vasta gama de produtos a

disposicao, servico de qualidade, boas condicoes de pagamento, cumprimento das Boas



Praticas de Distribuicio Grossista, criagio de condigoes especiais de aquisicao de alguns
produtos em pequenas quantidades (bonificagoes e/ou descontos).

As encomendas feitas directamente aos laboratérios sao encomendas periodicas,
mediadas pelos delegados comerciais que visitam a farmacia. Este tipo de compra permite
essencialmente a aquisicao de grandes quantidades de produto a pregos mais competitivos, o

que apenas se justifica para produtos de elevada rotatividade de stock.

4.2.2 Recepgdo de encomendas

A recepgao e verificagao de encomendas de elevada importancia na gestao de uma
farmacia pois afecta toda a logistica de stocks e controlo dos produtos (prazos de validade e
existéncias).

A recepgao da encomenda é feita através de leitura optica 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). Durante a recepgao da
encomenda avalia-se a integridade das embalagens e a validade dos produtos deve ser,
obrigatoriamente, verificada antes de estes serem introduzidos no robot.

Apods o armazenamento dos produtos de robot, segue-se a recepgao dos restantes
produtos, através de leitura optica e feita a correc¢do da validade, no Sifarma2000°, se
necessario.

Os produtos armazenados nas gavetas tém sempre em conta o sistema “first in, first
out” (FIFO). Existem, no entanto alguns casos em que os produtos adquiridos apresentam
um prazo de validade inferior aos ja existentes e portanto nesta situagao a regra a utilizar é a
de “first expiring, first out” (FEFO).

A recepcao de psicotropicos e estupefacientes é feita seguindo o mesmo
procedimento, no entanto, estes fazem-se acompanhar de uma requisigdo numerada pelo
registo informatico e em duplicado, devendo ambas ser carimbadas e assinadas e carimbadas
pela directora técnica da farmacia e pelo armazenista. O original devera ser arquivado na
farmacia por um periodo de trés anos e o duplicado reenviado ao fornecedor.

Relativamente a alteragao do prego de venda ao publico (PVP), quando se trata de
medicamentos previamente marcados, na auséncia de stock essa alteragao deve ser logo feita
na ficha do produto, no caso de existir stock, as embalagens com o novo prego devem ser

convenientemente sinalizadas.



O meu estagio iniciou-se no BackOffice da farmacia, onde contactei com os diferentes
produtos/medicamentos existentes na farmacia assim como a sua rotatividade e familiarizar-
me com os locais de armazenamento, nomes comerciais e respectivos principios activos,
dosagens e efeito terapéutico. Este passo foi fundamental no conhecimento da farmacia,
gestao e organizagao do negbcio assim como no aconselhamento ao utente tendo em conta

as localizagoes dos produtos.

4.2.3 Gestdo de devolucoes

Sao varios os motivos que podem levar a devolugao de um produto, tais como:

e Embalagem ou produto deteriorado;

e Envio por engano do fornecedor de um produto nao encomendado;

e Disparidade entre quantidade enviada e quantidade debitada;

e Produtos com prazo de validade igual ou inferior a 3 meses;

e Produtos que foram retirados do mercado segundo circular do INFARMED ou a
pedido do laboratorio.

Quando estas situagoes acontecem € necessario criar uma nota de devolugao (menu
Gestio de devolugdes no Sifarma2000®). Cada nota de devolugio 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 de crédito a farmacia.

Produtos danificados por responsabilidade da farmacia (colaboradores ou utentes)

nao devem despoletar uma devolugao.

4.2.4 Armazenamento

Apos verificagao da encomenda é importante proceder ao correcto armazenamento
dos produtos, que nao foram armazenados no robot, nos locais exactos. O armazenamento
é efectuado tendo em conta diversos aspectos, alguns ja referidos. Deve-se ter em
consideragao o tipo de produto, assim:

e MSRM devem estar armazenados longe do alcance visual dos utentes;



e Medicamentos e produtos veterinarios devem ser arrumadas em gavetas e prateleiras
proprias, separados dos outros produtos;
e Dispositivos médicos devem ser armazenados em gavetas e prateleiras proprias,
separados dos outros produtos;
e Psicotropicos e estupefacientes devem ser armazenados em locais de dificil acesso
por parte dos utentes, estes sao obrigatoriamente armazenados no robot;
e Produtos de dermocosmética e higiene corporal sao arrumados de preferéncia em
lineares proprios na zona de atendimento e ao alcance dos utentes;
e Produtos termolabeis como vacinas, insulinas e colirios devem ser armazenados no
fio a 5°C+3°C.
Todos os produtos tém em consideragao o conceito FEFO ou FIFO, na situagao em
que se aplicar e as condigoes de temperatura e humidade devem ser controladas.
E indispensavel que haja um completo dominio da gama de produtos disponiveis da
farmacia, bem como a sua respectiva localizagao, uma vez que isso se traduz num
atendimento mais rapido e eficiente, com uma menor taxa de erros, aumentando a satisfagao

do utente.

4.2.5 Gestdo de prazos de validade

Para que haja uma correcta gestao de stocks e de modo a evitar que os produtos
ultrapassem o prazo de validade, deve seguir-se a regra FEFO ja mencionada. O controlo
dos prazos de validade é essencial para que nao sejam dispensados aos utentes produtos
com prazo de validade expirado e que podem, por esse motivo, nao apresentar a qualidade,
seguranga e eficacia exigida ao produto. Segundo o artigo n°34 do Decreto-Lei n°307/2007,
de 3| de Agosto, “nas farmacias nao podem existir produtos em mau estado de
conservagao” e “as farmacias nao podem fornecer produtos que excedam o prazo de
validade”. E também importante o controlo na medida em que se pretende uma gestio
optimizada de stocks.

Este controlo é facilitado pelo sistema informatico que comega na etapa de recepgao
de encomendas e que também possibilita a elaboragao de uma listagem de produtos com
validade a terminar no prazo de seis meses. Na Farmacia Coimbra este controlo é realizado

mensalmente. E verificada a conformidade da listagem com os produtos in loco. Os produtos



com prazo de validade inferior a 6 meses sao separados fisicamente e organizados num local
acessivel com conhecimento de toda a equipa. Estes devem ser os primeiros a ser escoados.

Os medicamentos de uso humano devem ser devolvidos ao fornecedor 2 meses
antes do término do prazo de validade, enquanto que os medicamentos de uso veterinario
tém um prazo minimo de 3 meses. A devolugao de produtos de frio e estupefacientes é feita
em separado. Caso a devolugao destes produtos niao seja aceite, estes sao separados e

destinados a destruigao, entrando no balango do ano como quebras.

4.2.6 Andalise SWOT - Stocks

A diversidade de produtos existentes na Farmacia Coimbra é claramente um ponto
forte. Dentro de um mesmo produto existem uma oferta variada de marcas. No caso dos
medicamentos genéricos, para um determinado principio activo a farmacia disponibiliza uma
grande variedade de laboratérios permitindo aos utentes continuarem a terapéutica com o
medicamento do laboratdrio habitual. Este € um factor importante principalmente na faixa
etaria mais idosa que tém tendéncia para confundir os medicamentos devido a elevada
quantidade de medicamentos que tém de tomar.

Relativamente ao meu estagio esta diversidade é também um ponto forte na medida
em que me permitiu conhecer a grande variedade de produtos disponiveis no mercado
assim como me permitiu reconhecer de forma mais eficaz o medicamento/laboratoério que o
utente manifestava interesse.

Associado a estes pontos forte existem também ponto fracos nomeadamente a
dificuldade que surge em expor a variedade de produtos para ir ao encontro do que o
utente pretende.

A Farmacia Coimbra tem a vantagem relativamente a outras farmacias do distrito
uma vez que com esta variedade de produtos apresenta de uma forma rapida e solucionavel
(alternativas apresentadas) os produtos procurados pelos utentes que, nesta fase econdémica
em que se encontra o pais, de uma forma geral nem sempre sio encontrados. E por isso
uma oportunidade de crescimento do negocio.

Quando se efectua a dispensa de um produto pode acontecer que o seu stock esteja
errado. Para evitar que os erros de stock se mantenham é necessario realizar com alguma
frequéncia uma correcgao do stock. Estes podem ser uma ameaga a farmacia nos produtos

com menor stock disponivel, pois induz em erro o colaborador que dispensa o medicamento



relativamente a disponibilidade do mesmo. Além de aumentar o tempo de atendimento ao
utente, na pesquisa do produto inexistente, € uma oportunidade perdida de satisfazer o

utente e criar fidelizagao.

5 Interac¢ao farmacéutico/utente/medicamento

O estatuto da Ordem dos Farmacéuticos refere-se no artigo 9° do Codigo
Deontolégico a salde e bem-estar do utente como “a primeira e principal responsabilidade
do farmacéutico”, devendo exercé-la com dever ético e com a maior diligéncia colocando “o
bem dos individuos a frente dos seus proprios interesses pessoais ou comerciais e promover
o direito de acesso a um tratamento com qualidade, eficicia e seguranga”. [5,6]

A comunicagao com o utente é fundamental e decisiva, seja ela verbal, escrita ou
ambas. Permite-nos fazer uma avaliagao clinica mas também uma transmissao eficaz da
informagao necessaria para um uso correcto e seguro dos medicamentos, de acordo com as
necessidades individuais de cada doente, sendo por vezes necessaria uma adaptagao do
discurso em concordancia como utente que se encontra a nossa frente e de forma a suscitar
a adesao a terapéutica.

Como agente de salde publica, o farmacéutico devera niao sé encarar-se como
especialista do medicamento, mas também contribuir para a divulgagao de acgoes educativas,
nomeadamente campanhas de sensibilizagao, acgdes preventivas dirigidas a toda a
comunidade no 4mbito da promocio da saide. E por isso necessiria a capacidade de
transmissao de confianga. A confianga é um elemento chave na comunicagao.

Toda a comunicagao entre o farmacéutico e o utente encontra-se salvaguardada pelo
sigilo profissional, sendo este um dever deontoldgico, que consta no artigo 101° do Estatuto
da Ordem dos Farmacéuticos, relativo a todos os factos que tenham conhecimento no
exercicio da sua profissao, exceptuando situagoes especificas previstas pela lei.

O farmacéutico deve analisar cuidadosamente a receita de modo a fazer a sua
interpretagao de forma clara e inequivoca. Deve fornecer toda a informagao necessaria
relativa as indicagoes terapéuticas, posologia, modo de administragao, precaugoes na
utilizagao e contraindicagoes. Deve também estar atento a possiveis interacgoes e efeitos

indesejaveis do medicamento, alertando o utente para estas situagoes e, caso este sinta algo



de anormal apos a primeira toma, deve informar que o utente deve dirigir-se a farmacia ou
ao médico para avaliagdo de uma possivel reacgao adversa.

O sistema nacional de Farmacovigilancia foi criado em 1992 com o objectivo de
detectar, registar e avaliar reacgoes adversas, inesperadas ou graves, a medicamentos. As
Boas Praticas de Farmacia definem a Farmacovigilancia como sendo uma actividade de saude
publica. E por isso importante que ao detectar reaccdes adversas que nio constam do
folheto informativo, e sempre que devidamente justificada, se notifique com o recurso aos
boletins de notificagao por correio, por telefone, fax ou e-mail, para o Departamento de
Farmacovigilancia do Infarmed ou para unidades Regionais de Farmacovigilancia.

Compete também ao Sistema Nacional de Farmacovigilancia (SNF) fazer a
comunicagao e divulgacao de outra informagao pertinente aos profissionais de salde, aos

doentes ou ao publico em geral.

6 Dispensa e aconselhamento farmacéutico

O farmacéutico, gragas a sua formagao e continuo investimento em informagao mais
actualizada é capaz de prestar todos os esclarecimentos e aconselhamentos relativos a cada
medicamento ou produto de saude, incitar o seu uso racional, maximizar a adesao a
terapéutica e acompanhar cada utente no dia-a-dia, permitindo identificar ou despistar sinais
de alerta no utente.

A dispensa de medicamentos assume a maior relevancia na farmacia comunitaria
sendo de maior importancia o uso correcto, racional e seguro de toda a medicagiao (Lei
n°14/2000 de 8 de Agosto — Medidas para a racionalizagao da politica do medicamento no
ambito do Servico Nacional de Saude). [7]

O aconselhamento ao utente deve ser providenciado sempre, independentemente de
se tratar de um Medicamento Nao Sujeito a Receita Médica (MNSRM), Medicamento Sujeito
a Receita Médica (MSRM), dispositivo médico, produtos de dermocosmética, puericultura,
etc.

As farmacias e os farmacéuticos tém acompanhado as necessidades crescente da
populagao, modernizando-se e actuando com base em critérios exigentes de rigor, qualidade
e eficacia. A aposta na diferenciagao, incluindo um melhor e mais proximo acompanhamento

do utente, assim como a expansio dos servigos prestados, vém reforcar o servico de



exceléncia prestado pelos farmacéuticos. Sendo estes o ultimo profissional de saude a estar
em contacto com o utente antes da toma do medicamento, a sua intervengao ¢é fulcral para

assegurar a eficacia e seguranga do proprio medicamento.

6.1 Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM)

De acordo com o Decreto-lei n® 176/2006 de 30 de Agosto (REF SANDRA), “estao
sujeitos a receita médica os medicamentos que preencham uma das seguintes situagoes:
possam constituir directa, ou indirectamente, um risco, mesmo quando usados para o fim a
que se destinam, caso sejam utilizados sem vigilancia médica; sejam com frequéncia utilizados
em quantidade consideravel para fins diferentes daquele a que se destinam, se dai puder
resultar risco, directo ou indirecto, para a salde; contenham substancias, ou preparagoes a
base dessas substancias, cuja actividade e/ou efeitos secundarios seja indispensavel
aprofundar; sejam prescritos pelo médico para serem administrados por via parentérica.” O
mesmo Decreto-lei define também receita médica como sendo um “documento através do
qual sao prescritos, por médico ou, nos casos previstos em legislagao especial, por um

médico dentista ou por um odontologista, um ou mais medicamentos determinados’.

6.1.1 Prescricdo médica

A prescricio de medicamentos, incluindo medicamentos manipulados e
medicamentos contendo estupefacientes e psicotropicos tem de ser feita no modelo de
receita médica aprovado pelo Despacho n°® 15700/2012 de 30 de Novembro. [9]

A legislagao que suporta a prescricao promove a prescrigao por Denominagao
Comum Internacional (DCI) e através de sistemas electronicos. Estas medidas visam centrar
a prescricao na escolha farmacoldgica, o que permite promover a utilizagao racional de
medicamentos. [9]

Na prescricao médica o utente apresenta uma receita médica constituida por duas
partes, a parte correspondente a prescrigao e a parte correspondente a guia de tratamento
e que é entregue ao utente.

E funcio do farmacéutico a validacio da receita mediante a verificacio dos seguintes
parametros [9]:

e Dados do utente



¢ Identificacdo do local de prescricao (Nao obrigatorio nas receitas efectuadas ao
domicilio ou manuais devidamente justificadas)

e |dentificagao do prescritor

e Vinheta do prescritor

e Excepgao

e |dentificacao do medicamento

e Posologia e duragao do tratamento

e Comparticipagoes especiais

e Numero de embalagens

e Data da prescricao e periodo de validade

e Assinatura do prescritor

No caso de receitas electronicas, qualquer rasura invalida a receita. Inconformidades
comuns sio o prazo de validade expirado, rasura na data de prescrigao, auséncia de vinheta
ou da assinatura do médico. Na situagao de duvida em relagao a interpretagao da prescricao,
o farmacéutico deve confirmar com os colegas as informagoes lidas, questionar o utente ou
contactar o médico prescritor de modo a esclarecer a duvida.

Relativamente a uma receita manual deve ainda constar a situagao excepcional de
acordo com a legislagao em vigor. Neste caso o médico deve assinalar no canto superior
direito da receita com uma cruz a excepgao aplicada. Nao podem conter rasuras, caligrafias

ou escrita a tinta diferentes.

Quando o médico prescreve um medicamento indicando a DCI, a forma
farmacéutica, a dosagem e o tamanho da embalagem, na receita é automaticamente impresso
um coédigo de barras correspondente ao respectivo CNPEM, também conhecido neste caso
por cédigo geral. No Sifarma2000°, a leitura ou introdugio manual deste cédigo permite
identificar os diversos medicamentos comercializados que estio de acordo com aquela
prescricao, conferindo ainda a possibilidade de indicar ao utente qual o mais barato.

O factor custo é de extrema importancia para os utentes economicamente mais
carenciados podendo ser determinante para a adesao a terapéutica.

Em casos excepcionais o médico pode prescrever através da denominagao comercial

do medicamento, por marca ou indicacao do titular de Autorizagao de Introdugao no



Mercado (AIM) nas situagoes previstas na Portaria n°137-A/2012. [18] Nestas situagoes é
automaticamente impresso um codigo de barras correspondente ao respectivo CNPEM,
neste caso também conhecido por cédigo especifico do medicamento.

Numa prescrigao, sem qualquer excepgao, cedem-se os medicamentos indicados, na
apresentagao e quantidade correspondentes a da receita, podendo ser o medicamento de
marca ou um dos genéricos, do laboratério que o utente costuma adquirir ou preferir. Em
varias situagoes em que o utente pretendia levar o mesmo medicamento que anteriormente,
no entanto nao se lembrava do laboratério, deparei-me com a necessidade de consultar
vendas efectuadas no nome do utente (no caso de utentes fidelizados) ou entdo de mostrar
as embalagens das diferentes marcas, na tentativa do utente reconhecer a embalagem do
laboratério que habitualmente toma.

Perante uma receita em que constam mengoes a excepgoes a) ou b) do n°3 do art.
6°, o farmacéutico apenas pode dispensar o medicamento que consta da receita. No caso em
que conste mengao a excepgao c), apesar da justificagio, o utente pode optar por
medicamentos equivalentes ao prescrito desde que sejam de prego inferior. Apds indicagao

da excepgao no Sifarma2000® s6 se podem ceder os medicamentos que surgem na lista.

6.1.2 Regimes de comparticipacdo

Quando as receitas sdo aviadas é necessério indicar no Sifarma2000® o organismo de
comparticipagao do utente indicado na receita. A comparticipagao de medicamentos é feita
de acordo com a entidade responsavel do beneficiario, sendo as percentagens de
comparticipagao diferentes para cada entidade.

A ANF tem acordos com numerosos organismos e disponibiliza as farmacias suas
associadas um dossier com todos estes, de forma a permitir uma consulta rapida e facil de
qualquer duvida que surja sobre: entidades, cddigos informaticos, regimes especiais de
comparticipagao, modelos de cartoes e receitas e n° de embalagens.

O Servigo Nacional de Saude (SNS) é o organismo mais comum, no entanto existem
varias entidades que comparticipam uma percentagem do valor dos medicamentos. Existem
codigos informaticos identificativos de cada um dos organismos e o calculo da
comparticipagao é efectuado automaticamente pelo sistema informatico. Existem ainda
alguns organismos complementares, que comparticipam medicamentos nao comparticipados

pelo SNS, e uma série de diplomas que tutelam as comparticipagdes especiais a



medicamentos utilizados no tratamento de determinadas patologias ou por grupos especiais
de utentes. Nestes casos, o médico prescritor devera indicar de forma clara o Despacho ou

Portaria em causa.

6.2 Medicamentos nao sujeitos a receita médica (MNSRM) e
automedicacao

A automedicagao permite uma maior autonomia das populagoes na gestao da salde,
é a utilizagago de MNSRM de forma responsavel, sempre que se destine ao alivio de
tratamento de queixas de saude passageiras e sem gravidades, com assisténcia ou
aconselhamento opcional de um profissional de saude. [IlI] O utente assume a
responsabilidade de prevenir, identificar e tratar uma doenga de modo a melhorar as suas
condigoes de saude.

O acesso cada vez maior a informagao sobre medicamentos através, por exemplo, de
publicidade é um factor impulsionador da automedicagao, contudo pode acarretar alguns
problemas para os consumidores que resultam principalmente de uma inadequada utilizagao
dos medicamentos e de informagao inadequada e insuficiente. [12] Apesar de os MNSRM
serem especialidades farmacéuticas compostas por substancias reconhecidas como sendo
seguras e eficazes [13] destinadas ao alivio, tratamento ou prevenc¢ao de sintomas, nao sao
desprovidos de efeitos secundarios e/ou contraindicagoes. O farmacéutico torna-se assim o
profissional de maior responsabilidade neste tipo de tratamentos, tendo o papel de educar,
informar e esclarecer o utente.

Como agente de salde publica, o farmacéutico devera sempre realizar uma dispensa
no momento em que o utente pretender adquirir o medicamento, tendo em conta a relagao
risco/beneficio/custo, e apds analise e avaliagio das queixas do utente. Apos a seleccao do
medicamento, o utente deve receber as informagdes necessarias para proceder ao
tratamento correctamente, como a razao da selecgao e a descricao do tratamento em causa,
as instrugoes relativamente ao modo como deve fazer (como tomar, quantas tomas, a que
horas, etc.) e principais efeitos secundarios.

A automedicagao deve durar apenas alguns dias, no maximo uma semana,
dependendo dos casos. Quando nao se verificam melhoras significativas ou a cura do doente,

havendo faléncia da terapéutica instituida ou até agravamento dos sintomas, este deve ser



reencaminhado para o médico. E de referir ainda que a automedicagio pode mascarar
sintomas, impossibilitando o diagndstico de patologias graves que exigem consulta médica.

Durante o meu estagio fui confrontada com algumas situagoes, em todas elas foi
estabelecido o didlogo de forma a perceber a sintomatologia e de forma a prestar um
melhor aconselhamento. Sempre que possivel referi medidas nao farmacologicas como
primeiro passo e noutras situagoes aconselhei o utente a recorrer a consulta médica por
apresentar sintomatologia que requer avaliagdao clinica. De uma forma mais frequente o que
mais aparecia eram utentes com sintomas de dor de garganta com irritagao nas quais
aconselhei pastilhas com anti-inflamatério, situagoes de dores musculares para as quais
aconselhava um anti-inflamatorio topico nao esteroide (AINE), acompanhado de massagem.
Outros sintomas ligeiros como febre com duragao inferior a trés dias, afegoes do aparelho
digestivo (estomatites, aftas, gengivites, refluo gastrointestinal), afegoes das vias respiratorias
superiores (resfriados, tosse, congestao nasal), afegoes oculares (irritagao ocular), afe¢oes
otorrinolaringologicas (cerume), higiene oral, estados temporarios de cansago e fadiga,
terapéutica de substituicao nicotinica, contracep¢ao de emergéncia, entre outros sao casos
que aparecem também com alguma regularidade.

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.), nestes casos a venda de MNSRM estd desaconselhada, devendo
ser indicadas medidas nao farmacoldgicas ou fazer o reencaminhamento para a consulta

médica.

6.3 Estupefacientes e psicotropicos

No caso dos estupefacientes e psicotropicos a legislagao € mais rigida para manter
um maior controlo deste tipo de farmacos. Estes medicamentos constituem um grupo de
farmacos que, devido a sua acgao no Sistema Nervoso Central, tém a possibilidade de causar
tolerancia, dependéncia fisica/psiquica e sintomas de privagao. Os medicamentos
considerados como pertencentes a este grupo estao tabelados no Decreto-lei n°15/93 de 22
de Janeiro. Estes tém de 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. [9]



E necessario o preenchimento no Sifarma2000® do nome do médico que prescreveu
o medicamento, os dados do utente adquirente e os dados do doente a quem se destina. [9]
Estes dados sao impressos no verso da receita a qual é assinada tanto pelo farmacéutico
como pelo Director Técnico ou seu legal substituto. Juntamente com o talao de venda sao
impressos dois taloes com os dados preenchidos anteriormente que sao anexados a copia da
receita. Quando a venda é terminada ¢ atribuido, informaticamente, um numero sequencial
de registo.

No final de cada més é impresso o balango de entradas e saidas de estupefacientes e
psicotropicos. Este balango permite verificar a concordancia de informagao. As copias das
receitas sao arquivadas e mantidas na farmacia durante 3 anos. [9]

A farmacia deve enviar ao INFARMED, até ao dia 8 do segundo més a seguir a

dispensa, a listagem de todas as receitas aviadas onde constam os dados do adquirente.

6.4 Cosmética, dermofarmacia e higiene corporal

Com o aparecimento de cada vez mais opgoes de escolha, aliada a crescente
preocupagao da populagao em cuidar de si e da sua aparéncia, a procura deste tipo de
produtos tem vindo a aumentar.

Um produto cosmético é definido como qualquer substincia ou preparagao destinada
a ser posta em contacto com as diversas partes superficiais do corpo humano,
designadamente epiderme, sistema piloso e capilar, unhas, labios e 6rgaos genitais externos,
ou com os dentes e as mucosas bucais, com a finalidade de os limpar, exclusiva ou
principalmente, perfumar, modificar o seu aspecto, proteger, manter em bom estado ou de
corrigir os odores corporais. [|15]

A venda de alguns dos produtos incluidos neste grupo esta sob a influéncia de alguns
factores tais como: a época do ano (no verao, por exemplo, os produtos mais solicitados
sao os protectores solares e adelgagantes; no inverno, por exemplo, os produtos mais
procurados sao os hidratantes de maos e batons de cieiro), o nivel sociocultural e
economico dos utentes da farmacia e, também, as campanhas publicitarias (quer a divulgagao
nos meios de comunicagio social, quer as ofertas feitas ao publico). E, por isso, importante
que o farmacéutico esteja informado sobre as caracteristicas dos diferentes tipos de produto
disponiveis para melhor desempenhar a fun¢ao de aconselhamento, e que se mantenha a par

do progresso cientifico e tecnologico através de, por exemplo, acgoes de formagao.



6.5 Puericultura

Na farmacia Coimbra ha uma seccao destinada a puericultura onde estao expostos
produtos de higiene, alimentagdo e bem-estar dos bebés e maes. Nos lineares estio
expostos produtos como biberdes, chupetas, produtos de higiene como cremes, oleos,
champos, leites (hipoalergénicos, anti regurgitagcao, sem lactose), papas, bombas para tirar

leite e cintas pos-parto. E um grupo de produtos muito procurado.

6.6 Dietéticos e alimentaciao especial

Estes produtos complementam ou substituem parcialmente os alimentos habituais e
destinam-se a satisfazer necessidades nutritivas especiais de pessoas de todas as faixas etdrias
em que os processos de assimilagao ou metabolismo estejam alterados, de pessoas que se
encontrem em condigoes fisiologicas especiais e que, por este facto, podem retirar particular
beneficio da ingestao controlada de certas substancias contidas nos alimentos, e ainda por
lactentes ou criancas de | a 3 anos de idade em bom estado de saude. [16]

Os produtos mais procurados dentro desta classe sao os leites (homeadamente os
hipoalergénicos e anti regurgitantes), as farinhas destinadas a criangas (de varios sabores,
com ou sem gluten), os suplementos nutricionais, nomeadamente os multivitaminicos, os

estimulantes de apetite e os suplementos indicados para fadiga fisica e intelectual.

6.7 Fitofarmacos

Utilizados desde os tempos remotos, este tipo de produtos tem as suas propriedades
curativas e preventivas nas plantas que os constituem. Os produtos fitoterapéuticos fazem
usos das propriedades curativas da parte activa das plantas, podendo apresentar-se sob
diversas formas farmacéuticas. Estes podem também apresentar efeitos secundarios,
contraindicagoes e interacgoes por isso deve ser comunicado ao utente que procura este
tipo de produtos toda a informacao relativa ao produto Por exemplo, utentes que sofram de
hipertensao nao devem tomar drenantes que contenham cha verde na sua constitui¢ao, pois

a cafeina pode levar ao aumento da tensao arterial.



6.8 Dispositivos médicos

Sdo muitos os dispositivos médicos comercializados. A Farmacia Coimbra
disponibiliza uma grande variedade desde pensos, cateteres urinarios, fraldas, termémetros,
testes de gravidez, produtos de ortopedia, preservativos, aparelhos para medir a tensao
arterial, canadianas, artigos de higiene oral e odontologica.

O farmacéutico deve ter conhecimento sobre o seu modo de utilizagdo para que

possa disponibilizar ao utente qualquer informagao que este solicite.

6.9 Produtos de uso veterinario

Estes produtos englobam medicamentos que sao definidos como “toda a substancia,
ou associagdo de substancias, apresentada como possuindo propriedades curativas ou
preventivas de doengas em animais ou dos seus sintomas, ou que possa ser utilizada ou
administrada no animal com vista a estabelecer um diagnostico médico-veterinario ou,
exercendo uma acgao farmacologica, imunoldgica ou metabdlica, a restaurar, corrigir ou
modificar fungoes fisiologicas”. [20]

A maioria dos produtos procurados destina-se para uso em animais domésticos
como os desparasitantes para endo e ectoparasitas (pipetas, sprays e coleiras) e pilulas
anticoncepcionais.

O farmacéutico deve ter conhecimento dos produtos de modo a promover a
correcta utilizagao, uma vez que é preciso adequar o medicamento/produto as necessidades
do animal tendo em atengao a espécie e o peso do animal, sendo a dose calculada muitas
vezes em mg de farmaco por kg de peso. E importante informar nas situacées em que
procuram desparasitagao interna do animal que todas as pessoas em contacto com o mesmo

devem também efectuar uma desparasitagao, a fim de evitar contaminagoes cruzadas.

6.10 Analise SWOT - Aconselhamento farmacéutico

De uma forma geral, apresento no quadro em baixo uma analise SWOT relativa ao

aconselhamento farmaceéutico na Farmacia Coimbra:



Strengths

Weaknesses

- Incentivo de frequéncia em formagdes aos
colaboradores;

- Disponibilizagao de informagao recente e
actual de medicamentos e produtos;

- Existéncia de  colaboradores com
conhecimentos mais aprofundados em areas
especificas de forma a oferecer um melhor
aconselhamento em situagoes mais especiais;

- Localizagao privilegiada o que fez com que
durante o meu estagio contactasse com utentes

com diferentes necessidades para as quais tive

de prestar aconselhamento farmacéutico.

- A grande afluéncia de utentes em horas de
ponta nao permite muitas vezes a calma
necessaria para prestar toda a informagio

disponivel.

Opportunities

Threats

- Continua aposta em formacgoes aos

profissionais, aumentado e actualizando os
conhecimentos destes de modo a prestarem
melhor e mais

um personalizado

aconselhamento farmacéutico.

- O tempo de espera dos utentes nas horas de

ponta.

Apesar da grande afluéncia de utentes em horas de ponta, a grande maioria dos

utentes prefere esperar por ter um servico de qualidade ja reconhecido a Farmacia

Coimbra.

O aconselhamento farmacéutico de uma maneira geral torna esta profissao aliciante

devido a elevada variedade de produtos e situagdes que aparecem na farmacia com

necessidade de resposta do farmacéutico, fazendo com que a procura de informagao seja

uma constante diaria nesta funcao.

7 Preparaciao de medicamentos/ Manipulados

Medicamento manipulado € qualquer foérmula magistral ou preparado oficial

dispensado directamente aos utentes sob a responsabilidade de um farmacéutico. [17]



A responsabilidade pela manipulagao das matérias-primas e qualidade do manipulado
é exclusiva do farmacéutico, sendo responsabilidade do médico prescritor a seguranga e a
eficacia do mesmo.

Actualmente devido ao desenvolvimento da industria farmacéutica, aparecimento de
novas especialidades farmacéuticas e ao aumento de prego, a preparagio de manipulados
nao assume um papel tio significativo como no passado. O medicamento manipulado é
prescrito quando nao existe no mercado especialidade farmacéutica com igual dosagem ou
apresentada sob a forma farmacéutica pretendida para aplicagdo cutdnea, com vista a
adequagao de uma dose destinada a uso pediatrico ou destinada a grupos de doentes em que
as condigoes de administragao ou de farmacocinética se encontram alteradas. [ 18]

Segundo o Decreto-lei n°95/2004 de 22 de Abril [19], os medicamentos manipulados
podem distinguir-se em:

e Formulas oficinais: preparagio que € realizada segundo indicagdoes de uma

farmacopeia ou de um formulario oficial.

e Formulas Magistrais: preparagao que é realizada segundo indicagdes do médico e que

se destinam a um paciente especifico.

S6 podem ser utilizadas na preparagio de um medicamento manipulado matérias-
primas inscritas na Farmacopeia Portuguesa, nas farmacopeias de outros Estados Partes na
Convencao Relativa a elaboragao de uma Farmacopeia Europeia, na Farmacopeia Europeia
ou na documentagao cientifica compendial e desde que os medicamentos que as contenham
nao tenham sido objecto de qualquer decisao de suspensao ou revogagao da respectiva
autorizagao, adoptada por uma autoridade competente para o efeito. [19] A Deliberagao
n°1498/2004 de 7 de Dezembro elabora uma lista de substancias que sao proibidas, por
deliberagao do conselho de administragao do INFARMED, com vista a protecgao da saude
publica.

Na Portaria n°594/2004 de 2 de Junho encontram-se enumeradas as boas praticas a
observar na preparagao de medicamentos manipulados em farmacia de oficina, e incluem
normas relativas a pessoal, instalagoes e equipamentos, documentagao, matérias-primas,
materiais de embalagem, manipulagao, controlo de qualidade e rotulagem. [17]

As matérias-primas devem ter um boletim de anadlise que comprove a sua qualidade e

devem ser adquiridas, preferencialmente, a fornecedores devidamente autorizados pelo



INFARMED, que oferegam confianga e garantam que o produto satisfaga as exigéncias da

respectiva monografia, de acordo com o regime juridico dos medicamentos manipulados.

Antes de iniciar a preparagao de manipulados deve-se interpretar a receita onde deve
constar a inscricao F.S.A (Faga Segundo a Arte) ou o termo “Manipulado” e onde apenas
pode estar prescrito o medicamento manipulado. E importante verificar o estado de limpeza
do material a ser utilizado, da bancada de trabalho, bem como do laboratério em geral, de
forma a assegurar a nio contaminagio do medicamento a preparar. E também importante
verificar se os equipamentos a ser utilizados, como a balanga, se encontram calibrados.

O farmacéutico responsavel pela manipulagio deve verificar se existem
incompatibilidades entre os constituintes da formulagao, sendo também de extrema
importancia verificar a dose, a via e a frequéncia de administragao.

Finalizada a manipulagao, deve proceder-se ao acondicionamento na embalagem
adequada, atendendo ao estado fisico, forma farmacéutica e volume/quantidade a
acondicionar, respeitando as regras de estanquicidade, protecgao da luz e do ar. Esta deve
estar devidamente rotulada e as seguintes informagoes devem estar inscritas: identificagao,
morada, telefone e Director Técnico da farmacia, n° de lote (atribuido na ficha de
preparagao), identificagaio do meédico e do doente, formula do medicamento, data de
preparagao, prazo de utilizagao (estabelecido de acordo com a forma farmacéutica e a
natureza dos seus componentes), posologia e adverténcias (ex. “manter fora do alcance das
criangas”), instrugoes especiais (por exemplo: “agitar antes de usar” e “uso externo”),
condigoes de conservagao, via de administragao e preco do manipulado.

O farmacéutico deve anexar, a ficha de preparagao, a fotocopia da receita (no caso
das férmulas magistrais) e o rotulo elaborado.

O célculo do pre¢o de venda ao publico dos medicamentos manipulados por parte

das farmacias de oficina obedece ao disposto na Portaria n° 769/2004 de | de Julho. [21]

Durante o meu estagio tive a oportunidade de preparar duas formas farmacéuticas
diferentes de medicamentos manipulados: vaselina salicilada a 5% (pomada propriamente
dita) — usada no tratamento tépico de quadros de hiperqueratose e descamagao da pele, tais
como dermatose seborreica e caspa, usando-se também em quadros de ictiose, psoriase e

acne; e solugao de acido borico a saturagao — usada para aplicagao auricular no tratamento



de otites, sempre com a supervisao de uma farmacéutica, cumprindo as boas praticas de

preparagao de manipulados.

8 Outros servicos prestados na Farmacia Coimbra

Para além da cedéncia dos medicamentos e aconselhamento farmacéutico, a
prestacao de servigos nas farmacias torna-se cada vez mais imprescindivel para o utente,
pois sao servigos essenciais para a saude publica e que vao ao encontro das necessidades e
expectativas dos utentes.

A maioria dos utentes que recorrem a estes servicos estio devidamente
diagnosticados e medicados, dirigindo-se a farmacia para monitorizar os seus valores, no
entanto por vezes identificam-se individuos nao diagnosticados e nestes casos é fundamental
referencia-los a consulta médica.

Sao muitas as iniciativas que contribuem para o sucesso destes servigos, passando
pela divulgacao de folhetos e cartazes ou pela comunicagao directa com o utente.

Os servigos sao executados no gabinete do utente, em privacidade, oferecendo-se
um ambiente propicio para o utente expor todas as suas duvidas e criando um ambiente de
empatia e confianga, possibilitando ao farmacéutico avaliar e prestar o melhor
aconselhamento relativamente a situagao.

Na farmacia Coimbra entre os diversos servigos disponiveis encontram-se:

e Medicao da tensao arterial

e Medicao de parametros bioquimicos (Glicémia, Colesterol Total)
e Medicao do perimetro abdominal e IMC

e Administragao de vacinas e injectaveis

e Consultas de nutrigao, podologia

e Rastreios capilares

e Entrega ao domicilio

A farmacia Coimbra é muito receptiva a participagdo em rastreios com vista a

sensibilizar a populagao para os cuidados a ter com a saude.

Os conselhos nao farmacologicos sao de extrema importancia, pois muitas vezes o

elevado valor de tensiao arterial esta associado a maus habitos alimentares e ao



sedentarismo, assim como valores elevados de glicémia e colesterol total. Aconselha-se,
sempre que possivel, a adopgao de cuidados com a alimentagao (beber muita dgua, diminuir
o consumo de sal, maior consumo de peixe especialmente rico em 6mega 3 em detrimento
da carne, etc.) e de exercicio fisico regular, nomeadamente caminhadas.

Em qualquer uma das situagoes em que se observam valores elevados com alguma

regularidade deve-se incentivar o utente a consultar o médico para avaliagao da situagao.

8.1 Programa de recolha de residuos - VALORMED

Como agente de salde publica, o farmacéutico deve zelar pelo meio ambiente e
apelar nesse mesmo sentido a populagao.

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 (Associagio 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 objectivo 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.

A farmacia Coimbra funciona como intermediaria entre os utentes e a VALORMED,
depositando os medicamentos e embalagens num contentor apropriado e devidamente
identificado com o simbolo da VALORMED. Quando o contentor esta completo é selado e
preenchida uma ficha, sendo de seguida encaminhado para a VALORMED por intermédio

das cooperativas farmacéuticas.

9 Receituario e Facturacao

O processamento do receitudrio inicia-se no momento da dispensa de MSRM, no
sistema informatico atribui-se o codigo correspondente ao organismo responsavel pela
comparticipagao, conforme ja falado anteriormente. A comparticipagao ¢é feita
automaticamente pelo sistema informatico que também atribui um nimero sequencial a
receita, que pertenga ao mesmo organismo de comparticipagao. As receitas sao ordenadas

numericamente em lotes de 30 receitas.



A verificagao do receituario é imprescindivel uma vez que durante o atendimento
podem sempre surgir enganos que sao corrigidos com esta verificagdo e alerta o
colaborador para uma proxima situagao. Esta verificagdo é feita diariamente pela pessoa que
aviou a receita e por um segundo colega de forma a optimizar a verificagao e detecgao de
possiveis erros.

Na conferéncia de receitas devem ser verificados os seguintes campos: nome,
organismo, validade, assinatura do médico, assinatura do utente, a correspondéncia entre o
medicamento prescrito e o medicamento dispensado, devendo-se verificar se o regime de
comparticipagao foi bem aplicado. No documento de facturagio devera constar a rubrica
dos responsaveis pela conferéncia, data e o carimbo da farmacia.

Posteriormente as receitas sao separadas e agrupadas por lotes de acordo com o
organismo de comparticipagao. Os lotes sao constituidos por 30 receitas, com excepgao do
ultimo lote do més, que podera conter um numero inferior.

Quando os lotes estao completos, é emitido o respectivo verbete de identificagao de
lote que € um resumo do lote e no qual deve constar: identificagao da farmacia (nome e
respectivo codigo ANF); identificagio do lote (numero, série, més e respectivo ano); o
organismo (sigla e nome); nimero de receitas e etiquetas; o PVP dos medicamentos;
importancia total do lote correspondente ao PVP; importancia total paga pelos utentes e
importancia total paga pelo organismo em questao. Cada um dos verbetes deve ser anexado
ao lote correspondente.

Os lotes devem ser fechados até ao ultimo dia do més para que, no dia seguinte se
inicie uma nova série.

A relagao resumo dos lotes é emitida em quadruplicado e identifica todos os lotes de
um dado organismo. Neste documento constam os mesmos elementos dos verbetes, mas
referentes a todos os lotes agrupados.

A factura mensal de medicamentos é também emitida em triplicado. Dois exemplares

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

10 Casos praticos

Na pratica diaria de um farmacéutico é natural que o utente se dirija a farmacia

referindo sinais e sintomas com o intuito de obter uma resposta imediata para o seu



problema. E fundamental garantir que obtemos todas as informacées necessarias de modo a
podermos fazer um aconselhamento o mais adequado possivel as pessoas e a situagao em
questao.

Enquanto estagiaria surgiram-se algumas situagoes nas quais coloquei as questoes
pertinentes e necessarias para avaliar a situagao. Sempre que possivel referi medidas nao
farmacoldgicas e, em algumas situagoes, incentivei o utente a recorrer a consulta médica.

Um casal de namorados, na casa dos 20 anos, dirigem-se a mim com questoes
relacionadas com a contracepgao. A menina tinha dividas se estaria gravida pois tinha
alteragoes menstruais. Coloquei todas as questoes pertinentes de forma a perceber em que
fase do ciclo se encontrava, se tomava contracepgao habitual e o que a levaria a ter essas
duvidas, se houve falha na toma diaria, ou ingestao de algum medicamento (ex. antibiotico)
que pudesse diminuir a protecgao da pilula anticoncepcional. Informaram-me que o ciclo
menstrual tem sido normal (28 dias), a toma diaria tem ocorrido naturalmente, mas que
sentia que tinham uma diminuigao do fluxo (cerca de 3 dias) e estava a uma semana do novo
ciclo sentindo “turbuléncia” na barriga. Os sintomas nao indicariam a probabilidade de uma
gravidez e devido ao ultimo sintoma apresentado questionei se tinha tomado recentemente
algum laxante, ao qual obtive resposta positiva. Informei que a “turbuléncia” sentida na
barriga poderia ser devida ao laxante e aconselhei a aguardar mais uns dias, uma vez que
estaria na proximidade de novo ciclo menstrual, contudo poderia sempre realizar um teste
de gravidez apesar do resultado ser provavelmente inconclusivo devido a fase do ciclo
menstrual, pois se houvesse gravidez a concentragao da hormona gonadotrofina corionica
(HCG) detectada nos testes seria ainda muito diminuta.

No inverno foram frequentes os casos de utentes com tosse, nestas situagoes
questionava sempre sobre o tipo de tosse. Se fosse produtiva e nao havendo outro tipo de
sintoma, nem sendo asmatico, recomendava a ingestao de bastante agua e humidificacao do
ar, optando pela cedéncia de mucoliticos de forma a ajudar a fluidificar as secrec¢oes. Se fosse
tosse seca, aconselhava pastilhas para aliviar a irritagao e, em ultimo caso, um antitussico.

A proximidade com o utente e a responsabilidade de os ajudar nos problemas
diarios, minimizando ou mesmo melhorando os sintomas que os preocupam fez-me sentir
que o farmacéutico € um agente de salde publica de elevada importancia e deve por isso

manter-se constantemente actualizado e informado.



Il Analise SWOT do estagio em farmacia comunitaria

Durante o relatério foi feita uma analise SWOT em determinadas seccoes, em

seguida sera feita uma analise global do meu estagio em farmacia comunitaria.

1.1 Pontos fortes (Strengths)

A boa receptividade e simpatia dos profissionais da farmacia Coimbra foi um ponto
que fez com que o meu estagio iniciasse de forma mais segura e com entusiasmo.

A forma como foi conduzido o meu estagio, desde a passagem inicial pelo back office
até ao atendimento fez-me acompanhar o funcionamento da farmacia, a sua gestio e
organizagao.

A minha orientadora de estagio, Dra. Ana Leite e Silva, que além de farmacéutica
competente e cuja postura é irrepreensivel, é também Directora Técnica da farmacia
Coimbra o que me ajudou a compreender todo o processo dentro de uma farmacia,
transmitiu-me conhecimentos fundamentais e ajudou-me na integragao da equipa. Todos os
colaboradores da farmacia Coimbra demonstraram companheirismo e entreajuda de forma a
melhorar o meu trabalho.

O facto da farmacia Coimbra se localizar numa grande superficie, cujo horario é
alargado, permitiu-me frequentar o estagio em horario concilidvel com o meu trabalho.

A grande afluéncia de utentes a esta farmacia, e heterogeneidade de situagoes,
permitiu-me por em pratica os conhecimentos tedricos adquiridos ao longo da minha
formacao académica, relembrando e consolidando informagao juntamente com os outros
profissionais da farmacia.

Tive também oportunidade de frequentar uma formagao, que no horario pés-laboral
nao é muito frequente, o que demonstra que a farmacia Coimbra investe nos seus
profissionais e servicos de modo a melhor servir a populagao.

Saliento também o espago fisico da farmacia que é acolhedor, moderno, bem
iluminado e organizado, o que é também importante para atrair os clientes do espago

comercial, aliado a simpatia e boa disposigao constante de todos os colaboradores.



11.2 Pontos fracos (Weaknesses)

O desconhecimento da elevada variedade de MNSRM assim como os nomes
comerciais dos medicamentos revelou-se um ponto fraco do meu estagio pois a dispensa
torna-se um pouco mais morosa e o aconselhamento menos eficaz.

A falta de experiéncia relativamente a situagoes mais complicadas, nomeadamente a
nivel dermatologico fez-me recorrer varias vezes a experiéncia profissional dos outros
farmacéuticos para me auxiliarem a identificar correctamente a situagao e desta forma
prestar um melhor aconselhamento farmacéutico. Contudo aumentava o tempo de espera
do utente e interrompia os colegas.

As receitas manuais revelaram-se também um ponto fraco no estdgio pois muitas
vezes a letra do médico é imperceptivel, sendo necessario recorrer também a outro
profissional da farmacia para confirmar a prescrigao ou contactar o médico para garantir que

a prescrigao era o que se entendia.

11.3 Oportunidades (Opportunities)

As oportunidades envolvem o aproveitamento dos pontos fortes da farmacia,
nomeadamente a frequéncia a formagdes que aumentam a capacidade de resposta e
melhoram o conhecimento das marcas e produtos disponiveis para aconselhamento.

O facto se tudo estar informatizado e a existéncia de um robot aumentam a
qualidade do atendimento, diminuindo os tempos de espera e melhorando a informagao
disponibilizada ao utente.

A grande diversidade de produtos disponiveis e a localizagio da farmacia € uma
vantagem competitiva uma vez que um utente que procura um produto especifico encontra-
o com facilidade o que aumenta a fidelizagdo de utentes nesta farmacia. Esta grande
diversidade, também apontada como ponto fraco no meu estagio, revelou-se uma
oportunidade de aumentar o meu conhecimento e melhorar o aconselhamento

farmacéutico, direcionando para o que mais se adequa a situagao apresentada.



1 1.4 Ameacas (Threats)

Como primeiro ponto apresento a minha falta de experiéncia no atendimento ao
publico, esta situagdo causou-me alguma inseguranga com o receio de nao prestar um bom
atendimento e, desta forma, causar algum descontentamento aos utentes da farmacia.

O desconhecimento de novos produtos no mercado ou a dispensa de medicamentos
pouco usuais colocavam-me em situagao desconfortavel pois sentia que nao prestava um
bom aconselhamento. Nestas situagoes o tempo de espera de atendimento era um pouco
superior ao habitual pois necessitava recorrer a informagao disponivel, quer contactando os
outros profissionais da farmacia, quer a bibliografia ou mesmo a informagao disponivel na
internet.

A constante alteragao de pregos dos medicamentos aumenta o descontentamento
dos utentes, colocando em causa a farmacia pois para 0 mesmo medicamento ja tinham pago
precos diferentes na mesma farmacia. Apesar da explicagao, muitos nao entendem estas

situagoes.

12 Conclusao

O Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas permitiu-me obter os
conhecimentos base necessarios para o meu estagio em farmacia comunitaria. A realizagao
deste estdgio marca uma grande etapa no meu percurso académico colocando-me em
contacto directo com situagoes em que € necessario dar resposta e satisfazer os problemas
apresentados.

A missao do farmacéutico centra-se na pessoa do doente, na promogao da saude e
do bem-estar da populagao em geral, desempenhando a sua fungao com rigor e competéncia
desde a gestao de stocks ao atendimento ao publico, exigindo uma constante actualizagao de
conhecimentos.

Ao longo do meu estagio foi possivel perceber a importancia do farmacéutico para a
sociedade, o aumento de autonomia e independéncia da realizagao das diversas tarefas foi
gradual mas muito gratificante. Foi interessante aperceber-me do desenvolvimento de uma
maior confianca e capacidade de tolerancia para com os outros.

Fica a certeza que o exercicio desta profissao é uma aprendizagem continua.
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