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Introducao

A farmacia comunitaria é a area profissional em que o farmacéutico ocupa a linha da
frente na prestagao de cuidados de salude: é ele que possui as competéncias e os meios para
proporcionar o bem-estar fisico e psicolégico aos seus utentes. Constitui a Ultima etapa do
ciclo de vida de um medicamento, colocando o farmacéutico de oficina numa posi¢ao de
destaque que medeia a produgao/armazenamento e o objetivo para o qual este foi
produzido. O farmacéutico é entao o profissional de exceléncia na promogao do uso
racional do medicamento, tendo um impacto determinante na salde publica e na qualidade
de vida da populagao.

Desta forma, é inegavel a importincia de o Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas (MICF) integrar um estagio curricular obrigatorio em Farmacia Comunitaria,
nio s6 para consolidar os conhecimentos tedricos adquiridos durante o curso, como
também para retirar novas aprendizagens do confronto com situagoes praticas, e acima de
tudo para possibilitar a aplicagdo desses saberes no contexto real de uma farmacia. Tendo
em conta que ha competéncias fundamentais na farmacia comunitaria que s6 se desenvolvem
com a experiéncia, considero que este estagio € essencial para que os estudantes se sintam
mais preparados ao entrarem no mercado de trabalho.

A Farmacia Comunitaria sempre foi vista por mim como uma area desafiante. Uma
parte significativa da populagio considera este local um estabelecimento puramente
comercial, cabendo ao farmacéutico contrariar esta ideia, fugir a estagnagao, provar
diariamente que esta em constante aprendizagem e que para além de competéncias de
gestao, stock e aprovisionamento e muitas outras que nao sao percetiveis ao balcao, é um
imprescindivel agente de salde publica. Apesar de ja ter alguma experiéncia resultante da
realizacdo de um estagio extracurricular de um més em Farmacia Comunitaria, a minha
impreparagao antes de comegar o estagio curricular do curso era muita. Foi, contudo,
superada pela minha vontade de aprender.

Escolhi a Farmacia Figueiredo para realizar o meu estagio pela localizagao e por saber
que se destacava pelo rigor e correcao técnico-cientifica que exigem aos estagiarios, o que
seria uma vantagem na minha formagao enquanto farmacéutica. Esta farmacia localiza-se na
Rua da Sofia na zona da Baixa de Coimbra e desde 1928 que se encontra ao servigo da saude
e bem-estar dos seus utentes. A zona da Baixa tem bastante movimento e é muitas vezes um
local de passagem, o que concede aos estagiarios a oportunidade de lidarem com um publico

diverso, e, consequentemente, o confronto com variadas situagoes. Esta farmacia esta
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sobretudo direcionada para a dispensa de medicagao, quer por prescrigao, quer por
aconselhamento farmacéutico, nao estando tido vocacionada para dareas como a
dermocosmética. Esta opgao ajusta-se ao tipo de necessidades dos utentes que a farmacia
geralmente recebe, que tendem a comprar apenas o que ¢ realmente indispensavel,
secundarizando outros cuidados de salde, considerados por alguns cada vez mais supérfluos,
dada a crise econémica atual do nosso pais.

O meu estagio realizou-se entre 4 de abril e |15 de julho e terminou com a
elaboragao do presente relatério, onde descrevo e avalio criticamente, sob a forma de uma
analise SWOT, os pontos fortes (Strenghs), fracos (Weaknesses), oportunidades
(Opportunities) e ameagas (Threats) relativos a esta experiéncia. Serdao também apresentados
alguns casos praticos de aconselhamento farmacéutico que me surgiram. Em modo de
conclusao, pretendo fazer uma reflexao sobre o impacto que este estagio teve em mim, e, se
aplicavel, o contributo que eu também tive a possibilidade de dar ao meu local de estagio e a

populagao que atendi.
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Analise SWOT

Pontos Fortes

Equipa

A equipa da Farmacia Figueiredo é muito competente e extremamente articulada
entre si. Cada elemento sabe exatamente que tarefas lhe estao incumbidas, e procura
garantir que tudo é cumprido no tempo adequado.

Ha companheirismo e entreajuda o que nao sé se reflete numa sustentada melhoria
da produtividade no trabalho, como também favorece a criagao de relagoes interpessoais
saudaveis e valiosas.

Algo que considero muito importante e que senti por parte da equipa foi a
preocupagao em ensinar os estagiarios. Apesar de estarem sempre ocupados, explicavam-
nos as situagoes novas que iam aparecendo; controlavam, verificavam ou corrigiam o que
faziamos; e esforgavam-se para esclarecer as duvidas que colocavamos. Mais do que isso,
ensinaram-me pelo proprio exemplo. Sao excelentes pessoas, que cativam pela sua forma de

ser e estar, e dedicam-se verdadeiramente a sua fungao e aos utentes.

Organizacdao do estagio a favor da aprendizagem sequencial

Na Farmacia Figueiredo os estagidrios nao se iniciam imediatamente ao balcao de
atendimento. Comegam por desempenhar exclusivamente tarefas de rececao, conferéncia e
registo de entrada de encomendas; organizagao e arrumagao de produtos; e ordenagao e
uma primeira conferéncia de receituario. A principio senti-me um pouco desmotivada, uma
vez que tinha tanta vontade de contactar com o publico, que nao via ainda a aprendizagem e
o proveito que poderia retirar destas tarefas. Mais tarde, acabei por perceber que ¢é
essencial entender a dindmica da farmacia, nomeadamente o seu fluxo de produtos, e so
depois passar ao atendimento.

Na recegao das encomendas € preciso garantir que se destinam aquela farmacia e que
os produtos rececionados correspondem aos que tinham sido pedidos; atualizar prazos de
validade e verificar os estados das embalagens e se as condigoes de transporte e
armazenamento, principalmente dos medicamentos de frio, foram mantidas. Em situagoes

em que apareciam embalagens danificadas ou em que existiam erros no pedido, procedia-se

a sua reclamagao e posterior devolugao junto do fornecedor, sendo impreterivel justificar o
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motivo. Ao participar no processo das encomendas fiquei a conhecer melhor os
fornecedores, os pregos praticados e quais os produtos esgotados. Além do mais, passei a
dominar melhor o Sifarma 2000°, criado pela Glintt®, niao sé das janelas relativas a execucao
e recegao de encomendas, mas também da janela de ficha do produto, nomeadamente para
consultar o seu stock e historico de vendas. Tive também a oportunidade de observar a
realizagio de encomendas diérias, que sio pré-feitas pelo Sifarma 2000® em fungdo dos niveis
de stock definidos e das vendas realizadas, mas que requerem uma revisao para assegurar a
conformidade e a necessidade dos pedidos; e de encomendas feitas diretamente aos
fornecedores o que depende do histérico de compras e vendas, da racionalizagao dos stocks
e das condi¢oes oferecidas pelo proprio armazenista. Desta forma, pude adquirir algumas
nogoes acerca da gestao dos produtos numa farmacia.

Também organizei receitas, ordenando as do mesmo organismo de comparticipagao
e lote por ordem crescente de nUumeros, as quais sao posteriormente conferidas e se
necessario corrigidas. Agrupado em lotes de 30 e juntamente com a respetiva
documentagao, o receituario é enviado mensalmente para o Centro de Conferéncia de
Faturas da Maia, se relativo ao SNS (Sistema Nacional de Salde), ou para a Associagao
Nacional das Farmacias (ANF), no caso dos restantes organismos (I). Esta tarefa permitiu-
me conhecer melhor os diferentes organismos de comparticipagao existentes e também os
procedimentos inerentes, inclusive os mecanismos especiais a realizar com estupefacientes e
psicotropicos.

Quanto a arrumagao dos produtos e reposigao de stocks, ajudou-me a inteirar-me do
que era comercializado na farmacia e a acompanhar o trajeto do medicamento desde a sua
chegada a este estabelecimento até a sua saida. Ao perceber a logica da arrumagao em
diferentes categorias passei a associar melhor a imagem visual dos produtos a substancia
ativa e, se aplicavel, a marca, e a respetiva forma farmacéutica e via de administragao.
Aprendi também que cuidados especiais devemos ter com alguns tipos de produtos,
nomeadamente com o seu acondicionamento. Sempre que tinha em maos um produto que
desconhecia, procurava ir-me informar das respetivas indicagoes farmacéuticas, o que
ampliou os meus conhecimentos em farmacologia. Um medicamento mal rececionado ou
mal-arrumado pode originar stocks errados ou eventualmente pregos incorretos o que,
posteriormente, se refletird no atendimento, nomeadamente no tempo de espera dos
utentes, que podem perder a confianga no servigo prestado pelo farmacéutico. Posto isto, é
intuitivo perceber: a importancia de dominar bem o back-office para que saibamos onde

estao os produtos no momento do atendimento; e a necessidade do seu bom
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funcionamento para que os produtos solicitados no atendimento sejam encontrados no lugar
devido.

Sendo o back-office a base da logistica e desempenho da farmacia, é importante
percebermos o que la se passa, como e porqué, para podermos finalmente culminar no
atendimento ao publico, com uma visio mais ampla do funcionamento da farmacia, e
consequentemente com mais capacidades de prestar um melhor servigo. Deste modo,
considero que esta metodologia adotada pela Farmacia Figueiredo de dar uma boa formagao

de back-office antes de encaminhar para o atendimento é bastante racional.

Foco no utente

A meu ver, uma qualidade a real¢ar na direcao técnica da farmacia é ter sempre
como primeira linha de conta a saide e bem-estar dos seus utentes. E impossivel ficarmos
indiferentes a essa mensagem, que é passada a sua equipa, e nomeadamente a nos,
estagiarios, por diversas formas.

Na Farmadcia Figueiredo ha certas praticas integradas no atendimento, sempre visando
o objetivo prioritario e incondicional que referi anteriormente. O utente que solicita um
medicamento é sempre questionado se é a primeira vez que toma e se sabe como tomar,
para garantir que a posologia e modo de administragao sao cumpridos devidamente. Se se
justificar, é perguntada a indicagao farmacéutica que atribui ao produto e ha quanto tempo
toma, mais uma vez para avaliar se ha necessidade de ser feito algum aconselhamento, que
transmita informagoes importantes que sejam do desconhecimento do utente. A situagao
farmacoterapéutica do utente deve ficar bem percecionada através de questoes oportunas,
caso haja a eventualidade de o farmacéutico ter que intervir ora para ceder medicamentos
alternativos e/ou complementares, ou mesmo para fazer recomendagoes relacionadas com o
problema de saide e com a terapéutica instituida, que possam vir a ser Uteis aquele.
Aquando da troca de medicamentos de marca por genéricos, deve-se procurar entender se
a pessoa esta confortavel com essa alteragio, e se esta ciente de que se tratam de
medicamentos que se substituem e nao se complementam, para garantir que nao ha o risco
da duplicagao. Se for necessario, explica-se a pessoa que existem diversos locais de fabrico e
que por isso, as embalagens possuem aspetos distintos, mas que atuam da mesma forma e
com eficicia e seguranga semelhantes. A acrescentar, ha ainda um passo inserido no
atendimento que eu considero de destaque e que vai mais uma vez ao encontro da satisfagcao
do utente: a posologia é sempre indicada em etiquetas da Farmacia Figueiredo préprias para

o efeito, que sao posteriormente coladas no produto (medicamentos, colirios, preparagoes
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extemporaneas preparadas na farmacia), sendo que as ha inclusive personalizadas para os
utentes analfabetos, com imagens ilustrativas (Anexo I).

Ao balcao, os estagiarios também sao sensibilizados para manterem sempre a
simpatia e a apresentagao, serem prestaveis e corretos mesmo quando do outro lado nao o
sao, tentando adaptar-se a pessoa, para conquistar a ligagao. E se nao conseguirem resolver
a situacao do utente a primeira tentativa, devem ser persistentes e procurar outras
alternativas viaveis.

Para mim o que mais motiva numa farmacia é poder fazer o melhor aconselhamento
possivel, promover a saude e gerar o bem-estar dos utentes. Desta forma, sinto-me satisfeita
por ter estagiado numa farmacia que se esfor¢a por manter este objetivo a frente dos

interesses comerciais.

Rigor e exigéncia

Outro aspeto por parte da diretora técnica da farmacia que foi um ponto forte na
minha aprendizagem e que tem a ver com o seu perfil exigente, é a tentativa diaria e
constante de incutir rigor, perfeccionismo e dedicagao na execugao das atividades. Esta
mensagem é transmitida de forma clara a sua equipa, que colabora em conjunto neste
sentido e que adquire métodos para melhorar crescentemente o desempenho das tarefas e
diminuir os erros associados. Um exemplo que para mim mostra brio e rigor no trabalho é
o habito de criar notas no Sifarma 2000° associadas & ficha do produto e destinadas a
aparecer no momento da sua venda, que incluem informagdes relevantes a transmitir ao
utente no aconselhamento desse produto, e que o proprio programa, por defeito, nao inclui

previamente.

Aprendizagem técnico-cientifica continua

Outra licdo que retive como bastante construtiva para qualquer experiéncia de
trabalho, foi o facto de a Diretora Técnica tentar estimular em nods a iniciativa de ir
pesquisar sobre os mais diversos assuntos com os quais nos confrontadvamos no dia-a-dia,
por forma a estarmos em constante aprendizagem técnico-cientifica e a fazermos
aconselhamentos mais informados.

Por exemplo, surgiu um atendimento em que foi apresentada uma receita de Bilastina
cuja posologia prescrita era de 60 mg, trés vezes superior a preconizada pela Autoridade

Nacional Do Medicamento e Produtos de Saldde (Infarmed) (20 mg) para aquela indicagao

Pagina 12 de 47



(Herpes Zona). Combinando o zelo pelo utente, com o rigor e dedicagao, e com o gosto
pela aprendizagem continua, a Farmacia Figueiredo tentou em primeiro lugar, telefonar ao
médico prescritor para esclarecer se era essa a posologia pretendida, e em segundo lugar,
uma vez que este nao atendeu, consultar o Centro de Informagao sobre Medicamentos da
ANF (CEDIME), o qual deu contributos uteis a resolugao do caso.

Foram muitas as situagdes em que tive que procurar informagoes. Tanto recorri ao
indice veterinario quando me era solicitado um determinado produto veterindrio que nao
conhecia; como ao prontuario, quando sentia necessidade, nomeadamente, de consultar a
classe farmacologica de um medicamento; bem como ao Resumo das Caracteristicas do
Medicamento (RCM), quando era questionada sobre, por exemplo, os métodos de utilizagao
de dispositivos de inalagao, de um anel vaginal, e de outros cuja explicagao eu desconhecia.

Existem na farmacia fontes de informacao fisicas consideradas obrigatorias e outras
de cariz facultativo, segundo o Decreto-Lei n° 307/2007 de 3| de agosto e segundo as Boas
Praticas Farmacéuticas (BPF), tais como como a Farmacopeia Portuguesa, Formulario Galénico
Portugués, Cddigo Deontolégico dos Farmacéuticos, Estatuto da Ordem dos Farmacéuticos,
Prontudrio Terapéutico, Indice Nacional Terapéutico, Resumo das Caracteristicas do Medicamento,
Simposium Terapéutico, Simposium Veterindrio, indice Veterindrio e, ainda, informagio recolhida
e compilada pela equipa, nas mais diversas areas de interesse para a farmacia (2).

A mensagem de que o acesso a informagao todos podemos ter, mas a iniciativa de
procura-la e analisa-la, bem como de “pensar fora da caixa” somos nds que a criamos foi-me
passada com bastante enfase durante todo o periodo do meu estagio. Indo ao encontro
desta ideia transmitida pela farmacia de nao estagnarmos enquanto farmacéuticos e de
estarmos sempre em aprendizagem continua, foi-me sugerida a elaboragio de folhetos
informativos, tais como “Dermatofitose” (Anexo Il), para juntar aos muitos que ja estao
disponiveis na farmacia para consulta interna e do publico, sobre doengas hemorroidarias,
diabetes, pediculose, acido Urico, hipertensao, anticoagulantes, incontinéncia, colesterol,
colicas do bebé, excesso de peso, entre outros temas relevantes na area da saide. Também
colaborei com a realizagao de alguns trabalhos, nomeadamente uma tabela de anti-
histaminicos (Anexo Ill).

A atualizagao técnica e cientifica € um dos deveres de um farmacéutico (3), que me

foi incutido na Farmacia Figueiredo, o que considero um ponto forte do meu estagio.
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Espaco do utente

A Farmacia Figueiredo dispoe de um local onde é realizada a avaliagao de parametros
vitais e bioquimicos como o colesterol total, HDL (High-Density Lipoprotein) e LDL (Low-
Density Lipoprotein), triglicéridos, glicémia, acido Urico, teste de gravidez e teste da urina. Mais
do que um local de medigoes, este é o espago ideal para o didlogo mais proximo e
confidencial entre o utente e o farmacéutico. Sendo uma zona reservada, o utente sente a
sua privacidade mais protegida e revela todas as preocupagoes da sua saude.

Tive varias oportunidades de conversagao com os utentes a quem fiz determinagoes.
Senti que estes sentiam maior disponibilidade e conforto para desabafar sobre o que os leva
a procurar o farmacéutico, e, consequentemente, tive a possibilidade de exercer um
aconselhamento mais individualizado.

Algumas farmacias nao possuem nenhum espago resguardado, o que pode levar a que
o utente se sinta inibido de expor os seus problemas de salde ao farmacéutico, com a
preocupagao da conversa ser ouvida por mais pessoas que estejam a volta. Esta barreira nao
deve existir, e por isso considero como ponto forte a presenca de um local na Farmacia

Figueiredo onde possa ser feito este contacto mais préximo com o utente.

Acompanhamento Farmacoterapéutico

Define-se Acompanhamento ou Seguimento Farmacoterapéutico como a pratica
profissional em que o farmacéutico se responsabiliza pelas necessidades do doente
relacionadas com medicamentos e ¢é realizado através da detecio de Problemas
Relacionados com Medicamentos (PRM) e da prevengao e resolugao dos Resultados
Negativos associados a Medicagao (RNM), com o objetivo de alcangar resultados concretos
que melhorem a qualidade de vida do doente (3).

Apesar de ja ter havido este servico na Farmacia Figueiredo, neste momento,
infelizmente ocorre com pouca regularidade. Todavia, eu e a minha colega estagiaria, tivemos
a oportunidade de realizar acompanhamento farmacoterapéutico a uma utente da farmacia.
A pessoa em questio queixava-se de alguns sintomas, que consideramos estarem
relacionados com a medicagao. Decidiu-se entao marcar uma consulta de acompanhamento
farmacoterapéutico para entender melhor as suas queixas e recolher variadas informagoes
acerca dos seus problemas de saude; de toda a medicagao que toma e respetiva posologia; e
do estilo de vida e de alimentagao adotados. Uma vez que era uma doente hipertensa, fomos

também monitorizando a sua pressao arterial (PA). Depois da reuniao com ela, consultamos
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algumas listas de medicagao inapropriada para idosos (Priscus, Beers, Start and Stopp),
compilamos e relacionamos todas as informagoes, debatemos entre nods e por fim fizemos
uma avaliagao final da situagao. Achavamos que se justificava escrever uma carta de
recomendagao (Anexo IV) ao médico. O documento engloba um resumo da condigao
farmacoterapéutica da doente, o nosso parecer sobre a situagao, e uma tabela (Anexo V)
que caracteriza cada medicamento tomado pela utente quanto a sua seguranga e eficacia -
em fungdo das queixas reportadas e do que consideramos serem outcomes negativos ou

PRM.

Dinamismo da farmacia

A Farmacia Figueiredo é extremamente dindmica, uma vez que varias vezes assisti ao
langamento de novas campanhas promocionais e a reorganizagio dos produtos,
especialmente no piso de atendimento.

Com alguma frequéncia eram introduzidos novos produtos, por serem sazonais,
promocionais e/ou adequados a zonas festivas pontuais. Estes produtos com prioridade de
venda, bem como os posters promocionais, sao colocados em zonas de destaque, as
chamadas “zonas quentes”, de visibilidade imediata para o utente. Desta forma, este
facilmente encontra o que precisa e passa a conhecer e a aproveitar as campanhas vigentes.
Pude comprovar que estas iniciativas convidam as pessoas a entrar na farmacia, o que se
reflete efetivamente na angariacao de clientes novos, e junto dos clientes fidelizados, no
aumento das vendas. Posto isto, é inegavel que esta dinamizagao continua nao s6 mantém a
farmacia atualizada e em constante acompanhamento das novas necessidades do utente,
como também é determinante no marketing e na rotagao dos produtos.

Alguns exemplos de dinamismo a salientar foram a campanha de produtos
cosméticos portugueses para oferta no Dia da Mae e a decoragao excecional da montra com
baloes, manjericos e bandeirolas de papel na altura das festas dos Santos populares.

De facto, na Farmacia Figueiredo nao havia tempos de inatividade, pois eram sempre

preenchidos com a iniciativa de dinamizar ou melhorar algum aspeto.

Oportunidade de trabalhar em servico permanente

Na Farmadcia Figueiredo deram-me a oportunidade de trabalhar uma noite em servigo
de permanéncia. Esta experiéncia permitiu-me perceber como é o funcionamento de uma

farmacia através de um postigo, os cuidados que devemos ter para manter a nossa
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seguranga, quais as situagoes que ocorrem frequentemente, o tipo de produtos mais

solicitados durante o periodo noturno e as medidas que devemos adotar.

Farmacovigilancia

A Organizagao Mundial de Salde define Farmacovigilancia como *“a ciéncia e as
atividades que se relacionam com a detegao, avaliagdo, compreensao e prevengao dos
acontecimentos adversos ou de qualquer problema que se relacione com farmacos”, com
vista a melhorar a qualidade e seguranga dos medicamentos, em defesa do utente e da Saude
Publica (4).

A notificagao espontinea de uma RAM (Reagao Adversa Medicamentosa) pode ser
realizada quer por profissionais de salde quer pelo proprio utente no Portal RAM online,
através do preenchimento de um formulario eletréonico que ¢é, posteriormente,
reencaminhado ao Sistema Nacional de Farmacovigilancia (SNF) (5). O acesso a este novo
portal é rapido, pratico e econdmico, mas, deveria ser mais divulgado, uma vez que muitos
utentes ainda nao estao familiarizados com este procedimento.

O farmacéutico tem o dever de estar atento a eventual ocorréncia de RAM’s e,
posteriormente, comunicar as autoridades competentes. Segundo as BPF, ha um conjunto de
dados que é imperativo recolher aquando a notificagao espontanea: descri¢ao, duragao,
gravidade e evolugao da RAM; relagao causal e temporal; qual o medicamento suspeito, data
de inicio e de suspensao (se aplicavel), via de administragao e indicagao terapéutica; e outros
medicamentos que o doente esteja a tomar (incluindo MNSRM) (3).

No meu estagio, houve duas utentes que se queixaram de RAM'’s, as quais tive a
oportunidade de reportar, em colaboragao com as pessoas implicadas, ao SNF (Anexo VI e
ViI).

Considero um ponto forte a Farmacia Figueiredo ter-nos incentivado e dado
autonomia para fazer a notificagao de uma RAM, uma pratica que eu considero importante e

que se devia tornar mais frequente.

Diversidade de areas de intervencao e servigos prestados

Na Farmacia Figueiredo ha uma dispensa significativa de produtos de Fitoterapia e
Homeopatia. Ao contrario do que eu pensava antes de iniciar o estagio, ha cada vez mais
pessoas a optar por medicamentos homeopaticos. Para corresponder a este interesse e por

acreditar no seu beneficio, a Farmacia Figueiredo preparou-se para responder a esta nova
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tendéncia, nao soé através do pronto aprovisionamento desses produtos, como do
aconselhamento a eles respeitante.

Existem também alguns servicos de atendimento personalizado: consultas de
nutricao, podologia, dermocosmética/tratamento facial e corporal, prestacao de primeiros
socorros e administragao de vacinas nao incluidas no Plano Nacional de Vacinas (PNV). As
consultas de Podologia ocorrem de |5 em |5 dias e as de Nutricao todas as semanas,
facultadas por especialistas nas duas areas. A farmacia realiza também o seguimento
farmacoterapéutico da diabetes (através da medicao da glicémia), da hipercolesterolémia
(por via da determinagao do colesterol total, triglicéridos e do perfil lipidico - LDL, HDL) e
da hipertensao arterial (recorrendo a quantificagao da PA).

Os servigos complementares prestados pela Farmacia Figueiredo sao uma mais-valia e
uma forma de se distinguir positivamente face a outras congéneres, contribuindo para a sua
transformagao num estabelecimento de salde completo, que oferece multiplos tipos de

tratamento aos seus utentes.

Kaizen

Kaizen é um termo japonés que se decompoe em duas palavras: “Kai”, que significa
“mudar”, e “zen”, que se traduz para “melhor”. Implementado pela primeira vez em
varias empresas japonesas depois da Segunda Guerra Mundial, refere-se a uma filosofia ou a
praticas que incidem sobre a melhoria continua do desempenho em varios areas, tais como
engenharia, industria, governos, bancos, e até mesmo no campo da saude. Quando usado no
sentido de negocio e aplicado ao local de trabalho, o kaizen refere-se a atividades que
melhorem continuamente todas as fungoes, envolvendo todos os funcionarios. Também se
aplica a processos, como compra e logistica. Ao melhorar as atividades e processos
padronizados, o kaizen procura eliminar o desperdicio. Triar, Limpar, Disciplinar e
Racionalizar sao quatro exercicios essenciais (6).

Visando o lema do Kaizen “mais vale uma melhoria imperfeita do que uma perfeicao
adiada”, na farmacia comunitaria é preconizada a melhoria continua, a rentabilidade, a
exceléncia operacional e a capacidade de resposta ao utente. Na pratica, a aplicagdo do
Kaizen traduz-se nos seguintes objetivos: organizagao do back-office, realizagao de reunides
didrias, arrumacgao e limpeza frequentes e metddicas, acondicionamento e aprovisionamento
eficazes, recegao de encomendas em conformidade, estabelecimento de planos de trabalho,

criagdo de um calendario de eventos, proposta de sugestoes de melhoria, langamento de
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campanhas, tentativa de aumentar atividades de valor acrescentado, e, muito importante,
definicao de valores para o cliente e organizacao.

Na Farmacia Figueiredo o Kaizen comegou a ser implementado durante o meu
estagio. Embora so tivesse presenciado a fase de transi¢ao, ainda pude assistir a algumas
mudancgas relevantes. O espago foi reorganizado; foram colocados alguns cartazes na
farmacia contendo objetivos e planos definidos e sugestoes de melhorias; e a equipa passou a
realizar reunides com maior frequéncia.

A implementacao do Kaizen na farmacia onde estagiei é vista por mim como um
ponto forte. No dia-a-dia laboral, ha uma grande tendéncia para cedermos a rotina. O facto
de haver metas estabelecidas e reunides diarias obriga a equipa a fazer um diagndstico
constante do desempenho da farmacia e consequentemente a procurar a melhoria de
processos e habitos de trabalho. O Kaizen é sem duivida um importante pilar da estratégia

competitiva de longo prazo para as organizagoes.

Pontos Fracos

Espaco

As instalagdes da Farmacia sio modernas e foram recentemente remodeladas com o
intuito de otimizar o espago disponivel. No entanto, a area de cada piso continua a ser
exigua. A zona de atendimento tem um espago reduzido o que implica maior tempo
dispensado na cedéncia de medicamentos, visto que muitos nao tém espago para ser
arrumados no piso dos balcoes, sendo preciso descer ou subir escadas para os obter.
Apesar deste atraso poder ser um ganho de tempo para refletirmos melhor sobre o
atendimento que vamos fazer, enquanto percorremos as escadas e procuramos os produtos,
o utente pode ficar impaciente e descontente com o servico prestado. Outro aspeto
negativo que resulta da limitagio do espago, € o facto de as medigdes de parametros
bioquimicos (glicémia, colesterol, etc.) terem de ser realizadas no piso |, o que implica que
os utentes tenham que subir escadas. Quem recorre a estes servigos sao normalmente
idosos, que frequentemente tém dificuldades de deslocagao. O ideal seria entao que este
servico fosse integralmente prestado no piso 0, para que nao houvesse nenhum obstaculo
aos utentes que carecem de mobilidade, pela idade ou por deficiéncia fisica. Para contornar
este problema, ja ocorreram casos em que se transferiu o material de medi¢ao para este

piso. Porém, as condi¢oes de espago sao muito limitadas e apesar do reconhecimento deste

Pagina 18 de 47



problema por parte da Farmacia Figueiredo, para ji, nao é possivel aproveitar melhor nem

expandir a area disponivel no piso de atendimento.

Tempo reduzido no atendimento

Na farmacia Figueiredo é suposto os estagiarios estarem algum tempo a executar
tarefas de back-office antes se iniciarem no servigo ao balcio, o que eu considero uma
estratégia acertada para irmos percebendo a dinamica da farmacia, nomeadamente o seu
fluxo de produtos e outras atividades ja referidas anteriormente. No entanto, considerei que
o tempo destinado a este tipo de trabalho foi excessivo, tendo ultrapassado inclusivamente o
dedicado ao atendimento. Ao balcao, os computadores costumam estar ocupados por
farmacéuticos da equipa, enquanto que no back-office s6 ha uma técnica de farmacia, dai que
haja necessidade de os estagidrios assegurarem as tarefas nesta area. Apesar de ter adquirido
as bases e interiorizado os mecanismos proprios ao atendimento ao publico, se tivesse
permanecido mais neste sector, poderia ter aprendido e progredido muito mais e ganho
maior autonomia, independéncia e autoconfianga. Considero este um ponto fraco, nao s6
porque a cedéncia de medicamentos ao publico e o aconselhamento farmacéutico sao as
competéncias-chave de um profissional em Ciéncias Farmacéuticas, e que, portanto, devem
ser bem desenvolvidas no estdgio, como porque sao, sem dlvida, os dominios que me

despertam maior interesse e me fazem sentir mais realizada.

Dermocosmética

Um produto cosmético e de higiene corporal é qualquer substancia ou preparagao
destinada a ser posta em contacto com as diversas partes superficiais do corpo humano,
designadamente epiderme, sistemas piloso e capilar, unhas, labios e 6rgaos genitais externos,
ou com os dentes e as mucosas bucais, com a finalidade de, exclusiva ou principalmente, os
limpar, perfumar, proteger, manter em bom estado, corrigir os odores corporais ou
modificar o seu aspeto (7).

A drea dos produtos de dermocosmética é extremamente abrangente. Ha muitas
marcas, varias linhas dentro de cada marca, diversos produtos dentro de cada linha para os
diferentes tipos de pele e com inumeras aplicabilidades. A Farmacia Figueiredo esta
direcionada para a dispensa de medicagao, quer por prescri¢gao, quer por aconselhamento
farmacéutico. Para a dermocosmética, esta pouco vocacionada, dispondo essencialmente de

produtos dermatolégicos medicamentosos, tais como protetores solares, produtos para
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pele atépica ou capsulas para queda de cabelo, e tendo pouca variedade de marcas nos
produtos de cosmética e beleza, como sao as lo¢oes de hidratagao corporal, batons de
cieiro, cremes antirrugas e artigos de maquilhagem. Neste sentido, nao tive a oportunidade
de aprender tanto quanto gostaria neta area, o que considero um ponto fraco do meu
estagio. No entanto, nao reconhego este como um ponto fraco intrinseco a farmacia, pois
apesar de ser, em primeira instancia, resultado da limitagio em termos de espago, também
constitui uma opgao deliberada que se pretende ajustar, acertadamente, ao tipo de
necessidades dos utentes que a farmacia geralmente atende, que tendem a comprar apenas o
que é realmente indispensavel, secundarizando outros cuidados de salude, considerados por
muitos supérfluos, cenario que se tem vindo a acentuar dado a conjuntura econémica atual
do nosso pais. Além do mais, apesar da reduzida oferta na area da dermocosmética, fiquei
com a impressao de que as gamas dispostas sao escolhidas criteriosamente, ou seja, embora
existam poucas marcas disponiveis para venda, sao geralmente as que a Dra. Capitolina

Pinho acredita serem as de qualidade mais elevada.

Observacdo da preparacdo de manipulados

Um medicamento manipulado, segundo as Boas Praticas de Preparacao de
Medicamentos Manipulados, no anexo da Portaria n.° 594/2004, de 2 de junho, é qualquer
“férmula magistral ou preparado oficinal, preparado e dispensado sob a responsabilidade de
um Farmacéutico” (8). A preparagio de um manipulado tem como objetivo principal a
personalizagao da terapéutica. As especialidades farmacéuticas industrializadas muitas vezes
contém excipientes intolerados, dosagens inapropriadas, ou formas farmacéuticas
indesejaveis para os utentes. Os médicos podem prescrever formulas magistrais para que a
terapéutica seja ajustada as necessidades caracteristicas de cada utente. Sao os farmacéuticos
que elaboram essas formulas, dando origem aos medicamentos manipulados. Apresentam-se
particularmente relevantes para as criangas, dada a inexisténcia de formulagoes
comercializadas adaptadas a pediatria. Ao nivel da dermatologia, a manipulagao também se
torna Gtil, uma vez que permite a adequagao da dosagem da substancia ativa ou do
excipiente do medicamento ao tipo de pele e ao estado da dermatose (8-10).

A Farmacia Figueiredo dispde de um laboratério destinado a preparagao de
medicamentos manipulados. Apesar do seu tamanho reduzido, apresenta-se limpo,
iluminado, ventilado e com temperatura e humidade controladas. Além disso, é apoiado por
dispositivos de seguranga (extintor e detetor de incéndios). Possui ainda prateleiras com o

Formuldrio Galénico Portugués e a Farmacopeia Portuguesa, e outra documentagao cientifica
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necessaria a producao dos manipulados, e alguns materiais, equipamentos e matérias-primas,
devidamente acondicionados.

Face a imensidao crescente de produtos comercializados, é de prever que no futuro
haja uma necessidade de manipulagdo cada vez menor. De facto, a preparagio de
manipulados nas farmacias tem vindo a diminuir, tendo mesmo cessado em algumas. Talvez
por haver uma procura pequena pelo publico-alvo, aliando ao facto de o espago do
laboratério ser bastante reduzido, a Farmacia Figueiredo nao esta a elaborar medicamentos

manipulados, o que considero ter sido uma lacuna no meu estagio.

Oportunidades

Localizacdo estratégica e elevada procura

A Farmacia Figueiredo encontra-se na Rua da Sofia, na Baixa de Coimbra. O seu
publico mais frequente consiste nas pessoas que habitam nas redondezas, nomeadamente
idosos e toxicodependentes. No entanto, sendo uma zona comercial e com patrimonio
historico, € muito movimentada, trazendo clientes novos todos os dias, especialmente nas
épocas altas de turismo, que coincidiram em parte com o periodo do meu estagio. Também
a presenca de lares de terceira idade nas redondezas, bem como do Centro de Saude
Fernao de Magalhaes, se reflete numa significativa procura, elemento essencial para uma
farmacia, que sem clientes, claro esta, seria insustentavel. Este afluxo dindmico e variado de
utentes permitiu-me lidar com diferentes tipos de pessoas e casos clinicos, o que julgo ser
muito enriquecedor para a minha aprendizagem. Além do mais, na baixa existe um grande
numero de farmacias, muito proximas umas das outras, gerando uma forte concorréncia.
Esta é, na minha opiniao, uma oportunidade para a procura do destaque pela diferenciagao e
superioridade nos servigos prestados e nos produtos comercializados, na dinamizagao do
espago, no langamento de novas campanhas promocionais, na constante atualizagao técnico-
cientifica, na restruturagao da farmacia e no primor nos servigos prestados e na qualidade do
atendimento, sempre visando a melhoria, dentro das capacidades de gestio da farmacia.
Refira-se o facto de a Farmacia Figueiredo proporcionar aos seus utentes etiquetas de
posologia, cartoes para registo dos valores dos parametros bioquimicos medidos, sacos,
carteiras porta-receitas entre outros objetos identificadores da farmacia com que se
fidelizaram, pormenores que fazem o utente sentir uma maior ligagao com ela e marcam a

diferenca.
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No entanto, nao posso deixar de referir que, de acordo com a minha perspetiva, a
presenca de um publico-alvo mais heterogéneo também se podera converter de
oportunidade a ameaga, uma vez que os stocks de uma farmacia que se torne

maioritariamente de passagem se poderao tornar dificeis de gerir.

Farmacia como um espaco privilegiado

A farmacia comunitaria € um estabelecimento destinado a prestagao de cuidados de
salde, oferecendo condi¢oes e estruturas adequadas para o efeito. Constitui a Ultima etapa
do ciclo de vida de um medicamento, sendo o farmacéutico de oficina quem medeia a sua
produgio/armazenamento e o objetivo para que este foi produzido. E sem dlvida uma
posicao de destaque, que s6 o farmacéutico, sendo o especialista do medicamento, pode
ocupar, tanto na cedéncia do medicamento, como na promogao do seu uso racional, ou no
aconselhamento. A farmacia € o local indicado para prestar esclarecimentos sobre a correta
utilizagdo da medicagao, os seus efeitos secundarios, as interagoes, e outras questoes que lhe
estao atribuidas. Muitos utentes reconhecem que os farmacéuticos siao profissionais de
salde qualificados e comprometidos com o sigilo profissional, a quem podem e devem
procurar ajuda para tentar resolver os seus problemas de saide. Sabem também que neles
vao sempre encontrar simpatia, preocupagao, e muitas vezes até uma palavra amiga. Por ser
um local de facil acesso e pelas consultas gratuitas e de disponibilidade imediata que oferece,
a farmacia, e nao o consultério médico, € muitas vezes o primeiro lugar a que a as pessoas
se dirigem quando julgam estar doentes. De facto, o farmacéutico tem a capacidade de
avaliar se é uma situagao patoldgica que nao esta ao seu alcance resolver, encaminhando
devidamente para um profissional de medicina geral, dermatologia, psiquiatria ou qualquer
outra especialidade que seja a mais recomendavel. A farmacia torna-se um local ainda mais
completo ao proporcionar a medicao de parametros bioquimicos, e em alguns casos, de
outros servigos de salde, como nutrigao e podologia.

Na minha opiniao, o fato de a farmacia ser um espago privilegiado, devido a intensa
procura por parte dos utentes, ¢ uma oportunidade para os farmacéuticos aspirarem a
prestar um servigo cada vez mais eficiente, sempre em prol e ao servigo da saide publica e
da comunidade. Como exemplo, considero que deviam existir obrigatoriamente gabinetes
resguardados na farmacia que permitissem um didlogo mais proximo e confidencial entre o
farmacéutico e o utente, com a finalidade de ser feito um tratamento mais personalizado, e
idealmente um acompanhamento farmacoterapéutico. Para que esta nova metodologia de

trabalho resultasse, seria necessario que as mentalidades também mudassem, uma vez que
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teria que ser dispensado mais tempo na farmacia e o servigo farmacéutico prestado, como
qualquer outro, deveria ser remunerado. Tenho esperancga que a longo prazo esta possa ser
a nova realidade, abrindo espago para que o farmacéutico possa ter uma intervengao ainda
maior e causar um impacto ainda mais significativo na saide e qualidade de vida das

populagoes.

Estagios Extracurriculares de verao

A universidade de Coimbra permite aos seus estudantes a realizagdo de estagios
extracurriculares, durante o verao, nas mais variadas institui¢oes.

No ano de 2013, decidi aproveitar esta possibilidade e escolhi estagiar na farmacia
Sao José, em Coimbra. Foi uma experiéncia enriquecedora, uma vez que ganhei algumas
nogoes do Sifarma 2000°, do funcionamento normal da Farméicia Comunitiria, dos
procedimentos de organizagio do receituario, dos produtos existentes no mercado
farmacéutico e da apresentagao que se deve ter ao balcao. Adquiri aprendizagens que me
tornaram bastante mais preparada e facilitaram a minha adaptagao aquando o inicio do meu
estagio curricular na Farmacia Figueiredo.

A disponibilidade de estagios extracurriculares de verao concedida pela universidade
de Coimbra constitui incontestavelmente uma oportunidade valiosa para qualquer estudante

ter um primeiro contacto com o contexto real do mercado de trabalho.

Desmaterializacdao da receita

A Portaria n® 224/2015, de 27 de julho de 2015, que substituiu a Portaria n® [37-
A/2012 de || de maio, alargou e adaptou as regras da prescrigao eletronica as da dispensa e
faturagao, cumprindo, desta forma, a prioridade de privilegiar a utilizagdo de meios
eletronicos nos servigos do SNS (11).

Através do Despacho de 25 de fevereiro de 2016 (12), a Receita Sem Papel (RSP)
adquiriu carater obrigatério a 0l de abril de 2016, para todas as entidades do SNS. Até que
a prescrigao eletronica possa ser completamente desmaterializada, ou seja, enviada por
meios eletronicos do prescritor a farmacia, adota-se a solugao que passa pela emissao da
receita por meios eletronicos e pela sua impressao em papel, para efeitos de dispensa do
medicamento. Uma das alteragoes significativas relaciona-se com o Guia de Tratamento para
o utente (Anexo VIII). Além de registar informagoes sobre a toma de medicagao, apresenta,

também, os dados necessarios a dispensa dos medicamentos na farmacia: cédigos de acesso,
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dispensa e de direito de opgao. O “Cddigo de acesso e dispensa” funciona para a validagao
da dispensa dos farmacos e o “Cddigo de Direito de Opgao” esta também destinado a
validagao desse direito do utente no levantamento dos produtos de saude. Apds a
generalizagao do processo a todas as farmacias, podera entao ser emitida apenas a guia de
tratamento, como fonte de informagao adicional a terapéutica (13,14).

Atualmente existem trés modalidades de prescrigio: Prescrigio Eletronica
Desmaterializada ou Receita Sem Papel, Prescricao Eletronica Materializada, que € impressa
e a Prescricao Manual (15). O meu estagio decorreu nesta altura de transigcao gradual para a
desmaterializagdo da receita, em que ja existiam as novas guias de tratamento e ainda
estavam em vigor receitas eletrénicas simples e receitas manuais.

Imediatamente me apercebi das vantagens que o processamento eletronico traz para
os utentes e para os farmacéuticos na cedéncia de medicamentos. Enquanto que nas receitas
prescritas manualmente é preciso verificar a entidade do sistema de salde responsavel, a
assinatura do médico prescritor, a validade, o nimero de embalagens, as excegbes e as
vinhetas presentes, dominando bem todo o processo, nas receitas eletronicas todas estas
informagoes vém informatizadas. Os medicamentos lidos no computador vém
automaticamente com a comparticipagao que lhes esta destinada e o sistema nao processa a
receita se esta estiver fora da validade. Desta forma, € possivel reduzir a ocorréncia de erros
e o farmacéutico pode dedicar-se mais a interagio com o utente. Ao contrario do que
acontecia antes, todos os produtos de salide passam a ser prescritos num Unico receituario,
tanto Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM) como Medicamentos Nao Sujeitos a
Receita Médica (MNSRM). O processamento eletronico assenta num processo mais eficaz e
seguro de controlo de emissao e dispensa. A RSP também procura responder a
preocupagoes de sustentabilidade ecologica, pela poupanga de papel que permite.

Igualmente para o utente, o novo modelo de receita revela-se uma inovagao simples
e pratica. Na consulta médica tera a possibilidade de receber o guia de tratamento em
suporte papel e pode optar por receber os dados da prescrigao através do e-mail ou duma
SMS. Consegue ainda aceder e consulta-lo na Area do Cidadio, no Portal Utente, desde que
esteja registado. Desta forma evita-se o inconveniente de o utente ter que transporta-las e
os riscos de as perder ou danificar (13,14).

No ato da dispensa farmacéutica, o principio da livre escolha da farmacia por parte
do cidadao passa a entrar em vigor. O utente tem o direito de aviar o produto que desejar,
o nimero de caixas que quiser, em alturas diferentes e em qualquer farmacia do pais, desde
que tenha consigo o numero da receita, o “Codigo de acesso e dispensa” e o “Codigo de

Direito de Opgao” que recebe aquando da prescricao médica. Tudo caminha para que no
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futuro a prescrigao eletronica venha integralmente associada ao cartao de cidadao, sendo a
introdugao deste elemento no leitor Smart Card suficiente para que se efetue a cedéncia de
medicamentos (13,14).

No entanto, quando a RSP se tornar generalizada, as receitas materializadas, tal como
acontece nas receitas manuais, poderao continuar a circular desde que o médico assinale o
motivo de excegdao perante as quatro opgoes admitidas: a) Faléncia Informatica; b)
Inadaptagao Fundamentada do Prescritor; c¢) Prescricio ao Domicilio ou d) Até 40
receitas/més, podendo carecer de autorizacado do membro do Governo responsavel pela
area da saude (15).

Durante o meu estagio apercebi-me de que ainda existem alguns defeitos ao nivel da
RSP. Enquanto que nas receitas eletronicas simples os codigos de acesso/dispensa e de
utente eram legiveis pelo cédigo de barras, no guia de tratamento do utente s6 o nimero de
receita o é, tendo que os outros ser escritos manualmente. Outro aspeto que considerei
pouco pratico, mas que apds a realizagdo do meu estagio deixou de existir, foi o facto de
para excluir um produto da receita que nao se queira aviar, ter que se eliminar
separadamente o nimero de linhas correspondente a sua quantidade. Para exemplificar,
quando a receita tem 5 medicamentos, com quatro embalagens cada, e s6 se pretender levar
uma unidade, ter-se-iam que eliminar 19 linhas, uma a uma. Junta-se ainda a agravante de o
software falhar algumas vezes na leitura informatica dos guias de tratamento.

O novo modelo de receita oferece todo um conjunto de novas oportunidades
bastante Uteis para as farmacias, para os seus utentes e inclusive para o ambiente, e por isso
é importante manter as qualidades e corrigir os seus defeitos para maximizar este potencial

inquestionavel.

Formacdes regulares

Durante o meu estagio participei em algumas formagoes dentro e fora da farmacia.
As tematicas abrangidas foram variadas tais como contracegao oral (Gideon Richter),
protegao solar e higiene dentaria (ISDIN), produtos fitoterapicos para afe¢oes intestinais,
articulares, problemas de sono e ansiedade (Uriach), acompanhamento farmacoterapéutico
da diabetes e da DPOC (Novartis), colirios (Edol), cosmética molecular (Singuladerm),
produtos Fresubin® (Labesfal), e Kaizen (Glintt).

Estas formagdes deram-me a conhecer maioritariamente as carateristicas,
propriedades e forma de utilizagao de diversos produtos, o que me deixou preparada para o

seu aconselhamento e, implicitamente, bastante mais segura no atendimento.
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Como tal, considero a oportunidade que os laboratérios dio aos estagiarios e a
equipa de farmacéuticos de estarem presentes em formagoes nas mais diversas areas um
ponto forte, pelas aprendizagens adquiridas, e, consequentemente, pelo melhor desempenho

no atendimento ao publico.

Ameacas

Fraca preparacao prévia para o atendimento

Os conhecimentos adquiridos no MICF permitem-nos construir bases essenciais sem
as quais nao seriamos farmacéuticos qualificados. A componente tedrica é sem duvida
bastante forte e vasta, contudo, gostaria de assinalar alguns aspetos que, a meu ver, deveriam
ser reajustados e melhorados no sentido de proporcionar uma preparagao mais completa,
nomeadamente, para o estagio curricular em Farmacia Comunitaria.

Relativamente as unidades curriculares de farmacologia considero que a divisao em
trés modulos e as respeitantes matérias ministradas se revelam adequadas. A critica que eu
tenho a apontar prende-se com o facto da respetiva carga letiva e extensao de conteudos
nio estar distribuida equitativamente. Para exemplificar, ha um aprofundamento e
consolidacio de conhecimentos bastante satisfatorios relativamente aos farmacos anti-
hipertensivos e anti-dislipidémicos, o que nao ocorre, nomeadamente, para os farmacos do
sistema nervoso central, como ansioliticos e anti-psicoticos. Sugiro que a abordagem
académica dos diferentes sistemas fisiofarmacolégicos seja devidamente doseada e
distribuida pelas unidades curriculares de Farmacologia Geral, Farmacologia |, Farmacologia |
e Farmacoterapia para que nao haja uma carga de conteidos desnecessariamente leve, como
€ no caso da Farmacologia Geral, nem excessivamente pesada, numa disciplina tao
importante como a Farmacologia Il, e que como tal, deve ser bem assimilada.

Relativamente a cedéncia de colirios e ao nivel da dermocosmética, veterinaria,
puericultura, higiene oral, fitoterapia e homeopatia, senti-me muito impreparada. As
unidades curriculares de dermofarmacia e cosmética e de preparagoes para uso veterinario
parecem-me bastante incompletas e muito tedricas. Quanto aos produtos naturais, os
conteldos ministrados sao pouco extensos e sem aplicabilidade pratica. A higiene oral,
puericultura, terapéutica oftalmica e homeopatia raramente ou nunca foram abordadas ao
longo do curso. Uma vez que os produtos homeopaticos se vendem atualmente na farmacia
e que a definicdo de homeopatia ainda nao parece estar bem clara nem consensual, seria

importante que fosse feita uma mengao prévia a Homeopatia na faculdade, para que
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pudéssemos construir uma opiniao informada e critica sobre o assunto, enquanto
farmacéuticos.

Nao consigo compreender qual o objetivo de a unidade curricular de Fitoterapia
estar aglomerada a de Intervengao Farmacéutica nos Auto-Cuidados de Saude (IFACS). A
meu ver, faria mais sentido Fitoterapia ser lecionada em conjunto com Plantas Medicinais e
IFACS ser abordada individualmente, uma vez que esta é a Unica disciplina destinada a
resolugao de casos praticos.

No atendimento, a inseguranga, a falta de assertividade e o tempo acrescentado pela
falta de conhecimento dos produtos gera desconfianga e intolerancia por parte dos utentes e
torna-nos mais impotentes.

A multiplicidade de casos que podem aparecer na farmacia comunitdria, quer
relativamente as pessoas, quer em relagao as circunstiancias, ou no que concerne aos
produtos a dispensar e a aconselhar, faz com que a agilidade do farmacéutico no momento
da acio dependa muito da experiéncia pratica. E o confronto constante com o contexto real
que nos permite interiorizar os conhecimentos gradualmente, a medida que as situagdes vao
aparecendo, percebendo as subtilezas que as distinguem, as opgoes em termos de
tratamento. E em paralelo estamos a aperfeicoar a comunicagdo com o utente. Durante o
curso poderia haver um maior contacto com essa realidade, nomeadamente através da
exemplificagdo de casos praticos a acompanhar os conteudos tedricos. As aulas de
Farmacologia I, de Farmacia Clinica e IFACS estao mais orientadas nesse sentido. Proponho
o mesmo para a Farmacologia |, para a Farmacoterapia e para a Fitoterapia. Desta forma a
informagao pratica seria sequencialmente assimilada, e nao apenas concentrada em 4 meses
Unicos de estagio. A extensa e intensa abordagem aos conteudos tedricos é necessaria e
uma mais-valia, mas considero que se deveria abrir espago para uma preparagao mais pratica,
de modo a tornar-nos mais conhecedores do que se passa no mercado de trabalho antes de
concluirmos a etapa académica e nao acabarmos por enveredar pela drea com a qual menos

contacto tivemos, por ainda constituir uma incognita para nos.
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Desvalorizacao do farmacéutico como agente de saude publica

Apesar de muitas pessoas procurarem espontaneamente o aconselhamento
farmacéutico, ainda ha quem nao o faga. Ora pelo ritmo acelerado do dia-a-dia (o tempo €
um bem precioso e nem sempre se considera prioritario emprega-lo numa ida a farmacia),
ora porque ha quem associe o farmacéutico a um comerciante e nao a um prestador de
cuidados de saude.

Isto reflete-se no facto da automedicagdao ser uma pratica cada vez mais recorrente.
A “automedicagao é a instauragao de um tratamento medicamentoso por iniciativa propria
do doente. Nesta situagao, o Farmacéutico deve orientar a utilizacio ou niao do
medicamento solicitado pelo doente, contribuindo para que a automedicagao se realize sob
uma indicagao adequada e segundo o uso racional do medicamento” (3).

O uso indisciplinado e indiscriminado da medicagio pode ser prejudicial ao
“mascarar” alguma patologia grave, atrasando o seu diagnéstico, e ainda estar na origem de
muitas outras consequéncias drasticas na salude das populagoes. Na farmacia seriam dados
esclarecimentos sobre a necessidade ou nao da medicagao, a apropriagao da posologia
adotada ao estado patoldgico e as idiossincrasias do utente, e a conveniéncia de consultar
um médico. Contudo, sendo uma pessoa que nao reconhece o valor do aconselhamento
farmacéutico, opta por se automedicar.

Uma situagao também tipica na qual o farmacéutico é incompreendido, é quando
recusa a venda de MSRM. Os utentes revelam atitudes hostis e nao conseguem aceitar a
importancia que as responsabilidades éticas e deontoldgicas devem assumir no desempenho
da profissao.

Estes juizos de valor negativos precisam de ser alterados. A Farmacia é encarada
como um local de compra de produtos e, sem deixar de o ser, é preciso ter em conta que
esses produtos, sem o devido aconselhamento, podem acarretar danos graves para a saude.
O farmacéutico € o especialista em tudo o que concerne ao medicamento e por isso deveria
esforgar-se diariamente para transmitir esta ideia aos seus utentes. As BPF definem como
cedéncia de medicamentos o ato profissional em que o farmacéutico, apos avaliagao,
dispensa medicamentos ou substiancias medicamentosas aos doentes, mediante prescricao
médica, em regime de automedicagao ou indicagao farmacéutica. Simultaneamente, procura-
se facultar toda a informagao indispensavel para o seu uso correto e evitar, identificar e
resolver PRM (3). A dispensa de medicagao, ao contrario daquilo que a comunidade julga ser
uma simples troca comercial e de senso comum, é de extrema complexidade, requer vastos

conhecimentos, avaliagao de riscos e beneficios, consciéncia e sentido de responsabilidade.
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Perante esta ameaga, os farmacéuticos devem lutar pela mudanga de mentalidades e

exercer as suas fungdes com brio, fazendo jus ao seu profissionalismo.

Defeitos no sistema informatico

O Sifarma 2000° é o software informético usado pela maior parte das farmicias
comunitarias, como é o caso da Farmacia Figueiredo. Este programa possui uma base de
dados com informagoes gerais sobre os medicamentos, tais como as principais indicagoes
farmacéuticas, as RAM, e a posologia, o que constitui uma ferramenta auxiliar muito util no
momento do atendimento. Além do mais, permite criar fichas de utentes, possibilitando o
acesso aos seus dados identificativos e clinicos, nomeadamente o registo das medi¢oes de
parametros bioquimicos feitas na farmacia, e ao seu histérico de compras. A meu ver, esta
possibilidade é extremamente importante para viabilizar a monotorizagao da situagio dos
utentes.

Tudo o que diz respeito aos produtos, desde o momento em que sao encomendados
até ao momento em que sao rececionados fica registado no sistema, pelo que acedendo ao
historico todas as informagoes podem ser consultadas a qualquer momento. De facto, o
Sifarma 2000° revela-se imprescindivelmente vantajoso para a organizagio, funcionamento e
gestao da farmacia comunitaria.

No entanto, por vezes ocorrem problemas no sistema que tornam o atendimento
bastante moroso, o que constitui uma ameaga ao servigo prestado aos utentes. Refiram-se,
como exemplo, as falhas de comunicagao com os servigos partilhados do ministério da saude
(SPMS) para processamento das receitas eletrénicas e do cartao Sauda. A leitura das receitas
eletronicas da erro varias vezes em etapas diversas, sendo necessario retroceder e fazer
uma verificagdo mais cuidada. O cartao Sauda (o atual cartao das Farmacias Portuguesas,
utilizado no pagamento de produtos de salde e bem-estar, MNSRM e servicos
farmacéuticos, para acumulagao de pontos, ora trocados por produtos da Revista Saude ou
transformados em vales, que podem ser utilizados para descontar na conta na farmacia)
torna-se de dificil aplicagao quando a comunicagao € muito demorada e muitas vezes acaba
por nem se concretizar, o que obriga a encerrar o programa e a repetir o processo de
venda.

Gostaria de assinalar também que este software, é, a meu ver, erradamente limitador
quando se atinge um determinado passo, pois nao permite que seja possivel retrogredir, o
que implica abater a venda se se desejar modificar algum detalhe. E preciso ter em conta que

muito frequentemente os utentes se lembram de alterar as suas intengoes iniciais, quando a

Pagina 29 de 47



etapa em que o sistema se encontra ja nao tem retrocesso. A acrescentar, estou em crer
que o software poderia ser mais intuitivo e que deveria disponibilizar uma informagao mais
completa sobre os produtos. Com o aperfeicoamento do Sifarma 2000° o leque de
oportunidades que este programa oferece a farmacia ampliar-se-ia e as ameagas seriam

ultrapassadas.

Constantes alteracdes de precos

As alteragoes no prego dos medicamentos e na sua comparticipagao sao constantes.
Algumas vezes quase insignificantes, outras demasiado acentuadas, como se observa no
Preco de Venda ao Publico (PVP) de um medicamento de marca aquando do surgimento do
genérico correspondente. Esta situagdo torna-se problemadtica ao causar uma desconfianga
por parte dos utentes, que sentem uma descredibilizagao total pelos pregos, que julgam
serem praticados em fungao dos interesses financeiros da farmacia.

Além do mais, a alteragao constante de pregos também colide com o facto de agora
as receitas referirem os encargos para o utente, como por exemplo, quando a prescrigao é
realizada por Denominagao Comum Internacional (DCI), no guia de tratamento aparece a
seguinte mengao: “Esta prescrigao custa-lhe, no maximo € nn,nn, a nao ser que opte por um
medicamento mais caro”(16).

Considero importante que a guia de tratamento integre este tipo de informagao
suplementar para o utente, mas tém-se verificado alguns impactos menos positivos.
Principalmente no caso das receitas com seis meses de validade, o prego marcado na receita
pode ja nao corresponder ao real, o que origina desacreditagaio novamente. Quanto a
descida acentuada do PVP foi bem-recebida por algumas pessoas, mas gerou suspeita por
outras, que consideram impossivel uma medicagao custar, por exemplo, 2€ e ter alguma
acao terapéutica. O facto de o farmacéutico despender tempo no atendimento a verificar se
ha alteragao dos pregos, ainda agrava mais a descrenga dos utentes que podem sentir que
estao a ser enganados. Analiso esta realidade como uma ameaga, uma vez que compromete

a ligacao de confianga entre o farmacéutico e o utente.

Crise econémico-financeira

Segundo o presidente da ANF quase um quinto das farmacias em Portugal esta em
situagdo de insolvéncia ou penhora. Em 2013 as farmacias diminuiram drasticamente o

numero de funcionarios, tendo eliminado do setor 682 postos de trabalho. Entre 2010 e
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2012 houve uma redugao dos seus custos em mais de 4% (o que corresponde a 44,3
milhoes de euros), incidindo principalmente nos gastos com pessoal (menos 19,5 milhdes de
euros). Os mesmos dados provisérios revelam que entre 2010 e 2013 houve uma
diminuicdo de 24% da margem bruta dos lucros e de 57% do resultado operacional da
farmacia média. A ANF afirma que as farmacias estao a funcionar com margens negativas e
sublinha que "estudos independentes de universidades portuguesas permitem concluir que as
margens das farmacias nao sao suficientes para cobrir os custos fixos". Em 2012 o resultado
liquido das farmacias foi negativo, “até 3.757 euros”. As farmacias em Portugal tém
atualmente uma das mais baixas margens da Europa, apenas ultrapassada pela Roménia. Em
cada cem euros de vendas ao balcao da farmacia, esta ganha 73 céntimos (17,18).

Tem havido uma grande queda na oferta de emprego para farmacéuticos, e muitas
farmacias preferem contratar outros profissionais, como técnicos de farmacia e técnicos
auxiliares, para atribuirem remuneragoes salariais inferiores.

A conjetura economica atual das farmacias espelha o cenario de crise presentemente
vivido em todo o pais, que conheceu o seu auge em 201 |. Também da parte dos utentes, o
poder de compra diminuiu. Assisti a inlmeros casos no meu estagio, em que se prescindia da
compra de certos medicamentos ou era decidida a sua toma numa dose inferior, praticando
regimes terapéuticos incompletos, muito embora eu explicasse a importancia de uma
correta adesiao a medicagao. Constatei ainda que, quando sao aconselhados dois ou mais
produtos complementares para o tratamento de uma determinada situagao, geralmente o
utente acaba por escolher levar s6 o mais barato.

O paradigma atual prejudica as farmacias, que perdem condigoes para exercer o seu
trabalho, e a populagiao que é obrigada a economizar, mesmo nas despesas de salde, aquelas
que deveriam ser entendidas como preocupagoes de primeira linha. Este cendrio ¢é
inquestionavelmente uma ameaga devastadora para a sua sustentabilidade e para a salde
publica.

As farmdcias vém-se obrigadas a responder a estes constrangimentos. A gestao deve
ser restruturada, adotando estratégias que levem a uma maior contengao de gastos, sem
prescindir da qualidade do servigo. Este ajuste passa também pela procura do aumento de
atividades de valor acrescentado. Refira-se, por exemplo, o cross selling (venda cruzada), uma
estratégia de marketing, cada vez mais usada na Farmacia Comunitaria, que consiste no
aconselhamento de medicagao auxiliar aquela que o utente consome ou tenciona adquirir,
resultando numa otimizagao das receitas (19). Ao constituir um complemento benéfico e

proficuo, pode-se tornar-se numa nova necessidade sentida pelo cliente, o qual se podera
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eventualmente fidelizar na farmacia como consequéncia desta forma positiva de distingao da

concorréncia.

Crescente comercializacao de medicamentos fora da Farmacia

Uma das principais ameagas ao sector das Farmacias Comunitarias surgiu com o
Decreto-Lei n°238/2007, de 19 de junho, que altera o Decreto-Lei n.° 134/2005, de 16 de
Agosto, no sentido de permitir que os MNSRM possam ser vendidos fora das farmacias (20).

Atualmente a venda de medicamentos em ervanarias e parafarmacias e até em
hipermercados esta a crescer. Os profissionais que trabalham nestes locais nio tém
formagao cientifica para a enorme responsabilidade que é a cedéncia de medicamentos.
Apesar de nao serem sujeitos a receita médica, quando administrados de forma incorreta,
sem o devido aconselhamento, podem acarretar danos irreversiveis. Esta realidade é uma
ameaca a saude publica, e implicitamente, a fungao do farmacéutico de oficina, o qual deve
empenhar-se diariamente em demonstrar que a cedéncia de medicamentos, sejam Over-the-
Counter (OTC’s) ou nao, é uma fungao da sua especialidade que lhe deveria ser exclusiva,

pela exceléncia do servigo que so este é capaz de prestar.

Medicamentos Esgotados

A impossibilidade temporaria de aquisicao de alguns medicamentos é uma realidade
comum na farmacia de oficina. No decorrer de constrangimentos no abastecimento de
medicamentos as farmacias por parte dos distribuidores por grosso e dos fabricantes, o seu
acesso pelos utentes torna-se limitado ou até mesmo circunscrito. Este é um assunto
extremamente alarmante, tendo em conta que alguns destes farmacos sao fundamentais para
muitos doentes. Para responder a este problema, a equipa da Farmacia Figueiredo
preocupava-se em ligar diariamente para os distribuidores para controlar o estado de
disponibilidade dos medicamentos em falta, por forma a assegurar que, caso houvesse

alguma alteragao, os medicamentos pudessem ser imediatamente encomendados.
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Casos Praticos

Dos casos praticos que se me depararam escolhi os seguintes:
Caso |

Uma mulher com cerca de 30 anos, dirigiu-se a farmacia para solicitar um Imodium
Rapid® (loperamida) para parar a diarreia (21). Antes de lhe ceder o medicamento questionei
o nimero e a consisténcia das dejecoes por dia, se apresentavam sangue, os seus habitos
intestinais, se houvera alguma alteracdo na alimentagdo, ha quanto tempo durava a
sintomatologia, se apresentava febre, se sofria de doenga inflamatoria intestinal ou de outra
patologia, e se fazia algum tipo de tratamento farmacolégico. A utente referiu que tinha dito
dejegoes liquidas nas dltimas 12h, sendo o seu padrio habitual 4 deje¢oes solidas por
semana, nao associou o seu quadro clinico a nenhuma alteragao alimentar e negou todas as
outras questoes. Alertou-me também que tinha sido mae ha pouco tempo e que estava a
amamentar. Perante esta informacao, desaconselhei de imediato o uso do Imodium Rapid®,
uma vez que se encontra contraindicado na amamentagao, pelo risco de transferéncia da
substancia para o leite materno. De seguida, expliquei a utente que a diarreia é uma situagao
autolimitada, e que a normalidade do trato gastrointestinal se restabelece entre 24 a 48
horas, pelo que, em situagoes agudas sem complicagdes nao ha necessidade de medidas
farmacologicas e deve-se permitir a libertagdo das impurezas pelas fezes. Aconselhei a
ingestao abundante de agua e uma alimentagao leve e cuidada, pobre em gorduras e
produtos lacteos. Sugeri ainda a toma de ORS®, um comprimido sollvel composto por uma
formula equilibrada de glucose, eletrélitos e sais minerais essenciais, destinado a repor os
niveis de hidratagao e sais minerais do organismo, prevenindo a desidratagao e a perda de
eletrodlitos vitais (23). Informei que se tinham que adicionar dois comprimidos soluveis em
200 ml de agua, deixando dissolver, e beber a solugao resultante sempre que houvesse
dejegdes liquidas. Adverti para nio guardar a solugdo preparada de O.R.S® por mais de 8

horas fora do frigorifico, nem por mais de 24 horas, se refrigerada.

Caso 2

Um utente, do sexo masculino, com idade aparente de 50 anos, e diabético, procura

um xarope para a tosse. Queixa-se de tosse seca e solicita Codipront® (Codeina +
feniltoloxamina) (24). Coloquei varias questoes para perceber se a tosse era efetivamente
.o ~ . ~ . . . ®

seca e cheguei a conclusao que havia alguma expetoragao. Expliquei que o Codipront

continha feniltoloxamina, uma substancia antitussica, que atua por inibigao do reflexo natural
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de excregao de impurezas por via de secregdes, o que nao é benéfico, uma vez que nao
permite eliminar os agentes causadores da tosse. Além do mais, este medicamento possui
codeina, um opidide de agao sedativa central que pode causar dependéncia se o uso for
excessivo. Se a tosse fosse verdadeiramente seca, poderia ser recomendado um xarope com
dextromorfano, mas nunca o Codipront®, uma vez que € um MSRM. Neste caso, indiquei
pastilhas Drill® sem aglcar e o xarope Drill Mucolitico Adulto® a 5% sem agUcar, dada a sua
condi¢ao de diabético (25,26). Esta escolha foi a mais acertada, uma vez que as pastilhas
combinam gluconato de cloro-hexidina, uma substancia antisséptica, no caso de tosse de
origem bacteriana, e cloridrato de tetracaina, uma substancia anestésica, para diminuir a
sintomatologia de dor de garganta alegada pelo doente. Quanto ao Xxarope, contém
carbocisteina, uma substancia mucolitica, que ajuda a fluidificar as secregoes, facilitando a sua
eliminagao. Recomendei a ingestio de uma pastilha quatro vezes por dia, fazendo um

intervalo de duas horas entre cada toma, e |5 ml do xarope até trés vezes por dia.

Caso 3

Uma jovem dirige-se a farmacia e solicita a pilula do dia seguinte. Questionei-lhe
acerca da utilizagao de contrace¢ao hormonal e/ou método barreira, ao que esta respondeu
negativamente. Tentei perceber ha quanto tempo teria ocorrido a relagao de risco, uma vez
que a pilula do dia seguinte s6 tem eficacia até um maximo de 120 horas apds a relagao. A
utente referiu que esta teria decorrido hia cerca de |6 horas. Ponderando os fatores
apresentados, resolvi ceder a pilula EllaOne® (acetato de ulipristal 30 miligramas), uma vez
que inibe ou adia a ovulagao durante um periodo de 120 h apos a toma (27). Preveni para a
eventualidade de surgirem algumas reagoes adversas mais frequentes tais como
dismenorreias, nauseas, vomitos ou dores de cabegca. No caso de ocorrerem vémitos ou
diarreia apds a toma, alertei para a possibilidade de a medicagao poder nao surtir efeito, uma
vez que poderia nao ser absorvida. Aconselhei a utente a utilizar o método barreira no
momento da relagao durante os proximos 5 dias, mesmo tendo tomado a pilula do dia
seguinte. Sugeri ainda a marcagao de uma consulta de planeamento familiar, tendo em conta

que a utente nao pratica qualquer método contracetivo.

Caso 4

Uma utente recorre a farmacia, porque o seu filho de 6 anos apresenta piolhos.
Indiquei o Nix®, que contém permetrina a |%, um antiparasitario destinado ao tratamento

de infestagoes por piolho capilar (28). Expliquei que deveria ser aplicado no cabelo apos
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lavagem com um champo suave e posterior secagem com uma toalha, e, passados |0
minutos, molhado abundantemente com agua. A utente foi alertada para a importancia de
cobrir todo o cabelo e couro cabeludo, sem descurar a zona atras das orelhas e a nuca.
Apos o enxaguamento final e enquanto o cabelo ainda estiver humedecido, sugeri o uso de
um pente de dentes finos para remover os piolhos mortos e as Iéndeas. Para evitar possiveis
re-infestagoes, foi recomendada a repeticao do tratamento, 7 a 10 dias depois. Adverti para
o facto de nas 24 h apos a aplicagao do Nix® ser ainda possivel sentir a movimentagao dos
piolhos, o que corresponde a paralisia induzida pela permetrina, e nao a ineficacia do
tratamento. Foi aconselhada a lavagem de roupas e fomites a altas temperaturas, tal como a
lavagem a seco e a colocagdo em sacos fechados dos objetos nao lavaveis, pelo menos
durante 10 dias.

Para prevenir recidivas da pediculose, indiquei Paranix Repel Spray® (29). A utente
foi informada que este repelente deve ser usado apds a eliminagao dos piolhos e colocado

no cabelo antes de sair de casa.

Caso 5

Uma utente, com cerca de 40 anos, pretende adquirir Griponal® (Maleato de
clorofenamina + Paracetamol) na farmacia (30). Solicitei-lhe que descrevesse os seus
sintomas, tendo-me respondido que sentia mialgias e que apresentava um estado febril com
o valor de 38°C. Questionei se tinha congestio e secregOes nasais e tosse seca ou
produtiva, ao qual respondeu negativamente. Quando procurei saber que medicagao estava a
tomar, informou-me que tem tomado Paracetamol 1000 mg, de 8 em 8h, desde ha dois dias.

Expliquei que os sintomas apresentados eram coincidentes com um estado gripal,
mas que neste caso o Griponal® seria uma escolha errada. Neste medicamento, o maleato
de clorofenamina é utilizado como anti-histaminico na prevencao dos sintomas de alergia
como corrimento nasal, e espirros, sintomas que a utente alegou nao sentir. Além do mais,
ja estava a tomar Paracetamol 1000 mg, pelo que o Griponal®, uma vez contendo este
farmaco, iria gerar uma duplicagao da substancia no organismo.

Perante este quadro, indiquei Spidifen EF ® 400 mg (arginato de ibuprofeno), um anti-
inflamatorio nao esteroide e analgésico, na forma de sal, nao agressiva para o estomago e de
absorgao mais rapida. Aconselhei a associagio de Spidifen EF ©, para reduzir as mialgias, com
Paracetamol 1000 mg, como antipirético, intervalando um e outro de 4 em 4 horas (31,32).
Alertei para a importancia de beber bastante agua, ter repouso, proteger-se do frio, e, na

eventualidade da febre superar os 39 graus, dirigir-se ao médico.
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Conclusao

Como proposto inicialmente, este relatério constituiu numa analise SWOT
respeitante ao estagio curricular por mim desempenhado, numa apresentagio de casos
clinicos que me surgiram e agora em modo de conclusao, numa reflexao pessoal sobre todo
este percurso.

Eram elevadas as minhas expetativas para a realizagao do estdgio curricular em
Farmacia Comunitaria. Seria o meu primeiro contacto com o mercado de trabalho, o
culminar de 5 anos de aprendizagens teodricas numa experiéncia pratica, a mais desafiante até
entao.

Apesar da vastidio de conteludos adquiridos ao longo do curso, é inegavel a
impreparagao que sentimos ao iniciar esta etapa. Contudo, apesar de me sentir insegura, o
risco de errar tornou-se um desafio para fazer melhor, o desconhecimento deu lugar a
curiosidade, o medo de falhar para com a equipa transformou-se na ambigao de me integrar
cada vez mais.

Muito embora soubesse que a realidade do trabalho é um compromisso que requer
bastante responsabilidade, senti que nunca tinha exigido de mim tanta seriedade, empenho e
perfecionismo, o que constituiu uma experiéncia muito construtiva na minha formagao como
futura farmacéutica.

Em suma, relativamente a analise SWOT feita previamente, foram varios os pontos
fortes. Ganhei uma percec¢ao do que é a dinamica da farmacia: a realizagao, recegao e registo
de encomendas; a gestao dos stocks dos produtos; a sua arrumagao, armazenamento e
aprovisionamento; o seu fluxo desde a sua entrada a sua saida; a conferéncia do receituario;
a organizagao do espago considerando as zonas quentes; o langamento de campanhas
promocionais; entre muitos outros pilares que suportam este estabelecimento de saude.
Este estagio deu-me também uma grande licao acerca da organizagao, que constatei ser um
ponto-chave em qualquer farmacia, particularmente quando o espago é exiguo e ha uma
movimentagao tao grande de produtos e pessoas, como ocorre na Farmacia Figueiredo.

Relativamente a cedéncia de medicamentos e aconselhamento foi a drea em que senti
mais dificuldade, mas é também a mais desafiante. Dominar o sistema informatico, a
arrumacao dos produtos, a sua indicagao farmacéutica, os mecanismos de aviamento de
receitas, lidar com pessoas, e conjugar tudo isto com um bom aconselhamento é uma
aprendizagem passo-a-passo, que leva bastante tempo e que depende inevitavelmente da

experiéncia pratica. Apesar de ser uma pessoa atenciosa, sensivel aos problemas da
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comunidade, e deste modo, naturalmente dada as relagdes interpessoais, considero que o
estagio aprimorou bastante esta caracteristica em mim, nomeadamente no desenvolvimento
de estratégias para uma melhor interagdo com o publico. Pude também aperceber-me que
cada dia é Unico, com momentos melhores ou piores, mas todos eles construtivos do ponto
de vista pessoal e profissional. Quando julguei estar a ceder a rotina, consciencializei-me que
so6 dependia de mim ser proactiva e inovar, sempre a procura de novas formas de melhorar
o funcionamento da farmacia e a satisfacio do utente.

O espago e o insuficiente tempo ao atendimento foram pontos fracos do meu
estagio, as formagoes constituiram proveitosas oportunidades e a crescente comercializagao
de MNSRM fora das farmacias, uma ameaga.

Sinto-me orgulhosa de ter podido ter um impacto positivo no publico que atendi e
inclusivamente ter estabelecido empatia com alguns utentes. E também com grande
satisfagido que me integrei na Farmacia Figueiredo e pude contribuir com alteragoes mais
logicas e convenientes na arrumagao e reorganizagao de gavetas dos produtos, na
elaboragao de montras e displays, na realizagao de acompanhamento farmacoterapéutico, na
elaboracao de folhetos informativos, e na notificacao de RAM.

Como balango final, nao podia imaginar melhor forma de terminar o curso. Este
setor profissional é, talvez, um dos que mais realiza pessoal e profissionalmente o
farmacéutico enquanto agente de saude publica, pelo contacto proximo que pode ter com a
populagao. Tive a oportunidade de aplicar os conhecimentos teéricos que ja trazia, aprender
diariamente com a experiéncia pratica, sentir-me util num contexto de trabalho e promover
o uso racional do medicamento. Foi uma experiéncia verdadeiramente gratificante e rica
para mim enquanto futura farmacéutica e pessoa e que me permitiu construir uma visao mais

proxima daquilo que podera ser o meu futuro em Ciéncias Farmacéuticas.
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Aplicar  gotasde  em _ horas
Olho esquerdo:  Olho direito:

Duragdo do tratamento:

Validade apos abertura:
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COMO TRATAR?
-+ 0O tratamento é sempre prolongado,

e, dependendo do tipo de dermatofitose e
do local infectado, pode levar de 6 meses a
1 ano. E importante iniciar o tratamento o
mais cedo possivel, de modo a evitar que a
micose se agrave;

-+ Poderao ser utilizados medicamentos
antifiingicos tépicos (cremes, pomadas,

solucdes ou pds) ou antifingicos orais.

CUIDADOS E PRECAUCOES:

-+ Nio tocar com as maos na zona
infetada e se o fizer lava-las de imediato,
para nao correr o risco de infetar outras
Zonas corporais;

-+ Evite a auto-medicagdo, pois o
tratamento pode ndo ser eficiente, e até
originar outras infegdes! Consulte o seu
médico e/ou farmacéutico. Ele val
ajudé-lo a definir a terapéutica ideal que

o ajudard a combater a infecgiiol
4

farmacia

Direcao Técnica:
Capitolina Figueiredo Pinho

Horério de funcionamento:
Segunda a Sexta: 8h30-19h
Sabado: 9-13h

Rua da Sofia, 107, 3000-390
Coimbra

Telefone: 239 822 837

Dermatofitose

.A‘

0S FUNGOS NOS PES SA0 UM
FENOMENO MUITO COMUM E
INCOMODO.
E POSSIVEL PREVENIR E TRATAR!
PEGA AJUDA AO SEU

FARMACEUTICO!

0 QUEE?

-+ Ha certos fungos que se alojam nos
nossos pés pois sobrevivem melhor em
ambientes fechados, quentes e humidos,
como sdo os espacos entre os dedos
(interdigitais) dos pés;

-+ 0s  fungos  causam  infegdes
denominadas dematofitoses, tinhas, ou
dermatomicoses;

-+ Ha dois tipos de micoses que podem
infetar o pé: as micoses da pele [ph-de-

atelta) e as micoses das unhas

(onicomicoses).

COMO SE IDENTIFICA?

-+ 0 aspeto varia desde a descamagao
ligeira até um processo inflamatério mais
intenso associado a prurido;

- E comum aparecerem na planta dos
pés pequenas bolhinhas que apés secarem
se tornam avermelhadas e descamativas,

podendo existir ou ndo comichao, afetando

toda a planta do pé e o seu contorno lateral;

-+ Nos espagos {

interdigitais, sobretudo
entre o 32, 42 e 52 dedos,

hd prurido, vermelhidao,

descamagio, maceragao e fissuras;

v-+As unhas geralmente ficam opacas,
grossas, quebradigas
~ e aparentam estar

descoladas.

COMO SE ADQUIRE ADOENCA?

<A sua contragio ocorre geralmente ao
entrar em contato direto com pessoas
infetadas ou com objetos e areas
contaminadas.

-+Qualquer um a pode ter ter, sendo que
alguns ndo revelam susceptibilidade, mas
outros sdo mais vulnerdveis: pessoas que
suam  excessivamente, HIV  positivos,

diabéticos, imunossuprimidos, pacientes com

psoriase, e desportistas, por transpirarem

mais dos pés, e frequentarem balnedrios

pblicos com maior regularidade.

COMO

. PREVENIR?
-+ Usar sempre

chinelos se na

propria residéncia habitar alguém que
esteja infetado; e, particularmente, em
areas de uso publico, como casas de banho,
piscinas, saunas e vestiarios, uma vez que
ai existem caracteristicas favoraveis a
proliferagdo de fungos, tais como humidade,
pouca luz solar e o possivel transito de
pessoas infetadas;
+Evitar o uso excessivo e durante
muito tempo de calgados fechados:
-+Lavar e secar bem os pés apds o
banho, especialmente entre os dedos;
-+Nao usar roupas, calgados ou
utensilios de outras pessoas infectadas;
-Usar preferencialmente meias de
algodao, pois provocam menor
transpiragdo e absorvem o suor,
reduzindo a humidade nos pés e no
calgado, contrariamente as meias

sintéticas.

Anexo |l
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16 | Anti-Histaminicos Anexo I

OC/Genérico ' N. Dispensa | F.Farmac. - Indicado Terap. ' Duragdo  Efeitos Interagdes (le Obsv.
Comercial Dosagem  Posologia ado 2% Farm, Precauqdes
H2 Levocetirizina * Xyzal® MSRM  Sclidos  Tratamento  Duragdo  Impacto Medicamentos que ~ Ajuste da lsomero
Ndo Orals  sintomticoda | daacdo minimonas  prolongamo dosagemnall  da
Sedativos Smg rinitealérgica  émaior  atividades  intervalo QT oulR. cetirizina.
Xarope  (incluindorinite no  diarias. (quinidina, Tem
05e5  alérgica idoso. amiodarona, genérico,
mg/ml persistente) e macrdlidos IV,
urticarial moxifloxacina).
(Aduttos]: 5 mg,
1vez/dia.
(Criancas] > §
anos: smg, 1
Ve dia.
DCI/Genérico = N.Comercial ' Dispensa  F.Farmac. Indicagdo Terap.  Duracdo | Efeitos Interacoes  Cle Obsv.
Dosagem Posologia Acdo 2% Farm. Precaugdes
H1 Dimenidrinato = Enjomin® MNSRM | Solidos orais = Prevencdo e Sonoléncia  Potenciagdo  Cl: gravidez e
Sedativos Draminal® Enjomin® tratamento de (frequente) = de farmacos = em doentes
Vomidrine® 50e100mg  nauseas, vomitos g depressores | com glaucoma
Viabom® Draminal® e/ou vertigens xerostomia, do SNC. de angulo
50 mg associados ao taquicardia, fechado ou
Vomidrine®  enjoo por visao turva, com
50 mg movimento. discinésia hipertrofia da
Viabom® orofacial e prostata. Na
50 mg [Adultos] - 50 a alucinacoes deficiéncia em
Solidos retais = 100 mg/dose (mais desidrogenase
Enjomin® cada 4 horas se raramente). do fosfato de
50e100mg | necessario. glucose-6 (G-
6-PD) hé risco
[Criancas] -de 13 de anemia
5anos)-12325 hemolitica. Na
mg/dose; 6 12 IR ou IH grave
anos] - 25a 50 deve reduzir-
mg/dose. se a dose
didria.
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Anexo IV

_’ Acompanhamento Farmacoterapéutico

farmdoca

Em conszulta com a , recolhemos algumas
mformacdes no ambito do acompanhamento farmacoterapéutico, que acreditamos saram
uteis para resolugdo das queixas que a doente apresenta.

A doente comegou por referir que sente extremo canzago quando pratica alguma
atividade fizica (como por exemplo, caminhar). Procedemos 2 medigio da pressdo
artenial na farmdcia: diastolica 19 mmHg e zistolica 10 mumHz. A Sra. faz
confrolo da press3o artenal dianamente caza & normalmente o valor da tens3o
diastolica ronda oz 15 mumHz.

Refariu também que zofre de dores nas articulagdez dos pés, tomando por auto-
medicag3o Voltaren Rapid (DCI: diclofenac 30 mg) todos o3 dias desde ha muitos anos.

Para aléem diszo, queixa-se de rubor facial, que considera ser devido 2 toma de
Sermion @ (DCI: nicerzolma 30 mg), o que fez com que tomasse a miciativa de reduzir
a dose didria para apenas um comprimido.

Seguindo indicagdez do medico que devia beber mumtos liquidoz, ganhou o
habito diario de ingerir dzua gaszeificada (Agua daz Padraz @), o que julzamos ser
mapropriado WmMa Vez que 2 sua COMpPOosIgAo & rica em s0dio.

Segue na zeguinte pagma uma tabala que rezume oz problemas de zaide da Sra.
D. e respetiva farmacoterapia mstituida (Tabela 1). Sezundo a doente, a
medicag3o que toma tem contimudade deszde ha muitos anos atras.

Com oz melhores cumprimentos,
Inés Peremra®
Mafzlda Silva*

*Estagiarias da Farmacia Figueiredo 1o ambito estagio curicular do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuwticas da Faculdade de Fammacia da Universidade de Coimbra
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Anexo V

A

farmdcs

Acompanhamento Farmacoterapéutico

Problemade | Farmacoterapia | Posologia E g Ob
saide instituida | (reslizada pela =
(alezado pela doents) doente)
Candesartan 32 mgz 1.0.0
Hipertensio efaitos indesajavels
arterial Nifedipina 30 mg 1.1.0 Nio ﬁeq@entesi
@) vasodilatagio
Bisoprolol 20 mz 010
Patologia nio Eidorarinreia Sem . Nao,
caracterizada mformag3o por (B)
Hiperuricémia | Alopurinol 300 mg Vo, Sim
0.0.1
(b) por (&)
Inmicio: Pode interfarir com o
Tonturas Nicergolina 30 mg 1.0.1 Sim Nio, metabolismo e
(c) Atualmente: por (b) excregao 4d dewdo
0.0.1 S
Ansiedade Alprazolam 0.5 mg 0.0.1 Sim Sim
(d)
Apresenta mterages
. 1 por dia . moderadas com a
Artralgia | Diclofenac S0me | (roge | Sm | M0.por | fmacoterapia
(e) @e@ mstituida para a
sente dor) : =
hipertensio artenal
Hemorragias
gastrointestinais Pantoprazol Sim Sim
w 1.0.0
(prevengio)
®
FizioVen ®
Pernas cansadas T 1 por dia Sim
@ alimentar)
Sem
Rllbor facial fmoterapm . — I
(h) instituida

Tabela 1: Reswmo dos problemas de saide e da farmacoterapia instituida Avaliagao

da efetividade (E) e da seguranga (S) dos farmacos.
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Anexo VI

- — - e ve— s - —

; QRO D SISTEMA NACIONAL DE FARMACOVIGILANCIA Iy infarmed

! ' —————  Notificagdo de Suspeita de Reacdes Adversas a Medicamentos u"‘:::‘:'trp““
Profissionais de Salde

L A . %E i S ' -y £ u_u{w h____ min
| h__ min

Considera a reac3o adversa (ou o caso, se mais do que uma reag3o)” grave? Sim|_|
Se sim, porque considera grave?

[ _IResultouemmorte  ; | Resultou em incapacidade significativa (especifique em F.) l
|| Colocou a vida em risco [ | Causou anomalias congénitas |

[ Motivou ou prolongou intemamento [ ] Outra® (especifique em F.)

Tratamento da reac3o adversa: Py~ U - Rony 10
B. Medicamento(s) suspeito(s)
Nome de marca Lote Dosedidria Viaadm. Indicac3o terapéutica Dataiicio»__l_)_qg‘fi'@_j

" Guster 10 m W_‘JLP__*OLMMMT\\Q B

0 medicamento foi suspenso devido a reacio X A reacdo melhorou apés suspensdo | | Oumanteve-se | |
Hotmredqiodamhg‘a(espedﬁqgunﬁ)j Stxspeitadeimenﬁo‘mtremedicanmtos(especiﬁcaemF.)x;
| O mesmo farmaco foi reintroduzido| | Ocorreu reacdo adversa idéntica quando da reintrodugdo % |
S&o conhecidas reagdes anteriores 20 mesmo farmaco X S3o conhecidas reagdes anteriores a outros farmacos | |

Considera a relacdo casual: | | Definitiva (certa) X Provével | |Possivel | |Improvavel
C. Medicamentos concomitantes, incluindo automedicacao (e outro tipo de produtos)
Nome de marca : Dose didria Via adm. h:icagioteg@éuu:a 'Datalnlcio Dataﬁ'n_j

|

# e nla ina 35%,1___“ el 4o ' 2]
1% Ly . 155*_‘_1_3—0—3. oal | | - W_j*
5 L] Y | e E [ ’
5 § | ) e | v
#

| i | aLmeco), [ K -l

i | i X l i !

. D. Doente |
Iniciais do nome T, XFeminino [ |Masculino  Peso (; SKg  Altura4,S9 cm |
Data de nascimento 14,09/ 51 Ouidade 3 data da ocorréncia da(s) RAM(s)

Como evoluiu o doente em relac3o 3(s) RAM(s)?

X cura __|Emrecuperacio | Persiste sem recuperacio | Morte sem relac3o com a reacdo

[} Cura com sequelas [ | Desconhecida || Morte com possivel relag3o com a reagdo
E. Profissional de satde

\
x
1

o1 e S0 35 e
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Anexo VII

F gy SISTEMA NACIONAL DE FARMACOVIGILANCIA dp infarmed
————  Notificacdo de Suspeita de Reagées Adversas a Medicamentos e
T Profissionais de Satde ‘

Notifique sempre que suspeitar de uma reaglo adversa CONFIDENCIAL

A. Reacdo adversa a medicamento (RAM)

Descri;io

Considera a reacéio adversa (ou o caso, se mais do que uma reacio) grave?  Sim| | NaoX

Se sim, porque considera grave?

|_|Resultouemmorte || Resultou em incapacidade significativa (especifique em F.)
[ colocou a vida em risco || Causou anomalias congénitas

[‘] Motivou ou prolongou internamento || Outra® (especifique em F.)

Tmlmmo d ruqlo adversa: NO-O M ~,¢ ﬁa‘tam@ '
B. Medicamento(s) suspeito(s)
Nome de marca Lote  Dosedidria  Viaadm. Indicaclio terapéutica Data inicio Data fim

-.Q,\,f]fa 3 .._..4_,1_[2 Comp. ;_e’ta?} Mo:uém 105/2015,10[2015

/|
0 medicamento fol luspcnso devido a reago’)| A reagiio melhorou apés wsponslo N Ou manteve-se | ]
Houve reducdio da posologia (especifique em F)| | Suspeita de interacio® entre medicamentos (especificar em F) |
0 mesmo fédrmaco foi reintroduzido| | Ocorreu reagdo adversa idéntica quando da reintrodugao )(
S&o conhecidas reagdes anteriores ao mesmo firmaco | | Sao conhecidas reacBes anteriores a outros frmacos ]

Considera a relagdo casual: L] Definitiva (certa) ~ [X| Provvel | |Possivel 7 ] hpmvivel*

C. Medicamentos concomitantes, incluindo automedicacdo (e outro tipo de produtos)

< Nome de marca Dosedidria  Viaadm. Indicacdo terapéutica ()at.-mk:noI Data fim |
" SIX I . B ' ol&, —
M Esthiwg 1 ___ﬁﬁ ﬁm.p’_m T2 i E—
I o ‘ ]
- ‘
#7 !

D. 'Doente

niciaisdonome O [XFeminino [ [Masculino  PesoQQ) Kg  Alturay 63 cm

Data de nascimento 44 02/} &  Ouidade  data da ocorréncia da(s) RAM(s) )

Como evoluiu o doente em relacdo a(s) RAM(s)? i

| cura [_|Emrecuperagio | | Persiste sem recuperagio | | Morte sem relagio com a reac3o
[ ] cura com sequelas | | Desconhecida || Morte com possivel relag3o com a reagao

E. Profissional de salide

Nome N
Profissdo Especialidade

Local de trabalho ) B o
Contactos®| | Telefone/Telemével [ e-mait
Data / /  Assinatura

Voo vsif
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