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Resumo

O estagio curricular no ambito da Farmacia Comunitaria é parte obrigatoria do Mestrado
Integrado de Ciéncias Farmacéuticas e foi realizado entre os dias 1 de marco e 31 de julho de
2017, na Farmacia Almeida Sousa, em Valpagos. No presente relatorio, tenho como intuito
descrever toda a organizagao e atividades didrias que acompanhei 3o longo do estagio,

caraterizando a importancia da Farmacia Comunitaria e o papel do farmacéutico.

Este relatorio estd dividido em duas partes distintas. Na primeira, é descrito o
funcionamento de uma farmacia comunitaria e as maltiplas tarefas e responsabilidades que sao
da competéncia do farmacéutico neste ambito profissional. Na segunda parte, é feita uma
descrigao, acompanhada de casos de estudo, de um servigo prestado na Farmacia aos utentes: o

“Medical Dispenser”.
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1.— Introducao

E parte integrante do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas o estagio
curricular. Este é o elo de ligagao entre o estudo tedrico e a realidade profissional,
permitindo ao farmacéutico em formacao ter contacto direto com os utentes em
contexto real no trabalho, sendo esta a melhor forma de aprendizagem.

Na atualidade, a Farmacia n3ao é apenas um lugar de dispensa de medicamentos,
mas também um local de prestacao de cuidados de salude, que oferece a populagao
servigos Uteis no controlo e despiste de patologias. Mas mais do que isso, é o lugar onde
a populagao encontra alguém disponivel para ouvir as suas queixas e problemas, que
tentara sempre que possivel, dar-lhes resposta ou aconselhar sobre o caminho a sequir.

O Farmacéutico, como Unico profissional capaz de executar todas as
competéncias associadas ao medicamento, assume um papel muito importante na cadeia
do medicamento, j3 que ele tem o ultimo contacto com o utente medicado. Cabe ao
Farmacéutico prestar ao utente todas as informagdes relevantes sobre o produto e fazer
farmacovigilancia, de modo a garantir a qualidade do tratamento. Deste modo, o
atendimento ao publico é uma tarefa de enorme responsabilidade.

Assim sendo, um dos aspetos que tem de ser continuo nesta profissao é a
atualizacao de conhecimentos. Uma vez que diariamente sao feitas novas descobertas, e
constantemente surgem novos produtos; compete ao Farmacéutico manter-se a par

das inovacoes, de modo a poder prestar o melhor aconselhamento possivel ao utente.

1.1- Objetivo

A finalidade primordial do relatério de estagio € evidenciar as competéncias e
valéncias adquiridas ao longo do percurso académico. Referirei as experiéncias mais
marcantes, através de uma abordagem coerente e sumaria do funcionamento de farmacia

comunitaria.

11
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2. — Apresentacgao e Organizagao da Farmacia Almeida Sousa
2.1 - Qualidade

E da maior importancia que a Farmacia Comunitaria assuma um compromisso com
a qualidade para haver uma melhoria continua e para poder distinguir-se dos outros

espacos de Salde.

A principal responsabilidade do farmacéutico é a satde e o bem-estar do doente e
do cidadao em geral, promovendo o direito a um tratamento com qualidade, eficacia e

seguranga.

As BPF consistem em 8 linhas de orientagdo, 28 requisitos da qualidade e

parametros associados. [

A farmacia Almeida Sousa cumpre as linhas de orientagcao das BPF permitindo o

desenvolvimento de um servigo de elevada qualidade.

2.2 — Direcao Técnica

Segundo o Decreto-Lei (DL) n°® 307/2007, de 31 de agosto, a Diregao Técnica da
Farmacia é assegurada em permanéncia e exclusivamente por um farmacéutico. @

No caso da Farmacia Almeida Sousa (FAS) a propriedade e direcdo técnica sao

assumidas pela mesma pessog, a Dra. Sylvia AImeida.

2.3 - Localizacao e horario de funcionamento

A FAS fica situada no rés-do-chdo de uma moradia. Embora possua escadas,
dispde de rampa permitindo o acesso facil a utentes com dificuldade de locomogao

(figural).

12
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Figura 1 — Vista do exterior da Farmacia Almeida Sousa

No exterior esta colocada a respetiva cruz verde, colocada de forma perpendicular
a frontaria do edificio, permitindo uma visualizagao facil da mesma. Visivel para todos os
utentes encontra-se também o nome da proprietaria, a diretora técnica, horario de
funcionamento, escalas de turno das farmacias do concelho e a existéncia do livro de

reclamacoes.

A legislagdo em vigor (DL n° 7/2011, de 10 de janeiro) permite atualmente o
horario de funcionamento 24 horas por dia, 7 dias por semana. B! No entanto, a farmacia
possui um horario de atendimento de segunda a sexta-feira das 9h00 as 19h30 e ao
sabado das 9h00 as 13h00. De 4 em 4 dias esta de servigo, mantendo as portas abertas
até as 22h00 a partir das quais, o atendimento passa a ser efetuado por um postigo

localizado na porta até as 9h00 do dia sequinte.

2.4 - Populagao da farmacia

A FAS encontra-se localizada num meio rural o que permite compreender a
dindmica, o volume e a diversidade do publico-alvo que se dirige diariamente a farmacia.
A nivel da faixa etaria, nivel socioeconémico, formagao, personalidade e comportamento, €
requerido um desafio ainda maior e constante por parte dos farmacéuticos para que
possam atuar sempre da melhor forma, fornecendo o aconselhamento mais propicio a

cada situagao que emerge. Apesar da heterogeneidade, o publico-alvo pode ser dividido

13
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em diversos grupos. O grupo primordial é formado pelos utentes habituais ja conhecidos
pela equipa técnica que pretendem aviar receitas médicas ja habituais e que
normalmente possuem uma ficha de cliente. A ficha de cliente apresenta uma forma
indispensavel para um melhor seguimento farmacoterapéutico. A maioria dos utentes
relativos a este grupo sao idosos polimedicados, que requerem um atendimento e uma
atencao mais cuidada propicios a esta faixa etaria. Usualmente, um idoso oriundo de um
meio rural manifesta uma dificuldade notéria em entender as prescricdes médicas e as
suas indicacoes. Sendo assim, o farmacéutico deve clarifica-lo da melhor forma para que
este fique elucidado. Outro grupo consiste nos utentes que provém de consultas de
hospitais ou consultérios médicos, que exigem um aconselhamento breve ou, noutra
situacao, requerem um aconselhamento mais esmiugado, consoante o seu nivel de
conhecimento sobre a medicagao em quest3do. Por Ultimo, temos os utentes que requerem
0s MNSRM 5 Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica) com a intengdo de recorrer a
automedicacao, exigindo neste caso uma analise cuidadosa para a possivel cedéncia
pretendida pelo utente e/ou os Produtos Cosméticos e de Higiene Corporal (PCHC). Esta
diversidade da populagao-alvo permitiu-me o contato direto com mdaltiplas situagoes

distintas, proporcionando-me um enriquecimento pessoal e profissional.

2.5 - Instalacoes

Segunda a Deliberagao n° 1502/2014, de 3 de julho [, 3 FAS possui as seguintes

areas interiores:

e Area de Atendimento ao PUblico

A farmacia possui uma area de atendimento, com luminosidade e temperatura
adequadas, composta por dois balcoes: um com 2 postos de atendimento e outro apenas
com um posto de atendimento. Os trés postos dispbem de computador conectado a
impressora das faturas e receitas. A vista de todos, atrds do balcdo, encontram-se
prateleiras ou lineares com PCHC, puericultura, ortopedia, bem como MNSRM devidamente

dispostos por categorias (figura 2).

14
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e Armazém

Esta area localiza-se numa zona mais interior da farmacia. Equipada com um
computador (cuja fungao principal é rececionar encomendas), um frigorifico e armarios de
suporte ao stock, serve também de local para contacto com armazenistas e laboratorios,

via telefone e fax.

A area de armazenagem possui um frigorifico e um termohigrometro que regista
de modo continuo a temperatura e a humidade, para assegurar a qualidade do
medicamento (figura 3). Todas as classes de produtos estdo devidamente individualizadas

em espacos proprios de arrumacao, ordenados por ordem alfabética (figura 4).

Figura 3- Frigorifico

16
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Figura 4- Armazém
e |aboratério

As matérias-primas sao arrumadas no laboratdrio. Aqui estd presente todo o
equipamento exigido pelo anexo da Deliberagdo n°® 1500/2004, de 7 de dezembro

(figura 5).

Figura 5- Laboratdrio
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* |nstalagoes Sanitarias
Existem instalagdes sanitarias para uso proprio e utentes da Farmacia.
¢ (Gabinete de Atendimento Personalizado

A Farmacia dispoe de um espaco para didlogo privado com o utente, onde se
realizam servigos de promogao da salde e bem-estar, como determinagao de parametros

bioguimicos, fisioldgicos e antropomeétricos, e administracdo de injetaveis (figura 6).

Figura 6- Gabinete de Atendimento Personalizado

18
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2.6 - Recursos Humanos

O quadro técnico da Farmacia Almeida Sousa é composto pelos seguintes elementos:

e Diretora Técnica: - Dra. Sylvia Soares de Almeida
e [Farmacéutica adjunta: - Dra. Adriana Rodrigues
e Auxiliar técnica: - Joelma Peixoto

e Técnico de Farmacia: - Olga Machado

As fungoes de trabalho desta equipa est3o definidas nos procedimentos internos
da Farmacia Almeida Sousa. Todos devem ter conhecimentos, atitudes e habilidades
adequadas as suas funcoes. As tarefas delegadas no pessoal de apoio devem ser
supervisionadas, verificadas e avaliadas pelo farmacéutico. Este deve garantir que o

pessoal de apoio possua formagao atualizada das tarefas que desempenha. I

Saliento que, desde o inicio do estagio, senti-me como um elemento da equips,

acarinhada por todos.

2.7 - Informacao e Documentacao Cientifica

A Farmacia Almeida Sousa possui uma biblioteca atualizada e organizada. A
farmacia dispde de acesso fisico ou eletronico a fontes de informagao sobre indicagaes,

contraindicagoes, interagoes, posologia e precaugoes na utilizagdo do medicamento.
Est3o disponiveis na Farmacia Almeida Sousa para consulta:

e Prontuario Terapéutico 112 edi¢ao;
e Dicionario Médico;

e Mapa Terapéutico;

e indice Nacional terapéutico;

e Formulario Galénico Portugués;

e Farmacopeia Portuguesa IX;

e Livros sobre legislagao farmacéutica, entre outros.

19



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS DA SAUDE

2.8 - Sistema Informatico

A FAS dispoe de 3 terminais informaticos e um servidor principal, e estd equipada
com o SifarmaZ000%. Este constitui uma aplicagao informatica indispensavel, pois facilita
a prestacao individualizada e personalizada de servigo aos utentes, economizando tempo
e permitindo um maior rigor. Favorece ainda um conjunto de procedimentos: realizagao e
rececao de encomendas; gestao de sfocks, controlo dos prazos de validade; atualizagao
dos precos; faturacao mensal; analise da frequéncia de vendas e rotagao dos produtos;
consulta de interagbes medicamentosas, contraindicagoes, dosagem e efeitos
secundarios; existéncia de uma base de dados de todos os produtos disponiveis na
farmacia; existéncia de fichas de clientes onde é possivel consultar a sua terapéutica
habitual; balanco entre os produtos vendidos e adquiridos; identificagdo todos os
medicamentos que contenham o mesmo principio ativo que o medicamento selecionado
ou todos os medicamentos existentes que possuam a mesma substancia ativa e

realizacao de vendas na sequéncia do servigo de atendimento prestado.

Para cada produto existente na farmacia, existe uma ficha no computador, na qual
consta: nome do produto, cédigo (interno/ANF), fabricante, forma de apresentagao,
familia (especialidade, veterindria, produto natural, cosmética, higiene, quimicos,
dietéticos infantis, puericultura, acessérios), distribuidor preferencial, IVA, stock minimo e

maximo, stock atual, quantidade encomendada e a usual localizagao do produto.

Este sistema possibilita, ainda, a criagao de fichas de clientes. Os dados fornecidos
pelos utentes serdo tratados de forma automatica e confidencial pela ANF (Associacdo
Nacional de Farmacias) e pelas Farmacias aderentes, com o intuito de gestao dos utentes
da Farmacia, de dispensa de medicamentos e respetivo historico, registo e controlo dos
testes analiticos do utente. Porém, os dados serdo apenas processados apds o utente
assinar uma Declaracao de Consentimento Informado.

Também ao nivel da gestao de encomendas este sistema possibilita uma melhor e
mais correta gestao dos stocks dos varios produtos da farmacia, dada a possibilidade de
realizacao de varios tipos de encomenda: diaria, instantanea, de reforco de stock, direta,

de esgotados e manual.
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3. — Encomendas e Aprovisionamento

3.1- Gestao de stocks

De acordo com as Boas Praticas Farmacéuticas, “Deve ser garantida a gestao do
stock de medicamentos e de outros produtos de salde, de forma a suprir as
necessidades dos doentes”. 6! A farmacia compete garantir o controlo entre os produtos
encomendados e dispensados, evitando, desta forma, que existam ruturas ou stocks em
excesso, impedindo que exista expiracdo de prazo de validade (PV), o que levaria a perda
de rendimento. Por isso mesmo, um dos fatores chave a ter em conta aquando da
aquisicao dos produtos é a sazonalidade. Ha produtos que, de acordo com a época,
apresentam diferente procura. A titulo de exemplo, sdo os protetores solares (verdo), e
os antigripais (inverno). Para além disso, é indispensavel ao farmacéutico que faz as
aquisicoes ter em conta o tipo de clientes que frequentam a farmacia, pois diferentes
faixas etarias procuram diferentes produtos. Existem ainda outros fatores que tem de ser
contemplados no momento da compra, como a rotatividade, o custo de aquisi¢ao, o PV,

as condicoes de pagamento e de aquisicao que os fornecedores ou laboratorios

garantem. Assim, o Sifarma2000° & uma ferramenta indispensavel, permitindo ao
Farmacéutico, verificar a rotatividade dos produtos, tornando mais simples a tomada de
decisoes.

Para que nao ocorra rutura de stocks, sao determinadas quantidades minimas e
maximas fixas para um determinado produto ou medicamento a ser encomendado, e

sempre que 0 stock minimo seja atingido, automaticamente é gerada uma proposta de

encomenda. Esta é outra funcionalidade proporcionada pelo SIFARMA 2000%. No
entanto, cabe sempre ao Farmacéutico avaliar a proposta de encomenda, que pode ser
alterada de modo a ir ao encontro das necessidades da farmacia, procedendo depois a

SUa aprovacao.

Outra funcionalidade do Sifarma2000” que se torna muito Util aquando da
rececdo de encomendas, é a notificagdo a Autoridade Nacional do Medicamento e
Produtos de Saude, |.P.(INFARMED) de produtos de salde e medicamentos que sdo

encomendados, mas que n3o sao rececionados por estarem esgotados.
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3.2 - Fornecedores

A aquisicao de produtos tanto pode ser feita diretamente aos laboratdrios, como
a distribuidores grossistas. No caso da FAS, grande parte das encomendas sao feitas a
dois distribuidores grossistas, a OCP e a Aliance Healthcare. O primeiro faz uma entrega
diadria na farmacia, @ meio da tarde. J3 a Aliance Healthcare, efetua entregas, sempre
que lhe sao feitas encomendas, duas vezes por dia, de manha e ao final da tarde.

No processo de escolha do fornecedor devem ser analisadas as condicoes
financeiras oferecidas, a rapidez de entrega, bem como a facilidade de devolugao e

disponibilidade dos produtos.

3.3 - Realizacao, conferéncia e rececao de encomendas

Aos grossistas, as encomendas podem ser feitas por trés vias: telefone,
instantaneas/ gadget e diarias informatizadas. Tanto as encomendas pelo telefone como
instantaneas/ gadget apresentam como grande vantagem poderem ser feitas no
momento do atendimento, o que permite ao Farmacéutico informar de imediato o
utente sobre disponibilidade/indisponibilidade do produto, preco. E, no caso, dos
produtos de venda livre, ter acesso ao preco de venda a farmacia, permitindo-lhe
conhecer o prego de venda ao pUblico (PVP). J& as encomendas diarias informatizadas,
por norma, correspondem aos produtos que atingem o sftock minimo fixo, resultando

numa proposta de encomenda que é realizada a um fornecedor especifico, predefinido

na ficha de produto no Sifarma2000".

O primeiro passo, consiste na confirmacgao de que as “banheiras” ou as caixas de
cartao, conforme o caso, se destina a respetiva farmacia, sendo que cada encomenda
deve fazer-se acompanhar pela fatura com o respetivo original e duplicado e/ou a guia
de remessa. A fatura devera ter como informacoes: a identificacdo do fornecedor e da
farmacia, nUmero da encomenda e da fatura, a data de encomenda, designacao individual
e respetiva quantidade de cada produto encomendado e enviado, prego de venda 3
farmacia, taxa de IVA, preco de venda ao pUblico (PVP), descontos, bonificagoes e total da

fatura (anexo I).
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No caso da encomenda nao se encontrar no sistema, é criada uma encomenda

manualmente, onde se escolhe o fornecedor, inserindo o cédigo de produtos e o nimero

de unidades. Envia-se posteriormente por “papel” a fim de se integrar no sistema, e por

Ultimo procede-se a recegao da mesma.

Apos selecionada a encomenda, esta é rececionada no Sifarma2000®, onde é

inserido o numero da fatura, bem como o valor total da mesma. De sequida, a admissao

dos produtos pode ser feita por leitura ética ou por introducao do codigo nacional do

produto (CNP). Ao longo deste processo deve ser tido em conta a integridade de cada

embalagem, bem como o nome, forma farmacéutica e dosagem, o prazo de validade (PV),

0 preco inscrito na cartonagem (PIC) e o nGmero de unidades recebidas. Caso seja

introduzido algum produto que n3o conste na fatura ou sejam inseridas quantidades

diferentes do encomendado, o Sifarma2000® emite um alerta. Podendo ser verificadas as

seguintes situagoes:

a)

Quantidade enviada superior 3 encomendada: a situacao pode ter ocorrido por
erro do distribuidor ou o produto em excesso fazer parte de um bonus. Procede-
se a uma devolugao ao fornecedor em caso de erro, ou No caso de bonus, € dada
a entrada do produto como bonificagao.

Quantidade enviada inferior 3 encomendada: deve-se a um erro do distribuidor
grossista (DG). Este é contactado, de modo a que envie a quantidade do produto
em falta ou emita uma nota de crédito.

Produto enviado é diferente do encomendado: a situagao podera ter ocorrido por
erro do DC. Este é contactado, e o produto é devolvido, acompanhado por uma
nota de devolugdo. O DG ira emitir uma nota de crédito ou enviard o produto
encomendado corretamente.

Produto nao enviado: esta situagao ocorre quando o fornecedor nao possui alguns
dos produtos requisitados. E neste caso, vem discriminado, no final da fatura a
justificagdo (como por exemplo “esgotado em laboratério”, “descontinuado”).
Caso o produto esteja esgotado, o pedido deve ser transferido para outro
fornecedor.

A rececdo da encomenda serd prioritaria para os produtos de conservagao a

baixas temperaturas, de modo a garantir a sua estabilidade e qualidade, sendo que neste
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caso as “banheiras” sao distintas de todas as outras. Assim, antes da rececao no sistema
informatico destes produtos, & escrito previamente na fatura pelo colaborador que
receciona a encomenda, o numero de embalagens recebidas e o prazo de validade para
que estes possam ser rapidamente armazenados.

So existe necessidade de marcagao de pregos para os produtos que nao possuem
PVP na embalagem. Destaco a titulo de exemplo os MNSRM, produtos de puericultura,

PCHC, ou seja, produtos de venda livre.

Nestes casos, na ficha de produto do sistema coloca-se o prego, a taxa de IVA a
aplicar e 3 margem de comercializagao pretendida. Esta margem varia de acordo com a
categoria do produto e sempre de forma a tornar o produto com o prego mais competitivo
no mercado. No menu, escolhemos a opgao impressao de cddigos barras. Finalmente,

procede-se a etiquetagem do produto.

Uma tarefa importante e que deve ser tida em conta, é proceder, caso seja
necessario, a remarcagao de produto igual que exista em sfock de forma a garantir a

constancia dos precos.

Um caso especifico, € o dos medicamentos estupefacientes ou psicotrdpicos.
Neste caso a fatura é acompanhada por uma guia de requisicao para cada um destes
medicamentos com um numero correspondente, corretamente assinada e autenticada
(anexo II). O fornecedor e o requisitante devem conservar a requisicdo por um periodo de

trés anos.”

3.4 - Armazenamento

Na Farmacia Almeida Sousa procede-se 3 arrumagao dos produtos:

e por forma farmacéutica e ordem alfabética, em gavetas;

® em espaco proprio os Produtos Protocolo Diabetes;

e num sitio fechado (cofre) os psicotropicos e estupefacientes;

e 0s produtos de frio, que devem ser armazenados e mantidos a temperatura entre
2-8°C no frigorifico;

e 0s PCHC no espago publico, separados por marcas.
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Todos os produtos sao armazenados assegurando que 0s que possuam validade
menor saiam primeiro (FEFO - “first to expire - first out’). Este simples ato evita que

produtos com validade curta fiquem retidos na Farmacia.

Os medicamentos devem ser conservados num lugar fresco (entre os 15 - 25°C) e
num ambiente com uma humidade de 40 a 60%, de forma a manter a estabilidade do
produto. Estas condigoes verificam-se na Farmacia Almeida Sousa, monitorizadas pelo

termohigrémetro que € calibrado anualmente por uma empresa certificada.

Para finalizar, 0 armazenamento deve permitir um facil e rapido acesso, e no caso

de alguns produtos, facultar uma boa visibilidade dos mesmos.
3.5 - Prazos de validade

O controlo dos prazos de validade de qualquer produto € um procedimento
habitual e indispensavel no interior de uma farmacia evitando a dispensa de qualquer
produto que se encontre fora de validade, que nao cumpre os devidos requisitos de
qualidade, sequranga e eficacia, minimizando igualmente o prejuizo financeiro

proveniente da n3ao venda.

Desta forma, na FAS a cada més sao emitidas listas de produtos, geradas
informaticamente, cujo PV expira nos proximos trés meses (MSRM e MNSRM) em cinco
meses (Dispositivos Médicos) ou em seis meses (Medicamentos de Uso Veterinario). A
verificacao destes produtos é feita manualmente pelo colaborador encarregado do
controlo dos PV. Caso o PV nao esteja correto € corrigido na ficha do produto, caso
existam produtos que estejam a expirar, eles s3o retirados das gavetas e armazenados

em local proprio, para serem retirados do sfock ou devolvidos ao fornecedor de origem.
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3.6 - Devolucoes

Existem inUmeras razoes para as quais € fundamental recorrer a devolugao de
medicamentos ou outros produtos. Nomeadamente, o prazo de validade expirado, engano
no pedido, erro na quantidade solicitada, embalagem danificada, preco diferente do
proposto, entre outros. Em todas as situagdes é necessario contactar o fornecedor, para
que se proceda o mais rapidamente possivel 3 sua devolugdo. O processo de devolugao é
realizado através da criagao de uma nota de devolugao em triplicado, na qual é necessario
especificar o fornecedor, nimero de fatura, produto a devolver e o respetivo motivo. Esta
nota de devolugao deve ser remetida em duplicado, devidamente assinada, carimbada e
datada juntamente com o produto para o fornecedor. Por fim, a Gltima é guardada na
farmacia (anexo ll).

Quando a devolugao é aceite pelo fornecedor, este pode remeter a farmacia uma
nota de crédito ou enviar um produto igual ao que foi devolvido com um prazo de validade
mais alargado. Quando a devolugao nao é aceite, o valor do produto integra as “quebras”
da contabilidade anual da farmacia.

E fundamental referir que existem situacdes em que o INFARMED anuncia que
determinados medicamentos ou outros produtos existentes no mercado constituem um
risco de salde para os utentes e que necessitam de ser devolvidos. Estes comunicados
sao feitos as farmacias através de circulares e também determinam a sua devolugao aos

fornecedores (ordens de recolha).

3.7 - Matérias-primas e reagentes

Tal como referido anteriormente, as matérias-primas e reagentes chegam a
farmacia acompanhados de um boletim de andlise. Os boletins de analise devem
descrever todas as especificagdes do produto referidas pela Farmacopeia Portuguesa (FP)
ou outra considerada idonea, sendo arquivados no laboratdrio. As matérias-primas e

reagentes sao também armazenados no laboratdrio.
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3.8 - Experiéncia pessoal

Entre as primeiras tarefas realizadas no estagio encontra-se a conferéncia,
recegao e armazenagem de encomendas, 0 que me permitiu familiarizar com o local de
armazenagem, espacos da farmacia e produtos, indispensavel para um atendimento
eficaz.

Ao realizar estas tarefas compreendi que € necessario criar encomendas, €aso
esta nao esteja criada por via informatica, antes de ser dada entrada dos produtos. Este
procedimento pode ser feito na ferramenta “Gestao de encomendas”, sendo necessario
indicar o fornecedor de origem, bem como os produtos e as suas quantidades. No
seguimento deste processo, foi-me dada a oportunidade de criar fichas de produto para
novos produtos que entravam na farmacia, preenchendo o local de armazenamento,
fornecedor principal, a emissao de etiqueta na entrada para produtos de venda livre e a
introducao de codigos de barras como codigo alternativo ao Codigo Nacional do
Produto.

Durante esta fase tive também oportunidade de fazer o controlo de PV.

Noutra vertente, no inicio do estagio foi possivel ler alguns folhetos informativos,
de modo a conhecer melhor as posologias, indicagoes terapéuticas e contraindicagoes,

de modo a estar mais sequra e apta no atendimento ao publico.

4, — Dispensa de medicamentos e produtos farmacéuticos

A cedéncia de medicamentos é uma tarefa de grande responsabilidade. O
Farmacéutico tem de p6r em pratica os conhecimentos sobre os medicamentos. Esta
tarefa implica a avaliagdo da medicagao dispensada, tendo sempre em conta a
identificagao de problemas e a resolugao dos mesmos, de modo a garantir a seguranga e
sadde do utente.

Este &€ também o momento que permite ao Farmacéutico criar empatia com o

utente e garantir a sua confianga, fidelizando-o.
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4.1 - Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

Os MSRM s3o medicamentos que mediante a sua composigao por principio ativo
ou dosagem “possam constituir um risco para a saude do doente, direta ou indiretamente,
mesmo quando usados para o fim a que se destinam, caso sejam utilizados sem vigilancia
médica; Possam constituir um risco, direto ou indireto, para a saude, quando sejam
utilizados com frequéncia em quantidades considerdveis para fins diferentes daquele a
que se destinam; contenham substancias, ou preparagoes a base dessas substancias, cuja
atividade ou reagdes adversas seja indispensavel aprofundar; e que se destinem a ser

administrados por via parentérica”. [

4.2 - Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica

Os Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica (MNSRM), também designados
OTC (over-the-counter), sdo aqueles que ndo sdo comparticipaveis, salvo nos casos
previstos na legislagao que define o regime de comparticipagao.

Estes medicamentos devem conter indicagbes terapéuticas, como a lista de
situacoes em que é aconselhado o seu uso, de forma a permitir ao utente recorrer 3
automedicacao.

Os MNSRM podem ser dispensados por indicagdo médica ou por aconselhamento
farmacéutico. O DL n.° 134/2005, com as alteragdes que lhe foram introduzidas pelo DL
n°238/2007, de 19 de junho, veio estabelecer o regime da venda deste tipo de produtos
fora das farmacias. Sendo importante realgar, que no caso dos MNSRM comparticipados,
a comparticipagao nao sera feita se o medicamento for dispensado nos Locais de Venda
de MNSRM.

4.3 - Produtos cosmeéticos e de higiene corporal

0 DL n°. M3/2010, de 21 de outubro define PCHC “como qualquer substancia ou
mistura destinada a ser posta em contacto com as partes externas do corpo humano
(epiderme, sistemas piloso e capilar, unhas, Iabios e 6rgdos genitais externos) ou com os

dentes e as mucosas bucais, tendo em vista, exclusiva ou principalmente limpa-los,
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perfuma-los, modificar-lhes o aspeto, protegé-los, manté-los em bom estado ou de
corrigir os odores corporais”. (¢

Estes produtos fazem parte do dia-a-dia do utente, e a farmacia & um lugar de
destaque para a sua aquisicao, uma vez que é feito o aconselhamento dirigido as

necessidades de cada utente.

4.4 - Produtos e medicamentos de uso veterinario

0 DL n° 314/2009, de 28 de outubro, define Medicamento veterinario como “toda
a substancia, ou associacao de substancias, apresentada como possuindo propriedades
curativas ou preventivas de doengas em animais ou dos seus sintomas, ou que possa ser
utilizada ou administrada no animal com vista a estabelecer um diagndstico médico-
veterindrio ou, exercendo uma agao farmacoldgica, imunolégica ou metabdlica, a

restaurar, corrigir ou modificar fungoes fisiologicas”. !

No caso da FAS, dada a sua localizagao - zonas rurais e junto a uma clinica
veterindria, sao dispensados bastantes medicamentos de uso veterinario, mediante a

apresentagao de receita médica veterinadria. Entre os produtos mais solicitados
encontram-se os desparasitantes externos, como FRONTLINE® (Sanofi) ou ADVANTIX®
(Bayer), e internos, como o TENIL veT® (AtralCipan) ou o STRONGID® (Pfizer), bem

como os anticoncecionais, como PILUSOFT® (Laboratoires Moureau).

4.5 - Medicamentos Homeopaticos

0 DL n.°20/2013, de 14 de fevereiro, salienta que os produtos homeopaticos sao
obtidos a partir de substancias denominadas de stocks ou matérias-primas homeopaticas,
e que podem conter varios principios ativos. No que respeita @ seguranga, estes
medicamentos s3o seguros, nao apresentando contraindicagdes, podendo ser utilizados
como alternativa em situagoes de gravidez e amamentagao. [

Na FAS os medicamentos homeopaticos nao sao muito procurados, motivo pelo

qual pouco contactei com estes produtos de saude.
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4.6 - Produtos Fitofarmacéuticos

Estes produtos sao definidos como “qualquer medicamento que tenha
exclusivamente como substancias ativas uma ou mais substancias derivadas de
plantas, uma ou mais preparacoes 3 base de plantas ou uma ou mais substancias
derivadas de plantas em associagcao com uma ou mais preparagoes a base de plantas”. (0]

Este tipo de produtos continua a ter grande procura, uma vez que a populagao os
considera mais naturais, e consequentemente, mais seguros. No entanto, cabe ao
Farmacéutico informar o utente que, mesmo sendo naturais, este tipo de produtos
possui efeitos adversos, estando atento as possiveis interagoes medicamentosas.

Na FAS, os produtos mais procurados sao para o tratamento de insénias, de

problemas gastrointestinais, como obstipacao, ou para emagrecimento.

4.7 - Suplementos alimentares e produtos para alimentagao especial

Segundo o DL n° 74/2010, de 21 de junho, “consideram- se géneros alimenticios
destinados a uma alimentacao especial os géneros alimenticios que, devido a sua
COMPOsiGao especial ou a processos especiais de fabrico, se distinguem claramente dos
alimentos de consumo corrente, s3o adequados ao objetivo nutricional pretendido e
comercializados com a indicacao de que correspondem a esse objetivo.” A alimentagao
especial corresponde as necessidades nutricionais especiais das seguintes categorias:
Pessoas cujo processo de assimilagdo ou cujo metabolismo se encontrem perturbados;
que se encontram em condicOes fisioldgicas especiais e que, por esse facto, podem
retirar beneficios especiais de uma ingestao controlada de determinadas substancias
contidas nos alimentos; e latentes ou criangas de pouca idade em bom estado de saude.

(m]

Na FAS, os produtos com maior saida sao os da gama Fortimel® e Resource®.

4.8 - Medicamentos e produtos manipulados

Considera-se  medicamento  manipulado  “qualquer  formula  magistral

(medicamento preparado segundo uma receita médica que especifica o doente a quem o
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medicamento se destina) ou preparado oficial (medicamento preparado segundo
indicagdes compendiais, de uma farmacopeia ou formulario) produzido em farmacia de
oficina ou nos servigos farmacéuticos hospitalares e dispensado sob a responsabilidade
de um farmacéutico”. !

Este tipo de medicamentos é regulado pelo DL n.® 95/2004, e na sua produgao
devem ser sequidas as boas praticas descritas na Portaria n.° 594/2004. 5] Portanto,
antes de iniciar a preparacao, o farmacéutico deve garantir que as matérias-primas
usadas satisfazem os requisitos das respetivas monografias da Farmacopeia Portuguesa
ou de outras Farmacopeias da Comunidade Europeia, analisando o boletim analitico que
acompanha cada substancia. Durante a producao deve elaborar a ficha técnica de
preparacao com a devida identificacdo do nome do medicamento e a quantidade
preparada, as matérias-primas utilizadas (quantidades e nimero de lote), a técnica de
preparagao, PV, a analise organolética e o PVP. Por fim, o medicamento manipulado deve
ser corretamente rotulado com indicacao do nome do doente, forma farmacéutica,
numero de lote, PV, condigdes de conservagao, via de administragao, posologig,
identificacao da farmacia e do diretor técnico e recomendagdes especiais para a
utilizagdo como: (“uso externo”, “manter fora do alcance das criangas”, “agitar antes
de usar”, entre outras).

A portaria n.° 769/2004, de 1 de julho estabelece que o calculo de venda ao
publico dos medicamentos manipulados deve ter em conta os honorarios de preparagao,
valor das matérias-primas e dos materiais de embalagem. Assim o PVP dos medicamentos
manipulados é resultado da aplicagdo da férmula: (Valor dos honorarios + Valor das
matérias-primas + Valor dos materiais de embalagem) x 1,3, acrescido do valor do
Imposto sobre o Valor Acrescentado a taxa em vigor (6%). Em relagdo ao cdlculo dos
valores dos honorarios esta dependente de um fator, atualizado anualmente, que varia
consoante a forma farmacéutica e da quantidade preparada. [l

E preciso ter em conta que ha um regime de comparticipagdo no dmbito do SNS
para alguns medicamentos manipulados de 30% do seu prego, estabelecido pelo
Despacho n.° 18694/2010, de 18 de novembro. 5]

Durante o estagio nao tive a oportunidade de preparar medicamentos
manipulados. Estas preparagoes s3ao esporadicas, quando sao necessarios manipulados
mais complexos é feita uma encomenda 3 Farmacia Lordelo.

31



© cespu

INSTITUTO UNIVERSITARIO
W' 0E CiEnCIAS DA SAUDE

4.9 - Dispositivos médicos

Segundo o DL n°. 185/2012, de 09 de agosto, dispositivo médico é definido como
" qualquer instrumento, aparelho, equipamento, material ou outro artigo, utilizado
isolada ou conjuntamente, incluindo os suportes légicos necessarios para 0 seu bom
funcionamento, cujo principal efeito pretendido no corpo humano nao seja alcangado por
meios farmacoldgicos, imunolégicos ou metabdlicos, embora a sua fungdo possa ser
apoiada por esses meios, e seja destinado pelo fabricante a ser utilizado em seres
humanos para fins de diagndstico, prevengdo, monitorizacao, tratamento ou paliagao de
uma doenca, de uma lesao ou deficiéncia, estudo, substituicao ou alteracao da anatomia
ou de um processo fisioldgico e controlo da concegao”. 6!

A FAS dispoe de varios DM, como testes de gravidez, luvas, seringas, tiras de
medicao de parametros bioquimicos, material de sutura e penso, preservativos, pulsos,

joelheiras e pés elasticos, meias de descanso e de compressao, entre outros.

5. — Dispensa de medicamentos sujeitos a receita médica
5.1 - Modelos de Receita Médica

As receitas médicas podem conter MSRM e MNSRM e podem ser prescritas

manual ou eletronicamente.

5.1.1- Receitas Manuais

Este tipo de prescrigao é cada vez menos utilizado, sendo apenas permitida a sua
prescricdo em situagoes excecionais (anexo IV). O prescritor deve assinalar com uma cruz,
no canto superior direita da receita, o motivo da excegao:

i. Faléncia informatica

il. Inadaptacdo fundamentada do prescritor (“previamente confirmada e
validade anualmente pela respetiva Ordem Profissional”)

iii. Prescricdo no domicilio (“a excegdo ndo pode ser usada no caso de

prescricoes efetuadas em lares de idosos”)
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iv. Até 40 receitas/més. [

Estas receitas tém algumas especificidades tais como: ndo podem conter rasuras,

caligrafias diferentes e ndo podem ser prescritas com canetas diferentes ou a Iapis. Estas

situacOes sao motivo para que as receitas nao sejam aceites nas farmacias, nao sendo

objeto de comparticipagdo; o nimero de embalagens prescritas deve constar em cardinal

e por extenso; ndo é permitida mais do que uma via da receita manual.

Para que a receita seja valida, o prescritor deve incluir os seguintes elementos:

Identificagdo do local de prescricao ou respetiva vinheta, se aplicavel. Nas
unidades do SNS, se a prescri¢ao se destinar a um doente pensionista abrangido
pelo regime especial, devera ser aposta a vinheta de cor verde, identificagao da
unidade de salde. Nos consultérios e/ou médicos particulares, o local devera
estar igualmente identificado, através de carimbo ou inscricdo manual (por
exemplo, “Consultério - Particular”, “Domicilio”, etc.);

Vinheta identificativa do prescritor;

Especialidade médica, se aplicavel, contacto telefénico e, quando existe,
endereco de correio eletrénico;

Identificagao da excegao que justifica a utilizagao da receita manual, assinalando
com uma cruz a alinea correspondente;

Nome e numero de utente e, sempre que aplicavel, o numero de beneficiario;
Entidade financeira responsavel tendo em conta as especificidades do utente;
Regime especial de comparticipagao de medicamentos, representado pelas siglas
«R» e ou «O», se aplicavel;

|dentificacao do medicamento;

Justificagao técnica, se aplicavel;

Identificagao do despacho que estabelece o regime especial de comparticipagao
de medicamentos, se aplicavel

Data da prescrigao;

Assinatura do prescritor.

Quanto ao nimero de embalagens e validade da prescrigao:

A prescricao tem uma validade de 30 dias sequidos, contada a partir da data da sua

emissao.
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Em cada receita podem ser prescritos até 4 medicamentos distintos, num total de
4 embalagens por receita. No maximo, podem ser prescritas 2 embalagens por
medicamento.
No caso dos medicamentos prescritos se apresentarem sob a forma de
embalagem unitaria podem ser prescritas até 4 embalagens do mesmo
medicamento.

A receita renovavel nao pode ser emitida através de prescrigado manual. ['7

5.1.2 - Receita Eletréonica Materializada

Prescricao eletronica materializada: a prescri¢ao é impressa. Esta pode ocorrer:

- Em modo online, ou seja, no momento de prescri¢ao, os softwares tém de

validar e registar a receita de medicamentos no sistema central de prescrigdes (também

denominado de BDNP — base de dados nacional de prescrigdes) antes da sua emissdo em

papel;

- Em modo offline é permitido que o software funcione em modo offline, ou seja,

que registe a informagao da prescricao na BDNP posteriormente a sua emissao em papel.

Nesta situagao, as receitas sao emitidas com uma numeragdo local, atribuida pelo

software de prescri¢ao.” [ (Anexo V).

Quanto ao nimero de embalagens e validade da prescrigao:

A prescricao tem uma validade de 30 dias sequidos, contada a partir da data da sua

emissao.

Esta prescricao pode ser renovavel com uma validade até 6 meses. Para tal,
contém até 3 vias, devendo ser impressa a indicagao da respetiva via. Nestas
receitas apenas podem ser prescritos medicamentos que se destinem a
tratamentos de longa duragao.

O prescritor pode, quando assim o entender, validar 1 ou 2 das 3 vias tendo em
consideragao a duragao do tratamento e a dimensao da embalagem.

Em cada receita podem ser prescritos até 4 medicamentos distintos, num total de
4 embalagens por receita. No maximo, podem ser prescritas 2 embalagens por

medicamento.
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No caso dos medicamentos prescritos se apresentarem sob a forma de embalagem
unitaria podem ser prescritas até 4 embalagens do mesmo medicamento. [/

A prescri¢ao deve ser feita por Denominagao Comum Internacional, excetuando em
situacOes definidas, necessariamente justificadas. A prescricao por marca comercial ou
por nome do titular de Autorizagdo de Introdugao no Mercado (AIM) é permitida e deve ser

respeitada pelo farmacéutico no ato da dispensa quando na receita consta a mengao:

e "Excecdo a) do n® 3 do art.° 6°” - Medicamento com margem ou indice terapéutico
estreito;
e "Excecdo b) do n® 3 do art.° 6° - Reagdo adversa prévia;

e "Excegdo c) do n.° 3 doart.° 6°” - Continuidade de tratamento superior a 28 dias.

No caso da excecdo a) e b), o medicamento dispensado tem de ser,
obrigatoriamente igual ao prescrito. J& na excegcdo c), o utente pode optar por

medicamentos bioequivalentes ao prescrito desde que o PVP seja inferior.

Muitas vezes o utente n3o se faz acompanhar da receita, neste caso, efetua-se
uma venda que fica suspensa para posterior regularizagao, aquando da entrega da
receita. Isto acontece porque o acesso dos utentes aos centros de salde e hospitais por

vezes ndo é muito facilitado. [

5.1.3 - Receita Eletronica Desmaterializada

Prescricao eletronica desmaterializada ou receita sem papel: “a prescricao €
acessivel e interpretavel por equipamentos eletronicos, ou seja, no momento de
prescrigdo, os softwares tém de validar e registar a receita de medicamentos no sistema

central de prescrigoes.” [ (Anexo VI)

Este novo sistema traz inUmeras vantagens, n3o s6 para a farmacia como para o

utente, ja que todos os produtos de saude prescritos sao incluidos num Unico receituario.

E também permitido ao utente, através deste modelo eletronico, decidir se
pretende levar toda a medicagao ou apenas parte dela, sendo possivel posteriormente

levantar a restante noutro estabelecimento e/ou noutro dia. ['8]
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Quanto ao numero de embalagens e validade da prescrigao:

e (ada linha de prescrigao contém apenas um medicamento até ao maximo de: - 2
embalagens, no caso de medicamentos destinados a tratamentos de curta ou
média duracao, com uma validade de 30 dias sequidos, contada a partir da data
da sua emissdo. - 6 embalagens, no caso de medicamentos destinados a
tratamentos de longa duragao com uma validade de 6 meses, contada a partir da
data da sua emissao.

e No caso dos medicamentos prescritos se apresentarem sob a forma de
embalagem unitaria podem ser prescritas até 4 embalagens do mesmo

medicamento.
5.2 - Dispensa de medicamentos estupefacientes e psicotropicos

Os psicotropicos e estupefacientes constituem um grupo de medicamentos com os
quais é necessario ter cuidados especiais, pois quando administrados incorretamente
podem conduzir a situagdes perigosas. Os medicamentos que contém substancias ativas
classificados como estupefacientes e psicotropicos constam nas tabelas | e Il do Decreto-
Lei n°15/93, de 22 de janeiro, e n°1 do artigo 86° do Decreto Regulamentar n°61/94, de

12 de outubro; seqguem as mesmas regras dos restantes medicamentos.

No caso de prescrigao eletronica materializada ou manual, estes medicamentos
tém de ser prescritos isoladamente, ou seja, a receita médica nao pode conter outros
medicamentos. A prescricao eletrénica materializada deve identificar que é do tipo RE —
prescrigdo de psicotropicos e estupefacientes sujeitos a controlo. A linha da prescrigao
desmaterializada deve identificar que é do tipo LE — linha de prescrigao de psicotropicos

e estupefacientes sujeitos a controlo.

E necessario um registo de dados especial para este tipo de medicamentos. O
farmacéutico deve fazer uma identificagdo do doente e/ou do seu representante (nome,
data de nascimento, nimero e data do bilhete de identidade ou da carta de conducao ou
numero do cartdo de cidadao, nimero de passaporte no caso de cidaddos estrangeiros),
identificagcdo da prescricdo (nUmero da prescrigdo), identificagdo da farmacia (nome da

farmacia e o nimero de conferéncia de faturas), medicamento (nimero de registo e
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quantidade dispensada), e por fim data da dispensa. Para terminar este tipo de dispensa,
no caso de prescrigdes manuais ou materializadas, o utente ou o seu representante
assinam de forma legivel no verso da receita; no caso de prescricdes desmaterializadas,

apenas é permitida a dispensa online deste tipo de medicamentos.

Os taloes dos psicotropicos devem ser guardados juntamente com as fotocopias
das prescricoes manuais ou materializadas, ou s6 os taldes no caso das prescrigoes
desmaterializadas e devem ser mantidas em arquivo adequado pela farmacia durante 3

anos. Este arquivo deve ser efetuado por ordem de aviamento. ['7!

5.3 - Dispensa de produtos destinados 3 autovigilancia da Diabetes
mellitus

Os produtos destinados ao autocontrolo da diabetes mel/itus comparticipados
constam da listagem fornecida pelo Infarmed e seguem as mesmas regras dos

medicamentos no que diz respeito ao nUmero de embalagens e validade da prescri¢ao. ']

5.4 - Dispensa de Medicamentos Manipulados

Os medicamentos manipulados comparticipados sao os constantes no Anexo do
Despacho n.° 18694/2010, 18 de novembro.

e No caso de prescrigdo eletronica materializada ou manual, estes medicamentos
tém de ser prescritos isoladamente, ou seja, a receita médica nao pode conter
outros medicamentos/produtos.

e A prescrigao eletronica materializada deve identificar que é do tipo MM — receita
de medicamentos manipulados.

e Alinha da prescricao desmaterializada deve identificar que € do tipo LMM - Linha

de prescri¢gao de medicamentos manipulados.

5.5 - Subsistemas de satde e Regimes de comparticipagao

O DL n.° 10372013, de 1 de outubro conduz 3 alteragao do DL n.° 48-A/2010,

de 13 de maio e deixa bem clara a existéncia de comparticipagdo nos medicamentos
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dispensados na Farmacia Comunitaria 2], A comparticipagao corresponde a fragao do
preco de um MSRM que é financiada pelo Servico Nacional de Saide (SNS) ou outras
entidades, através de acordos estabelecidos.

Para o utente, o preco de um MSRM vai depender do regime de comparticipagao
em que se insere, Regime Geral ou Regime Especial, e do escaldo em que se inclui o
medicamento, e a comparticipacao s6 é possivel com a apresentacao de receita médica.
A comparticipacao do Estado é fixada de acordo com alguns escaloes baseados na
classificagao farmacoterapéutica, apresentando o escalao A, uma comparticipacao de
90%, o escalao B, 69%, o escaldo C, 37% e o escaldo D, 15%. (2023

Em fungdo do beneficiario o regime de comparticipagdo especial engloba dois

tipos de situagoes: pensionistas cujo rendimento “n3o exceda 14 vezes a retribuigao

minima mensal garantida” el Nestas situacoes a receita faz-se representar por um “R”
junto aos dados do utente ou uma vinheta verde, no caso das receitas manuais, e a
comparticipacao integrada no escalao A aumenta 5% e nos restantes escaloes 15%. (24
Algumas patologias especiais, como dor oncoldgica, dor cronica, doenga de Alzheimer,
LUpus e Psoriase, apresentam comparticipacoes especiais, que variam de acordo com a
patologia, mas os medicamentos considerados imprescindiveis para a vida dos doentes
sao comparticipados a 100%. No entanto, é indispensavel para que a comparticipagao
seja feita que na receita seja feita mengao ao respetivo diploma legal que consagra o
respetivo regime. (20-23]

Outra situagao especial de comparticipagao é o “Programa Nacional de Prevengao
e Controlo de Diabetes”, em que o estado comparticipa 85% do PVP das tiras-teste e em
100% do PVP das agulhas seringas e lancetas, de todos os utentes diabéticos do SNS e
outros subsistemas de salde. 24

0 caso dos trabalhadores migrantes é outra situagao especial, em que a Receita
Médica (RM) deverd conter a palavra “MIGRANTE", para além do nome do trabalhador e
entidade responsavel. (0]

Na situacao de prestacao de cuidados no ambito de doenga profissional da qual o
utente é portador, a RM devera identificar como entidade financeira responsavel o Centro
Nacional de Protecdao de Riscos Profissionais e no nimero de beneficiario, o nimero

atribuido pelo Centro Nacional de Protegao de Riscos Profissionais. ['7]
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Existem ainda casos em que o utente beneficia de uma complementaridade, ou
seja, uma dupla comparticipacao repartida entre o Estado e outro organismo, pagando o
utente um valor menor pelos medicamentos, como é o caso de seguros de saude,
Servicos de Assisténcia Médica Social (SAMS), trabalhadores dos correios, Portugal
Telecom ou EDP (Energias de Portugal). Nestes casos é necessario tirar uma copia da
RM e do cartdo do servico de salde (no verso da copia da RM). A RM original é
destinada a comparticipagdo pelo SNS, enquanto a copia da RM se destina a
comparticipacao referente a entidade respetiva de complementaridade.

Este regime era ainda partilhado por outras entidades que a partir de 1 de
abril de 2013 sofreram alteragao e passaram a usufruir apenas da comparticipagao
habitual do SNS, tal como o determinado pelos Despacho n.® 4005/2013, de 18 de marco
e Despacho n.° 4631/2013, de 22 de margo, a saber: Dire¢ao-Geral de Protegao Social
aos Trabalhadores em Funcgoes PUblicas (ADSE), Assisténcia na Doenca aos Militares das
Forcas Armadas (ADM), Sistema de Assisténcia na Doenca da Policia de Seguranca
Pablica (SAD PSP) e o Sistema de Assisténcia na Doenca da Guarda Nacional
Republicana (SAD GNR). 2527]

Segundo a portaria n® 262/2016 de 7 de outubro, por cada embalagem de
medicamentos dispensada com preco igual ou inferior ao 4° preco mais baixo ao grupo
homogéneo, a farmacia é remunerada em 0,35E.

Durante o estagio na FAS contactei com varios organismos de comparticipagao,
sendo os Servicos de Assisténcia Médica Social um dos mais comuns. Uma das maiores
dificuldades que senti foi em alguns casos identificar o organismo e o respetivo codigo no

sistema informatico.

6. — Receituario/Faturagao

Depois da dispensa de um MSRM, é impresso no verso da receita um documento
de faturagao, que contém a identificagao da farmacia, prego total de cada medicamento,
valor total da receita, encargo do utente em valor por medicamento e respetivo total,
comparticipagao do Estado em valor por medicamento e respetivo total, data da

dispensa, numero de registo dos medicamentos em carateres e cddigo de barras,
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nimero da receita e lote. Para além disto, o verso da receita deve ainda conter a
assinatura do profissional que a aviou, data e carimbo da farmacia.

Ao longo do dia as receitas s3o agrupadas, por organismo, lote e nimero (cada
lote tem 30 receitas, com excecdo do Gltimo lote do més) para serem conferidas. Na FAS
a verificagao € sempre feita por 2 farmacéuticos para minimizar a probabilidade de erro.
Caso se detete algum erro deve proceder-se a corregao através da alteragao da receita no
lote ou mesmo o abate da mesma. Sempre que o erro possa afetar diretamente o utente,
este é contactado de imediato. Reunidas e revistas as 30 receitas do lote, & emitido o
Verbete de Identificagdo do mesmo que contém a identificagdo da farmacia (nome e
cédigo da Associagdo Nacional de Farmacias - ANF), més e ano, entidade e plano de
comparticipagao, tipo, nUmero de lote, de receitas e de etiquetas, PVP, importancia paga
pelo utente e valor da comparticipagao total.l”!

No final do més, a faturacao é fechada e procede-se ao envio, até ao dia 10
do més em causa, para o Centro de Conferéncia de Faturas do SNS (CCF), de todas as
receitas do SNS, conjuntamente com o verbete, relagao resumo de lote, fatura mensal em
triplicado, incluindo o original. As receitas dos restantes organismos s3o envidas para a
ANF [28,29]

Existe a possibilidade de as receitas serem recusadas pelos organismos
responsaveis pela comparticipagao e nesse caso as receitas sao devolvidas a farmacia
acompanhadas pela justificacdo, sendo a comparticipagao retirada. A farmacia analisa 0s
erros e, se possivel, corrige-0s. No més seguinte, procede-se ao seu envio para a CCF, de
modo a recuperar o montante das comparticipagoes.

No caso da prescricdo eletronica desmaterializada ou receita sem papel, o
farmacéutico nao necessita de corrigir as receitas, uma vez que através do
Sifarma2000® se consegue fazer uma verificagdo dos medicamentos que estao a ser
aviados de modo a conferir se s3o 0s que estao na receita, evitando qualquer erro que
possa “prejudicar” o utente. Para além disso, como este tipo de prescricao €
desmaterializada, o farmacéutico ndo necessita de agrupar as receitas, carimbar, datar
ou assinar. O Sifarma2000® junta todas as receitas deste lote, e no final do més

enviam-se para a entidade responsavel.
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7. — Automedicacao

MNSRM sao medicamentos que, por poderem ser usados com seguranga e sem
supervisao médica, a sua dispensa é efetuada na presenga ou na auséncia de receita
médica. Contudo, isto ndo significa que estes medicamentos n3ao apresentem efeitos

adversos, pelo que a intervengao do Farmacéutico é de extrema importancia.

A automedicacao é a utilizagao MNSRM de forma responsavel, sempre que se
destine ao alivio e tratamento de queixas de salde passageiras e sem gravidade, com a
assisténcia ou aconselhamento opcional de um profissional de saude. A utilizagao de
MNSRM é hoje uma pratica integrante do sistema de satde. Contudo, a automedicacao e
o0 aconselhamento sé devem ser utilizados em situagoes clinicas ligeiras, autolimitadas e

que requerem terapéutica de curta duragao.

Aqui os farmacéuticos devem exercer o seu papel contribuindo para uma

automedicagao responsavel bem como realizarem um correto aconselhamento.

A lista de situagoes passiveis de automedicacao e de aconselhamento é vasta e
est3o listadas no Despacho n°® 17690/2007, de 27 de julho. %]

E também necessario informar o utente que se ndo verificar melhorias

significativas ou n3o atingir a cura, este deve regressar ou contatar o seu médico.

8. — Outros Cuidados de Sadde Prestados na Farmacia

A Portaria n° 1429/2007, de 2 de novembro B2, consagra a possibilidade de as
Farmacias Comunitarias prestarem servigos farmacéuticos de promogao da salude e do
bem-estar dos utentes, pelo que, desde entao, se transformaram em importantes espagos

de saude, reconhecidos pelos utentes.

Como forma de intervencao do farmacéutico na salde da comunidade, a FAS
determina certos parametros bioquimicos e fisioldgicos de acompanhamento, importantes

para a saude publica e individual. Os resultados obtidos devem ser interpretados com
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prudéncia, sendo da responsabilidade do farmacéutico indicar quando € necessario
recorrer ao medico. O farmacéutico deve também estabelecer um didlogo com estes
utentes, reforcando a importancia das medidas n3o farmacoldgicas. A seguir, descrevem-

se todos os servigos prestados nesta Farmacia.
8.1- Determinagao da Altura e do Peso Corporal

Na Farmacia Almeida Sousa os utentes podem controlar facilmente o seu peso,
através de uma balanga eletronica colocada na area de atendimento. Esta balanca
também apresenta um estadiometro, ao mesmo tempo que esta a determinar o seu peso
corporal, efetuando o calculo do indice de Massa Corporal (IMC). O indice de Massa

Corporal (IMC) pode ser calculado recorrendo a formula:
e |MC= Peso (KG) /Altura (m)>

Com base nos valores de IMC, a pessoa é incluida em determinado grupo (Tabela 1)

Valor do IMC Categoria de Peso

Inferior a 18,5 Kg/m? Baixo Peso ou Desnutrigao
Entre 18,5 e 24,9 Kg/m? Normal

Entre 25,0 2 29,9 Kg/m? Pré-Obesidade

Entre 30,0 3 34,9 Kg/m? Obesidade Classe |

Entre 35,0 3 39,9 Kg/m? Obesidade Classe |l
Superior a 40,0 kg/m? Obesidade Mérbida

Tabela 1 - Categorias de peso dos adultos de acordo com o IMCE2
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Pessoas com elevado peso (IMC > 25) devem ser aconselhadas a reduzi-lo, uma
vez que é um fator propicio ao aparecimento de diversas patologias, como problemas
cardiovasculares e diabetes. O contrario também se verifica: pessoas com uma acentuada
e/ou rapida diminuicdo do seu peso podem possuir alguma patologia (por exemplo, um
dos sintomas de cancro no célon conduz a uma perda progressiva de peso), devendo ser

referidas para uma consulta médica.

8.2 - Medicao da Pressao Arterial

A pressao arterial é definida como a pressao gerada pelo ventriculo esquerdo
aquando da ejecao de sangue para a artéria aorta. Os valores considerados normais
situam-se 3 volta de 120 mmHg durante a sistole e 80 mmHg durante a diastole. A partir
de 140 mmHg durante a sistole e/ou 90 mmHg durante a diastole, considera-se que o

individuo possui hipertensdo arterial (HTA). &2

A Farmacia surge como um lugar privilegiado para o controlo da pressao arterial e
como um contributo para a eficacia da terapéutica. Cabe ao Farmacéutico, além de medir
a pressao arterial, explicar o tratamento anti-hipertensivo, dar conselhos sobre a
terapéutica nao farmacoldgica, assim como proceder a um despiste dos efeitos
secundarios destes medicamentos e encaminhar o utente para o médico (no caso de

hipertensao critica e efeitos adversos graves).

Na Farmacia Almeida Sousa, existe a possibilidade de medir a pressao arterial
mediante o pedido do utente. Esta medicdo é realizada utilizando um dispositivo
eletronico de medicdo no brago (esfigmomandmetro automatico e manual), sequndo o
método oscilométrico. Assim, uma vez ligado o dispositivo automatico, basta premir um
botao para insuflar a bragadeira e aguardar pela leitura dos valores no mostrador digital.

Este aparelho indica também o valor da pulsagao.

Durante o estagio efetuei varias medigoes da pressao arterial. Tive sempre o

cuidado de falar com as pessoas explicando sempre 0 que era 3 hipertensao, o que era ser
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hipertenso (de acordo com os respetivos valores de referéncia da Tabela 2) e quais as

medidas n3o farmacoldgicas a praticar.

Tabela 2 — Valores de referéncia para a Pressdo Arterial. 3]

Pressao arterial sistélica

Pressao arterial diastélica

Categoria

(mmHg) (mmHg)
Normal 120 - 129 80 - 84
Normal alto 130 - 139 85 - 89
Estagio 1 de hipertensao 140 - 159 90 - 99
Estagio 2 de hipertensao >160 =100

8.3 - Medi¢ao da Glicémia Capilar

A diabetes mellitus € uma doenga cronica caraterizada pelo aparecimento de

niveis elevados de glicémia como resultado da caréncia ou da insuficiente agdo da

insulina. Um tratamento correto e seguro, com um controlo apertado dos niveis de

glicmia, melhora a qualidade de vida dos diabéticos e retarda o aparecimento de

complicag0es graves relacionadas com a doenga.

Os valores de referéncia para a glicémia, indicados pela Direcgao-Geral de Saude,

s3o em jejum <110 mg/dL e pés-prandial <140mg/dL, representados na Tabela 3.

Tabela 3 — Valores de referéncia para a Glicémia capilar. 34

indice Bioquimico

Valor de referéncia (mg/dL)

Glicémia Pré-prandial (jejum)

< M0 mg/dL

refeicdo)

Glicémia Pés-prandial (até 2-3 horas apds

<140 mg/dL
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8.4 - Determinacao dos niveis de Colesterol total, Colesterol HDL,
Triglicerideos e Acido Urico

As dislipidémias mais frequentes s3o as hipercolesterolémias e as
hipertrigliceridémias. Em individuos com histéria de doenga cardiaca, diabetes, obesidade
ou historia familiar de doencga cardiaca, a vigilancia destes parametros devera ser feita em

intervalos mais curtos.

Para a determinacao do colesterol total, colesterol HDL e triglicerideos na FAS
utiliza-se o aparelho Reflotron® Plus. O Reflotron® Plus € um aparelho, de diagnostico /n
vitro, criado para determinagao quantitativa de parametros de quimica clinica, utilizando
as tiras reativas Reflotron® e amostras nao diluidas. Funciona sob o principio da
fotometria de refletancia e garante resultados rapidos, fidveis e simples. Este aparelho
também determina o risco cardiovascular através do colesterol total, colesterol HDL,

triglicerideos e idade.

As determinagdes de colesterol total podem ser efetuadas a qualquer hora do dig,
uma vez que a ingestao de alimentos pouco influencia os valores. Dado que, os valores de
triglicerideos no plasma variam ao longo do dia, afetados pela ingestao de alimentos, a
determinagao deste parametro deve ser efetuada apds um jejum de 12 horas. Os valores
de referéncia para o colesterol total e triglicerideos encontram-se presentes na Tabela 4 e

5, respetivamente.

Tabela 4 — Valores de referéncia para o Colesterol. 3%

Nivel de colesterol
Tipo de colesterol
(mg/dL)
Colesterol Total <190
Colesterol LDL <15
Colesterol HDL > 40 (homem), > 45 (mulher)

Tabela 5 — Valores de referéncia para os Triglicerideos. 3%
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Classificagao dos Triglicerideos Valores de Referéncia (mg/dL)
Normal <150

Normal-elevado 150 -199

Elevado 200 - 499

Muito-elevado > 500

0 Acido Urico, forma de acumulagdo de monourato de sédio, pode originar o
aparecimento de Gota quando a sua sintese se encontra aumentada ou a sua eliminagao

diminuida, sendo varios os fatores que influenciam a sua remogao ou formagao. B¢

Deste modo, a sua medigao assume particular importancia na detecao precoce de
Cota, particularmente relevante em doentes com Insuficiéncia Renal cuja excrecao de
acido Urico se encontra diminuida, e na monitorizagao da terapéutica farmacoldgica
(quando aplicavel). Uma vez mais, atribui-se ao Farmacéutico a elucidagdo e motivacao
quanto a medidas nao farmacoldgicas (se aplicavel), como sejam, a pratica de exercicio
fisico e controlo do peso, aos quais se devem aliar cuidados alimentares. Os valores de
referéncia do Acido Urico variam em funcdo do género e s3o de acordo com o

apresentado na sequinte tabela (tabela 6):

Tabela 6 -Valores de Referéncia do Acido Urico. &7

Concentragdo de Acido Urico  (mg/dL)

Homens 7.0

Mulheres 6,0

8.5 - Consultas de Nutricao

A FAS tem ao dispor dos utentes consultas de nutri¢3o, realizadas por uma
profissional devidamente habilitado na area da Nutrigdo. As consultas s3o realizadas com
total privacidade, e destinam-se a varias pessoas, desde criangas a idosos, com elevado
ou baixo peso e ainda para pessoas portadoras de doengas como diabetes,

hipercolesterolémia, etc.
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Em todas as consultas s3o realizadas determinacoes de antropometria. Na
primeira consulta avalia-se a situagdo em causa, define-se o plano alimentar e os
objetivos a alcangar. Nas consultas seguintes ajusta-se o plano inicial e & prestado
acompanhamento da dieta adequado a situagdo. Quando necessario, ou quando
solicitado, é realizado o aconselhamento de suplementos adequados a situagao em

concreto.
8.6 - Administracao de Vacinas

Se o doente solicitar, podem ser-lhe administradas vacinas fora do ambito do
Plano Nacional de Vacinacao. A administracao de vacinas € um servico farmacéutico de
promogao de salde e apenas pode ser efetuada por pessoal especializado e competente

para tal operagao.
8.7 - Reabilitacao Auditiva

Na FAS, uma vez por més realizam-se consultas para pessoas com dificuldades
auditivas, sendo este servigo prestado por um Audiologista. Estas consultas s3o uma mais
valia, pois a selegao de sistemas auditivos adequados permitira ultrapassar as dificuldades

sentidas ao nivel da comunicacao oral de muitos idosos.

9. — Interagao Farmacéutico/Utente/Medicamento
9.1 - Principios Eticos

Segundo 10° artigo do Cddigo Deontoldgico da Ordem dos Farmacéuticos, “A
primeira e principal responsabilidade do farmacéutico é para com a saude e o bem-estar
do doente e do cidadao em geral, devendo pdr o bem dos individuos a frente dos seus
interesses pessoais ou comerciais e promover o direito de acesso a um tratamento com

qualidade, eficacia e sequranga”. (3!

Em suma, toda a atividade do farmacéutico tem como tem como objetivo principal a

preservagao da saude do utente.
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9.2 - Comunicacao com o utente

O farmacéutico deve ter um papel preponderante no esclarecimento, educagao e
aconselhamento & populaco, ja que é o profissional de salide mais proximo e acessivel. E,
muitas vezes o Ultimo a contactar com o utente antes de este iniciar a terapéutica,

cabendo-lhe zelar por uma utilizacao correta, racional e segura do medicamento.

Durante o estagio, pude constatar que a comunicagao é essencial na farmacia
comunitaria. A maioria da populacao que recorre 3 Farmacia é idosa e polimedicada.
Assim, € extremamente importante uma comunicagao explicita e confiante, usando uma
linguagem flexivel e comum, adaptando-se ao tipo de utente presente, tendo em conta a
sua idade e também o seu nivel socioeconémico. O desenvolvimento de uma relacao de
empatia entre o farmacéutico e o doente é importante para o estabelecimento de regras e
um clima de confianga entre ambos, sendo relevante para a aceitagao das sugestoes

dadas relativamente ao tratamento.
9.3 - Farmacovigilancia

A farmacovigilancia é a atividade de salde publica que tem por objetivo a
identificacao, quantificagdo, avaliacao e prevencao dos riscos associados ao uso dos
medicamentos em comercializagdo, permitindo o seguimento dos possiveis efeitos

adversos dos medicamentos.

A farmacovigilancia visa melhorar a qualidade e seguranga dos medicamentos, em
defesa do utente e da Salde Publica, através da detegdo, avaliagdo e prevengao de

reacoes adversas a medicamentos. 39

O farmacéutico tem o dever de comunicar com brevidade, as suspeitas de reagoes
adversas de que tenha conhecimento e que possam ter sido causadas por medicamentos,

promovendo a notificagao das mesmas aos Sistema Nacional de Farmacovigilancia.
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Durante o estagio nao tive oportunidade de assistir a nenhuma notificagao de
RAM, no entanto, tal é feito em impressos destinados a esse fim, ou on/ine, que devem
estar devidamente preenchidos. As notificagoes devem ser enviadas ao Centro Nacional de

Farmacovigilancia o mais rapidamente possivel em relagdo 3 data da ocorréncia. B

9.4 - Valormed

A VALORMED é uma sociedade cuja responsabilidade passa pela gest3ao de

residuos de embalagens e medicamentos fora de uso. 0]

A FAS dispoe deste sistema de recolha de medicamentos e participa também na
recolhna de radiografias. Os utentes sao incentivados a devolver a8 Farmacia os
medicamentos que j3 nao utilizam e os que passaram o prazo de validade. O material é
entdo colocado num contentor vazio e quando cheio € selado, pesado e colocado o cddigo
para posterior recolha por parte do grossista responsavel, sendo no final enviado para a
VALORMED.

Para o periodo de 2016-2020, foram distribuidas caixas de distribuicao ao utente,
as ECOMED. Uma vez cheias devem ser levadas para a farmacia e despejado o seu
conteddo no contentor VALORMED existente, sublinhando que, sendo reutilizaveis, devem

retornar aos domicilios para serem novamente cheias, e assim sucessivamente.
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Conclusao

Estes 5 meses na FAS foram, sem duvida, uma etapa fundamental na minha
formacao, preparando-me de forma mais pratica para o mundo do trabalho, e
enriqguecendo-me como futura Farmacéutica.

Durante o estagio pude por em pratica os conhecimentos adquiridos ao longo dos
5 anos do curso, solidificando-os e avolumando-os, acrescentando valores pessoais,
como autonomia, responsabilidade e muito mais seguranca para o contacto com o
utente.

Mais concretamente, o estagio comegou com o0 primeiro més de
ambientacdo, em que estava responsavel pela rececdo e armazenamento dos
medicamentos. Na sequnda semana na farmacia comecei com as medicdes de pressao
arterial e de pardmetros bioquimicos (glicémia, colesterol e triglicerideos). De
salvaguardar que, apds esta fase, estas determinagbes eram quase sempre realizadas
por mim, o que me permitiu familiarizar com o utente e prestar alguns conselhos
Uteis. Nestas primeiras semanas, tive ainda oportunidade de acompanhar os colegas
durante o atendimento, de forma a me ir familiarizando com o sistema informatico e
com o procedimento a seguir.

No segundo meés, iniciei a experiéncia de atendimento ao publico, de forma
auténoma e comecei a corrigir receituario.

Sem duavida a farmacia comunitaria € uma das saidas profissionais que mais me
atrai pela vertente humana que acarreta, sendo esta a maior aprendizagem, o contacto
com o utente, o saber ouvir, o estar disponivel.

O estagio vale também pela 6tima experiéncia de trabalho e relagdo criada com
toda a equipa. Volto a salientar o meu sincero agradecimento a todos os profissionais

da FAS pelo grande contributo, amabilidade e disponibilidade demonstradas comigo.
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