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I.Introdugao

A farmacia comunitaria &, inevitavelmente, a area de atividade mais visivel da profissao
farmacéutica, devido a proximidade com o publico. O farmacéutico, como especialista do
medicamento e agente de saude publica, promove o uso de medicamentos e dos demais
produtos de salde de forma segura, eficaz e racional, tendo sempre como meta o bem-estar
do doente.

O estagio em Farmacia Comunitaria assume um cariz complementar aos conhecimentos
tedricos adquiridos ao longo dos cinco anos de curso, permitindo colocar estes
conhecimentos em pratica, e lidar com todos os outros aspetos da profissao, aos quais nao
teria acesso de outra forma.

O meu estagio decorreu entre 13 de Janeiro e 10 de Maio na Farmacia Mogo, sob
orientagao da Dr.* Maria do Carmo Mogo e com o apoio de toda a equipa técnica.

Este relatério pretende elucidar, de forma coerente e sintetizada, as atividades

desenvolvidas durante o estagio.
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2.Caraterizagao da Farmacia Mogo

2.1. Apresentagao

A Farmacia Moco localiza-se em Coimbra, na Avenida Fernando Namora n°252. A
propriedade e diregao técnica pertencem a Dra. Maria do Carmo Mogo.

No sentido de proporcionar a populagao um servigo de saude abrangente em termos
de horario, a Farmacia Moco funciona continuamente das 9.00 as 21.30 nos dias Uteis, o que
permite o acesso a farmacia na hora de almogo e em periodo poés-laboral. Ao sabado, a
farmacia esta aberta ao publico das 9.00 as 19.00. Quando presta servico permanente, esta
disponivel das 9.00 as 9.00 do dia seguinte e o atendimento noturno ¢ feito pelo postigo.(4)

Pela sua proximidade a estabelecimentos comerciais, de ensino e prestadores de cuidados
de salde, a farmacia apresenta um leque de utentes heterogéneo em termos
socioeconémicos e etarios. Alguns utentes dirigem-se a farmacia pontualmente, mas destaca-
se um grupo de utentes habituais, o que permite conhecer a sua histéria clinica e

acompanhar a sua evolucao. (1,2,3)

2.2. Recursos Humanos

A Farmacia Mogo respeita, os requisitos exigidos por lei, tendo ao seu dispor um
conjunto de profissionais qualificados, no sentido de prestar um servico de saude de
qualidade, o que contribui para a satisfacao e fidelizagdo dos utentes. Para além disto, as
atividades e responsabilidades estao distribuidas e articuladas adequadamente entre os
profissionais.

A equipa técnica da Farmacia Mogo é constituida por sete colaboradores, que passo a
apresentar:

Proprietaria e Directora Técnica - Dra. Maria do Carmo Mogo

Farmacéutica Adjunta - Dra. Cristiana Batista

Farmacéutica - Dra. Andrea Paulo

Técnica de Diagnostico e Terapéutica - Dra. Sylvia Leonardo

Técnica de Diagnostico e Terapéutica - Dra. Cintia Galas

Técnica de Diagnéstico e Terapéutica - Dra. Marina Dias

Indiferenciada - Claudia Martins
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2.3. Sistema Informatico

A Farmacia Mogo dispoe de sete computadores ligados em rede, equipados com o
programa informatico Sifarma2000. Este software permite realizar variadas tarefas, como, por
exemplo, controlar a qualquer momento as existéncias e prazo de validade de todos os
produtos, realizar encomendas, bem como fazer a sua recegao, emitir documentos,
consultar informagao cientifica sobre os produtos, entre outras. O software é atualizado
automaticamente de forma periddica.

A informatizagao revela-se de extrema importancia, pois permite a realizagao de inUmeras
tarefas num mesmo local, contribuindo para a economia de recursos e permitindo um
atendimento mais rapido e, simultaneamente, de qualidade. Permite, também, o
acompanhamento dos utentes, na medida em que é possivel criar uma ficha para cada um,

com os seus dados pessoais e clinicos.

2.4. Sistema de Gestao de Qualidade

E objetivo da Farmécia Mogo melhorar continuamente a qualidade dos servicos prestados,
de modo a satisfazer as necessidades e expetativas dos doentes/clientes, dos profissionais de
salde e da comunidade em geral. Para o alcancar, todas as atividades nesta farmacia
realizam-se em conformidade com a legislagao aplicavel ao setor farmacéutico, com os
principios de gestao da qualidade da norma ISO 9001:2008 e as Boas Praticas de Farmacia
(BPF).

A norma ISO 9001:2008 destina-se a certificagcao do Sistema de Gestao da Qualidade
(SGQ), das empresas e organizagoes que querem demonstrar aos seus clientes que os seus
produtos ou servicos sao produzidos ou fornecidos cumprindo requisitos essenciais de
qualidade.

Durante o estagio foi elaborado o Manual de Qualidade da Farmacia de forma a dar
cumprimento a uma imposicao do INFARMED, tratando-se, nada mais do que colocar por

escrito as tarefas diarias da Farmacia.

10



Relatorio de Estagio em Farméacia Comunitaria

3.Aprovisionamento, Armazenamento e Gestao de Existéncias

3.1. Aprovisionamento

O aprovisionamento tem o objetivo de colocar a disposi¢cao do utente os produtos de
que necessita, nas melhores condigoes e com o menor custo e tempo de espera possiveis. A
selecao do sortido ideal deve atender ao perfil dos utentes habituais da Farmacia, a sua
localizagao, ao historico de vendas, as oscilagoes sazonais, ao tipo de receituario
predominante, a publicidade nos meios de comunicagao social, as campanhas e bonificagoes

dos laboratorios e armazenistas, ao espago disponivel na farmacia, entre outros aspetos.

3.1.1. Realizagao de Encomendas

Cada produto existente na farmacia contém uma ficha no sistema informatico, a qual
contém informagoes como o nome do produto, cédigo, prego de custo, Preco de Venda ao
Publico (PVP), fabricante, forma de apresentagao, familia a que pertence, prazo de validade,
Imposto de Valor Acrescentado (IVA), stock minimo, stock maximo, stock atualizado,
quantidade encomendada. Quando é atingido o stock minimo de um produto, é gerada
automaticamente uma proposta de encomenda de modo a repor o stock maximo. Essas
propostas de encomenda sao analisadas e, se necessario, alteradas pelo profissional
responsavel pela encomenda, tendo em conta, por exemplo, a média mensal de vendas, a
época sazonal e as bonificagoes, sendo depois enviadas ao fornecedor.

As encomendas diretas sao solicitadas aos representantes da marca que visitam a farmacia
para dar a conhecer novos produtos e campanhas, ou por telefone.

Tive oportunidade de realizar encomendas via telefonica, via stock checker e encomenda

instantanea em cada ficha do produto.

3.1.2.Rececao e Conferéncia de Encomendas

As encomendas sao transportadas, e entregues na farmacia, acondicionadas em
contentores de plastico, caixas de cartao ou em contentores equipados com cuvetes de frio,
no caso de necessitarem de condi¢coes especiais de conservagao. Caso se tratem de
encomendas pontuais ou de diretas aos laboratorios farmacéuticos € necessario, em

primeiro lugar, a criagio de uma encomenda no item “Gestao de encomendas — Manual”.

11
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Como as encomendas pontuais foram efetuadas para responder a uma necessidade do
utente, devem ser as primeiras a ser rececionadas.

Todas as encomendas vém acompanhadas pela respetiva fatura (ou pela guia de remessa)
em duplicado, na qual consta o numero do documento, identificagao do fornecedor,
identificacdo da farmacia, data, hora e local de entrega, codigo e designagao dos produtos,
quantidade enviada, prego de custo unitario, IVA aplicavel, PYP dos MSRM, motivo do nao
fornecimento ou do nao fornecimento da quantidade pedida (esgotado, retirado, sujeito a
rateio) e custo total da encomenda.

Comecga-se por verificar se todos os baques sao destinados a Farmacia Moco, e, de
seguida, se existem produtos de frio (frigorifico 2-8°C), pois tém prioridade na recegao. De
seguida, recolhem-se as faturas, sendo que os originais sao arquivados e o duplicado é
utilizado na conferéncia da encomenda. A rececao é feita através de leitura otica do codigo
do produto, ou, quando esta nio é possivel, digitando o cédigo ou o nome do produto. A
medida que se di entrada dos produtos no sistema informatico confere-se o prazo de
validade (altera-se apenas quando a validade do produto é inferior a presente na ficha ou
quando o stock estd a zero), o preco impresso na cartonagem (PIC), bem como o seu
estado de conservagao. Apos a entrada de todos os produtos, obtém-se uma lista ordenada
alfabeticamente que é conferida por comparagao com a fatura. No caso de ocorrerem erros
nas encomendas (falta de produtos faturados, produtos enviados a mais ou troca de
produtos, entre outros) a reclamagao é feita pelo telefone e faz-se um registo interno do
motivo da reclamagdo, niumero da fatura, nome do responsavel pela reclamagao, data e o
nome do operador a quem reclamou. Apds terminar a recegao € apresentada uma lista dos
produtos em falta, esta é conferida, e a encomenda transferida para outro fornecedor. No
final da recegao rubrica-se o duplicado e arquiva-se o original e o duplicado nas respectivas
pastas.

Quanto a recegao de matérias-primas, € necessario confirmar que estas estao
acompanhadas pelo respetivo boletim de analise, no qual se confirma o niumero de lote e o
prazo de validade.

Em encomendas diretas deve ser confirmada a nota de encomenda (condigoes especiais
de descontos e/ou bonificagoes ajustadas com o DIM) com a fatura/guia de remessa.

Apos o término da recegao da encomenda, as etiquetas dos produtos de venda livre sao
impressas (com o nome do produto, cédigo de barras, prego e IVA). A sua colagem na
embalagem deve ser feita em locais que nao ocultem informagao relevante, nomeadamente

prazos de validade e nimero de lote.
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3.2.Armazenamento

A qualidade do armazenamento é fundamental para garantir a otimizagao de espago, a
conservagao das propriedades dos produtos e tornar mais facil e rapido o seu acesso,
agilizando o atendimento. Como tal, devem respeitar-se as condi¢gdes de conservagao
exigidas pelos produtos (luz, temperatura e humidade) e respeitar o principio do “first in, first
out”, no sentido de dispensar primeiro os produtos com menor prazo de validade,
permitindo a rotatividade do stock. O espago disponivel deve ser otimizado e os produtos
organizados segundo uma ordem légica. Os MSRM encontram-se fora do campo de visao

dos utentes, ao contrario dos MNSRM que estao no campo de visao, mas nao ao alcance

dos utentes.

3.3 Gestao de existéncias

A farmacia é um local de prestagao de servigos de salde, mas é também constituida por
uma parte comercial, por isso o seu bom funcionamento estd dependente duma boa
capacidade de gestao. Assim, o aprovisionamento e armazenamento devem ser geridos de
forma a evitar roturas e manter um stock que satisfaga as necessidades dos utentes que se
dirigem a farmacia, que, no entanto, nao seja formado de excedentes, permitindo, assim, o
breve retorno do capital investido. O controlo de prazos de validade e a gestio de
devolugdes sao atividades integrantes da gestao de stocks na Farmacia Mogo.

Durante o estagio realizei o controlo de prazos de validade, devolugdes e regularizagao

das mesmas.

3.3.1 Controlo de prazos de validade

O controlo de prazos de validade € realizado de 2 em 2 meses. Esta tarefa por um lado,
salvaguarda o utente, uma vez que os produtos cujo prazo de validade expirou podem nao
apresentar condigoes de qualidade, seguranca e eficacia esperadas. E por outro lado, evita
prejuizo financeiro para a farmacia. O Sifarma2000 possibilita a emissao de uma listagem de
produtos cujo prazo de validade expira dentro de um periodo de tempo igual ou inferior a

dois meses.
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3.3.2. Gestao e Regularizacao de Devolugoes

Existem varias situagoes que justificam a devolugdo dos medicamentos ou de outros
produtos, como é o caso de produtos nao pretendidos, trocados, com a embalagem
danificada, pedidos por engano, cujo prazo de validade esta prestes a caducar ou mediante
circulares do INFARMED, entre outros. Todos estes produtos sao devolvidos ao respetivo
fornecedor acompanhados de duas copias da nota de devolugao (na qual consta o nome do
fornecedor, a designagdo do produto, o numero de unidades devolvidas, o motivo da
devolucao e ainda o numero da fatura onde listam os produtos devolvidos), devidamente
carimbadas e assinadas pelo responsavel pela devolugao. Sao impressas no total 3 vias, uma
delas ¢é assinada pelo motorista do armazém e é arquivada na farmacia até resolugao da
devolucao. Os produtos objeto de devolugao, na maioria das vezes, sio aprovados pelos
representantes dos laboratorios, e posteriormente sao levantados por transportadoras. O
fornecedor pode aceitar a devolugao, e, nesse caso emite uma nota de crédito no valor dos
produtos devolvidos ou envia novos produtos; ou pode nao aceitar, devolvendo novamente
os produtos a farmacia. Na farmacia, por fim, é feita a regularizagao das devolugdes no

Sifarma2000, através do menu “Regularizagao de Devolugoes”.

4.Atendimento ao publico

4.1 .Interacao Farmacéutico/Utente/Medicamento

O farmacéutico é um agente de saude publica e especialista do medicamento, que tem o
dever de prestar um atendimento de qualidade, que satisfaga as necessidades dos utentes,
alertando sempre para a importancia do uso racional do medicamento. No exercicio da sua
profissao, deve sempre pautar-se pelo respeito das normas juridicas e deontologicas que lhe
sao impostas, e nunca deixar prevalecer interesses pessoais ou comerciais na prestagao de
um servigo.

A comunicagao com o utente assume grande importancia, pois é fundamental que tenha
confianga no farmacéutico e se sinta a vontade para expor as suas duvidas. Em qualquer
atendimento, o farmacéutico tem o dever de respeitar o utente e transmitir-lhe toda a
informagao necessaria para a correta utilizagdo do medicamento e dos outros produtos de
salde, de forma clara, precisa e empatica, sendo extremamente importante o tom de voz, a

expressao facial e a postura corporal. E, ainda, de ressalvar que o farmacéutico (e todos os
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que trabalham na farmacia) esta obrigado ao sigilo profissional relativo aos factos de que
tenha conhecimento no exercicio da profissao, exceto quando ha necessidade de revelar
esses factos para salvaguardar interesses de for¢a maior.

Durante os primeiros atendimentos que realizei, senti alguma dificuldade em conseguir
conciliar a analise de informagoes, com a correta comunicagao com o utente, face as minhas
proprias ddvidas e insegurangas. Porém, com a experiéncia consegui adquirir mais confianga

e agir naturalmente.

4.2. Farmacovigilancia

Segundo a Organizagao Mundial de Saide (OMS), a farmacovigilancia consiste num
“conjunto de atividades de detegao, registo e avaliagao das reagoes adversas, com o objetivo
de determinar a incidéncia, gravidade e nexo de causalidade com os medicamentos”.

O Sistema Nacional de Farmacovigilancia (SNF) compreende todos os elementos
necessarios a recolha, avaliagio e implementacio de medidas destinadas a minimizar os
riscos da utilizacao de medicamentos.

O farmacéutico encontra-se numa posicao privilegiada para o acesso a informagao
relacionada com os beneficios e/ou riscos que advém da exposicao do individuo ao
medicamento, portanto desempenha um papel fundamental na identificagao e notificagao de
Reagoes Adversas a Medicamentos (RAMs). Sempre que identificar possiveis RAMs, tem a
obrigacao ética e legal de as notificar ao INFARMED, utilizando o boletim de notificagao ou
preferencialmente através do “Portal RAM” disponivel online.(5)

Durante o estagio nao tive oportunidade de notificar nenhuma suspeita de RAM.

4.3. Dispensa de Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

Os MSRM s6 podem ser cedidos mediante a apresentagao da respetiva receita médica.
Para que seja efetuada a comparticipagao é obrigatoria a prescrigao eletrénica de todos os
MSRM, incluindo medicamentos manipulados e medicamentos psicotropicos e
estupefacientes. Porém, existem exce¢oes para as quais as receitas podem ser prescritas
manualmente, sao elas: faléncia do sistema informatico, inadaptagao fundamentada do
prescritor previamente confirmada e validada anualmente pela respetiva Ordem profissional,

prescrigao no domicilio, ou, ainda, outras situagoes até um maximo de 40 receitas médicas
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por més. Os medicamentos prescritos em receitas manuais, apenas podem ser
comparticipados, se na receita constar a excegao correspondente.

A legislagao que regula a prescricao dos medicamentos preconiza a prescrigao por DCI
(prescricao de medicamento pela indicagdo da denominagao comum internacional, forma
farmacéutica, dosagem, tamanho da embalagem e posologia). O utente tem a
responsabilidade/direito de optar por qualquer medicamento com a mesma DCI, forma
farmacéutica, dosagem e tamanho de embalagem similares ao prescrito.

No entanto, existem algumas excegoes a prescricao por DCI. Desta forma, a prescri¢ao
por nome comercial pode ocorrer para medicamentos com margem terapéutica estreita;
quando existe historial de reacao adversa ou quando o medicamento se destina a dar
continuidade a um tratamento. Estas situagoes devem estar devidamente indicadas na receita
médica.

Nestas situagoes, na prescricao deve constar a palavra “Exce¢do” seguida da mengao a
alinea a que corresponde a situagao excecional: a), b), c) ou d) do artigo 8° da 137-
A/2012,de || de Maio. Ainda no que concerne a estas receitas manuais, € importante que,
para que sejam consideradas validas/comparticipaveis, nao apresentem rasuras, caligrafias ou
cor de caneta diferentes. Também nao é permitido que seja passada mais do que uma via da
receita manual. As receitas emitidas eletronicamente podem ser normais, com validade de
30 dias consecutivos contados a partir da data de prescricao, ou podem ser receitas
renovaveis, contendo até 3 vias e validade de 6 meses consecutivos contados a partir da data
de prescricao. A legislagio em vigor determina as classes terapéuticas destinadas a

tratamentos de longa duragao.

4.4. Dispensa de Medicamentos Psicotropicos e Estupefacientes

Devido a sua agao no sistema nervoso central, os medicamentos psicotropicos e
estupefacientes sao frequentemente objeto de utilizagao abusiva e trafico. No sentido de
combater estas situagoes, estao sujeitos a um controlo rigoroso mediante legislagao
especifica, o Decreto-Lei n.° 15/93, de 22 de Janeiro e suas alteragoes, regulamentado pelo
Decreto-Regulamentar n.° 28/2009, de 12 de Outubro.

Nas receitas de psicotropicos e estupefacientes nao podem constar outros
medicamentos. Quanto ao nimero de embalagens por receita processa-se do mesmo modo

que os demais MSRM.
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Aquando da dispensa é necessario introduzir no sistema informatico os dados
identificativos do médico, utente e adquirente (ndo pode ser menor nem portador de
doenca mental). De seguida, tal como para a generalidade dos MSRM, é impresso no verso
da receita o documento de faturagao que tem de ser assinado pelo adquirente. Por dltimo, a
receita & conferida, carimbada, assinada e datada pelo farmacéutico responsavel pela
cedéncia. Outra das particularidades da cedéncia destes medicamentos € que sao impressos
dois Documentos de Psicotropicos, contendo dados do utente, adquirente e numero da

receita.

4.5. Dispensa de Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica — Automedicagao versus

Indicacao Farmacéutica

A automedicagao consiste na utilizagdo de MNSRM para resolugao de problemas de
saude ligeiros.

Cada vez mais a populagao tende a recorrer a automedicagao (9), como pude constatar
durante o estagio. Em parte devido a situagao econdémica que o pais atravessa, e também
porque o utente face a grande diversidade de informagao disponivel nos meios de
comunicagao tenta assumir o controlo da sua propria saude. Embora a automedicagao possa
trazer vantagens, como o menor consumo de tempo e recursos econémicos e libertar os
sistemas de saude da grande afluéncia, pode ser prejudicial, ao mascarar sintomas e assim
atrasar o diagnostico. Por este motivo, € essencial a intervencao do farmacéutico para
identificar as situagoes passiveis de automedicacao e promover o seu uso racional. O
farmacéutico comega por identificar o utente (se é o proprio ou nao), sexo, idade e estado
fisiologico, e formula algumas questoes no sentido de obter informagao essencial a resolugao
da situagao (sintomas e sua duragao, medicagao habitual, habitos de vida, patologias
concomitantes, ou outras). Considerando a informagao obtida, decide se a situagao justifica a
automedicagao, ou se por outro lado esta perante um quadro mais grave que necessita de
avaliagado médica. Devera igualmente ter em atengao que a automedicagao requer cuidados
especiais em mulheres a amamentar ou gravidas, bebés, criangas e idosos.

Durante o meu estagio foram inUmeras as vezes que me solicitaram o aconselhamento
farmacéutico. No inicio do estagio as gripes e constipa¢oes foram, de longe, a situagao mais
frequente, devido a época do ano. Mialgias e febre sao sintomas frequentes de gripe para as

quais indiquei o paracetamol, que pode, eventualmente, associar-se ao ibuprofeno em
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situagoes mais agudas. Os descongestionantes nasais topicos também foram muito
solicitados. Nestas situagoes, a aplicagdo nao deve ultrapassar os 3-4 dias para que nao
produza efeito rebound e deve ser aconselhado o uso de produtos de limpeza, como a agua
do mar. Outra queixa muito frequente dos utentes foram as dores de garganta. Se se
tratasse de uma dor de garganta com inflamagao, indicaria uma substancia ativa com
propriedades analgésicas e anti-inflamatorias, como por exemplo, o ibuprofeno ou pastilhas
para a dor de garganta com estas mesmas propriedades. Se os sintomas fossem de garganta
seca, irritada ou dolorosa aconselhava pastilhas para a dor de garganta com propriedades
anti-sépticas (como por exemplo dlcool diclorobenzilico ou gluconato de cloro-hexidina) ou

principio ativo com propriedade anestésica local (tetracaina, por exemplo).(6,7)

5.Cuidados de salude e servigos

Por vezes o atendimento de um determinado utente carece de maior privacidade que
aquela que se consegue ao balcao da farmacia. Nestas situagoes, o utente é encaminhado
para um gabinete de atendimento personalizado, ai fica mais a vontade para expor os seus

problemas e garante-se a confidencialidade dos temas tratados.

5.1.Parametros bioquimicos e fisiologicos

Enquanto espaco de salde a farmacia pode oferecer servicos de determinagao dos
parametros bioquimicos e fisiolégicos aos utentes. Na Farmacia Mogo ha a possibilidade de
medir a pressao arterial (PA) e determinar parametros bioquimicos: glicémia, colesterol total
e triglicerideos. A determinagao destes parametros é solicitada tanto por individuos com
patologias diagnosticadas para controlo da doenga, como por individuos que pretendem
apenas fazer um rastreio esporadico.

A hipertensao arterial (HTA) é um importante fator de risco de doengas
cardiovasculares, dai advém a necessidade de controlar a pressao arterial. Normalmente, a
determinagao € realizada no brago esquerdo, colocado ao nivel do coragao e sem roupa
apertada. Aquando da medigao o utente deve estar sentado e calmo. No caso de PA elevada
sao feitas algumas questoes ao utente que podem auxiliar a interpretagao do valor obtido.

Entre elas se é hipertenso, se toma algum medicamento para controlar a PA, qual a
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frequéncia com que a mede, se tem cuidado com a ingestao de sal e café e se é fumador.
Doentes medicados nos quais a PA se mantém elevada, bem como individuos com trés
valores de PA elevada em dias distintos, e, ainda, os que apresentam PA anormalmente
elevada sem causa aparente, sao aconselhados a consultar o médico. Os grupos tensionais

podem ser classificados da seguinte forma: (9,11)

Tabela I: Classificagao dos Grupos Tensionais

Categoria PA Sistolica (mmHg) PA Diastélica (mmHg)
Normal 120-129 e 80-84
Normal alto 130-139 ou 85-89
Hipertensao — Estadiol 140-159 ou 90-99
Hipertensao — Estadio 2 >=160 ou >=100

As determinagoes da glicemia, colesterol total e triglicéridos sao realizadas numa amostra
de sangue. A determinagao é efetuada seguindo um protocolo: o farmacéutico coloca as
luvas, desinfeta o dedo do utente com alcool e espera que este evapore antes da pungao. O
sangue € aplicado em tiras reativas especificas do parametro a determinar, e estas inseridas
nos respetivos aparelhos de leitura.

E sempre necessario considerar se o utente estd em jejum ou nio, e assim interpretar os
valores consoante a situagao. Segundo a Sociedade Portuguesa de Diabetologia, os valores
normais de glicémia sao inferiores a | |0mg/dL em jejum, e inferiores a 140mg/dL no periodo
pos-prandial.Se aquando da medigao se detetarem valores elevados (1 10-126 mg/dl em jejum
ou |40-200 pos-prandial), é solicitado ao utente que volte a farmacia, para nova
determinagao alguns dias depois (em jejum) para além do apelo a medidas nao
farmacologicas (dieta e exercicio fisico). Se nas determinagoes seguintes a glicémia continuar
elevada, o utente deve ser referenciado ao médico, pois a confirmacio do diagnostico
requer a utilizagdo de métodos laboratoriais.(10)

A dislipidémia, tal como a HTA, é um fator de risco cardiovascular. No caso do colesterol
total, a medicdo pode ser efetuada em jejum ou mesmo apds a refeicio, pois ndao é um
parametro imediatamente influenciado pelos alimentos. Segundo a Sociedade Europeia de
Cardiologia consideram-se valores normais os inferiores a 190mg/dL, enquanto valores
superiores a 240mg/dL representam elevado risco de desenvolvimento de doencas

cardiovasculares. A determinagao dos niveis de triglicéridos requer 12 horas de jejum, sendo
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os valores normais inferiores a 150mg/dL. Em caso de valores elevados é aconselhada uma
segunda medigao, com intervalo de 2 semanas. Se os valores se mantiverem altos, aconselha-
se a consulta médica.

De um modo geral, sempre que surgirem valores anormais € necessario apelar a habitos
de vida saudaveis tanto em termos de alimentacao como de exercicio fisico, e se for caso
disso, relembrar a importancia da adesao a terapéutica para o controlo da patologia. Quando
os individuos nao respondem a alteragoes do estilo de vida, devem ser encaminhados para o
médico e, provavelmente, terao de ser introduzidos agentes farmacologicos.

Tive a oportunidade de medir a pressao arterial e fazer os testes de glicémia e colesterol

total a varios utentes da farmacia.

6.Entregas domiciliarias

Durante vinte anos a Farmacia Mogo localizou-se em Almalagués, onde os habitantes
confiavam e respeitavam toda a equipa da farmacia. No inicio do ano de 2012, a farmacia
Mogo mudou as suas instalagoes para Avenida Fernando Namora, na cidade de Coimbra.
Para que a populagao de Almalagués nao ficasse desprovida de acompanhamento por parte
da farmacia, no local da farmacia, encontra-se agora a Parafarmacia “Farmamocgo”, e,
diariamente, desloca-se um elemento da equipa a Almalagués para a recolha de receitas, que,
posteriormente, sao processadas na Farmacia Mogo e depois entregues em casa dos utentes.

Todas as duvidas e aconselhamento sao prestados no domicilio dos utentes.

7.Programa de Recolha de Residuos — VALORMED

A VALORMED (Sociedade Gestora de Residuos de Embalagens e Medicamentos, LDA)
responsavel pela gestao dos residuos de embalagens e medicamentos fora de uso, € uma
sociedade em que os intervenientes sao ANF, APIFARMA, FECOFAR e GROQUIFAR.
Quando o contentor esta cheio é selado, pesado e é preenchida a ficha do contentor
(identificagao e numero de registo da farmacia, peso e assinatura do responsavel pelo fecho).
Depois o contentor é recolhido pelos distribuidores, sendo que o profissional responsavel
pela recolha também assina a ficha do contentor, e um duplicado da mesma fica na farmacia.

O farmacéutico esta disponivel para esclarecer qualquer duvida quanto ao destino a dar

aos medicamentos que ja nao sao utilizados pelo utente. Na farmacia, constatei que grande
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parte das pessoas ja conhecia o programa, sendo que algumas la iam de proposito apenas

para entregar os medicamentos que ja nao usavam.(12)

8. Anilise SWOT

Pontos Fortes

O farmacéutico é um profissional de saude no qual o utente confia, e como tal temos a
necessidade de atualizagao constante para dar resposta as exigéncias do atendimento ao
balcao. Devemos sempre realizar um atendimento eficiente e personalizado, levando assim a
fidelizacdo dos utentes.

Na Farmacia Mog¢o houve a implementagio de uma pagina no facebook, levando ao
conhecimento de novos produtos ou campanhas em curso na farmdcia, tentando assim
captar novos utentes.

Durante o meu periodo de estagio, tive a oportunidade de assistir a diversas a¢oes de
formacao, que contribuiram de forma importante para o enriquecimento do estigio e
aquisicao de conhecimentos.

Outros servicos existentes na farmacia como consultas de nutricio e avaliacao de
parametros bioquimicos.

Localizagao da farmacia e o facto de ter estacionamento a porta leva a que seja também
um ponto forte.

Por fim os precos competitivos e a imagem moderna da farmacia leva a fidelizagao dos

utentes.

Pontos Fracos

No que se refere a farmacia, os pontos fracos focam-se na rutura de stocks e estar em
contacto permanente com os laboratorios devido a falha de produtos.

No decorrer do estagio senti uma dificuldade enorme, no que respeita a produtos de
dermocosmeética e as suas marcas, produtos dietéticos, de veterinaria e dipositivos médicos.

Seria de grande interesse ao longo do curso termos oportunidade de assistir a agoes de
formacao das varias marcas e assim ser mais facil o primeiro contacto na farmacia. Pois a

variedade é muita, e por vezes nao sabemos como aconselhar da melhor maneira o utente.
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Oportunidades

Acoes de consciencializagdo para a salde, assim como rastreios que possa desencadear
educagao para a saude.

Aplicagao dos conhecimentos adquiridos.

Ameacas

Outras Farmacias, Para-farmacias e grandes superficies comerciais com a sua
concorréncia.

A crise econdmica, e a falta de medicamentos nos armazenistas grossistas e a contante
alteragao de precos dos medicamentos, também leva a uma desconfianga por parte do

utente.

9. Conclusao

O estagio na Farmacia Moco foi bastante enriquecedor, pois pude transpor para a pratica
profissional a aprendizagem tedrica decorrente dos ultimos cinco anos. A pratica didria em
Farmacia Comunitaria, pela interagdo com os utentes e com os varios produtos de saude,
permitiu-me aprofundar conhecimentos e capacidades na promogao do seu uso racional e
adesao a terapéutica, e fortalecer a percecao da importancia das obrigagcoes éticas,
deontologicas e legais imprescindiveis ao ato farmacéutico.

As minhas primeiras atividades na farmacia foram a rece¢io de encomendas e a
organizagao dos produtos nos respetivos locais, que fui realizando também ao longo de todo
o estagio. Estas permitiram que me familiarizasse com a grande variedade de produtos
disponiveis e com a dinamica da farmacia. Desempenhei também fungdes no gabinete do
utente (medir a pressao arterial e determinagao da glicémia e colesterol total), o que me
permitiu um primeiro contacto com os utentes e adquirir uma postura confiante perante as
questoes. Também desempenhei tarefas de gestao, como é o caso da organizagao e
verificagao de receitas, participei no processamento e envio do receituario e no controlo de
prazos de validade. Ao balcao da farmacia, de longe a atividade mais reconhecida do
farmacéutico, tive a oportunidade de responder a questoes concretas quer em termos de

posologia, indicagao terapéutica ou aconselhamento de produtos de venda livre.
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Durante o estagio senti dificuldade em assimilar rapidamente a grande variedade de
artigos disponiveis na farmacia, sendo que nalguns casos foram-me solicitados produtos que
desconhecia. Para além disso, a necessidade de fazer uma correspondéncia mental e
automatica entre o nome comercial e a DC| também se apresentou inicialmente como um
obstaculo.

Pelo acima descrito constatei que as atividades do farmacéutico vao muito além da
cedéncia de medicamentos, sendo este um profissional polivalente, gestor, relagoes publicas

e especialista do medicamento.
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