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RESUMO

0 estagio curricular integrado no plano de estudos do Mestrado em Ciéncias Farmacéuticas,
tem como objetivo a aplicagao e consolidagao dos conhecimentos adquiridos ao longo do
percurso académico, e permitir o contacto do estudante com a realidade do que é ser
farmacéutico, a sua importancia na sociedade e na sua pratica profissional.

O presente relatério, realizado no ambito, da unidade curricular de Estagio Il, tem como
objetivo a apresentacao das atividades, desenvolvidas ao longo destes meses de estagio.
Como tal, e para facilitar a sua compreensao, este relatdrio esta dividido em duas partes,
parte A e parte B.

A parte A corresponde as atividades e temas desenvolvidos no ambito da Farmacia
Comunitaria, integrado na Farmacia Pimentel.

A parte B, corresponde a descrigao de todas as atividades desenvolvidas, e pela experiéncia
que passei 3o longo do estagio na Farmacia Hospitalar, do Hospital da Misericordia de Vila
Verde.
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INTRODUCAO

No ambito do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas da unidade curricular de
Estagio Il, voltei a integrar a equipa da Farmacia Pimentel, onde tive a oportunidade de
consolidar e por em pratica todos os conhecimentos adquiridos ao longo do curso.

Este estagio foi de extrema importancia porque permitiu-me a proximidade com o utente,
e assim desenvolvi competéncias fundamentais para a pratica da profissao.

As atividades desenvolvidas ao longo destes meses estao espelhadas nesta parte A, onde
darei a conhecer um pouco do dia-a-dia que experimentei na Farmacia Pimentel.

0O estagio decorreu sob orientagao da Dr® Isabel Leite Machado.
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QUALIDADE

0 Sistema de Qualidade de Ordem dos Farmacéuticos (SQOF), ao nivel da farmacia
Comunitaria baseia-se numa estrutura documental em que as Boas Praticas de Farmacia
(BPF) de cada area de atividade sdo o ponto de partida dos farmacéuticos, que sequem
normas e procedimentos, utilizadas para sua orientagao e pratica profissional.

Assim, a Farmacia Pimentel dedica-se de forma exemplar 3 execu¢ao dos parametros de
qualidade, contribuindo para satisfagao dos seus utentes, e de toda a equipa. Porque uma

equipa motivada consegue transparecer isso na qualidade e interesse do seu atendimento.
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ORGANIZACAO E ESPACO FiSICO DA FARMACIA

Localizacao

A Farmacia Pimentel localiza-se na Rua Professor Doutor Elisio de Moura em Braga,
conhecido pelo Bairro das Enguardas.
Situa-se proximo do Hospital publico de Braga, assim como da zona comercial de Braga, o

que permite elevada proximidade e acessibilidade a populagao.

Espaco Fisico Exterior

Segundo, as Boas Praticas em Farmacia (BPF), o aspeto da farmacia deve ser caracteristico
e profissional, facilmente visivel e identificavel, garantindo a acessibilidade a farmacia de
todos os potenciais utentes, incluindo criancgas, idosos e cidadaos portadores de deficiéncia.
[1]

A FP esta identificada com uma placa com a inscrigao “Farmacia Pimentel” e com a cruz

verde luminosa, colocada de forma visivel no exterior da farmacia, onde ainda existe

informacao sobre o horario de funcionamento da farmacia.

Figura 1 - Fachada Principal

Espaco Fisico Interior

Segundo o artigo 29° do Decreto-Lei n® 307/2007, de 31 de Agosto de 2007, as farmacias

devem dispor de instalagdes que promovam a seguranga, CONservagao e preparacao dos
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medicamentos, assim como garantir uma boa acessibilidade, comodidade, privacidade dos
utentes e respetivo pessoal.

Torna-se, por isso essencial dispor de alguns espagos na farmacia, tais como: espago de
atendimento ao publico, armazém, laboratério e instalagdes sanitarias. [2]

Na FP, para além dos espacos referidos, existem outros que promovem o correto

funcionamento da farmacia.

Espaco de Atendimento ao Publico

Esta area deve ser calma, profissional, reunir todas a condigoes de iluminagao, ventilagao,
temperatura, higiene e limpeza para um bom acolhimento do utente e conservagao dos
medicamentos, assim como para uma boa comunicagao. [2]

Na FP, este espaco € bastante amplo, permitindo a livre circulagao das pessoas pela
farmacia. Em toda a sua extensao existem expositores com diferentes produtos.

Estao disponiveis seis postos de atendimento, devidamente equipados para um correto e
eficaz atendimento do utente. Cada posto dispoe de um computador, impressora, leitor
Otico de codigo de barras, multibanco, sacos de papel e gavetas para auxiliar os
profissionais. Possui também em cada balcao um tablet, onde é apresentada informagao

dirigida aos utentes acerca de dinamizagoes que decorrem na farmacia.

5 .
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Figura 2 - Balcées de Atendimento Figura 3 - Tablet
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Atras dos balcdes de atendimento encontram-se lineares e gavetas, onde estao organizados
varios produtos como homeopatia e medicamentos nao sujeitos a receita médica.
De realgar também, que existem algumas gondolas perto dos balcdes com produtos

promocionais de acordo com 3 época do ano.

e, g_

! A ol : Figura 6 - Gondola
Figura 4 - Lineares Figura 5 - Balcdo de Promocional

Atendimento

Gabinete de Atendimento Personalizado

A FP dispde de um espago que possibilita ao utente um atendimento mais personalizado,
onde pode conversar de forma mais calma e privada com o profissional de saude. Neste
local, também é realizada a determinagao de parametros bioquimicos e antropométricos

(fisiologicos).

Figura 7 - Gabinete de Atendimento Personalizado
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Gabinete Personalizado para o bebé

Neste gabinete os profissionais de saude fazem um
acompanhamento ao bebé. E também um espaco a pensar
no conforto da mama, onde podera providenciar a
amamentacao com toda a privacidade que o momento

requer.

Figura 8 - Gabinete Personalizado
para o Bebé

Gabinete Personalizado para a Dermocosmética

Este gabinete é dedicado para varios servicos dedicados 3 beleza e estética.
Nomeadamente, tratamentos de estética e aconselhamento cosmético. Habitualmente na

FP promovem mini-faciais aos utentes, de forma a dar a conhecer algum produto.

Figura 9 - Gabinete Personalizado para a Dermocosmética

Gabinete da Diregao Técnica

Neste local é efetuada toda a gestao da Farmacia. A sua separacao fisica permite alguma
privacidade para solucionar questoes internas e externas, bem como efetuar reunioes com

os delegados comerciais.
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Instalagdes Sanitarias

Segundo a Deliberagao n.° 1502/2014, de 3 de julho, as instalagdes sanitarias devem ser

também parte integrante e obrigatdria da Farmacia. [3]

A FP dispoe de duas instalagoes, uma para 0 acesso publico e outra na parte restrita aos

colaboradores da farmacia.

Espaco de Convivio

A FP tem um espaco equipado para que todos os profissionais possam fazer as suas

refeigcoes e usufruir das suas pausas.

Sala de Reunides

Neste espaco é onde decorrem reunioes com toda a equipa da FP, de forma a planear e
organizar todos os seus objetivos. E também um espaco onde ocorrem formagdes

promovidas pelos laboratérios e demais formagoes/reunides internas.
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ORGANIZACAQ FUNCIONAL DA FARMACIA

Recursos Humanos

A FP é constituida por diversos elementos, com as suas fungoes definidas e, mantendo-se

uma boa comunicacao e cooperacao entre todos. Assim, promove-se um correto e

organizado funcionamento da farmacia. Abaixo, discrimina-se a equipa que integra a FP,

na qual os elementos est3do referidos na tabela 1.

Tabela 1 - Equipa da Farmacia Pimentel

Diretora Técnica

Farmacéuticos Substitutos

Técnicos de Farmacia:

Ajudante Técnico

Aconselhamento Dermocosmético

Fonte: Elaboragao Propria

Isabel Leite Machado
Octavio Fonseca
Elisabete Pereira
Pedro Fernandes
Filipa Costa

Telma Oliveira

Diana Costa

Barbara Albuquerque
Jorge Pereira

Carlos Salgado
Valdemar Moura
Christophe Silva
Marcio Machado

Rita Gongalves
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Horario de Funcionamento

A FP esta aberta 365 dias por ano, com um horario de funcionamento descrito na tabela 2.

Tabela 2- Horario de Funcionamento

Segunda-Feira a Sabado 8h as 24h

Domingos e Feriados 9h as 20h

Fonte: Elaboragao Propria
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BIBLIOTECA E FONTES DE INFORMACAO

O farmacéutico deve dispor de todas as fontes de informagao sobre medicamentos, que
permitam aceder a informagao sobre indicagbes de utilizagdo, contraindicagoes,
interagoes, posologia, excipientes e precaugoes com a utilizagdo de um determinado
medicamento.

A FP possui uma biblioteca, que contém varios livros de apoio obrigatdrios em conformidade
com o Decreto-Lei n.° 307/2007, de 31 de Agosto, na qual destaco: Farmacopeia
Portuguesa, indice Nacional terapéutico, IndexMerck, Formuldrio Galénico Portugués,
Prontudrio Terapéutico, Simposium Terapéutico, entre outros. [3]

Temos também livre acesso a fontes informaticas, recorrendo a sites fidedignos de forma
a resolver todas as davidas. Entre eles, sao usados: Ordem dos Farmacéuticos, INFARMED,

Direcao Geral de Saude (Normas Orientacao Clinica), entre outros.

Sistema Informatico

O sistema informatico utilizado na FP é o SIFARMA 2000®, comercializado pela Glintt.

0 SIFARMA 2000 é um sistema informatico que permite otimizar e facilitar as tarefas
relacionadas com a gestao, processamento de encomendas e todo o acompanhamento do
ato de atendimento, para além de permitir a racionalizagao, normalizagao e automatizagao

dos processos administrativos e farmacéuticos.
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ENCOMENDAS E APROVISIONAMENTO

Espaco de Rececdo, Conferéncia e Armazenamento de Encomendas

Esta area esta equipada com uma mesa, dois computadores, leitor de cédigos de barras,

impressoras, e telefone.

Figura 10 - Area de rececdo de encomendas

Possui também, um armario para todos os MSRM, em que sao separados segundo a forma
farmacéutica, por ordem alfabética de DCl para medicamentos genéricos, e por ordem
alfabética do nome comercial e por ordem crescente de dosagem. Existe também um

armario especifico para os genéricos de dois laboratdrios com maior rotatividade na FP.

Figura 11 - Armario dos MSR) Figura 12 - Armario para Genéricos
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Paralelamente a este armario, existe outro para todos os MNSRM. Estes sao armazenados

por grupos terapéuticos e separados pelas formas farmacéuticas.

- o .
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Para além deste armazém, existe outro, onde se armazena produtos de cosmética e higiene

corporal, puericultura, higiene, preparagdes liquidas para uso oral e entre outros.

Figura 14 - Armazém de Produtos de Dermocosmética Figura 15 - Armazém de Produtos Capilares
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Existe também um frigorifico, que se destina a3 medicamentos que requerem condigoes

especiais de conservagao (temperatura entre 2° e 8°C).

Figura 16 - Frigorifico

No local da rececao de encomendas realizam-se as ditas encomendas, rececionam-se 0s

produtos, verificam-se prazos de validade, entre outras tarefas.

Na mesa de apoio para a recegao de encomendas, colocam-se os produtos em cima e da-
se inicio a recegao de encomendas. Lé-se o codigo de barras do produto com o leitor,
confere-se o0 stock, quantidade enviada, preco, PV e coloca-se no carrinho para posterior

arrumacao.

0 armazenamento dos produtos de saude rececionados é feito respeitando a regra First to

Expire, First Out (FEFQ).

Para além do armazém, a FP dispde de armarios com gavetas deslizantes para arrumagao
de MSRM de marca e genéricos, respeitando a ordem alfabética. Todos os medicamentos
s3o separados segundo a forma farmacéutica, por ordem alfabética do nome comercial e

por ordem crescente de dosagem. Assim sendo temos as seguintes divisdes para 0s MSRM:

» Pés, preparagoes liquidas para uso oral, estao nas gavetas superiores;
* Comprimidos, c3apsulas, sistemas transdérmicos, injetaveis, colirios/sprays,

cremes e os produtos para diabéticos estao organizados nas gavetas inferiores;

Do outro lado, dispoe de uma armario de gavetas deslizantes para os MSRM, genéricos que
s30 organizados de igual forma. Destacam-se as Ultimas duas gavetas, para contracetivos

orais.
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Para além destes armarios, existe umas prateleiras de apoio, para produtos com elevada

rotatividade (ben-u-ron® 500mg, ibuprofeno 400mg, omeprazol 20mg, entre outros).

—
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Figura 17 — Armadrios de Figura 18 — Armdrio de Figura 19 - Prateleiras de Apoio
Medicamentos Genéricos Medicamentos
Gest3ao de Stocks

A gestao de stocks é uma tarefa bastante importante no dia-a-dia de uma farmacia, nao
sO para que haja um bom funcionamento como para que sejam satisfeitas todas as

necessidades dos utentes.

0 SIFARMA 2000é fundamental na gestao de sfocksda farmacia, uma vez que este sistema
permite criar uma ficha para cada produto, onde constam informagoes importantes, como
0 nome comercial, o principio ativo, PV, prego de custo, IVA, o stock maximo, minimo e atual,

o movimento do produto, entre outros.

0 stockda farmacia deve ser constituido por produtos que justifiquem a sua venda, evitando
N30 s6 a rutura de um produto, mas também o excesso, que pode resultar em perdas devido

3o fim do prazo de validade.
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Quando o sfock minimo é atingido, o programa propoe a encomenda desse produto em
quantidades necessarias até atingir o stock maximo, de forma a facilitar a tarefa do
responsavel pela realizagdo das encomendas, que analisa a proposta pelo sistema, podendo
retirar ou acrescentar produtos e modificar as quantidades a pedir, tendo sempre em conta

as necessidades da farmacia no momento.

Encomendas

As encomendas s3o realizadas de acordo com a gestao de stocks da farmacia, podendo ser

efetuadas de duas formas:
¢ Aos armazenistas;
* Compra direta aos laboratorios;

Na FP os fornecedores mais solicitados sao Botelho & Rodrigues, A.Sousa e Cooprofar. No
entanto, quando € necessario recorre-se também a Alliance Healthcare, Empifarmae Plural,
OCPe Medicanorte.

Por vezes, surge a necessidade de fazer algum pedido instantaneo ao fornecedor, estes
normalmente fazem-se durante o atendimento através de plataformas da Cooprofar,

Botelho e Rodrigues e/ou Empifarma, ou por telefone.

Podem também ser realizadas encomendas diretas através dos DI dos respetivos
laboratdrios que representam aquando estes se deslocam a farmacia, dando a conhecer as
melhores condigdes de compra, (descontos e/ou bonificagdes) para que a farmacia tenha

a maior margem de lucro.

As encomendas sao realizadas pela DT, pelos ajudantes técnicos ou por outro profissional

responsavel.

Gestao de pregos

No caso dos MSRM, o INFARMED, estipula um preco maximo autorizado para todas as

farmacias.

Por sua vez, nos MNSRM é a farmacia que vai ajustar o valor que o consumidor vai pagar,
em que 0s pregos sao determinados de acordo com uma margem de lucro interng,
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condigOes especiais dos fornecedores, o IVA a que o produto esta sujeito, e a que categoria

pertence o produto.

Devolugdes

As devolucdes aos fornecedores podem ser feitas por diversos motivos como:

» Prazo de validade curto ou ultrapassado;

* Rece¢ao de um produto nao pedido;

* Medicamentos pedidos por engano;

* Ma3s condigdes de preservagao e/ou conservagao da embalagem;

» Notificagao, por ordem do INFARMED ou do detentor do AIM, da retirada de produtos

do mercado.

As devolucoes sao efetuadas através do sistema informatico, SIFARMA 2000, onde é
emitida uma nota de devolugao, onde consta o nome do produto, a quantidade e o motivo
da devolugao.
Se as devolugdes forem aceites, tanto podem ser emitidas notas de crédito, como também
3 substituicao por outros produtos de IVA igual ou inferior. Quando n3o sao aceites os
produtos, sao enviados novamente para a Farmacia, passando para quebras na qual a
farmacia assume o prejuizo. No entanto, este prejuizo nao é total, uma vez que o IVA do
produto em caso de quebra é devolvido, cumpridas as formalidades junto da Autoridade

Tributéria.

Controlo prazos de validade
O PV de um medicamento é aquele durante o qual as carateristicas fisicas, quimicas,
microbioldgicas, galénicas, terapéuticas e toxicoldgicas nao se alteram ou sofrem eventuais
modificacdes dentro de limites aceitaveis e bem definidos. [4]
Todos os medicamentos e produtos de satude possuem PV, por isso, na FP o seu controlo é
verificado regularmente:

» Diariamente, aquando da rece¢ao e conferéncia das encomendas.

* Mensalmente, através do sistema informatico, sao impressas listagens dos produtos

cujo PV termina dentro de seis meses.

Usando as listagens, identificam-se os produtos assinalados e verifica-se o PV. Quando este
esta prestes a terminar, tal como consta na lista, o produto é destacado, para que quando

aplicavel se tente dispensar.
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DISPENSA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS DE SAUDE

Segundo as Boas Praticas de Farmacia, a dispensa de medicamentos pode ser entendida
como “o ato profissional em que o farmacéutico, apds avaliagao da medicagao, cede
medicamentos ou substancias medicamentosas aos doentes mediante prescricdo médica
ou em regime de automedicacao ou indicagao farmacéutica, acompanhada de toda a
informacao indispensavel para o correto uso”. [1]

Hoje em dia, é cada vez mais comum as pessoas deslocarem-se primeiramente a uma
farmacia antes de recorrerem a um médico. Isto porque, pretendem uma resolugao rapida
para o seu problema. Cabe a nos profissionais de salde, rastrear o problema e perceber se
somos capazes de o resolver ou se deveremos remeter @ uma consulta médica. E por isso,
vém a farmacia como um local de confianca.

O farmacéutico desempenha um papel importante ao longo do atendimento, tendo a
responsabilidade de garantir toda a seguranga ao utente, dispensando eficientemente a
medicacao e fornecendo-lhe toda a informacao para o seu uso correto como, modo e via
de administracao, efeitos terapéuticos e secundarios, eventuais interagdes e condigoes de

conservacao do medicamento.

Medicamento

Segundo o Decreto-Lei n.° 176/2006, de 30 de Agosto entende-se por medicamento: “7oda
a substancia ou associaggo de substancias apresentada como possuindo propriedades
curativas ou preventivas de doengas em seres humanos ou dos seus sintomas ou que possa
ser utilizada ou administrada no ser humano com vista a estabelecer um diagnostico
medico ou, exercendo uma a¢ao farmacologica, imunologica ou metabolica, a restaurar,
corrigir ou modificar fungoes fisiologicas.”

Estes destacam-se como o produto-chave da farmacia e o qual requer maior
responsabilidade por parte dos profissionais de saude. Existem dois grandes grupos de
medicamentos que podem ser dispensados, 0s que exigem receita médica, Medicamentos
Sujeitos a Receita Médica (MSRM), e os que ndo necessitam de receita médica para serem
dispensados, Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica (MNSRM).
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Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

Segundo o Decreto de Lei n°176/2006, de 30 de Agosto, os MSRM devem preencher uma

das seguintes condigoes:

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

* Sejam com frequéncia utilizados em quantidade consideravel para fins diferentes
daquele a que se destinam, se dai puder resultar qualquer risco, direto ou indireto,
para a saude.

» Contenham substancias, ou preparacdes a base dessas substancias, cuja atividade
ou reacOes adversas seja indispensavel aprofundar;

e Sejam prescritos pelo médico para serem administrados por via parentérica. [5]

Prescricao Médica

A prescrigao médica pode ser feita através de uma receita eletronica ou manual.

As receitas médicas eletronicas podem ser renovaveis, contendo até 3 vias, devendo ser
impressa a indicagdo da respetiva via ("1° via”, “2° via” e "3? via"). Apenas podem ser
prescritos em receita renovavel, os medicamentos que se destinam a tratamentos de longa

duragao e os produtos destinados ao autovigilancia da Diabetes mellitus.

As receitas renovaveis tem um prazo de validade de seis meses, enquanto as receitas nao

renovaveis tém apenas 30 dias.
No caso de ser uma receita manual (Anexo |), deve estar assinalada a excegao legal:

e Faléncia informatica;
* |nadaptacao do prescritor;
e Prescricao no domicilio;

* Até 40 receitas por més.
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A receita médica é prescrita pela indicagao da DCl, seqguida da dosagem, forma
farmacéutica, apresentacao e tamanho da embalagem e posologia. Esta informagao
também é codificada com o Codigo Nacional para a Prescrigao Eletronica de Medicamentos
(CNPEM).

No ato da dispensa de um MSRM, o Farmacéutico deve verificar a existéncia do nimero da
receita, nome e assinatura do prescritor, dados do utente, identificacdo do medicamento,
regime de comparticipacao e data de prescrigao. Deve também, informar o utente sobre a
existéncia de medicamentos genéricos do mesmo grupo homogéneo ao medicamento

prescrito. Assim:

* Quando existe grupo homogéneo: o Farmacéutico tem que dispensar o
medicamento que cumpra a prescricao médica, e caso aplicavel, o mais barato dos
trés medicamentos disponiveis na farmacia, pertencentes aos cinco mais baratos.
Exceto nos casos em que o utente exerce o seu direito de opgao.

* (Quando nao existe grupo homogéneo: o Farmacéutico tem que dispensar o
medicamento que cumpra a prescrigao médica e o mais barato para o utente, similar

ao prescrito, exceto nos casos em que o utente exerce o seu direito de opgao. [6]

Quando a receita médica é prescrita pelo nome do medicamento ou do titular da AIM, o

profissional de saude tem de verificar se esta presente uma das seguintes situagoes:

* Se nao existe medicamento de marca do mesmo grupo homogéneo, ou se nN3o
dispoe de medicamento genérico comparticipado;

» Existéncia de justificacao técnica do prescritor:
v Alinea a) — Medicamento com margem ou indice terapéutico estreito;
v Alinea b) — Reacdo adversa prévia;

v" Alinea c) — Continuidade do tratamento superior a 28 dias.

Perante a prescricdo com alinea a) ou b) o Farmacéutico sé pode dispensar o medicamento
que consta na receita médica. Com a alinea c), o utente pode optar por medicamentos do
mesmo grupo homogéneo ao prescrito, desde que sejam de prego inferior. Assinando, o

utente, o direito de opgdo em local préprio. [7]

Casos particulares de dispensa:
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* Receita que nao especifica a dimensao da embalagem: esta situagao apenas pode
ocorrer em receitas manuais e o profissional de salde tem de fornecer a embalagem

comparticipada de menor dimensao disponivel no mercado.

De sequida, os medicamentos s30 registados no programa pelo leitor 6tico, tendo sempre
em atencao se todos eles coincidem com o que esta na receita e coloca-se o respetivo

regime de comparticipagao.
No final da venda, é impresso no verso da receita, os elementos de faturagao:

» (ddigo de barras de cada um dos medicamentos aviados;
* Organismo de comparticipagao;

* Numero da receita;

* Preco a pagar pelo utente;

» Valor da comparticipagao.

¢ Local e assinatura do utente

0 verso da receita é assinado pelo utente e carimbado. Quando conferida a receita, é datada

e rubricada pelo profissional de satde responsavel. (Anexo l)

Por outro lado, existe as receitas eletronicas, em que o médico faz a prescrigao
informaticamente. Estas receitas tém como principal objetivo diminuir o consumo de papel.
E préatico, inovador e sustentavel. Para o utente aviar os seus medicamentos, basta fazer-
se acompanhar do seu cartao de cidadao, telemovel na qual contém uma mensagem da
prescri¢do eletronica (contém o ndmero de receita, codigo de acesso e o pin de opgdo) ou
entdo através da guia de tratamento (Anexo Ill). O processo de dispensa é exatamente igual

3 descrita acima, exceto a impressao no verso da receita que neste caso nao ha.

Medicamentos Estupefacientes e Psicotrépicos
Os medicamentos psicotropicos e estupefacientes s3ao substancias extremamente

importantes para a medicina e as suas propriedades, desde que usadas de forma correta,

podem trazer beneficios terapéuticos.
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Eles podem atuar como depressores ou estimulantes, a nivel, por exemplo, das doengas

oncoldgicas ou psiquidtricas assim como usa-los como analgésicos. [8]

Apesar das propriedades benéficas, estes apresentam alguns riscos como habituagao e
dependéncia fisica/psiquica. Por esta razao, sao substancias bastante controladas e que

devem ser utilizadas de acordo com as indicagdes médicas. [8]

Relativamente a prescricao, sequem as mesmas regras que os restantes, ou seja com um
total maximo de quatro embalagens. Porém cada receita ndo pode conter outros

medicamentos e deve ter um limite de duas embalagens por medicamento. (Anexo IV) [8]

No processamento informatico destas receitas, o sistema obriga a que sejam preenchidos
dados pessoais referentes ao doente, 3o médico e ao adquirente. Caso os dados nao estejam

todos completos nao é possivel concluir a venda.

Juntamente com a impressao no verso da receita sai 0s elementos de faturacao com todos
os dados assinalados (Anexo V). Estes sdo posteriormente agrafados a copia da receita e
guardados na farmacia durante 3 anos. E ainda obrigatério comunicar ao INFARMED, até ao

dia 8 do més sequinte 3 dispensa, a listagem de todas as receitas aviadas. [9]

Na FP, todas estas copias estao reunidas num local especifico, e conferidas antes do seu
envio ao INFARMED pela DT. Atualmente o envio do ficheiro é feito exclusivamente de forma

eletronica.

Relativamente ao armazenamento destes medicamentos, estes encontram-se num local

separado dos restantes medicamentos e de acesso restrito aos profissionais de saude.
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MEDICAMENTOS MANIPULADOS

Segundo a Portaria n° 594/2004, os medicamentos manipulados (MM) sdo medicamentos
preparados segundo formulas magistrais ou preparagoes oficinais, cuja preparagao
compete as farmacias ou servigos farmacéuticos hospitalares, sob a responsabilidade do
farmacéutico.

Na FP, a procura destes produtos nao é frequente, e por isso é raro a sua preparagao. No
entanto, tém protocolos com outras farmacias, de forma a responder as solicitagoes dos

seus utentes. [10]

Equipamento e Material de Laboratério

Apesar da rara preparagao destes produtos na FP, esta dispoe das condigoes obrigatorias e
equipamentos minimos segundo a Deliberagao n° 1500/2004, de 7 de Dezembro. Assim,
para além da bibliografia obrigatoria contém também: alcoometro, almofarizes de vidro e
porcelana, balanga de precis3ao sensivel ao miligrama, banho de agua termostatizado,
capsulas de porcelana, espatulas metalicas e nao metalicas, funis de vidro, matrazes de
varias capacidades, papel de filtro, papel indicador de pH universal, pedra para a preparagao
de pomadas, pipetas graduadas e provetas de varias capacidades, tamises FPVII com
abertura de malha de 180pm e 355pm com fundo e tampa, termdmetros de escala minima

até 100°C e vidros de reldgio. [11]

) o Figura 24 — (dmara de
Figura 23 - Laboratorio manipulagcéo de medicamentos
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A prescrigao deste tipo de medicamentos, é através da RM comum, fazendo indicagao ao
tipo de medicamento presente (manipulado), devendo estar prescrito apenas o manipulado

para que possa ser comparticipado.

Ao longo do estagio, n3o foram feitos muitos manipulados, no entanto, pude observar e
fazer uma solugdo alcodlica de acido borico 3 saturagao (utilizado no tratamento de otites).
Tive também a oportunidade de realizar preparacoes extemporaneas de antibioticos,

reconstituindo a preparagao com a quantidade de agua necessaria.

Para cada medicamento manipulado preparado, é necessario proceder 3o preenchimento
da respetiva ficha de preparacdo (Anexo VI), onde se regista toda a informagao relativa a
manipulagao, assim como a determinagao do prego de acordo com as quantidades de
matérias-primas necessarias. Esta ficha de preparagdo é arquivada na farmacia.
Juntamente com este registo é anexada uma fotocdpia da RM. Cada manipulado contém
um rétulo onde deve constar a formula quantitativa do medicamento, posologia, via de
administragao, nome do medico e doente, quantidade dispensada, data de preparagao,
prazo de validade, condigdes de conservacao, identificagao da farmacia e do respetivo DT,
e PVP. Este pode conter informacoes suplementares tais como “uso externo”, “agitar antes

de usar”, “téxico”, “manter fora do alcance das criangas” e “inflamavel”.

0 prazo de utilizagao de um medicamento manipulado consiste no periodo médio entre o
momento da primeira utilizagdo até ao momento em que ele ainda mantém as
caracteristicas e os padroes de qualidade pré-definidos, ou seja mantém a sua
especificidade adequada. Deve ter-se em conta as informagoes presentes na literatura
referentes a sua estabilidade, a natureza das diferentes matérias-primas, a embalagem

utilizada e a duragao prevista para o tratamento.

O calculo do PVP dos medicamentos manipulados é determinado tendo como base a
Portaria n.° 769/2004, de 1 de julho, que define que este € efetuado com base no valor dos

honorarios, das matérias-primas e do material de embalagem, segundo a formula:

PVP = (VALOR DOS HONORARIOS + VALOR DAS MATERIAS-PRIMAS + VALOR DA
EMBALAGEM) X 1,3 + IVA (Anexo VII)
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No que respeita ao calculo do valor dos honorarios, optou-se pela definigao de um fator F
de valor fixo, que sera multiplicado em funcao das formas farmacéuticas e quantidades

preparadas. Este fator é objeto de atualizagao anual. Neste ano, o fator em vigor é de 4,98€.

O custo do material de embalagem serd o seu prego de aquisi¢ao, sem IVA, multiplicado

pelo fator 1,2.

Ao PVP final é acrescido a multiplicagao por 1,3 e da taxa de IVA em vigor. O Despacho n.°
18694/2010, 18 de novembro estabelece as condigoes de comparticipagao de

medicamentos manipulados, sendo atualmente 30% do respetivo preco. [12]
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RECEITUARIO E FATURACAO

Diariamente, apds a dispensa de MSRM s3ao acumuladas em gavetas, nos postos de
atendimento, as respetivas receitas (receita manual e receita eletrénica). Posteriormente
sao conferidas pelos profissionais de salde e agrupadas para nova verificagdo e emissao

de lotes.

Na conferéncia de receitas é importante que todos os parametros estejam corretamente
identificados, nas receitas informatizadas, e corretamente preenchidas, com a respetiva

excecao, nas receitas manuais. [13]

Depois de conferidas, as receitas sao separadas consoante os diferentes organismos de
comparticipagao e sequenciadas por lotes, onde cada um é constituido no maximo por 30

receitas.

A elaboracao dos lotes € feita através do programa informatico. No final é impresso o

Verbete de Identificagdo do Lote juntando as respetivas receitas.

No final de cada més, ao fim de estarem emitidos todos os lotes, &€ emitida a Relagao
Resumo de Lotes e a Fatura Mensal a entidade. Por fim, procede-se a faturacao e o envio

do receituario.

Todos os documentos acima descritos sao enviados com as receitas, até ao quinto dia de
cada més, para a Administragao Regional de Saide do Norte (ARS), mais propriamente para
o Centro de Conferéncias de Receituario, e para a Associagao Nacional das Farmacias (ANF).
[13]

Quando ha detecao de erros por parte do CCF, este devolve as receitas a farmacia,

acompanhadas por um documento indicativo do motivo da devolugao.

No caso das receitas eletronicas, o fecho do receituario e o envio do receituario é
automatico e informatico, no entanto, s3o mantidos os procedimentos manuais de envio do

receituario nao eletrénico.
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REGIME GERAL DE COMPARTICIPACAO

A comparticipacao do Estado no preco dos medicamentos de venda ao publico € fixa de

acordo com os seguintes escaldes:

Tabela 3 - Regime Geral de Comparticipacao

Escaldo A Comparticipagdo do Estado em 90% (Hormonas e
medicamentos utilizados no tratamento de doencas endocrinas;
Medicamentos usados em afecoes oculares; Medicamentos

antineoplasicos e imunomoduladores)

Escaldo B Comparticipagdo do Estado em 69% (Medicamentos anti-
infeciosos; Medicamentos do sistema nervoso central e do

aparelho cardiovascular)

Escaldo C Comparticipagdo do Estado em 37% (Medicamentos do aparelho

locomotor, geniturinario e cardiovascular)

Escaldo D Comparticipacdo do Estado em 15%. (Novos medicamentos com
comparticipagao ajustada ou com de regime de comparticipagao

transitorio)
Fonte: Infarmed

Os escaloes de comparticipagao variam de acordo com as indicagoes terapéuticas do
medicamento, a sua utilizacao, as entidades que o prescrevem e ainda com 0 CONSUMO

acrescido para doentes que sofram de determinadas patologias. [14]
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Regime Especial de Comparticipacao

Neste tipo de regime a comparticipagao pode ser feita em fungao:

Beneficiarios: a comparticipagao do Estado no prego dos medicamentos integrados
no escaldo A é acrescida de 5% (95%) e é acrescida de 15% nos escaldes B (84%),
C(52%) e D (30%) para os pensionistas do regime especial.

Patologias ou grupos especiais de utentes: a comparticipagao do Estado no prego
dos medicamentos neste grupo é discriminadamente classificada em fungao das
entidades que o prescrevem ou dispensam. Contudo é importante referir que a
comparticipacao do medicamento pode ser restringida a determinadas indicagoes
terapéuticas fixadas em diplomas que estabelecem a comparticipagao. Para tal é

necessario que o prescritor mencione na receita o diploma correspondente. [14]

Comparticipagao de Medicamentos Manipulados

A comparticipagao de medicamentos manipulados requer ainda uma avaliagao suplementar

quanto as preparagoes que a justificam.

Os medicamentos manipulados s3o objeto de comparticipagao quando ocorre uma das

seguintes condigoes:

Inexisténcia no mercado de especialidade farmacéutica com igual substancia ativa
na forma farmacéutica pretendida;

Existéncia de lacuna terapéutica a nivel dos medicamentos preparados
industrialmente;

Necessidade de adaptagao de dosagens ou formas farmacéuticas as caréncias

terapéuticas de populagoes especificas, como € o caso da pediatria ou da geriatria.

0 medicamento manipulado comparticipado deve ser prescrito mediante indicagao na

receita da(s) substancia(s) ativa(s), respetiva concentracdo, excipiente(s) e forma

farmacéutica.

Os medicamentos manipulados que cumprem os requisitos sao comparticipados em 30%

do respetivo prego. [14]
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E aprovada a lista de medicamentos manipulados comparticipados a que se refere o artigo
23.° do regime geral das comparticipacoes do Estado no preco dos medicamentos, aprovado
em anexo ao Decreto-Lei n.° 48 -A/2010, de 13 de Maio, com a redacgao introduzida pelo

Decreto -Lei n.° 106 -A/2010, de 1 de Outubro.

Comparticipagao de Produtos Destinados ao Autocontrolo da Diabetes mellitus

Estao abrangidas por um regime de comparticipacao do Estado no custo de aquisigao, as
tiras teste para determinacao da glicemia, cetonemia e cetonuria, assim como as agulhas,

seringas e lancetas destinadas ao controlo da diabetes.

Esta comparticipacao é de 85% do PVP das tiras teste e 100% das agulhas, seringas e
lancetas. [15]
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DISPENSA DE MEDICAMENTOS POR INDICACAO FARMACEUTICA

Os MNSRM estao destinados a prevencao, diagndstico e tratamento de doengas, com uma
relagao risco/beneficio favoravel a sua administragao, com perfil de seguranga estudado e

aceitavel no contexto de automedicag3o. [16]

O INFARMED reserva-se no direito de reclassificar os MSRM em MNSRM, dependentes de
dispensa exclusiva em farmacia ou noutros locais de venda autorizados, atendendo ao seu

perfil de seguranga e indicagoes terapéuticas.

Sendo este tipo de medicamentos n3o sujeitos a receita médica, torna-se dispensavel
recorrer @ um meédico, o que leva os utentes dirigirem-se a3 farmacia para serem
aconselhados aquando dos primeiros sintomas ou até mesmo antes de se automedicarem.
A crescente publicidade também da um maior destaque para este tipo de medicamentos, 0

que aumenta a responsabilidade dos profissionais que a dispensam.

Quando solicitada a ajuda do profissional de salde, este deve seguir protocolos de

intervengao farmacéutica passando por varias etapas, tais como:

»  Acolhimento (Colocar o doente a vontade, de forma a poder expor o seu problema
de salde);

e Enguadramento da situagdo (Deve prestar atencdo as manifestagdes apresentadas
pelo utente, tais como: sinais, sintomas, duragao, localizagao, frequéncia e
intensidade);

e /dentificagcao (A quem se destina o pedido, recolher informagdes como idade e entre
outros);

e Intervengdo (Definir se para 0 caso em questdo, é possivel uma intervencdo
farmacéutica ou se é necessaria uma remissao médica);

e Avaliacdo da situagcdo (Deve selecionar qual a intervencao a ter, entre elas a
dispensa de MNSRM, terapéutica ndo farmacolégica e/ou determinagao de
parametros bioquimicos. Deve ainda, quando aplicavel, transmitir toda a informagao
acerca da terapéutica instruida, posologia, duragdo e precaugdes da terapéutica);

e Encerramento (Resumo da venda, explicando qual a sua intervencdo e tentar

entender se o utente conseguiu compreender a informagao transmitida);
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e Monitorizacgo (deve sempre interessar-se pela avaliagdo da eficacia

da terapéutica, solicitando o regresso do doente num periodo proximo); [17]

Quando os MNSRM sao insuficientes para o desaparecimento da patologia, o utente deve

ser direcionado para uma consulta médica.

Sempre que possivel, o farmacéutico deve tentar uma venda cruzada (Cross - Selling) ou

seja, deve indicar um ou mais produtos, que complementem os produtos.

Durante o estagio consegui por em pratica exemplificando abaixo duas situagoes diferentes:

Tabela 4 — Casos Praticos de Cross- Selling

Caso: Utente apresentava herpes labial, Caso: Utente com prurido vaginal e
queria algo que lhe resolvesse rapidamente corrimento. Solicitou creme vaginal.

0 problema. Resolugdo: Gyno-Pevaryl® (6vulos +

Resolugdo: Zovirax® + batom labial com creme) + produto de higiene intima

protegdo solar (Carmex®) (Lactacyd®)

Fonte: Elaboragao Propria

Os MNSRM mais procurados e dispensados na FP s3o os antigripais, antitussicos,

antigripais, vitaminas, laxantes, entre outros.

Figura 25 - Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica
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SERVICOS FARMACEUTICOS

Segundo a portaria n.° 97/2018, de 9 de Abril as farmacias podem prestar
diversos servigos farmacéuticos como, apoio domicilidrio, administragdo de primeiros
socorros, administragao de medicamentos, utilizagao de meios auxiliares de diagndstico e
terapéutica, administragao de vacinas nao incluidas no Plano Nacional de Vacinagao, podem
ainda promover programas de cuidados farmacéuticos e campanhas de informagao, assim

como colaborar em programas de educagao para a salde. [18]

A Farmacia Clinica incide sobre a prestacao de cuidados de salde que visam o diagnostico
precoce de algumas doencas, sobretudo do sistema cardiovascular, que ainda nao tenham
sido detetadas nos utentes da farmacia, para que possa ser referenciadas para o médico e

iniciem um tratamento o mais cedo possivel.

Neste sentido, a FP efetua algumas determinagdes, tais como, Pressao Arterial, Glicemia,

Colesterol Total, Triglicerideos.

Estas medigOes sao realizadas na sala de atendimento personalizado para o utente se sinta
mais 3 vontade para expor as suas dlvidas, possa haver um didlogo mais calmo e seja

efetuado um correto aconselhamento para os resultados dos testes.

E disponibilizado ao utente um cartdo para o registo de todos os pardmetros, de modo a

acompanhar a sua evolugao.

Medicao da Pressao Arterial

A PA diz respeito a pressao que o sangue faz na parede das artérias por onde circula e

expressa-se normalmente em milimetros de mercGrio (mmHg).

A pressao arterial sistolica ou maxima refere-se ao valor maximo alcangado com a
contragdo do coragao (sistole) e pressdo arterial diastdlica ou minima refere-se ao valor

minimo quando o coragao se distende ou relaxa (didstole).

Estao estabelecidos os valores de referéncia na tabela 5, para posteriormente a

determinacdo fazer uma correta avaliagdo da situagdo. [19]
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Tabela 5 - Valores de Referéncia da Pressao Arterial

Maxima Minima
Até 120 Até 80
120-139 80-89
140-159 90-99
>160 >100

Fonte: Fundagao Portuguesa de Cardiologia
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Classificacao

Normal

Pré-Hipertensao
Hipertensao em estadio 1

Hipertensao em estadio 2

Para uma correta medigao da PA, deve ter-se em conta alguns fatores:

* Escolher um local tranquilo;

* Repousar 10-15 minutos antes da mediagao;

* Evitar substancias estimulantes, como café, alcool ou tabaco, até 30 minutos antes

da medicao;

» Evitar roupas apertadas,

* Apoiar o brago, onde ser3 feita a medigao, a altura do coragao;

* A medicao no brago é mas fiavel do que no pulso;

» Anotar o dia, hora e valor obtido. [19]

Figura 26 — Esfigmomanometro

Na FP, esta medicao é feita regularmente,
recorrendo-se a uma maquina automatica de medir
a pressao arterial. Tem um custo de 0,50€, e as
pessoas acedem de forma autdnoma, mas
supervisionada por um profissional de salde.
Posteriormente, sai um papel com os valores
registados e os profissionais de saude fazem a sua
interpretacao perante o valor, podendo recomendar
medidas n3o farmacolégicas ou até remissao

médica.
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Determinacao da Glicémia

A glicémia referencia a quantidade de aglcar (glicose) que estd presente no sangue e se
estiver presente em concentragoes elevadas, em comparagao aos valores de referéncia,

aumenta o risco do desenvolvimento da diabetes.

Diabetes é uma doenga cronica que se carateriza pelo aumento da quantidade de glicose
presente no sangue, ou seja, a hiperglicemia. A hormona responsavel pela fungao de
converter a glicose em energia vital é a insulina. No caso dos diabéticos o organismo nao
consegue produzir esta hormona em quantidades suficientes, ou ganha resisténcia a sua

acao, ocorrendo assim a hiperglicemia. [20]
Assim, existem trés tipos de diabetes:

* Tipo | - que sdo insulino-dependentes pois nao ha produgao de insulina e sao
dependentes de injecdes de insulina toda a vida.

* Tipoll - que sdo n3do insulino-dependentes. O pancreas produz insulina mas ha uma
resisténcia tecidular a sua agao ou ndo € produzida na quantidade necessaria.

* Tipo Il - Diabetes gestacional, que ocorre temporariamente durante a fase da

gravidez.

Existem grupos de riscos que tem grandes probabilidades de virem a desenvolver diabetes
como pessoas com familiares diretos com a doenga, obesos, hipertensos ou
hipercolesterolémicos, mulheres que tiveram diabetes gestacional durante a gravidez,
bebés com peso igual ao superior a 4kg 3 nascenca, pessoas com doengas No pancreas ou

enddécrinas, assim como maus habitos de vida.

Além dos sintomas especificos, existem valores de referéncia para caraterizar a glicémia

que sao referidos na tabela 6.
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Tabela 6 - Valores de Referéncia da Glicémia

Classificacao Jejum Pés-prandial (2horas)
Hipoglicémia <70 <70

Normal 70-100 70-140

Pré-diabetes 100-126 140-200

Diabetes >126 >200

Fonte: Associagao Protetora dos Diabéticos de Portugal

Na FP, a determinagao da glicémia é realizada através de um medidor capilar, e este, é

realizado da seguinte forma:

e (algar umas luvas de latex descartaveis,

» Colocar a tira do teste no sensor do aparelho;

* Higienizar o dedo no local da picada e com uma lanceta faz a picada;

» Fazer pressao no dedo e proceder a recolha de sangue para a tira-teste;

» Limpar o dedo com algodao embebido em alcool;

* Recolher todo o material que esteve em contacto com o sangue para o contentor
de incineracao;

» Registar o resultado no cartao do utente.

Apos a medicao e interpretacao dos resultados, é feita um aconselhamento caso se torne
relevante, como salientar algumas medidas nao farmacol6gicas que passam por uma
alimentagao saudavel, educagao para a saude e sensibilizando que o agucar ndo estad so
nos doces, controlo de peso, pratica de exercicio fisico regular, ou no caso de se verificarem

valores anormais constantes, aconselhar a que se dirija @ um médico.

Determinacao do Colesterol

O colesterol &€ uma gordura essencial existente no nosso organismo, tem duas origens: uma
parte produzida pelo préprio organismo (enddgeno), em particular o figado, e outra parte

obtida através da alimentagao (ex6geno). O organismo necessita de colesterol. No entanto,
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necessita apenas uma pequena quantidade, para satisfazer as suas necessidades. Quando
0 colesterol esta em excesso, deposita-se nas paredes arteriais, constituindo placas de
aterosclerose que reduzem o calibre dos vasos, dificultando o afluxo de sangue aos 6rgaos

e tecidos do organismo.

e Low Density Lijproprotein (LDL): sdo vulgarmente conhecidas como "mau”
colesterol, por ser aquele que se deposita na parede das artérias, provocando
aterosclerose. Quanto mais altas forem as LDL no sangue, maior é o risco de doenga
cardiovascular.

*  High Density Ljpoprotein (HDL): também conhecidas por colesterol "bom", que tem
como papel a protecao das artérias, pelo que quanto mais altas forem menor o risco
de doenca cardiovascular.

e Very Low Density Lipoprotein (VLDL): sdo semelhantes as LDL, mas contendo mais

gordura e menos proteinas. [21]
Os fatores principais que afetam os niveis de colesterol sao:

* Dieta
* Peso corporal
» Atividade fisica

* Hereditariedade

Em termos de valores recomendados, seguem-se as seguintes tabelas:

Tabela 7 - Valores de referéncia de LDL e HDL

Colesterol parametros Valores (mg/ml)
Colesterol LDL <15

Homens > 40
Colesterol HDL Mulheres > 46

Fonte: Fundagao Portuguesa de Cardiologia

52|Pagina



Susana Carvalho | 2018

Tabela 8 - Valores de referéncia Colesterol Total

Classificacao Valores (mg/ml)
Recomendado <190

Normal alto 190-240

Alto risco >240

Fonte: Fundagao Portuguesa de Cardiologia

A FP dispde de um equipamento adequado e sofisticado Refletron onde se faz a medicao

quimica do sangue rapidamente através da tira-teste do colesterol.

Mediante o valor obtido, o profissional de saude deve fazer a sua analise e indicar ao utente
o resultado. Perante valores elevados devemos tentar perceber se o utente teve alteragao
da medicagao, ou alteragao no seu quotidiano que fizesse alterar os respetivos valores.
Devemos recomendar medidas ndo farmacoldgicas, como por exemplo, diminuir a ingestao
de alimentos ricos em gorduras de origem animal, praticar exercicio fisico, pois a atividade
fisica aumenta o colesterol das HDL, deixar de fumar, pois o tabagismo desce o colesterol
das HDL, entre outras. Em casos mais persistentes, devemos aconselha-lo a uma consulta

médica.

Administracao de vacinas ndo incluidas no plano Nacional de Vacinagdo

De acordo com a Portaria n° 1429/2007, de 2 de Novembro,
a administracao de vacinas nao incluidas no Plano Nacional de Vacinagao é um dos servicos
farmacéuticos que pode ser prestado pelas farmacias. Esta administragao deve ser feita por
um farmacéutico com formagao adequada para o efeito, reconhecido pela Ordem dos

Farmacéuticos. [22]

Este servico efetua-se diariamente na FP, como é o caso das vacinas da gripe, que sao

administradas sazonalmente.
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Dispensagao Semanal de Medicagao

A Dispensagao Semanal da Medicagao (Anexo IX) destinam-se a doentes polimedicados que
necessitam de apoio no uso da sua medicagao.

A FP tem este servico farmacéutico, e desta forma faz a preparacao dos sistemas
personalizados de dispensacao que facilitam e garantem um uso racional da medicagao
melhorando assim os efeitos dos medicamentos.

E um servico bastante vantajoso para utentes polimedicados, tendo por principio o uso
racional da medicagao cronica. Desta forma, diminui-se os erros da terapéutica e promove-

se a sua efetividade.

Figura 27 - Preparagcao da Dispensagso Semanal
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Figura 28 - Ficha de Preparagao da Dispensagao Semanal

A FP dispbe ainda de mais servigos farmacéuticos, entre os quais: calculo do IMC,
determinagao do peso e altura, enfermagem, e enfermagem ao domicilio, consultas de
nutricao, cuidado do pé, psicologia, aplicagao de bandas neuromusculares, acupuntura,
mesoterapia, drenagem linfatica, peeling facial, massagem geral e do bebé, rastreios

gratuitos, teste de gravidez, teste de ovulagao e furacao de orelhas.
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VALORMED

A VALORMED, criada em 1999, é uma

sociedade sem fins lucrativos que tem a

DISTR:IBUI‘DORES

responsabilidade da gestao dos ’ ,,,,,,,, lT

colaboracdo  entre a  Inddstria - “ﬂl
PN T CENTROS DE 1 @S 44 _
Farmacéutica, Distribuidores e Recicuacem @l %

Farmécias em face da sua S~ MepicamENTOS i Resiouos =< FLUXOS FINANCEIROS

residuos de embalagens vazias e

medicamentos fora de uso. Resultou da /

. - ~ Figura 29 - Circuito da ValorMed
consciencializagao para a

especificidade do medicamento enquanto residuo.

A criag3o de um sistema de gest3o deste tipo de residuos veio responder ao desafio
inadiavel de implementar um sistema autonomo para a recolha e tratamento dos residuos
de medicamentos, conduzindo a um processo de recolha e tratamento seguros. Desta
forma, evita-se que, por razdes de salde publica, estejam "acessiveis" como qualquer outro

residuo urbano.

0 ambito de intervengao da VALORMED abrange nao apenas a recolha das embalagens
vazias e produtos fora de uso entregues pelos cidadaos nas farmacias comunitarias ou
gerados nas farmacias hospitalares, mas também das embalagens de medicamentos e

produtos de uso veterinario provenientes das exploragdes agricolas. [23]

A FP procede a recolha de medicamentos fora de uso, que sao colocados em contentores
especificos que quando estdo cheios, é preenchido através do sistema informatico (sifarma)
um documento que contém o cddigo de barras alfanumérico impresso numa das suas faces
laterais, o nome, numero de identificagao da farmacia, e assinatura do responsavel que
procedeu a selagem, e de seguida sao recolhidos pelos respetivos armazenistas e enviados
para a VALORMED.
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FORMACOES

As formagoes sao, hoje em dia, uma mais-valia para o sucesso profissional, na medida que
possibilitam adquirir novos conhecimentos por parte do profissional de saude e a divulgagao
dos produtos por parte das empresas. Ao longo do estagio pude participar em varias
formagoes, algumas na farmacia por parte dos delegados de informagao e outras no

exterior. (Anexo VIII)

Tabela 9 — Formagoes Frequentadas

Data Formagao Tema

26 de Abril Consumer Health Care — Piérre Fabre
2 de Maio Boiron (Coryzalia, Cicaderme, camila, Arnica Gel)
3 de Maio Pharmanord (Gama Completa)

7 de Maio Arkovital, Arkoflex

8 de Maio Isdin (Protecdo Solar)

9 de Maio Multimarca (Pierre Fabre)

10 de Maio Marti-Derme

11 de Maio Bioderma (Protecao Solar)

14 de Maio Lansinoh

15 de Maio Klorane (Gama completa)

16 de Maio Corega

17 de Maio Hyalotim, Intivag, Hyalufil

18 de Maio Omnibiotic, Arthocare, Shape Up

21 de Maio Filorga (curso geral)

22 de Maio Isdin (curso geral)

23 de Maio Absorvit
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24 de Maio XIX Jornadas Cientificas - IUCS
25 de Maio XIX Jornadas Cientificas - IUCS
29 de Maio Frontline

30 de Maio Scholl, Durex, Tricovel

7 de Junho Wellion

12 de Junho Vademécum

15 de Junho Enterolactis

26 de Junho Avéne (Protecao Solar)

Fonte: Elaboragao Propria
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ATIVIDADES COMPLEMENTARES

Participacao no Showcooking de Snacks Saudaveis

No dia 21 de Abril, realizou-se na FP um Showcooking de Snacks Saudaveis. Foi orientado
pela nutricionista, responsavel pelas consultas da FP, demonstrando varias receitas de

lanches saudaveis.

Wnent_eL

——FARMACIA ——

Figura 30 - Folheto Informativo Showcooking
de Snacks Saudaveis

Proporcionou muitos conselhos na sua confegao, nomeadamente na escolha dos produtos
que devemos comprar para o dia-a-dia.

E um tema muito interessante, porque hoje em dia hd um maior interesse pelas pessoas
em fazer opgoes saudaveis. Muitas destas pessoas também acabam por levar marmitas
para os seus trabalhos e requerem ideias para nao entrar na monotonia.

Durante aquela tarde foram confecionadas algumas receitas (Wafles, crepes de tapioca,
tartes de aveia com iogurte, grdo de bico crocante, Muffins de maga, entre outros) pela
nutricionista, e no fim deu a oportunidade aos participantes de confeciona-las em grupos.
No final da tarde, houve um lanche partilha para degustar todos os alimentos
confecionados.

Este showcooking teve como objetivo sensibilizar as pessoas, para adquirirem habitos
saudaveis, fazendo as melhores escolhas em detrimento dos lanches ricos em agucares e

gordura.

58| Pagina



Susana Carvalho | 2018

Foi uma dindmica muito interessante, altamente enriquecedora, tanto a nivel profissional

como pessoal.

Figura 31 - Showcooking de Snacks Saudavers
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Rastreio Diabetes mellitus

No dia 7 de Maio, na FP desenvolveu-se o Rastreio dos Diabetes.

Como tal a DT propds-me ser eu a desenvolver esta dinamica, a qual aceitei o desafio com
bastante agrado.

Para mim foi 6timo, enquanto profissional de satde poder contactar com utentes de varias
idades, e poder chegar mais perto deles. Enriqueceu-me tanto a nivel pessoal como
profissional.

Dentro de 25 rastreios efetuados ao longo do dia, pude detetar 6 pessoas hiperglicémicas.
Ao qual recomendei medidas n3o farmacoldgicas, e tentei detetar a razao pela qual
estariam com hiperglicemia, alertando-os para os fatores de risco. Aconselhei também a
remissao médica Nos casos mMais graves.

Para estar a altura deste desafio preparei-me antecipadamente e elaborei cartazes acerca

desta doenga de forma a sensibilizar as pessoas. (Anexo IX)

Figura 32 - Local do Rastreio
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Dia Mundial da Crianga

No dia 1 de Junho a FP, festejou o dia Mundial da Crianca. Ao longo do dia foi presenteando
todas as criangas que se dirigiam a farmacia. Dando a oportunidade de girar uma roda, e
perante o nimero tinha um presente associado.

Entre os presentes oferecidos, estavam |apis de cor, bolas de sabao, entre outros.

Tinhamos também pipocas e sumos para as criangas comerem.

Assim, eu pude ajudar a preparar esta iniciativa, auxiliando os colegas na sua preparagao.

Figura 33 — Preparacao do Dia Mundial da Crianga

Para além disto, o meu orientador de estagio propds nos elaborar um trabalho
complementar, ao qual quis fazer algo diferente. Desta forma, propus-me a dois desafios
bastante diferentes, porque gosto de uma componente mais pratica. Tinha como principal
objetivo dinamizar a farmacia, interagir com o publico e conciliar conhecimentos que tenho
doutras areas que nao a area de saude. Estes trabalhos estao descritos de forma detalhada

no Anexo X.
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CONCLUSAQ

Concluindo este estagio em Farmacia Comunitaria, posso afirmar que estes trés meses
revelaram-se uma mais-valia para o meu futuro profissional e pessoal.

Considero que consegui atingir todos os objetivos pretendidos e adquirir conhecimentos
importantes para @ minha pratica profissional. Desempenhei varias fungoes do quotidiano
da farmacia de forma auténoma e responsavel.

Este estagio na FP foi uma experiéncia muito gratificante, pois tive a sorte de encontrar
uma equipa muito comunicativa, dinamica e bem-disposta. Foram incansaveis em todas as
minhas ddvidas e mostraram-se sempre disponiveis para me ajudarem.

Desde j3 agradeco por todos os valores que me transmitiram! (Anexo XI)
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Local de Estagio: Hospital Misericordia de Vila Verde

Periodo de Estagio: 2 de Julho a 31 de Agosto

Orientador de Estagio

Professor Doutor Vitor Seabra

Monitor de Estagio

(Dr2 Liliana Gomes)

Estagiaria

(Susana Daniela Antunes Carvalho)
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INTRODUCAO

No ambito do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas da unidade curricular de
Estagio Il, foi-me dada a oportunidade de realizar um estagio em Farmacia Hospitalar no
Hospital da Misericordia de Vila Verde (HMVV) no periodo de 2 de Julho a 31 de Agosto de
2018, sob orientacao da Dr? Liliana Gomes.

Os Servigos Farmacéuticos Hospitalares s3o o servigo que, nos hospitais, assegura a
terapéutica medicamentosa aos doentes, a qualidade, eficdcia e seguranga dos
medicamentos, integra as equipas de cuidados de sadde e promove agoes de investigacao
cientifica e de ensino. [24]

O estagio foi organizado de forma, a passar pelas diferentes areas dos Servigos
Farmacéuticos (SF) do HMVV.

Com este relatério pretendo descrever, de forma sucinta e objetiva,
todas as atividades e interagoes exercidas na Farmacia Hospitalar do HMVV e todo o
funcionamento, na sua generalidade, dos Servigos Farmacéuticos (SF). Serd
igualmente realgado todo o percurso executado durante o periodo de estagio.

Para mim, foi uma experiéncia muito gratificante, onde pude aprender e consolidar os

conhecimentos adquiridos ao longo do curso.
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FARMACIA HOSPITALAR

Localizagdo e Organizagao do Hospital da Misericordia de Vila Verde

0 HMVV localiza-se em Vila Verde, estando aberto ao publico desde 1947, no entanto, ao
longo dos anos foi sofrendo obras com a perspetiva de uma maior qualidade dos servigos e
maior conveniéncia aos utentes.

Esta Instituicao tem um forte leque de valéncias direcionadas para as mais diversas
vertentes da agao social e faixas etarias. Desde o lar de terceira idade, centro de dia, creche,
jardim-de-infancia, farmacia,
unidade de cuidados
intensivos  para  idosos,
empresas de inser¢ao social e
entre outros. E considerada
uma instituicao de referéncia
30 nivel da solidariedade no

panorama nacional. [25]

Figura 34 - Fachaada principal do HMVV

Especialidades Médicas [25]

Tabela 40 - Especialidades Médicas e Servicos do HMVV

Imagiologia Pediatria
Pneumologia Alergologia
Cardiologia Urologia
Reumatologia Neurologia
Medicina Dentaria Acupuntura
Psiquiatria Psicologia
Nutri¢ao Podologia
Oftalmologia Otorrinolaringologia
Nefrologia Neurocirurgia
Medicina Interna Neurofisiologia
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Ortopedia
Ginecologia/Obstetricia
Endocrinologia
Cirurgia Vascular

Cirurgia Oral

Fonte: Elaboragao Propria
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Medicina Fisica e Reabilitacao
Gastroenterologia
Dermatologia
Cirurgia Plastica

Cirurgia Geral
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CARACTERIZACAQ DOS SERVICOS FARMACEUTICOS

“Os Servicos Farmacéuticos Hospitalares tém por objeto o conjunto de
atividades farmacéuticas, exercidas em organismos hospitalares ou  servigos

a eles ligados, que sdo designadas por atividades de Farmacia Hospitalar." [24]

Espaco Fisico

Os servigos Farmacéuticos do HMVV, encontra-se no Piso -1 do edificio principal. A sua
localizagao é estratégica, pois permite um acesso facil externo e interno, um local
intercomunicante com as restantes areas, visto que se localiza tudo no mesmo espago,
incluindo o armazém. Possui também um sistema de circulagdo vertical (elevadores) que

permite a facilidade no transporte das malas dos diferentes servigos.

Figura 35 -Planta da FH do HMVWV
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Esta dividido em varias areas destinados aos seguintes fins:

 Area de Atendimento

Este local destina-se para o atendimento de delegados de

informacao, e restantes profissionais que trabalham no HMVV.

Figura 36 - Area de Atendimento

« Area administrativa/Gabinete da Diretora Técnica dos SF

Este local é onde a Dr.® Liliana Gomes
executa todos os trabalhos da sua
responsabilidade enquanto Diretora dos SF.
Serve também de apoio @ Martinha Torres
(Técnica de Farmacia) para dar entrada das

encomendas.

Figura 37 - Area Administrativa/Gabinete da Diretora
Técnica

+ Area de Rececdo de Encomendas

Local onde se recebe todas as encomendas, e se faz a verificagao

das condigoes de transporte.

Figura 38 - Area de Rececéo de
Encomendas
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+ Area da Validacdo das Prescri¢des

Local onde a Dr.? Silvia Faria valida diariamente as
prescrigoes, para posteriormente preparar as malas dos
diferentes servigos. Serve também para tratar de alguns

assuntos administrativos, na auséncia da DT.

Figura 39 - Area da Validacdo das Prescrigées

+ Area da Distribuicdo da Dose Unitaria

Neste local procede-se a preparagao das malas para os diferentes servigos clinicos. A
Farmacéutica Dr.? Silvia Faria é a responsavel pela validagao das prescrigoes e pela dupla
verificagao das malas. O Técnico de Farmacia, Miguel Lopes é o responsavel pela preparagao

das malas referentes a cada servigo.

Figura 40 - Area da Distribuicdo da Dose Unitaria
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» Frigorifico

Local onde se guardam todos os medicamentos que requerem uma temperatura especial
de conservacao, normalmente entre 2 a 8° C. Estes estao organizados em prateleiras por

ordem alfabética de DCI.

Figura 41 - Frigorifico

» Area de armazenamento de Produtos de Grandes Volumes

Neste local armazenam-se produtos de grandes volumes tais como: soros, produtos de

lavagem, ente outros.

Figura 42 - Area de armazenamento de produtos de grande volume
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+ Area de apoio a Distribuicao Classica
Local onde os medicamentos/ produtos farmacéuticos, se encontram organizados nas
prateleiras por ordem alfabética de DCl e FF. Os medicamentos extra-formulario tem uma

estante individualizada. Esta area destina-se também de apoio para a satisfagao de pedidos

dos diferentes servicos.
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Figura 43 - Area de apoio & Distribuicdo Cldssica

+ Area de armazenamento de Inflamaveis

Local onde estao armazenados os produtos inflamaveis, e por isso, requer um local isolado

dos restantes produtos.

Figura 44 - Area de armazenamento de Inflamaveis
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« Area de Reembalamento

Neste local podemos encontrar uma maquina auxiliar
de reembalagem. Efetua-se o fracionamento dos
medicamentos que o permitam, de modo a
satisfazer a dosagem prescrita. E realizada também a
reembalagem dos medicamentos que s3o

dispensados na forma unitaria.
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Figura 45 - Area de Reembalamento
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RECURSOS HUMANOS

Os recursos humanos s3ao a base essencial dos Servicos Farmacéuticos
Hospitalares, pelo que a dotagao destes Servicos em meios humanos
adequados, quer em nudmero, quer em qualidade, assume especial relevo no
contexto da reorganizacdo da Farmacia Hospitalar. [24]

Os Servigos Farmacéuticos do HMVV, sao compostos por diferentes grupos profissionais,

nos quais estdo descritos no organigrama (Figura 47) abaixo:

Diretora Técnica dos
Servigos Farmacéuticos

Dr? Liliana Gomes

Técnicos de Farmacia
Miguel Lopes
Martinha Torres

Farmacéutica
Dr? Silvia Faria

J

Figura 46 - Organigrama dos Recursos Humanos
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HORARIO DE FUNCIONAMENTO

O horario que se encontra em vigor atualmente é das 9h as 18h.

Os SF do HMVV dispoem ainda de um Servigo de Prevengao, todos os dias, incluido fins-de-
semana e feriados. Este servigo de prevencao € assegurado por qualquer um dos elementos
dos SF de modo rotacional.

Este servico funciona através de chamada, ou seja, qualquer Servico Clinico
que precise de um produto farmacéutico, liga para o responsavel, que assegurara o envio

dos produtos necessarios atempadamente.
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COMISSOES TERAPEUTICAS

E de extrema importancia a existéncia de Comissdes Terapéuticas em ambiente Hospitalar,
para promover o melhor para o paciente. Estas Comissoes devem ainda promover 3
utilizacdo segura, eficaz e racional dos medicamentos. No HMVV, ha um papel ativo, em
diversas Comissoes Terapéuticas. Entre elas, estao a Comissao de Farmacia, a Comissao de
Seguranga do Utente e a Sub-Comissao do Controlo da Infegao.

No HMVV as comissdes revestem-se de um caracter consultivo da Direcao nao tendo
autoridade deliberativa. Cada comissao € composta por um numero fixo de membros
permanentes e, sempre que justifique, por outros elementos convidados pelo coordenador

da comissao. [26]
Comissao de Farmacia e Terapéutica

A Comissao de Farmacia no HMVV é composta por 6 elementos, entre eles estdo: 1
farmacéutico, 1 médico, 1 enfermeiro responsavel por cada servigo e 1 elemento da diregao.
Estes reinem-se semestralmente, no entanto por algum motivo em particular podem
reunir-se mais vezes.
No HMVV, tem como objetivos, competéncias e atribuigoes:
v Gerir o bom funcionamento do formulario hospitalar de farmacos e zelar pelo
cumprimento do procedimento de requisigoes extra-formulario;
v' Garantir o cumprimento das obrigagdes legais relacionadas com os farmacos,
nomeadamente o controlo e registo de psicotrépicos;
v" Manter aprovada e atualizada a lista de fornecedores qualificados para o
fornecimento de farmacos e consumiveis hospitalares;
v" Articular, com a subcomissao de risco, as questoes relacionadas com a seguranga
da medicagao;
v" Articular, com a sub-comissado de controlo de infegao, as questdes relacionadas com
a3 antibioterapia;
v" Emitir, por sua iniciativa ou por solicitagdo, pareceres sobre questoes

farmacoldgicas; [27]
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Comissao de Seguranga do Utente

Esta comissao é composta pelo médico coordenador da instituigdo, um anestesiologista e
um membro responsavel por cada servigo clinico. Reinem-se anualmente, podendo reunir-
se antes de acordo as necessidades impostas.
No HMVV, esta comissao tem como objetivos, competéncias e atribuicoes:
v Propor a Provedoria a nomeagao dos coordenadores locais de risco em cada area;
v Coordenar o trabalho da Sub-Comissao de Infecao;
v" Garantir o cumprimento das diretrizes normativas e legais;
v

Outras questdes nao definidas no dmbito da seguranca do doente; [28]

Sub-Comissao Controlo da Infegao
Considerando que, existe evidéncia que Portugal € um dos paises da EU com uma das mais
elevadas taxas de infegao associada a cuidados de salde, que a nossa pratica de prescrigao
antibidtica apresenta dismorfias passiveis de correcao, que a taxa de resisténcia a
antimicrobianos € preocupante, e a percecao de que todos estes problemas estao
intimamente relacionados e tém de ser abordados de forma global e integrada, foi
determinada a criagdo do programa de saude prioritario, o Programa de Prevencao e
Controlo de Infecoes e de Resisténcia aos Antimicrobianos, pelo Despacho n.°2902/2013 de
22 de Fevereiro de 2013, publicado no Diario da Republica, 2.° série, n.°38, de 22 de Fevereiro
de 2013.
Esta comissao é composta pelo médico coordenador, 1 farmacéutico, Enfermeiro
coordenador, e coordenadores locais nomeados.
Reunem-se trimestralmente todos os membros responsaveis dos servigos, ou sempre que
se justifique, para avaliar situagdes que se inserem nas suas competéncias.
Os objetivos, competéncias e atribuigdes a cargo desta comissao sao:

v Implementar e dinamizar o Programa de Prevencao e Controlo de Infegdo e
Resisténcia aos Antimicrobianos;
Monitorizar a incidéncia de riscos de infe¢ao e assegurar a sua minimizagao;
Monitorizar a incidéncia de infegdes hospitalares e assegurar a sua minimizagao;

Decidir quais os produtos de limpeza e desinfegao utilizados na instituicao;

NS NEE NN

Outras questodes nao definidas no dambito do controlo da infecdo; [29]
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FORMULARIO HOSPITALAR NACIONAL DE MEDICAMENTOS (FHNM)

O FHNM é uma publicagao oficial elaborada pela comissao técnica especializada do
Infarmed, que definem critérios, e selecionam os medicamentos mais aconselhaveis para a
utilizagao hospitalar.

E por isso, considerado um instrumento da politica do medicamento, promovendo a
prescricao e a utilizagao racional dos medicamentos, com vantagens tanto para o utente
como para o estado, porque faz uma melhor gestdo dos recursos. [30]

O FHNM destina-se aos profissionais de saude que exercem a sua atividade em meio
hospitalar. O Despacho n.° 13885/2004 (2° série) de 14 de Julho determina:

v" Utilizagdo obrigatéria do FHNM pelos prescritores nos hospitais integrados no
Servigo Nacional de Saude. Em regra, apenas devem ser utilizados a nivel hospitalar,
no ambito do Servigo Nacional de Saude, os medicamentos que constem do FHNM.

v" A utilizagao em cada hospital de medicamentos nao constantes do FHNM depende
da respetiva inclusao em adenda aquele Formulario, a aprovar nos termos do
despacho n.° 1083/2004 (2.2 série), de 1 de Dezembro de 2003, publicado no Dirio
da Republica, 2.2 série, n.° 14, de 17 de Janeiro de 2004.

v A aprovagao da adenda ao Formulario depende ainda de proposta fundamentada, a
elaborar pelo diretor do servigo hospitalar interessado, no qual se demonstrara o
interesse para uma terapéutica especifica, tendo em conta a melhoria da qualidade
de vida do doente e critério farmaco-econdmicos. Por outro lado, pode ser requerida
uma adenda de exclus3do, na qual se retiram medicamentos que, no contexto do

hospital em questao, sao dispensados. [30]

0 HMVV tem um Formulario Hospitalar adaptado, com base no FHNM, mas de dimensoes

menores e adequados as necessidades dos seus utentes. (Anexo XII)
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SISTEMA INFORMATICO

0 Sistema Informatico € uma ferramenta crucial para o quotidiano dos SF, pois permite a
comunicagao entre os diferentes profissionais de sadde e uma maior efetividade no circuito
do medicamento. Este sistema permite que os médicos facam a prescri¢cao diretamente no
sistema e seja automaticamente enviada para os SF, para posteriormente ser validada.
Apresentando vantagens, porque impede erros na interpretagdo da prescricao, e na
rentabilidade do tempo aquando a sua recegao, uma vez que fica automaticamente
disponivel informaticamente e o Farmacéutico pode proceder a sua validacao.

No HMVV, utilizam paralelemente dois programas informaticos com fungoes diferentes, e

esta descrito na figura 48 abaixo:

Funcoes: Gestao de
Stocks, Consumos,
Requisigaes,

PRIMAVERA ®

Programa Informatico

dos Servigos

Farmacéuticos FungGes: Prescrigao e

Validagao electrénica;
Cestao de utentes;

Figura 47 - Organigrama do Sisterna Informatico

No entanto, este sistema n3ao permite a visualizacdo de diagnostico ou exames

complementares de diagnostico.
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CIRCUITO DO MEDICAMENTO

0 circuito do medicamento (figura 49) encontra-se dividido em vérias fases,
tendo inicio na selecdo, passando de sequida para a aquisicao/gestao,
rececao e conferéncia, armazenamento, distribuicao e por fim, a administragao ao doente.
E um processo complexo que requer a intervencdo de varios profissionais de
saude, visto que, cada etapa é efetuada por pessoas diferentes. Posto isto, é
necessaria uma equipa onde exista uma boa comunicacdao, de modo a evitar

erros durante todo o processo.

Selegdo/Aquisigao
/ Gestao

Administragao ao

Armazenamento

doente

Medicamento

Distribuicao

Figura 48 -Circuito do Medicamento
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A Gestao de Stocks no HMVV é feita maioritariamente pelo
método Kanban.

0 método Kanban (figura 50), & um método fisico de controlo
de stocks e encomendas.

Neste cartao estao definidas informacoes relativas ao servico,
3 localizagdo do medicamento na farmacia, ao codigo
hospitalar nacional do medicamento e a quantidade de
medicamento a repor de forma a evitar erros na arrumagao.
Este método no HMVV é utilizado para quase todos os
produtos existente nos SF.

Portanto, estes produtos sao armazenados conjuntamente

com um Kanban, em que sinaliza o seu ponto de encomenda.

Aquando o picking do produto, e quando é atingido o kanban,

Cg

ORDEM DE

= Hospital REPOSICAO

CIRURGIA
AMBULATORIO

SERVICO

PTOencomenda QTDencomendar

CODIGO

DESCRIGAO

Lidocaina 20 mg/g + Cloro-
hexidina 0.5 mg/g Gel 11

Figura 49 - Kanban

este é recolhido, e é despoletada uma encomenda para este produto pelo farmacéutico

responsavel.

5)

.\G

MH¥

| —
.
“ cantoes ot B I‘

REPOSICAO

A FARNMACIA/APROVISIONAMENTO

i‘
]
L‘ | | REPOLMO § ‘f‘:”

Figura 50 -Regra de Aviamento e Reposicdo de Stock

A gestao é dos stocks é definida pela DT dos SF, que define o sfock minimo e maximo de

cada produto de acordo o seu consumo médio e a sua rotatividade.

8l|Pagina



Susana Carvalho | 2018

Selegao e Aquisigao

A selecdo de medicamentos para o hospital deve ter por base o Formulario
Hospitalar implementado no HMVV e as necessidades terapéuticas dos doentes do hospital.
O farmacéutico hospitalar é responsavel por garantir aos doentes os medicamentos,
produtos farmacéuticos e dispositivos médicos de melhor qualidade e a menor custo. [24]
Nos SF do HMVV a encomenda e aquisicao é feita pelo método Kanban, que serve como
ponto de encomenda, assinalando os produtos que necessitam de ser encomendados.
Assim, a DT dos SF todas as tergas-feiras e quintas-feiras recolhe os Kanban que atingiram
o ponto de encomenda, e faz o pedido direto aos laboratorios de forma a evitar a rutura de
stocks.

Em casos de rutura de stock, ou quando a quantidade pedida nao justifica o pedido direto
(extra-formularios) a DT faz o pedido diretamente a um armazenista, habitualmente o A.

Sousa.

v" Aquisicdo de Psicotrépicos e Estupefacientes

Estes produtos estao sujeitos a legislacao propria, e portanto requer um processo de
aquisicao diferente. O seu ponto de encomenda é definido igualmente pelo método Kanban,
que sinaliza o produto, para ser encomendado.

A sua aquisicao é feita pela DT dos SF diretamente ao fornecedor, que juntamente com a
nota de encomenda tem de enviar um anexo em duplicado devidamente preenchido. (Anexo
XIlT).

Uma vez preenchido, carimbado e assinado pela DT dos SF, é enviado para o respetivo
laboratdrio, que devera também assinar e carimbar.

O laboratdrio envia de novo aos SF o anexo e estes devem ser guardados num periodo de 3

anos.
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v" Pedidos por Empréstimo

Devido a ruturas do stock;, atrasos na entrega de encomendas, ou aumento exponencial no
consumo de determinado produto, pode ser necessario pedir emprestado a outros hospitais
ou até a farmacias comunitarias, de forma a assegurarem as necessidades dos utentes.

Habitualmente no HMVV, pedem emprestado a Farmacia da Misericdrdia de Vila Verde.

v" Aquisicdo de Medicamentos Sujeitos a Autorizagdo de Utilizagao Especial

Este tipo de medicamentos nao possuem de Autorizagdo de Introdugdo no Mercado (AIM)
em Portugal, e por isso para a sua aquisicao € exigida uma Autorizacao de Utilizagao
Especial (AUE) emitida pelo Infarmed.

Assim, os SF devem apresentar anualmente um pedido Unico de AUE por medicamento para
vigorar durante o ano seguinte.

Este pedido é realizado num formulario proprio (Anexo XIV) e deve ser acompanhado de
toda a documentagao requerida por lei, nomeadamente a justificagao clinica para o seu
pedido.

Os SF s6 podem adquirir os medicamentos apds rececao de AUE e devem manter o registo

de aquisigao realizada e respetiva documentagao pelo periodo minimo de 5 anos.

v" Aquisic3o de Medicamentos Extra-Formulario

A aquisigao deste tipo de medicamentos requer um documento (Anexo XV) devidamente
preenchido pelo médico que justifica a necessidade da requisicdo do mesmo.
Posteriormente, é analisado pela Comissdo de Farmacia (CF), que aprova ou o seu pedido.
Normalmente, s6 e aprovado se o beneficio for superior para o utente, e se nao houver
outro medicamento no Formulario Hospitalar (FH) com a mesma finalidade terapéutica.
Tém também em conta, nos critérios de aprovagao, o custo do medicamento.

Estes medicamentos, como s3o pedidos mais raros, e em pequenas quantidades, nao
justifica o pedido ao laboratério, e por isso, sao pedidos diretamente ao armazenista, A.

Sousa.
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Recegdo e Conferéncia de Medicamentos, Produtos Farmacéuticos e Dispositivos Médicos

A recegao e conferéncia de medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos médicos
é aceite por um Técnico de Farmacia (TF), que assim que a recebe, verifica as condigdes de
transporte dos produtos. Dando particular atengao para:
v" Produtos Inflamaveis: requerem manuseamento especial:
v Medicamentos Estupefacientes e Psicotrépicos: Aquando a recegao destes produtos
o TF tira uma copia de guia de remessa/fatura para que a DT proceda ao registo de
entrada do produto. Estes produtos tem de vir acompanhados pelo Anexo VIL.
v" Produtos sujeitos a refrigeragdo: o acondicionamento deve realizar-se em malas
térmicas, com acumuladores térmicos. Devem ser rapidamente armazenados no

frigorifico dos SF;

Para que se assegure que sao recebidos os produtos certos, na quantidade correta e em

boas condigdes, faz-se o seguinte procedimento:

1) Conferir a guia de remessa/fatura com a nota de encomenda;

2) Verificar se se encontra em condigdes adequadas para a aceitagdo do mesmo;

3) Comparar as quantidades recebidas com as quantidades constantes na requisicdo
interna;

4) Conferir os produtos de acordo aquilo que foi encomendado (Substéncia Ativa,
Dosagem, Apresentacado, Quantidade, Lote, Validade e Prego)

5) Proceder ao seu armazenamento no devido local, dando prioridade aos produtos

mencionados acima.

Aquando a recegdo de encomendas nos SF do HMVV, faz-se um registo de recegao de
encomendas (Anexo XVI), que faz a confirmacdo de cada uma das etapas mencionadas
acima.

Este registo tem como objetivo fazer uma avaliagao aos fornecedores. E avalia 4 critérios:
Quantidade enviada; Prazos de Entrega: Qualidade da Entrega e Prego.

Estes critérios sao avaliados e classificados de A a C, sendo que:

A = Satisfacao pleng;

B = Insatisfagao parcial

C = Insatisfacao;

84 |Pagina



Susana Carvalho | 2018

Tabela 11 - Critérios de Avaliagdo

[eritério ; Descricdo | | Avaliagio | Deméritos |
avalia se as quanti 3
( q idades entregues estdo Aprovada | 0
. de acordo com as encomendadas, 4
Quantidades cOpsiceranco;sefiasiifipstesesyigual §ao B : Parcialmente Aprovada 10

- encomendado (A), com diferenga pouco
significativa (B) ou com diferenga muito
significativa (C))

! (avalia a adequagdo das condigdes de

f transporte, embalagens e, onde aplicével, :

Qualidade | temperatura na recepgdo. A ponderagio | B | Aprovado parcialmente ( 10

Rejeitada 40

Aprovado } 0

i
|
= 1

! destes 3 itens resultara na avaliagio global jmm ]
! da encomenda) Reprovado | 40
Para encgmemjas urgentes o fornecedor Sermiot s 9
. terd classificagdo A quando a encomenda
4h }
Prazo de for entregue em menos de 24h, B entre as B! Atr2s0 poLco significativo 0
Entrega . 24 e 48h e C se >48h. Para encomendas
i i los <3 dias, entre 3 e 4 __— )
ngrmals o.s iEREES <8 Atraso significativo 40
dias e >4dias. i
(avalia se os dados da fatura, incluindo a Aprovado ‘: 0
Dotiments | correspondéncia de lotes estdo correctos: | R —»—-»—j— e
50/l A. Todos os dados correctos, B. dados | B | Aprovado parcialmente } 10
¢do/lote I parcialmente  correctos; C.  dados ==
| incorrectos) . Reprovado ‘ a0

Fonte: Instrugdo de Trabalho — Hospital da Misericérdia de Vila Verde

Cada compra corresponde a3 uma pontuacao de 100, sendo que a insatisfagao parcial ou
total dos critérios de avaliagao implicam a atribuicao de deméritos ao fornecedor baixando

a pontuagdo daquela entrega e a sua classificagdo final de fornecedor (CFF). [31]

A formula para o calculo da CFF é:

A CFF é vertida na seguinte classificagao qualitativa:

Tabela 12 - Classificagao Final Fornecedor

Pontuagao Classificacao Final Fornecedor
100 Excelente

98 399,9 Bom

953979 Regular

903949 A melhorar
<90 Inadequado

Qualquer fornecedor, que durante o periodo de avaliagao, obtenha a classificagao de
“Inadequado” deve ser removido da lista de fornecedores qualificados até que prove ter

implementado agodes preventivas/corretivas de forma a melhorar o seu desempenho. [31]
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Armazenamento de Medicamentos, Produtos Farmacéuticos e Dispositivos Médicos

O armazenamento de medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos
médicos é realizado imediatamente apds a rececdo e é feito de modo a garantir as
condicOes necessarias de espago, luz, temperatura, humidade e seguranga requeridas em
cada caso.

No HMVV de forma a conseguir salvaguardar a integridade e qualidade dos produtos
cumprem os seguintes procedimentos:

v Manter limpo e desinfetado o local de armazenamento;

v' Limitar, tanto quanto possivel, 0 acesso ao armazém a pessoal autorizado. As
substancias controladas (psicofdrmacos) devem estar fechadas a chave ou
acondicionadas em local apropriado;

v" Armazenar os produtos de forma a que, sejam consumidos de acordo com o seu
tempo de vida: para produtos com prazo e validade: FEFO (first to expire, first out)
0S primeiros a expirar sao 0s primeiros a sair, para produtos sem prazo de validade:
FIFQ (first in, first out) os primeiros a entrar s30 0s primeiros a sair.

v' Separar claramente os produtos danificados ou expirados dos produtos em uso; [32]

As condicoes de armazenamento dos Medicamentos, Produtos Farmacéuticos e
Dispositivos Médicos que garantem a qualidade, eficacia e seguranga dos mesmos sao:

v Temperatura inferior a 25°C

v" Humidade inferior a 60%

v" Protegdo da luz solar direta [33]

Armazenamento Especial
Para além destes, no armazém da farmacia hospitalar e nos servigos com stocks

intermédios existem medicamentos que necessitam de um armazenamento especial:

Tabela 13 — Produtos com Armazenamento Especial

Devem ser acondicionados em local
Inflamaveis especifico devidamente identificado e

individualizado do restante armazém.
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Devem ser armazenados em local
Estupefacientes e Psicotrdpicos individualizado com fechadura de
seguranca. A zona de acesso a este
armario deve ser restrita.

Devem ser, apds a sua recegao,

Medicamentos que necessitam de imediatamente guardados no frigorifico. A
refrigeragdo temperatura deste, deve estar entre os 2 e
os 8°C.

Fonte: Procedimento 17 — Circuito do Medicamento — Hospital da Misericdrdia de Vila Verde

Em todos os servigos que tem sfocks de medicamentos, produtos farmacéuticos e/ou
dispositivos médicos devera existir um termohigrometro que permite a medicao e
temperatura e da humidade relativa do meio ambiente.

Os dados de monitorizagao s3o recolhidos das sondas com a seguinte periocidade:

Tabela 14 - Frequéncia de Monitorizagao dos dados

Farmacia Hospitalar, Aprovisionamentoe Uma vez por dia, antes de iniciar as
Bloco Operatério atividades nos servigos

Nos servigos que funcionam 24h No inicio do turno da manha

Fonte: Procedimento 19 — Monitorizagao das condigoes de conservagao — Hospital Misericordia de Vila Verde

Sempre que algum dos parametros/limites definidos for ultrapassado, o sistema
informatico de monitorizacao envia alertas por sms ou e-maj/s para 0s responsaveis, para
que sejam desencadeadas agoes de contingéncia. [33]

A DT dos SF monitoriza mensalmente os registos dos varios servigos arquivados no servidor
de forma a acompanhar eventuais variacoes nas temperaturas e/ou humidade relativa que

se possam aproximar dos limites definidos e implicar a adogao de medidas preventivas.

Os medicamentos devem ser arrumados em prateleiras ou gavetas e nunca em contacto
com o chao (de forma a existir circulagdo de ar entre eles). Os medicamentos sao dispostos
segundo:

v D

v Dosagem
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v Forma Farmacéutica
v/ Cédigo do Hospital Nacional do Medicamento (CHNM)

Figura 51- Armazenamento de Medicamentos

v" Medicamentos de Alto Risco

S3o aqueles medicamentos que quando utilizados incorretamente, apresentam uma grande
probabilidade de causar danos graves ou inclusivamente fatais aos pacientes. [34]

E por isso s3o implementadas as seguintes medidas de seguranga:
1. Identificar e conhecer os medicamentos de alto risco existentes no Hospital através
de uma listagem disponivel para todos os profissionais de salde (Anexo XVI)

2. Utilizar etiquetas com sinal de alerta para reconhece-los e identifica-los.

MEDICACAO DE ALTO RISCO
A ADMINISTRAGAO NAO PRESCRITA DESTA MEDICACAO
PODE TER CONSEQUENCIAS SERIAS NO DOENTE.

VERIFIQUE !

Figura 52 - Sinalizagao Medicamentos de Alfo Risco

3. Manter reduzidos os stocks intermédios destes medicamentos;

4. 0O principio ativo dos medicamentos de alto risco reembalados para unidose esta

identificado com cor fluorescente. [35]
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Metformina 500mg

Metformina Aurobindo 500 mg

Lote Interno: 20081809

D.Reemb: 20/08/2018

DExp: 30/05/2022 4
Lote: MR50M17004 y

Hospital Vila Verde

Figura 53 — Exemplo de Medicamento de Alfo Risco

v" Medicamentos LASA (look alike, sound alike)

S3ao medicamentos com nome ortografico e/ou fonético e/ou aspeto semelhante que
podem ser confundidos uns com os outros, originando troca de medicamentos. A existéncia
de medicamentos com designagoes semelhantes & uma das causas mais comuns associada
a eventos adversos relacionados com a medicagao.
E por isso, no HMVV adotam-se medidas de sequranga para evitar possiveis incidentes, tais
como:
1. Elaboracao de uma lista de medicamentos LASA existentes nos varios servicos da
instituicdo (Anexo XVI);
2. Alteracao do grafismo na denominagao aplicando o método da insergao de letras
maiusculas;
Ex: FLUoxetina/PARoxetina
3. Separagao fisica dos medicamentos LASA nos locais de armazenamento e sua

sinalizagao com um STOP.

EMBALAGENS IDENTICAS

EXISTEM OUTROS FARMACOS COM EMBALAGENS MUITO
SEMELHANTES QUE PODEM SER CONFUNDIDAS.

VERIFIQUE !

LASA (look alike, sound alike)

EXISTEM OUTROS FARMACOS COM DESIGNAGAO, FONIA

OU ASPECTO SEMELHANTES QUE PODEM SER

CONFUNDIDOS.
'ERIFIQUE

Figura 54 - Sinalizag3o de Medicamentos LASA
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GESTAO DE PRAZOS DE VALIDADE

Nos SF do HMVV, fazem uma gestao apertada dos controlos de validade para assegurar que
todos os medicamentos, se encontram dentro do prazo de validade. E diminuir assim o
desperdicio por validade expirada.

Assim, o Farmacéutico responsavel pela gestao dos prazos de validade mantém compilada
e organizada numa tabela, informagao dos produtos com os prazos de validade reduzida,
verificando os produtos cuja validade expira nos 3 meses seguintes.

Posteriormente, sinaliza os medicamentos com uma etiqueta laranja que tem descrito
“VALIDADE", e passa a informacao ao TF responsavel pela dose unitaria, os tente dispensar
na dose unitaria, sequndo a maxima FEFQ (7irst to expire, first out).

Os medicamentos que ndo conseguiram ser utilizados, antes de expirarem, sao devolvidos
30 laboratdrio fornecedor, a fim de receber a garantia de troca ou crédito do produto em

Causa.
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DISTRIBUIGAO DE MEDICAMENTQS, DISPOSITIVOS MEDICOS E
OUTROS PRODUTOS FARMACEUTICOS

A distribuicdo dos medicamentos (figura 56) pelos SF é uma atividade de
grande importancia e fundamental no circuito do medicamento para conseguir
uma utilizagdo sequra, racional e eficaz dos medicamentos. Através de
circuitos proprios, os SF, disponibilizam o medicamento certo, na quantidade
e qualidade certas, a fim de cumprir a prescricdo médica proposta individual
para cada doente.

0 médico, deve sempre prescrever com @ maxima sensibilidade possivel para que, apenas
sejam prescritos medicamentos estritamente necessarios a patologia do doente.
Os SF s3ao responsaveis pela obtengdo, distribuicdo e controlo de todos os
medicamentos, dispositivos médicos e outros produtos de farmacia utilizados no hospital,

quer para doentes em regime de internamento, quer em regime de ambulatério.

Diminuir
custos
Enfermeira
focada no . .
~ Racionalizar
doente e ndo TR
distribuicao
no
medicamento
Distribuicao
Monitorizar Cumprir
Terapéutica prescrigao

Correta
administragao
do
Medicamento

Diminuir erros

Figura 55 - Vantagens da Distribuicdo de Medicamentos pelos Servicos Farmacéuticos Hospitalares

Fonte: Manual Hospitalar de Farmacia
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Os SF do HMVV contemplam diferentes formas de distribuicdo de medicamentos (figura 57),

dispositivos médicos e outros produtos farmacéuticos:

Distribuigao por reposigao de stocks
nivelados

Distribuicao Individual em Dose Diaria
Unitaria

Distribuicao

Distribuicao Classica

Distribuigao Especial

Figura 56 — Tipos de Distribuico de Medicamentos

v" Distribuigdo por Reposicdo de Stocks Nivelados

Nos varios servicos do HMVV existem sfocks intermédios de medicamentos. Cada stock foi
definido com base nos medicamentos consumidos nos respetivos servigos pelo diretor
técnico da FH e pelo enfermeiro chefe de cada servigo. Estes stocks sao geridos pelos SF.

A reposicao da medicagao nos stocks intermédios é realizada através de um sistema de
cartoes onde estao definidas informacoes relativas ao servico, 3 localizagao do
medicamento na farmacia, CHNM e a quantidade de medicamento a repor de forma a evitar

erros Na arrumagcao.
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Diariamente, um funcionario da FH passa pelos servigos para recolher os cartoes existentes
e repor 0s medicamentos cujo stock ficou abaixo do ponto de encomenda.

A preparagao dos pedidos gerados pelos cartoes é feita pelo TF e validada pelo farmacéutico

antes de ser enviada e arrumada Nos Servicos.

:—l

MED‘CAQAO U

e m——

1=1 MEDICACAO
wiosmo e R

« -

Figura 57 - Medicagao preparada para os servigos

A periocidade de reposicao de stocks, depende da necessidade de cada servigo, e por isso
foi definido um plano semanal de entregas nos servigos clinicos, como demonstra a tabela
16: [36]

Tabela 15 - Plano Semanal de entregas nos Servigos

2? Feira 3? Feira 4? Feira 52 Feira 6° Feira
e SAP e Bloco o SAP e Lar1 e SAP
e Pequenas e UCCl-Longa e Pequenas e lar2 e Pequenas
Cirurgias e UCCl-Longa Cirurgias e UCCl-Longa Cirurgias
e (Cirurgia e Unidade de e C(irurgia e UCCI-Média e (irurgias
e UCCI-Média Prado + UCCI-Longa e Unidade de e UCCI-Longa
e UCCl-Longa e UCCI-Média Prado e UCCI-Meédia
e Fisioterapia e Imagiologia e Unidade de e (astro
e Gastro e Laboratorio Valbom
e Oftalmologia e (Gastro e Bloco

Fonte: Instrugdo de Trabalho 78 — Plano Semanal de Abastecimentos e Lista de Requisitantes Autorizados
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v' Distribuicdo Classica

Alguns servigos do HMVV podem fazer pedidos de medicamentos e produtos farmacéuticos
através do Portal do Colaborador ou pelo telefone a FH quando nao tém stocks pré-
definidos.

Este pedido é avaliado pela responsavel dos SF e em caso de validacao é preparado e

enviado para o respetivo servigo.

Figura 58 - Carrinho de transporte dos Pedidos

v' Distribuicao Individual Diaria em Dose Unitaria

A Distribuicdo Individual Diaria em Dose Unitaria (DIDDU) consiste na dispensa de
medicamentos individualizada a cada doente, nas doses certas e horas corretas, comecando
pela prescricao médica, verificagao e validacao da prescrigao pela farmacéutica responsavel,
e por fim, a preparacao da medicagao pelo TF e um auxiliar de sadde de cada servigo clinico
é responsavel por fazer o transporte das respetivas malas.
Esta distribuicao tem como principais objetivos:

* Aumentar a seguranga no circuito do medicamento;

e Diminuir os riscos de interacoes;

* Permitir que o enfermeiro disponha de mais tempo para cuidar do doente;
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* Atribuir mais corretamente os custos;

* Reducgao dos desperdicios;
Para que este sistema seja aplicado é necessaria uma embalagem prévia da medicagao em
doses individuais, que explicarei o0 seu processo posteriormente.
A prescricao da medicagao é feita on-line e & enviada para os SF diariamente. A
farmacéutica responsavel, avalia consoante o perfil farmacoterapéutico do doente a
posologia, forma farmacéutica e as suas possiveis interagoes, e procede entdao 3 sua

validacao.

'lnt,ele-:t

inc. Activo | Medcago Descriga Forma | Frequénda  Qtd, | Env. | DtEmvio rl
AMLODIPINA ~ FA10017457 AMLODIPNA 5 MG COMP comp 1 VEZ 1,00
| FA10017457 AMLODIPNA S MG COMP SMG ORAL comp 1,0
; ENOXAPARINA <FA10001093 Enoxaparina sddica 40 mgj0.4 ml S 40 MG/0.4 ML SC SOL IN) 1VEZ 1,00 ‘
x FA10001093 Enoxaparina sodica 40 mg/0.4 ml $40 MG/0.4 ML SC SOL IN) 1,00 _J
PARACETAMOL FA10002512 Paracetamol SO0 mg Comp S00 MG ORAL comp 505 1 VEZ 2,00 ‘
x FA10002512 Paracetamol 500 mg Comp 500 MG ORAL comp 000 _J
PANTOPRAZOL FA10047564 Pantoprazol 20 mg Comp GR 20MG ORAL COMPGR 1 VEZ 1,00 |
x FA10047564 Pantoprazol 20 mg Comp GR 20MG ORAL COMP GR 1,00 _| |
ALOPURINOL  FA10010929 aloPURINo! 100 mg Comp 100 MG ORAL comp 1VEZ 1,00
x FA10010929 aloPURINGI 100 mg Comp 100 MG ORAL comp 1,00 _J
TRAMADOL  FA10015399 Tramadal 50 mg Céps S0 MG ORAL ChPS 505 1 VEZ 1,00
x FA10015399 Tramadol S0 mg Caps S0 MG ORAL Ccaps 0,00 _I

Figura 59 - Prescricao eletronica

Antes de iniciar a distribuicao em dose unitaria é impresso o mapa de internamento dos

doentes para 0s quais sera preparada a medicagao.

Quarto: QUARTO 10 Cama: A

PA. I MEDICAGAO | DOSAGEM | VA | FORMA
Omeprazol | Omeprazol 20 mg Caps GR 20mg | Oral Caps GR
Furosemida | ) Furosemida 40 mg Comp 20mg Ol l_comp
Lactulose [ Lactulose 500 mg/ml Fr200 mixar. ~500 mg/ml Oral
Fentanilo Fentaniio 25 pg/h Sist transd — 25 pgh [ Transder
[ 0 > 3| =) Nasal
i i Brometo de [pratropio 0.25 mg Sol inal neb —0.25mg2Zmi Nasal
Brometo de ipratrépio =
5( [F=—60C | ra m|
Levetiracetam LeveTIRACETAM 500 mg Comp 500 mg Oral Comp

Senosido A + Senosido B Senosido A + Senosido B 12 mg Comp et ol e
STEmIV | 9ma/ml [\ Solinj

Cloreto de s6dio 9 mg/mi Sol in) Fr 5 mi IV

Cloreto de sédio ‘
Diazepam Diazepam 10 mg/2 mi Sol inj Fr 2 mi IM IV 10 mg/i2 mi WV N Solin]
Metoclopramida Metoclopramida 10 mg Comp | ~10mg [ Oral r Comp
Paracetamol 500 mg Comp [ “500mg ~ Oral — Comp l sosi vez
~AmLODIPna 5 mg Comp ~5mg \ Oral ‘ ~ Comp [ 1vez
|

Figura 60 — Mapa de Prescricao Médica
A prescri¢ao é validada por um farmacéutico e preparada por um técnico de farmacia.
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Os medicamentos sao colocados em malas, com gavetas individualizadas, identificadas com
o0 servico, nome do doente, e nimero da cama. As malas com a medicacao sao enviadas
diariamente para os servigos fazendo-se a troca com as malas vazias que regressam 3
farmacia. No caso das sextas-feiras e véspera de feriado, sao enviadas duas malas para
cada servico. Estas malas levam medicacdo para 24h, exeto a3 sexta-feira que levam

medicacao para 72 horas.

_ MEDIA DURAGAO

—-—— -

Figura 61 - Malas da DIDDU

v" Distribuigao Especial

Neste tipo de distribuicdo encontram-se os psicotropicos e estupefacientes. Estes
medicamentos estao sujeitos a legislagao especial e encontram-se armazenados num local
de acesso restrito.
Sempre que retiram um medicamento do sfock, as enfermeiras preenchem o anexo X
(Requisicdo de substancias e suas preparagdes compreendidas nas tabelas 1,1l e IV com
execao da IlA, anexas ao decreto-lei n°15/93 de 22 de Janeiro com retificagao de 20 de
Fevereiro) (Anexo XVII) onde tém de registar os sequintes dados: [37]

* Nome do Doente;

* Quantidade administrada;

* Enfermeiro que administrou;

e Data de administracao;

¢ Lote do medicamento;
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A reposicao é feita em dias definidos pelos SF.

v" Reverténcias

Os medicamentos nao administrados ao doente sao mantidos na respetiva gaveta, e assim
o farmacéutico ao receber as malas, verifica individualmente quais as gavetas que possuem
medicamentos e coloca-as na area de trabalho (figura 63) para proceder a devolugdo
informatica. O farmacéutico deve confirmar o estado de conservagao; a sua apresentacao;

identificagao; e prazo de validade.

Figura 62 — Devolugcdo de Medicamentos

Caso seja detetada alguma n3o conformidade o medicamento é colocado num

contentor préprio (figura 64).

NAO UTILIZAR

PRODUTO/EQUIPAMENTO IMPROPRIO

Figura 63 - Contentor
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FARMACOTENIA

A Farmacotecnia é o setor dos SF onde é efetuada a preparagao de formulagoes de
medicamentos necessarios ao hospital e que n3o se encontram disponiveis no mercado. Ou
seja, esta area é responsavel pelos medicamentos manipulados, para que sejam preparados
de forma segura e eficaz com a estabilidade pretendida.
A existéncia do setor de farmacotecnia nos hospitais permite assegurar e garantir em linhas
gerais uma:
v Maior qualidade e seguranga na preparagao de medicamentos para administrar aos
doentes;
v Resposta 3s necessidades especificas de determinados doentes, colmatando
situagoes onde n3o existe disponibilidade por parte do mercado fornecedor;
v" Redugao significativa no desperdicio relacionado com a preparagao de
medicamentos;
v Uma gestao mais racional dos recursos;
As preparagoes que se fazem atualmente nos SF do HMVV sao:
v" Reembalagem e Fracionamento de formas sélidas orais;

v" Preparagdes nao estéreis

Reembalagem e Fracionamento de formas sélidas orais

A reembalagem e rotulagem dos medicamentos em unidose deve ser efetuada de forma a
garantir a identificagao do medicamento quando este se encontra fora da sua embalagem

original.
Os principais objetivos da reembalagem sao:

v Permitir aos SF disporem do medicamento, na dosagem prescrita, de forma
individualizada, de modo a reduzir o tempo de enfermagem dedicado a preparagao
da medicacao a administrar, reduzir os riscos de contaminacao do medicamento,
reduzir os erros de administracao e uma maior economia;

v (Garantir a identificacdo individualizada do medicamento reembalado;
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v Assegurar que o medicamento reembalado pode ser utilizado com seguranga,

rapidez e comodidade;

Assim, no HMVV sequem o sequinte procedimento: [38]
1) Individualizar os comprimidos a reembalar cortando o blister a volta dos
comprimidos. Desta forma, as propriedades fisico-quimicas dos comprimidos s3o
mantidas intactas e o prazo de validade da embalagem em unidose € o mesmo do

que o da embalagem original.

Folicit

Baad \

\
Folicll

Figura 64 - Medicamentos para reembalar

2) No caso de ser necessario dividir os comprimidos, o operador devera usar luvas e
mascara durante o procedimento. A bandeja da maquina onde sao colocados 0s
comprimidos a reembalar devera ser limpa com alcool a 70°. O prazo de validade do
comprimido reembalado em unidose, sequndo as Boas Praticas de Farmacia, é de
25% do prazo excedente pelo fabricante, ou no maximo 6 meses desde a data de
reembalagem.

3) Introduzir no software da maquina de reembalagem os dados que irdo identificar
o comprimido em unidose, nomeadamente:

* Principio ativo do medicamento;

* Dosagem;

» Nome comercial ou laboratério de origem;

¢ Lote interno do medicamento;
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» Data da reembalagem;
* Prazo de validade;

¢ Lote inicial do medicamento;

Furosemida 40 mg
Furosemida Zentiva 40 mg
Lote Interno: 29081815
D.Reemb: 29/08/2018
D Exp: 28/02/2023
Lote: 8ZR1769A

Hospital Vila Verde

s

Figura 65 - Fita da reembalagem

O lote interno do medicamento é composto pela data (formato DDMMAA) sequido do
numero diario do ciclo. Por exemplo, ao 3° ciclo de reembalagem do dia 31 de Agosto de
2018 sera atribuido o lote n°. 31081803.

O lote interno confere rastreabilidade aos comprimidos reembalados em unidose.

4) Proceder 3 reembalagem dos comprimidos. Produzir uma embalagem extra, sem
conteudo para arquivar como amostragem.

5) Os medicamentos reembalados sdo colocados na bancada de trabalho com a
embalagem original vazia e com a listagem de todos os medicamentos reembalados
no dia. Apos verificagao e validagao pelo farmacéutico responsavel, as embalagens
em unidose s3o guardadas em caixas devidamente identificadas por principio ativo.

6) As listagens impressas (Anexo XIX) sdo datadas e assinadas pelo farmacéutico
responsavel e arquivadas em pastas identificadas. As listagens deverao conter a

seguinte informagao:

» Data de Reembalagem;
* Principio ativo;

* Lote inicial;
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Lote internoc;
Prazo de validade;
Operador;

Farmacéutico responsavel pela validagao;

Os medicamentos de Alto Risco tém o nome do principio ativo sublinhado a
fluorescente;
Os medicamentos LASA tém a designagdo destacada com algumas letras

maiusculas que permitam a sua facil diferenciagao.

snsvssonssDonEE
tee &=z
=

o awe
savmgs |

Figura 66 - Maquina de Reembalamento
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Preparagdes n3o estéreis

A indUstria n3o consegue responder a todas as necessidades de cada doente, e por isso,
tem que se fazer o ajuste de acordo as necessidades de cada um.

Para uma preparagao de qualidade e com seguranga, é indispensavel que haja instalacoes
apropriadas, que assegurem a qualidade de preparacoes galénica. E também devem ser
feitas de acordo as Boas Praticas e a legislagao vigente.

Os SF do HMVV, nao possui este tipo de condigdes, uma vez que ainda nao tiveram essa
necessidade, porque sao raros estes pedidos. Portanto, quando surge a necessidade
preparam no laboratorio da Farmacia da Misericordia, que estd equipado e preparado
segundo a legislagao em vigor.

Ao longo do meu estagio, n3o tive oportunidade de assistir @ preparacao de algum

medicamento manipulado nao estéril.
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CONTROLO DE QUALIDADE

Qualidade em sadde é o conjunto de propriedades e qualidades de um servigo de sadde,
que confere a aptidao para satisfazer adequadamente as necessidades implicitas e
explicitas dos doentes. [39]

Um sistema de Garantia da Qualidade tem como base, a existéncia de procedimentos
padronizados. Estes procedimentos devem ser escritos, documentados e regularmente
revestidos e atualizados. [39]

Nos SF do HMVV ha uma crescente preocupagao em garantir @ maxima qualidade, eficacia
e segurancga de todo o circuito do medicamento. Zelando diariamente para o cumprimento
dos procedimentos definidos e a constante atualizagao dos mesmos.

Este processo é notério, porque pude verificar que estao constantemente a autoavaliar-se,
entre os elementos da equipa. E consultam fontes bibliograficas atualizadas de forma a
garantir a qualidade.

Por exemplo, pude observar ao longo do meu estagio, que diariamente a Farmacéutica
responsavel consulta o s/ite do INFARMED, para consultar os alertas emitidos fazendo um
registo e arquiva a informagao nos SF. (Anexo XX) Entre estes, faz outros procedimentos

diarios igualmente importantes.
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INVENTARIO

Trimestralmente, nos SF do HMVV realiza-se um inventario dos produtos existentes no
armazeém. Neste inventario é feita a contagem fisica de todos os produtos, e escreve-se
numa lista geral (Anexo XVIII) de todos os produtos existentes nos SF a quantidade de cada
produto.

De seqguida, ha uma confrontagdo com a existente informatica, e do que realmente existe,
e a farmacéutica responsavel procede ao seu acerto informatico.

No inventario também é feita a verificagao dos prazos de validade de todos os produtos, e
0s que tiver validade inferior a3 3 meses sao sinalizados, com uma etiqueta vermelha de
alerta ao prazo de validade.

O inventario, procedeu-se durante a época do meu estagio, e por isso, eu pude observar e

participar nele.
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CONCLUSAQ

Concluindo este relatdrio referente ao estagio em Farmacia Hospitalar, posso afirmar que
foi uma mais-valia conhecer uma nova realidade Hospitalar, uma realidade pequena, mas
muito familiar, ao qual superou as minhas expetativas.

Permitiu-me por em pratica conhecimentos que adquiri ao longo deste anos de formagao
académica, consolidar relagoes interpessoais e compreender a importancia de um bom
trabalho em equipa.

Este estagio so se tornou memoravel, devido a3 equipa que integra os SF do HMVV e todo o
pessoal restante que me acolheu da melhor forma. Junto de uma equipa comunicativa,
dindmica e bem-disposta adquiri conhecimentos que me vao acompanhar para a vida
enquanto profissional de salde. Foram incansaveis, em me explicar todas as minhas

davidas.
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