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I.INTRODUCAO

No final de cinco anos, a ultima etapa do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas é o Estagio Curricular em Farmacia Comunitaria, sendo este de extrema
importancia para aqueles que serao os futuros profissionais farmacéuticos. Este estagio
permite a integracdo dos conhecimentos tedricos, obtidos na academia, assim como a
aquisicao de experiéncia profissional que sera fulcral para a integragao no mercado de
trabalho. E também o primeiro contato com os utentes e é este que nos da a percecio da
real importancia do farmacéutico na comunidade, tanto ao nivel da adesdo a terapéutica
como na prevengao da doenga, como agente de salde publica.

Nos dias de hoje, as farmacias ja ndo tém como ponto forte de atividade a dispensa
de medicamentos. Devido ao declinio financeiro que afetou o nosso pais, as farmacias
sentiram a necessidade de se impor e demonstrar a importancia do seu papel na sociedade,
pelo que surgiram novas apostas, ao nivel do aconselhamento farmacoterapéutico e da
prestacao de servigos de saude. A Farmacia Comunitaria ja nao € mais a mesma pois deixou
de ser o local de dispensa de medicamentos para se tornar em algo cujo principal objetivo €
a promogao de salde e bem-estar.

O meu estagio foi realizado na Farmacia Beato Nuno, em Fatima, entre os dias || de
janeiro e 14 de junho de 2016, sob orientagao da Dr.* Manuela Quartau, que, em conjunto
com toda a equipa, me auxiliaram no enquadramento dos conhecimentos tedricos com a
pratica farmacéutica. Escolhi esta farmacia devido a localizagao, por esta fazer parte do
Grupo HOLON, permitindo-me assim também conhecer melhor o grupo, e pelos servigos

que presta a comunidade, muitos dos quais assegurados pelo proprio grupo.
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2. ANALISE SWOT

O principal objetivo da Anadlise SWOT ¢ evidenciar os pontos positivos e negativos
inerentes ao meu estagio, realgar os principais pontos de cada uma das atividades que
desempenhei na farmacia e relaciona-los com os conhecimentos obtidos durante o curso e
ao longo do estigio. Ao longo deste relatorio enunciarei o método e dinamica de
funcionamento da Farmacia Beato Nuno evidenciando os pontos fortes (strenghts) e fracos
(weaknesses), as oportunidades (opportunities) e ainda as ameagas (threats) do meu estagio,
usando sempre uma postura critica e relacionando-os com a minha formagao académica.

Uma Andlise SWOT é constituida por duas partes, uma interna da qual fazem parte
os pontos fortes e os fracos e uma externa que contempla as oportunidades e ameagas. Os
pontos fortes sao aqueles que foram fundamentais para a minha aprendizagem e construcao
pessoal como farmacéutica, os pontos fracos sio os entraves ao meu desempenho, as
oportunidades permitiram-me uma formagao mais completa e diferenciada e as ameacgas

limitaram de alguma maneira a minha atuagao enquanto farmacéutica (Tabela ).

Tabela | = Resumo da Analise SWOT.

Pontos Fortes Pontos Fracos

Localizagao da Farmacia
e Equipa Técnica
e Grupo HOLON
e Servicos Farmacéuticos
¢ Organizagao do Plano de Estagio

e Aspetos do Plano Curricular
e Programa Informatico: Sifarma 2000®

e Picos de Afluéncia a Farmacia

e Preparagao de Medicamentos

e Dispensa de Medicamentos Sujeitos a
Receita Médica (MSRM)

e |[ndicacao e Aconselhamento

Farmacéutico

Oportunidades Ameacas

e Medicamentos Esgotados
e PharmCareer e C. B. de Adm. de Vacinas
e Locais de Venda de Medicamentos Nao

e Formacoes e Dermocosmética
Sujeitos a Receita Médica (MNSRM)




Relatério de Estagio em Farmdcia Comunitdria: Farmdcia Beato Nuno

2.1. PONTOS FORTES

2.1.1. Localizacdo da Farmacia

A Farmacia Beato Nuno surgiu da transferéncia da Farmacia Manuela, que se situava
numa pequena localidade proxima de Ourém, para a avenida Beato Nuno, em Fatima. Abriu
também um Posto de Medicamentos no lugar da Serra de Cima, em Tomar, como parte da
sua extensao.

A farmacia localiza-se a 500 metros do Centro de Saude de Fatima e encontra-se
proxima a varias clinicas, tanto dentarias como oftalmolodgicas, para além de se encontrar
numa zona com varias escolas, comércio tradicional e alguns servigos, o que lhe da uma
posicao estratégica mas ao mesmo tempo acessivel aos utentes. O facto de se encontrar
proxima ao Santudrio e a diversos hotéis da regiao torna-a acessivel a visita pontual dos
peregrinos.

Apesar de existirem outras farmacias relativamente proximas, os utentes procuram a
Farmacia Beato Nuno devido ao atendimento de exceléncia e disponibilidade constante de
todos os seus colaboradores. Mesmo com a transferéncia da farmacia, houve uma parte dos
utentes que continuou a recorrer aos seus servicos de forma habitual, criando uma relagao

de confianga e proximidade.

2.1.2 Equipa Técnica

A equipa da Farmacia Beato Nuno é constituida pela proprietaria/diretora técnica,
uma farmacéutica adjunta, quatro farmacéuticas, uma técnica de farmacia e uma técnica
auxiliar de farmacia. E uma equipa bastante jovem que desde o primeiro dia fez de tudo para
que eu me sentisse integrada, motivada e confiante no desempenho das minhas fungoes. Ao
longo destes meses, a transmissao de conhecimentos foi uma constante e todos os
elementos da equipa contribuiram para isso estando sempre dispostas a ajudar e a

esclarecer-me as minhas duavidas.

2.1.3 GRUPO HOLON

A Farmacia Beato Nuno é uma das muitas ja pertencentes ao GRUPO HOLON. Este
€ uma rede nacional de farmacias, independentes e auténomas que partilham uma marca,
imagem e forma de ser Farmacia. O seu principal objetivo é otimizar a forma como as
Farmacias desenvolvem o seu trabalho quotidiano, nomeadamente no servigo prestado aos

utentes.
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Baseia-se em diversos valores, como as pessoas, a experiéncia, o rigor, a
cumplicidade, a boa disposicao e o espirito aberto. O modelo de gestio assenta numa
cooperagao entre as farmacias pertencentes ao grupo com objetivo de partilhar recursos,
otimizar a sua organizacao e funcionalidade, melhorar a compra e potenciar as vendas e
fidelizagao dos utentes.

As farmacias que pertencem ao grupo HOLON deixam de ser meras dispensadoras
de medicamentos e transformam-se em espagos de elei¢ao da populagao, tanto no ambito da
Saude como também no do Bem-Estar, e dao resposta positiva as necessidades dos doentes
nas comunidades onde se inserem. Estas oferecem aos seus utentes uma gama variada e
completa de medicamentos e produtos de beleza, saiude e conforto, com atendimento
especializado e personalizado em conjunto com a prestagao de servigos farmacéuticos como

a determinagdo de pardmetros bioquimicos e fisiologicos, entre outros.'

2.1.3.1 Servicos Farmacéuticos

As farmacias HOLON tém a disposicao da comunidade diversos servigos, tais como:

e Consulta de Nutricao - que se trata de um servico de aconselhamento,
reeducagao e acompanhamento alimentar;

e Servico de Podologia — prestado por uma podologista licenciada que fara
avaliagao, diagnodstico e tratamento de doengas que afetam o pé desde a infancia até ao
idoso;

e Servico do Pé Diabético — uma enfermeira realiza a avaliagao dos pés a
doentes com diabetes, o corte de unhas saudaveis, o ensino de boas praticas nos cuidados
dos pés e aconselhamento sobre o autocontrolo da diabetes;

e Servico de Dermofarmacia — durante a consulta, um profissional da area da
dermocosmética, faz um diagndstico de pele e aconselhamento dermocosmético
personalizado;

e Preparagao Individualizada da Medicagio — a medicagao é embalada
semanalmente permitindo a individualizagao das tomas, garantindo sempre a seguranga,
estabilidade e eficacia dos medicamentos;

e Check Salde — é feita a determinacgdo de diversos parimetros biolégicos.
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2.1.4 Organizacao do Plano de Estagio

Um plano de estagio organizado de forma sequencial é importante para um estagiario
para que este entenda toda a dinamica de funcionamento da farmacia antes da interagao
direta com os utentes, o que torna a adaptagao mais facil e rapida.

O atendimento ao publico nao é a Unica fungao de um farmacéutico comunitario,
existem muitas outras para além desta. A sua grande maioria é realizada no back-office, que
se pode dizer que é o pilar de toda a farmacia. Foi aqui que iniciei o meu estagio e que
aprendi a importancia da gestao de encomendas e de stocks, do controlo dos prazos de
validade, do estabelecimento das margens de lucro, das devolugoes e do armazenamento. A
minha evolugao nas tarefas de back-office foi sequencial e seguiu a ordem a seguir

mencionada.

2.1.4.1 Rececdao de Encomendas e Armazenamento

A minha primeira tarefa consistiu na rececao de encomendas e posterior
armazenamento, o que me permitiu conhecer os produtos e os seus locais de
armazenamento, associar os homes comerciais aos principios ativos e conhecer as dosagens
e formas farmacéuticas em que estao disponiveis. Foi durante esta tarefa que tive o primeiro
contato com o sistema informatico utilizado na farmacia, o Sifarma2000®, que abordarei
posteriormente.

Depois de iniciar o processo de rececao da encomenda no programa, introduzir o
numero da fatura e o valor total, os produtos sao lidos por leitura ética e é conferido o
prazo de validade e a integridade da embalagem. Se o prazo de validade do produto a
rececionar for inferior ao que se encontra no sistema procede-se a alteragao deste. Se se
tratar de um novo produto também se atualiza o prazo de validade. De seguida, confere-se,
para cada produto, o Preco de Venda a Farmacia (PVF) e o Preco de Venda ao Publico
(PVP). Por fim, verifica-se o valor total da fatura e a quantidade de produtos recebidos face
aos encomendados. O sistema permite a dete¢ao de erros durante a leitura 6tica, como por
exemplo, a emissao de um alerta se o produto lido nao fizer parte da nota de encomenda.

Durante o armazenamento é importante seguir a regra do first in first out para que os

produtos com menor prazo de validade sejam sempre os primeiros a sair.
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2.1.4.2 Receituario

O segundo passo do meu estagio foi o receituario. Aqui aprendi quais sao os
modelos que existem, o que devem conter, como é feita a validagao, quais os regimes de
comparticipagao e as entidades existentes.

Sao muitos os requisitos a cumprir para que a dispensa dos medicamentos prescritos
seja feita corretamente. De um modo geral é necessario verificar se a receita se encontra
assinada pelo médico, pelo utente e pelo farmacéutico, se estava dentro do prazo de
validade, se tinha a data da cedéncia, se foram cumpridas as exce¢oes (caso existissem), se
continha o numero de beneficidrio do utente, se estava carimbada pela farmacia e, no caso
de ser receita manual, se estava assinalada a excegao para a prescricao manual (uma e apenas
uma) e se continha a vinheta do local de prescricao e do médico. As receitas manuais sao as
que estao mais sujeitas a erros no momento da cedéncia devido ao facto de a caligrafia do
prescritor nem sempre ser muito legivel, o que foi uma questao que tive em atengao quando
passei para o atendimento ao publico.

Depois de conferidas, as receitas do Sistema Nacional de Saude (SNS) sao divididas
por organismos de comparticipagao e dentro de cada um destes sao ordenadas em lotes de
30 receitas que posteriormente sio fechados com o “Verbete ldentificativo do Lote”
devidamente carimbado. Posteriormente, sao enviadas até ao dia 10 de cada més para o
Centro de Conferéncia de Faturas do SNS, acompanhadas por uma relagio resumo-lote
(identifica todos os lotes emitidos de um dado organismo), a fatura (em duplicado), e as
notas de débito/crédito (em duplicado).’ O receituario dos subsistemas é faturado de forma
semelhante e enviado a Associagao Nacional de Farmacias (ANF), que posteriormente envia
aos respetivos organismos.

Ao fazer a conferéncia do receituario apercebi-me dos erros que ocorrem de forma
mais frequente no momento da dispensa, ficando mais alerta para nao os cometer quando
passasse para o atendimento ao publico. Serviu também como um treino para que no
atendimento ao balcao nao perdesse muito tempo na avaliagao da receita, pois ja sabia o que
devia procurar, tendo mais tempo para comunicar com o doente e prestar um melhor

atendimento.

2.1.4.3 Entregas Domiciliarias e Determinacio de Parametros

Bioquimicos

Ainda antes de passar ao atendimento ao publico, passei por uma tarefa que assume

um papel importante na Farmacia Beato Nuno, a entrega domiciliaria. Considero uma tarefa
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importante pois numa populagao cada vez mais envelhecida, existem pessoas que nao tém
como se deslocar a farmacia e este servigo garante-lhes o acesso aos medicamentos.

Nesta fase tive ainda o primeiro contato com os utentes, com aqueles que se dirigiam
a farmacia para fazer a determinagao de parametros bioquimicos, nomeadamente, pressao
arterial, glicémia, colesterol total e triglicerideos. O elo de ligagao criado com os utentes
permite detetar situagoes de nao adesao a terapéutica ou do nao cumprimento das medidas
nao farmacologicas, pelo que aproveitava para relembrar e salientar a importincia das
mesmas.

A prestagao destes servicos torna possivel uma aproximagio a populagao pois
permite fazer o controlo de patologias ja diagnosticadas e identificar resultados anémalos
que, quando se justifica, resultam num encaminhamento do utente para o médico. Nesta
fase, os conhecimentos adquiridos na unidade curricular de Farmacologia assumiram
extrema importancia, pois facultaram-me as bases de aconselhamento nesta drea,
nomeadamente nas medidas de controlo e prevengao de complicagoes da hipertensao e da

diabetes.

2.1.4.4 Atendimento ao Publico

Nesta Ultima etapa do meu estdgio comecei por assistir a atendimentos realizados
pelas farmacéuticas que me explicaram detalhadamente o procedimento de aviamento de
uma receita médica e a importancia de adotar uma atitude critica para detetar possiveis
erros de prescrigao, interagoes medicamentosas, entre outros. Também foram elas que me
ajudaram a aplicar os conhecimentos tedricos na pratica farmacéutica, nomeadamente ao
nivel do aconselhamento, e estiveram sempre disponiveis para me esclarecer qualquer
duvida, o que me permitiu ganhar a confianga e autonomia necessarias ao desempenho das
minhas fungdes, principalmente quando passei a realizar atendimentos ao publico sozinha.

Passados alguns dias chegou a vez de atender sozinha e foi esta a etapa que mais me
marcou no meu estagio. Como futura farmacéutica tive sempre em atengao se o utente
compreendia toda a informagao que lhe transmitia, chegando mesmo a repetir ou explicar
de outra forma para assegurar que o utente seguiria as indicagoes e conselhos por mim
transmitidos. E importante a adaptacio a pessoa que se encontra a nossa frente e a adogio
de uma postura profissional, assim como manter um didlogo simpatico para que o utente
nao tenha receio em esclarecer as suas duvidas e saia da farmacia satisfeito com o

atendimento.

10
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2.1.5 Programa Informatico: Sifarma 2000°

O Sifarma 2000° da Glintt (pertencente a ANF) é o programa informatico utilizado
pela farmacia nas atividades relacionadas com as encomendas, atendimento ao publico e
faturacio. O software é atualizado com regularidade e ha formagées periddicas do pessoal. E
um programa muito Util porque permite consultar informagao cientifica de forma facil e
rapida durante o atendimento. Permite ainda realizar encomendas instantaneas com previsao

de horario de entrega do produto. O programa é essencial a gestao eficaz da farmacia, como

por exemplo na gestao de stocks e controlo dos prazos de validade.
2.1.6 Preparacao de Medicamentos

2.1.6.1 Medicamentos Manipulados

A preparagao de medicamentos manipulados é uma pratica em desuso devido a
evolugao da industria farmacéutica, sendo apenas realizada quando é necessario personalizar
a terapéutica, quando algumas associagoes niao estao comercializadas ou ainda quando um
dos componentes da formulagao apresenta baixa estabilidade.

A Farmacia Beato Nuno apresenta um laboratério devidamente equipado com os
aparelhos e matérias-primas necessarias para a preparagao de medicamentos manipulados.

Durante o meu estagio apenas tive a oportunidade de realizar a preparagao de um
medicamento manipulado: Vaselina Salicilada a 5%. Em anexo (Anexo |) encontra-se a ficha
de preparagao do manipulado onde estio os dados referentes as matérias-primas e tipo de
embalagem, os ensaios de verificacao das carateristicas organoléticas, o método de
preparagao, o calculo do pregco de venda ao publico, os contactos do utente e o rétulo da
embalagem.

Nesta fase foram essenciais os conhecimentos adquiridos na unidade curricular de
Farmacia Galénica. Por ser uma pratica cada vez menos frequente, considero-me privilegiada
por ter tido a oportunidade de preparar um medicamento manipulado pois esta fungao

valoriza e distingue a profissao farmacéutica.

2.1.6.2 Preparacoes Extemporaneas

As preparagoes extemporaneas sao normalmente pés liofilizados que apresentam
pouca estabilidade na presenga de agua, pelo que apenas se reconstituem no momento da
dispensa. Durante o meu estdgio tive oportunidade de fazer a reconstituicio de varias
preparagoes extemporaneas, nomeadamente antibioticos de uso pediatrico. No momento da

dispensa alertei para a necessidade de conservagao no frigorifico, se fosse caso disso, da
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necessidade de agitagao antes da administragao as criangas e da importancia de cumprir o

tratamento até ao fim, mesmo que haja melhorias do estado de salde antes disso.

2.1.7 Dispensa de Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

Segundo o cédigo deontologico da Ordem dos Farmacéuticos, o dever geral do
farmacéutico é “executar todas as tarefas que ao medicamento concernem (...) suscetiveis
de contribuir para a salvaguarda da saldde publica e todas as agoes de educagao dirigidas a
comunidade no 4mbito da promogio da salide”.* Uma das principais fungdes do
farmacéutico no atendimento é a dispensa de MSRM, mas o farmacéutico deve ter sempre
em conta as agoes de promocao da saude e deve tornar esta fungao em algo mais do que a
mera cedéncia dos medicamentos prescritos.

De acordo com o Decreto-Lei n.° 20/2013, de 14 de Fevereiro, uma receita médica é
um “documento através do qual sdo prescritos, por um médico ou, nos casos previstos em
legislagdo especial, por um médico dentista ou por um odontologista, um ou mais
medicamentos determinados”.’

Quando o utente nos apresenta uma receita € necessario assumir uma atitude critica,
fazendo uma interpretagao correta de todos os aspetos (legais, farmacéuticos e clinicos). O
papel do farmacéutico na dispensa de MSRM é de elevada importancia, nomeadamente no
esclarecimento de duvidas e no apelo ao uso racional dos medicamentos. Assim sendo,
procurei sempre salientar a importancia do cumprimento das indicagbes do médico e/ou
farmacéutico e muitas das vezes colocava nas embalagens a forma de tomar os
medicamentos, o nome do medicamento de marca quando a pessoa optava pelo genérico e
no caso dos colirios, a data de abertura da embalagem devido ao seu prazo apods abertura.
No caso dos antibioticos salientava sempre a importancia de cumprir o tratamento até ao
fim e de tomar o antibiotico na hora correta.

O maior desafio nesta fase foram as receitas manuais pois a caligrafia dos médicos
muitas das vezes nao € legivel, pelo que pedia a uma das colegas para me ajudar a “decifrar”
sempre que tinha alguma duvida. Mas as receitas manuais sao pouco frequentes sendo que na
grande maioria as receitas sao informatizadas ou, mais recentemente, puramente eletrénicas.
Apresentam uma grande vantagem pois ao inserir a receita no sistema informatico, e uma
vez que as prescrigoes sao feitas pela denominagao comum internacional (DCI), em cada
medicamento aparecem todos os medicamentos genéricos e de marca adequados em
termos de dosagem e principio ativo. Esta carateristica ajudou-me muito uma vez que numa

primeira fase ainda nao conseguia associar todos os principios ativos aos nomes de marca. A
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dispensa de medicamentos psicotropicos e estupefacientes € um processo mais complexo,
uma vez que exige o preenchimento de alguns campos obrigatorios, tanto relativos ao
médico prescritor como ao doente e ao adquirente (caso o adquirente nao seja o proprio
doente) pois sao medicamentos muito controlados pelo INFARMED devido as carateristicas
de dependéncia que possuem. Durante o meu estagio tive a oportunidade de fazer a
cedéncia deste tipo de medicagao familiarizando-me com o procedimento.

As unidades curriculares que considerei mais importantes e que me deram as bases
necessarias ao esclarecimento de duvidas dos utentes sobre os medicamentos e a sua

correlagao com as patologias foram Farmacologia e Fisiopatologia Humana.

2.1.8 Indicacdo e Aconselhamento Farmacéutico

Segundo as Boas Praticas Farmacéuticas (BPF) para a farmacia comunitaria, a
indicagao farmacéutica é “o ato profissional pelo qual o farmacéutico se responsabiliza pela
selecao de um medicamento nao sujeito a receita médica e/ou indicagao de medidas nao
farmacologicas, com o objetivo de avaliar ou resolver um problema de saude (...) nao grave,
autolimitante, de curta duragao, que nao apresente relagio com manifestagoes clinicas de
outros problemas de salde do doente.”

O farmacéutico assume assim um papel importante na selecio de MNSRM para
tratamento de situagoes autolimitadas, sendo que todos os outros casos devem ser
encaminhados para o médico. Ainda assim existem muitos utentes que, antes de procurarem
um médico, se dirigem a farmacia a procura de uma solugao para o seu problema, por falta
de recursos financeiros ou mesmo por falta de tempo.

Esta era a fungao que mais receava por considerar que ainda nao tinha
conhecimentos suficientes para atuar nesta area. Contudo, ao longo do tempo e com a ajuda
das colegas da equipa fui ganhando confianga e autonomia na resolugao dos casos que
surgiam. Porém, considero que esta vertente exige aprendizagem continua pois pode sempre
ser aperfeicoada. Foi a parte mais desafiante do meu estagio e para a qual destaco a
importancia da unidade curricular de Intervengao Farmacéutica em Auto-Cuidados de Saude
e Fitoterapia a qual serviu de base aos meus aconselhamentos.

Nestes casos € muito importante estabelecer uma comunicagao adequada com o
doente para que se consiga recolher o maximo de informagao sobre a situagao em causa
para que o farmacéutico possa fazer a avaliagao correta do problema. Apds a avaliagao, o
farmacéutico indica a opgao terapéutica para tratar o sintoma, oferece ao doente outros

servicos de cuidados farmacéuticos ou encaminha-o para um médico ou outro profissional
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de satde. E de salientar que a utilizagio de MNSRM nio é recomendada em bebés, nem
durante a gravidez ou aleitamento, nem em idosos ou doentes polimedicados, devido as
potenciais interagoes medicamentosas.

Enquanto estive no atendimento ao publico a maioria dos casos com que me deparei
tratavam-se de situagoes de diarreia, obstipagao, constipagoes, febre, tosse, azia e
enfartamento, herpes labial e onicomicoses. De seguida apresento alguns casos clinicos, a
titulo de exemplo, em que tive oportunidade de aplicar os conhecimentos adquiridos no
estagio e na faculdade. O GRUPO HOLON disponibiliza protocolos de aconselhamento
farmacéutico por forma a uniformizar o atendimento prestado pelas farmacias pertencentes
ao grupo (ver Anexo 2) e estes também foram uma base importante para os meus

aconselhamentos.

Caso I: Um homem, com cerca de 30 anos, dirige-se a farmacia a procura de
“alguma coisa que tire a comichao entre os dedos dos pés”.

Numa primeira abordagem perguntei-lhe se apresentava outros sintomas, como
descamagao, fissuras e/ou se pele dos pés estava fina e esbranquigada. O utente afirmou que
tinha descamagao e que isso lhe provocava a comichao. Conclui que se tratava de uma
situagao de “pé de atleta”. Depois perguntei se era a primeira vez que apresentava aquelas
manifestagcoes e se ja tinha tomado alguma medida terapéutica anteriormente, ao que ele
respondeu que nao. Perguntei ainda se era diabético, para saber se seria necessario
encaminhar o utente para o médico. O utente nao era diabético.

“Pé de atleta” é uma infecao micotica provocada por um fungo que se desenvolve nos
espagos interdigitais dos pés e que se prolifera em ambientes quentes e com elevada
humidade. Transmite-se por contato direto ou indireto com objetos contaminados e a
transmissao € muito comum em balnedrios e gindsios pois apresentam condigcoes de
humidade e temperatura favoraveis a proliferacido. O tratamento das formas ligeiras e
moderadas é feito através da aplicacio topica de antifungicos como a terbinafina ou
derivados imidazolicos, como o clotrimazol, cetoconazol, etc. Deve ser aplicado quer na
area afetada quer na pele saudavel circundante.

Aconselhei ao senhor a aplicacgio de LAMISIL 1® (cloridrato de terbinafina) que
apresenta a vantagem de ser de aplicagao unica. Expliquei-lhe que devia ser colocado apos a
lavagem dos pés, com estes bem secos e que devia fazer o tratamento nos dois pés, usando
metade do conteudo da embalagem em cada um (mesmo que os sinais da infecao apenas
fossem visiveis num dos pés) e que nao devia lavar os pés durante 24 horas apos a aplicagao

para uma maior eficacia do tratamento.
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Como medidas nao farmacolégicas e por forma a evitar reincidéncias e infegoes
secundarias, relembrei a importancia de secar bem os pés (especialmente os espagos
interdigitais), usar uma toalha diferente para as zonas afetadas, usar sempre chinelos em
balnedarios publicos e usar produtos antitranspirantes nos pés, por exemplo o po
antitranspirante da AKILEINE®.

Por fim informei o utente que a farmacia dispoe de servico de podologia, ao qual

poderia recorrer se considerasse necessario.

Caso 2: Uma senhora, com cerca de 50 anos, chega a farmacia com queixas de dores
nas pernas. Explica que no seu emprego passa muito tempo em pé e que por vezes, quando
chega a casa ao final do dia, tanto as pernas como os pés estao inchados.

Expliquei-lhe que a dor e inchago se deve a ma circulagao sanguinea nas pernas que
por sua vez provoca uma acumulagao de sangue e dificulta um fluxo sanguineo eficaz.
Perguntei-lhe se tinha outros sinais ou sintomas e se ja tinha tomado alguma medida
terapéutica anteriormente. A utente disse que nao.

Indiquei a senhora a toma de HOLONPROTECT PERNAS ATIVAS® em
comprimidos (I comprimido uma vez por dia, antes do pequeno-almogo), cuja composicao
em extrato natural de videira vermelha vai aliviar a dor e a sensagao de pernas cansadas e
pesadas.

Como medidas nao farmacologicas recomendei a senhora a pratica de uma atividade
fisica regular, elevar as pernas durante pequenos periodos ao longo do dia, tonificar as
pernas com jatos de agua fria massajando as pernas de seguida por forma a ativar a
circulagao (a massagem pode ser efetuada com o balsamo HOLONPROTECT PERNAS
ATIVAS®, por exemplo), evitar o uso de sapatos tanto muito altos como muito rasos e o

usar meias elasticas durante o dia, uma vez que passa muitas horas de pé no seu emprego.
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2.2 PONTOS FRACOS

2.2.1 Aspetos do Plano Curricular

Durante os cinco anos de formagao académica deparamo-nos com um plano
curricular bastante diversificado, que nos da base para as varias areas que poderemos seguir,
enquanto farmacéuticos, no final do curso. Contudo, considero que existem alguns aspetos,
que me apercebi durante a realizagao do estagio, que devem ser revistos. Farei entao uma
critica construtiva, abordando aqueles que considero serem os pontos fracos do curso e
que, na minha perspetiva, devem ser melhorados.

Como ja referi anteriormente, considero a unidade curricular de Intervencao
Farmacéutica em Auto-Cuidados de Salde e Fitoterapia essencial a nossa formagao para
prestar um melhor aconselhamento ao publico. Contudo penso que a jungao destas duas
disciplinas nao apresenta beneficios para os estudantes, uma vez que o semestre é reduzido
e nao ha tempo suficiente para abordar as varias tematicas com a profundidade necessaria.
Considero ainda que se deviam realizar mais casos praticos para simular situagoes de
atendimento ao publico nas mais variadas tematicas.

A existéncia de nove disciplinas no primeiro semestre do ultimo ano é outro fator
que prejudicou os alunos pois estes nao tém tempo suficiente para assimilar todos os
conhecimentos importantes e necessarios a pratica profissional no estagio.

Resumindo, a revisio destes aspetos podera trazer beneficios a formagao
profissional, elevando-a a niveis de exceléncia uma vez que as disciplinas do quinto ano sao

imprescindiveis a nossa formagao enquanto futuros profissionais.

2.2.2 Picos de Afluéncia a Farmacia

Como referi anteriormente, considero a localizagdo da farmacia um ponto forte,
contudo, e principalmente durante o periodo escolar, a proximidade da farmacia a varias
escolas da zona provoca picos de afluéncia que considero serem um ponto fraco do meu
estagio uma vez que cria a necessidade de atendimentos mais rapidos pois nao ha tanto
tempo para dispensar com a pessoa nem para efetuar uma comunicagao calma. Este aspeto
afetou o desempenho nos meus atendimentos. Ainda assim esfor¢ava-me para transmitir o

maximo de informacgao necessaria de forma correta.
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2.3 OPORTUNIDADES

2.3.1 PharmCareer e Curso Basico de Administracio de Vacinas

Como parte integrante do Estagio Curricular, existiram duas atividades que
considerei de grande importancia: a PharmCareer e o Curso Basico de Administragao de
Vacinas.

A primeira possibilitou aos alunos a visita a indulstrias farmacéuticas assim como o
conhecimento de outras areas de atuagao do farmacéutico, com a presenga de profissionais
que deram os seus testemunhos e falaram da sua experiéncia. Achei muito interessante
porque demonstrou que existem realmente diversas areas onde o farmacéutico se pode
inserir e que tém muitas potencialidades. Algumas das palestras foram direcionadas a entrada
no mercado de trabalho e considero que foram muito Uteis na percegao da complexidade de
todo o processo.

Em relagao ao Curso Basico de Administragao de Vacinas considero que foi uma boa
iniciativa uma vez que nem todos os alunos tiveram a oportunidade de frequentar a unidade
curricular opcional de Tecnologia de Produgao de Vacinas e Adjuvantes. Foi muito
interessante porque me permitiu conhecer um pouco melhor a drea e praticar a

administracao de vacinas.

2.3.2 Formacoes e Dermocosmeética

O farmacéutico, enquanto profissional de saude, deve manter-se sempre atualizado e
por isso as agoes de formacao sao de extrema importancia. Ao longo do meu estagio tive a
oportunidade de realizar diversas formacgoes tanto a nivel de MNSRM como de
dermocosmética e até de homeopatia. Considero que as formagdes na area da
dermocosmética foram muito importantes pois nio me sentia nada a vontade no
aconselhamento desta area devido a grande variedade de marcas e produtos.

Muitas das formagoes que realizei decorreram na farmdcia, tanto por iniciativa da
marca como por iniciativa da proépria farmacia. Realizei formagdes das marcas ISDIN®,
IOMA®, BOIRON®, URGO®, LIERAC®, Telfast® e Opticrom® entre outras. Todas estas
formagoes foram fundamentais no aprofundar dos meus conhecimentos sobre alguns dos
produtos e linhas de dermocosmética, pois sio todas muito semelhantes, mas existem
pequenas diferencas que tornam os produtos mais adequados para determinadas situagoes.

A formagao na area da homeopatia também foi essencial pois durante os cinco anos
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praticamente nao ha referéncia a estes medicamentos e esta € uma area em ascensao visto

que os medicamentos homeopaticos sao cada vez mais requisitados pelos utentes.

2.4 AMEACAS
2.4.1 Medicamentos Esgotados

Uma das situagoes que pos em causa a minha prestagao no atendimento ao publico
foi a existéncia de medicamentos esgotados. Quando os utentes se dirigiam a farmacia para
levantar a sua medicagao e algum dos seus medicamentos estava esgotado, queixavam-se e
por vezes culpavam a farmacia pela falta dos mesmos. Nestas situagoes delicadas eu explicava
calmamente que a falta da medicagao nao se devia a razoes intrinsecas a farmacia e, se o
utente assim o desejasse, comprometia-me a avisa-lo quando a medicagao estivesse

disponivel.

2.4.2 Locais de Venda de Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica

A possibilidade de venda de MNSRM fora das farmacias constituiu uma ameaga ao
meu atendimento uma vez que alguns utentes alegam que nesses locais conseguem adquirir
os mesmos medicamentos ou outros produtos de salde por pregos mais competitivos e
apenas se dirigem a farmacia a procura de aconselhamento. Considero que a existéncia
destes locais contribui para uma automedicagao irresponsavel pois os utentes nao sao

acompanhados da mesma maneira que seriam numa farmacia, por um farmacéutico.
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3. CONCLUSAO

O Estagio Curricular foi o primeiro contato que tive com a realidade profissional
farmacéutica. Permitiu-me compreender toda a dindmica por tras do funcionamento da
farmacia uma vez que passei por todos os setores que a constituem, desde a recegao das
encomendas até ao atendimento ao publico, de uma forma logica e organizada. Com a
realizagao do estagio adquiri ainda mais conhecimentos no ambito da farmacia comunitaria,
tive a oportunidade de aplicar na pratica conhecimentos tedricos, ganhei percecao do
mercado de trabalho, desenvolvi competéncias pessoais e profissionais e tomei consciéncia
da responsabilidade que é ser farmacéutico.

Foi uma experiéncia muito desafiante, que me pos a prova todos os dias, mas que me
deu uma enorme satisfagao ao ver a diferengca que os farmacéuticos fazem na vida dos seus
utentes. Para muitos, principalmente os idosos, a farmacia é muito mais do que um local
onde vao levantar os seus medicamentos, € também um local de partilha onde o papel do
farmacéutico é muitas vezes ser um ouvinte, um conselheiro. E também o estabelecimento
de salde ao qual, muitas das vezes, os utentes recorrem em primeiro lugar, devido a
proximidade e acessibilidade. Por estes motivos a atualizagao técnica e cientifica torna-se
assim essencial, para que o farmacéutico possa aconselhar sempre da forma mais correta os
utentes que frequentam a farmacia.

Como se pode constatar pela andlise efetuada, foi uma experiéncia muito positiva e
enriquecedora a nivel pessoal e profissional. Tendo consciéncia da necessidade constante de
aprendizagem e do trajeto a percorrer, sinto-me motivada e preparada para ingressar no
mundo do trabalho, com o objetivo de fazer sempre mais e melhor, dignificando sempre a

profissao farmacéutica e promovendo um uso responsavel e racional dos medicamentos.
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2) Exemplo de um Protocolo HOLON de Intervencdao Farmacéutica

* FARMACIAS HOLON

ABORDAGEM PARA & AVALIACAD E TERAPELUTICA - FEBRE
ENQUADRAMENTO
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Cansaco, cores e cabeca -onstpst “Constipacsa”
Tosse cefaleias & miakgiss inences Ginp= Sefergénce 2 consulte medica.
B . Seguir o5 tocolos de aconsshamento
J‘.:'Ede estomage, w=zros Caztroenterits Egmelaepfc—ehre
néuseas, wimitos, diameia Sa persiztir, referéncia 3 consuts médice.
~she de &r, 10558 produtive com . - -
P p— Bronguits, pnewmonis Refaninos a consula médica.
Dor da ouvidos (Crtite Aeferdnds a consulE médica.
Dores de costas, dor 30 urinsr Figlonsfrite Aeferdnds a consulE médica.
MEEDS Azordagem pare s Avelaclio s Terepdutios | Febrs 1ded

LR R R




Relatério de Estagio em Farmdcia Comunitdria: Farmdcia Beato Nuno

* FARMACIAS HOLON

=

Questbes a colocar ao utente para avaliacdo da situac

- Ha guanto tempo estsd com febre?

- Que valores de temperstuna tem epresenmado & onos tem feito 8 medigdo?

- Tem mai sigum sintoma?

- |8 tomou slgumz medida Erepeutica? Qual? Resuftou?

- Tem siguma outra doenga QuUe estejE & tratar ou enconTs-3& & fazer slgum tipo de medicag2o?
- Fez elgum tipo de varinacsa recentemeante?

- Wigjou recemements?

- Ext2 grévica ou 3 smamentar?

Situaches gue reguensm encaminhamento para nivel 2 de intensencéo ou referenciacdo ao madico

Aduitos

- A coente e5teja gravids ou 3 emamentErn

- 0 doente sprezante extado febnl hé maiz de 3 dizs ou com agravementa oS SIMOMES;

- Sinais de complicaces da febre ou reshouEnes;

- 0 doente =2 encontre 3 tomer medicsmentos susoetveis de provocer febre;

- 0 doente dezcreva wms situardo recoments 56M r2EpOsiE 2 erspSutics & instiuids

- 0 coente spresents ouires petologias associadas, nomesdaments eplepsiy,

- 0 doente tenha visjato recenEments pere regilles com petologizs endémices;

- A simomstologia estejs ezzo0ads & periurbago oo sono, fadiges ou febre

- Suisizta & percecSa do profiszionzl de gue pels intereng2o previzta o problema ndo =2 stenuarg outras petologiss
EEz0Cisdes o8 POSIEM SQraVEr T8 pode Sterer negativaments 3 sfetivicads aiou seguranga da medicecdo sal

Lrgngas

- Temper=tura * 35°C/ < 25°C nos recém-nascidos;
-Idade < 2 anos;

- D= Ba swpenior 2 1 dis, mesmo Ccom TaEments
- Sintomziologia associads;

- Resiténoas aos antpirsticns.

TRATAMENTO

- Anslgesicos & antipireticos;

- Ant-inflemetanos ndo esteroides,

- D uso de salcietos ec1a contraindicado em crisngas comimenas de 1.2 enos por awmento do fsco de sindmimes de Raye;
- Magrevidez =0 o parscetamol 518 recomentado.

- Ingesiloem sbundéncia de Ague ou oumos fquidos néo eloodiicos;
- Banha de 2gua tépida

- Ihilzac 30 de roups ligei

- Repousa.

0% v Anorsiagem pars 8 Auslaclio s Terspsutics | Fetves 2ded
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ON

FLUXOGRAMA DE ACOMNSELHAMENTO

Solicriecio de sconzelhamento/medicamento

pare & Febre

Presence de sigum dos
critEnios de EncaminhamsTha?

2o
v v
Criancs | | Adufto |
1 L. | Medidas ndo farmacoligics | J
Parscetamal Ratiophanm
“;zta:m::x Poemionol Barzcetamol 500mg
{ g por oo ]
:vn;:h,:':i'mx::u S"E'FEE&:_“EI [ mmem e
= - elou
Blou buprofena zoomg Nurofen®
1500k g 2n B B
lbuprofeno =

(angeenTeos B Flumfen® Trifan=®
Meses e 05 12 enos
I0E0mgorkges Suzpenszo Ord lbuprofena
pesd, 3 veaes ao dis) F.uhqimn

Cross-seling

- Thermowel Duoscan

- HolonMed Termameiro

Referénda a Consube Médca

RS s
Lgherealy
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