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Resumo

Apbs a formacao polivalente obtida durante o Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF) ¢ dada
aos seus alunos a possibilidade de realizar um semestre de estagio profissionalizante.

Na minha opinido, a realiza¢do do estagio curricular no dmbito do programa do MICF constitui uma mais-
valia para a formacdo académica obtida, uma vez que permitiu a consolidagdo e aplicacdo dos conhecimentos que
foram sendo adquiridos, mas também a superagdo dos novos desafios que s6 o contacto com a realidade
profissional pode trazer.

Ao longo do curso é-nos apresentada a multivaléncia do farmacéutico enquanto profissional, mas com o
decorrer deste estagio ¢ de facto possivel reconhecer o seu papel preponderante para o Sistema Nacional de Saude
(SNS). A farmécia comunitéria representa, muitas vezes, a primeira linha de a¢do no que toca a satde publica
surgindo como um dos locais de satide mais proximos do utente.

O presente relatorio ¢ constituido por duas partes, sendo que na primeira - Descricdo das atividades
desenvolvidas no estagio - sdo abordados os mecanismos de funcionamento da farmécia e as tarefas que lhe séo
intrinsecas, nomeadamente o papel do farmacéutico no controlo e gestdo da dispensa de medicamentos ¢ produtos
farmacéuticos e na prestagdo de servigos ao utente. Nesta parte estdo descritas as principais tarefas que
desempenhei e as dificuldades que fui encontrando nos diferentes ambitos da farmacia comunitaria. A segunda
parte ¢ dedicada aos projetos desenvolvidos por mim durante o estagio e que foram selecionados visando responder
a necessidades dos utentes ou mesmo da farmadcia, permitir que o meu conhecimento nas diferentes areas fosse
consolidado, capacitar-me para o esclarecimento de questdes que foram surgindo durante o atendimento e
dinamizar iniciativas propostas também pela equipa.

Os temas abordados foram: a “Hiperpigmentagdo Cutanea” onde foi realizada uma sessdo de esclarecimento
com distribui¢@o de amostras que aumentou o interesse dos utentes pelas op¢des de tratamento e os conhecimentos
por parte da equipa foram consolidados; as “Afec¢des oculares: papel do farmacéutico no apoio ao utente” em que
foi discutido um protocolo de atendimento com a equipa da FCC e pude esclarecer as minhas duvidas sobre o tipo
de abordagem a adotar durante o atendimento ao utente afetado. Sdo também abordadas outras dinamicas
realizadas em conjunto com a farmacia onde pude dar o meu contributo nomeadamente: o “Fim de Semana dos
Produtos Holon” em que foram realizados um catalogo, passatempo e banca de exposi¢io para promover a gama;
“Rastreio Cardiovascular” em que pude inquirir os utentes que demonstraram interesse em participar e realizar
uma breve analise dos resultados obtidos, sendo que os mesmos vdo de encontro ao panorama atual das doengas

cardiovasculares em Portugal.
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Relatério de Estagio — Farmacia Castro Carneiro 2020

Introduciao

O meu estagio curricular decorreu na Farmacia Castro Carneiro (FCC) durante 6 meses ¢ foi orientado pela
Dr*. Raquel Conceigdo. A escolha da FCC como local para a realizag@o desta etapa final do MICF foi deliberada
tendo em conta também o contacto anterior que me foi possibilitado através dos estagios extracurriculares
organizados pela Associacdo de Estudantes da Faculdade de Farmdacia da Universidade do Porto. Durante o estagio
extracurricular foi possivel conhecer grande parte da equipa e perceber as potencialidades que a FCC tinha para
enriquecer a minha formacao.

Ao longo do meio ano em que pude integrar a equipa da FCC foi-me permitido desempenhar e ver a ser
desempenhadas as diferentes fun¢des do farmac€utico comunitario. A pratica deste papel engloba a cedéncia de
medicamentos e produtos de saude, a indicagdo ¢ aconselhamento, a revisdo ¢ acompanhamento da terapéutica, a
prestacdo de servigos clinicos como a medicdo de pardmetros bioquimicos, a educagao para a saide e a promogao
do uso racional do medicamento.

O horario de estagio realizado foi entre as 10h e as 18h, com uma hora de interrupgao para almogo. No entanto,
no decorrer deste periodo foi-me dada a possibilidade de adaptar pontualmente o horario para poder assistir a
abertura e fecho da farméacia ou a sua dindmica a um dia de fim-de-semana.

O presente relatorio encontra-se dividido em duas partes: em primeiro lugar, sdo descritas as atividades
inerentes ao funcionamento logistico da farmacia, destacando aquelas que presenciei e para as quais pude
contribuir. Na segunda parte do relatorio foram abordados os temas e projetos desenvolvidos assim como a sua
integracdo no panorama da farmacia.

Os 6 meses de estagio estdo organizados no cronograma de tarefas e atividades representado na Tabela 1.

Tabela 1: Cronograma das atividades desenvolvidas no estagio curricular.

Janeiro | Fevereiro | Marco Abril Maio Junho Julho

Integragdo e adaptacdo ao
espago de trabalho
Rececdo e conferéncia de
encomendas
Armazenamento e gestdo de
stocks
Controlo de prazos de
validade

Acompanhamento de
atendimentos ao balcdo
Atendimento ao publico

Realizacdo de encomendas
instantaneas e por telefone
Determinagdo de parametros
fisicos e bioquimicos




Relatorio de Estagio — Farmacia Castro Carneiro 2020

Parte 1- Descricio das atividades desenvolvidas no estagio

1. Farmaicia Castro Carneiro

A FCC localiza-se na Avenida dos Descobrimentos, n°459, Vila Nova de Gaia mais concretamente na loja n°1
do espago comercial Gaiashopping. No entanto esta farmacia existia previamente desde 1973 na Rua Padre Cruz
no centro do Porto tendo reaberto na sua localizagdo atual em outubro de 2004.

A propriedade da FCC pertence a Dr* Elza Lemos e a sua dire¢@o técnica ¢ desempenhada pela Dr* Raquel
Conceigao.

1.1. Horario de funcionamento

O horério de atendimento ao publico estd em consenso com o horario praticado pelo espaco comercial em que
a farmacia estd inserida. De segunda-feira a sabado, incluindo feriados, funciona das 9:00h as 23:00h e aos
Domingos encerra as 20:00h.

De acordo com a escala emitida pela Associagdo Nacional de Farmacias (ANF) e aprovada pela Administragdo
Regional de Satide do Norte, a FCC realiza, a cada 20 dias, turnos de servigo permanente. [1]

Devido ao horario de funcionamento alargado, durante o estagio, foi-me permitido ter um horario mais flexivel

podendo observar as dindmicas em diferentes periodos do dia e também o seu funcionamento ao sabado.

1.2. Recursos humanos

Os recursos humanos de uma farmacia representam um dos fatores mais diferenciadores na perspetiva do utente
dado que através de um atendimento de qualidade é possivel fideliza-lo.

No caso da FCC, a sua equipa técnica, no decorrer do meu estagio, era constituida por treze elementos com
diferentes responsabilidades para além do atendimento ao publico. A constitui¢do da equipa ¢ apresentada na
Tabela 2.

A minha inser¢@o na equipa ocorreu de forma gradual e natural dada a disponibilidade e vontade de transmitir
conhecimento apresentada por todos os elementos. O dinamismo da equipa e realizagdo de reunides mensais com
a presencga da proprietaria permitem a FCC apresentar uma equipa coesa ¢ bem-informada.

Como referido, todos os elementos da equipa desempenhavam fungdes para além do atendimento ao ptblico o
que se tornou extremamente importante para o meu estagio curricular. A possibilidade de acompanhar cada
elemento nas suas tarefas permitiu-me aperceber das particularidades de cada uma delas e aumentar a panoplia de

estratégias para enfrentar desafios futuros da area.

Tabela 2: Constitui¢do da equipa técnica da FCC

Dr® Elza Lemos Proprietaria

Dr? Raquel Conceicio Diretora Técnica

Dr® Andreia Fernandes Farmacéutica Adjunta

Dr? Joana Fonte Farmacéutica Adjunta

Dr? Juliana Teixeira Farmacéutica Adjunta

Silvia Antunes Técnica Auxiliar de A¢ao Farmacéutica
Carla Cabral Técnica Auxiliar de A¢ao Farmacéutica
Filipe Carneiro Técnico Auxiliar de A¢do Farmacéutica
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Nuno Cunha Técnico Auxiliar de A¢do Farmacéutica
Paulo Silva Técnico Auxiliar de A¢ao Farmacéutica
Rui Pinto Técnico Auxiliar de A¢ao Farmacéutica
Sérgio Borges Técnico Auxiliar de A¢do Farmacéutica
Alice Peito Auxiliar de Limpeza

1.3. Perfil dos utentes

A localizagdo do estabelecimento ¢ determinante para o perfil dos utentes da mesma e influencia,
invariavelmente, a politica de gestdo de vendas adotada. Como esta inserida no espaco comercial Gaiashopping, a
FCC presta servigos a um grupo bastante heterogéneo de utentes.

A FCC recebe um nimero avultado de visitantes ocasionais do shopping, mas com o passar do tempo tem
vindo a construir uma percentagem de utentes habituais que habitam perto ou trabalham no estabelecimento
comercial. Outra vantagem ¢é a proximidade de instituigdes como o Hospital Privado de Gaia que garante também
um fluxo de utentes.

Esta heterogeneidade de pacientes a nivel cultural, etirio e socioeconémico proporcionou-me uma grande

diversidade de experiéncias no que toca ao atendimento e aconselhamento farmacéutico.

1.4. Organizacio do espacgo fisico e funcional

O espago fisico da FCC respeita as orientagdes do Artigo n°29 presente no Decreto Lei n°307/2007, de 31 de
agosto, que fornece informagdes para a regulamentagdo dos requisitos necessarios em cada espago interno e
externo. [2]

1.4.1. Espaco Exterior

A fachada da FCC encontra-se devidamente identificada e voltada para o interior do primeiro piso do
Gaiashopping, caracterizando-se pela presenca de ecrds onde sdo divulgadas informagdes relevantes como a
identificagdo da diregdo técnica da farmacia, o horario de funcionamento e dados acerca dos servigos farmacéuticos
prestados. O acesso a FCC ¢ adequado a utentes com mobilidade reduzida e a carrinhos de bebé.

As vitrines sdo alteradas periodicamente, permitem a visualiza¢do do espago de atendimento publico e facilitam
a divulgagdo de novos produtos e campanhas em destaque através da elaboragdo de montras. Para a criacdo de
montras € utilizado material fornecido pelos laboratorios ou componentes criados pelas responsaveis de marketing
e divulgag@o.

Em adigdo, a FCC apresenta um acesso lateral utilizado nos dias de servigo permanente, ndo sendo necessario
a entrada do utente no espago comercial dada a existéncia de um postigo que assegura o atendimento. Nesse acesso

¢ também afixada mensalmente a lista atualizada de farmécias que irdo efetuar o servigo permanente.

1.4.2. Espago Interior
O interior da farmécia foi criado de forma providenciar um local de trabalho funcional para os profissionais de
saude e convidativo para os utentes garantindo que a comunicagao entre ambos ¢ feita nas melhores condigdes.
O espago interior divide-se em dois pisos com varias areas de trabalho distribuidas de forma a assegurar um
funcionamento eficiente.

No primeiro piso encontra-se:
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- Zona de atendimento: ¢ constituida por seis balcdes de atendimento ao publico sendo que cada um possuiu o

seu terminal informatico, leitor dtico de cddigos de barras e impressora de taldes e receitas. No piso de atendimento
esta também disponivel um tensiometro automatico e uma balanca eletronica devidamente calibrados para uso dos
utentes sendo que ambos estdo alocados a uma zona da farmacia onde € possivel o utente ter alguma privacidade.

Existe ainda um sistema de senhas na entrada que permite estabelecer uma ordem de atendimento de acordo
com a chegada dos utentes a farmacia.

As paredes laterais possuem lineares com produtos de cosmética e higiene corporal (PCHC) organizados
consoante as variadas marcas e fins, bem como produtos de puericultura, higiene oral, dietética, material
ortopédico, entre outros.

Neste espaco existem também alguns expositores ¢ gondolas onde sdo expostos produtos sazonais, produtos
recentes ou alvo de maior destaque promocional.

Atras de alguns balcdes de atendimento ou em gavetas, inacessiveis aos utentes, estdo presentes medicamentos
ndo sujeitos a receita médica (MNSRM) para afe¢des comuns, suplementos alimentares, etc.

- Gabinetes de atendimento personalizado: existem dois espacos de diferentes dimensdes reservados a

atendimentos que possam requer uma maior privacidade e onde o utente possa ter um didlogo confidencial com o
farmacéutico.
Os gabinetes sdo também utilizados para a medicdo de parametros bioquimicos, administracio de injetaveis e

para a realizagdo de consultas de Nutrigdo, Podologia e Dermofarmacia pelas respetivas especialistas.

- Antecamara para rececdo de encomendas: neste espaco ¢ conferido o nimero de contentores presentes em
cada encomenda ¢ sdo removidos os medicamentos que devem ser colocados no frigorifico. Posteriormente, as
encomendas sdo encaminhadas para o Piso 1 com o auxilio de um elevador de cargas.

Esta zona possui também algumas prateleiras onde é armazenado calgado ortopédico que ndo estd exposto e
outros produtos que ndo requerem conservacao a temperatura e humidade regulada.

- Frigorifico: aqui sdo armazenados medicamentos que requerem uma temperatura baixa de conservacgio e
humidade controlada (colirios, insulinas, vacinas, entre outros). Estes produtos sdo retirados das encomendas na
antecamara e sdo organizados por categorias e por ordem alfabéticas nas diferentes prateleiras do frigorifico.

- Laboratdrio: espago restrito que permite a elaborag@o de preparagdes extemporaneas. Encontra-se equipado
com uma bancada de trabalho, balanca analitica calibrada e material de laboratorio. Apesar do laboratorio da FCC
cumprir os requisitos da Portaria n® 594/2004, de 2 de junho, que aprova as boas praticas a observar na prepara¢io
de medicamentos manipulados em farmacia de oficina e hospitalar, nestas instalagdes ndo sdo preparados
manipulados. [3] A percentagem de pedidos de manipulados no atendimento ndo € muito representativa e, quando
surgem, a FCC encaminha a sua preparagdo para outro local (Farmacia Serpa Pinto) onde posteriormente vai
recolher os produtos para entregar ao utente.

No laboratério estd também disponibilizada literatura de auxilio a pratica farmacéutica como o Formulario
Galénico, Prontuario Terapéutico e a Farmacopeia Portuguesa IX.

Neste piso existem prateleiras onde estdo armazenados xaropes e outros produtos sazonais e estdo ainda
disponiveis uma instalagdo sanitaria e uma zona de arrumos.

No segundo piso encontramos uma zona de armazenamento com prateleiras devidamente identificadas onde

estdo organizados por ordem alfabética PCHC de baixa rotatividade, medicamentos de uso veterinario, dispositivos
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para utilizacdo no sistema respiratorio, produtos cujas dimensdes ndo sdo adequadas para armazenamento no robot
e excedentes de artigos expostos e MNSRM adquiridos em grande quantidade.

- Robot e area de rececéo e conferéncia de encomendas: as encomendas chegam a este local através do elevador

de cargas. Posteriormente sdo colocadas no robot que tem a capacidade de realizar em simultineo o
armazenamento e a dispensa de medicamentos, sendo climatizado e isolado do exterior. Este dispositivo veio
substituir o tradicional método de armazenamento em gavetas moveis e proporciona aos profissionais mais tempo
para o aconselhamento farmacéutico e garante um atendimento mais eficiente € com menor tempo de espera.

Outra das vantagens ¢ a melhoria na gestdo de stocks da farmacia dado que a ordem de dispensa dos
medicamentos pelo robot nio é aleatdria. E usada a ordem “First Expired First Out” (FEFO), ou seja, da prioridade
a dispensa de produtos com o término do prazo de validade mais proximo.

Para a introdugdo dos produtos é necessario que estes respeitem os limites do robot e ndo estejam
acondicionados em cartonagem ou com formatos fora do normal.

Os restantes produtos de grandes dimensdes como, leites, papas, medicamentos veterinarios, emplastros, entre
outros, estdo armazenados nas diferentes prateleiras ja referidas anteriormente.

- Escritério: destinado a reunides e assuntos burocraticos assim como a discussido de assuntos relacionados
com a gestdo financeira, organizacional e comercial da FCC. E também neste local que muitas vezes a proprietaria
e a diretora técnica recebem os delegados de informagao médica.

Por fim existem ainda neste piso uma area de descanso, cozinha, vestiario ¢ instalagdes sanitarias que ddo um
maior conforto didrio a equipa, principalmente nos hordrios das refeicdes, pausas e nas noites de servigo
permanente.

1.5. Fontes de informacio

O exercicio da profissdo farmacéutica pressupde uma que haja uma constante atualizacdo e renovacio dos
conhecimentos.

Dada a introdugdo constante de novos produtos no mercado e frequente atualizacdo da legislagdo € necessario
que os profissionais estejam a par de toda essa informacéo para prestar um melhor servigo.

Pessoalmente, no inicio do estagio, senti que ndo estava suficientemente informada acerca da legislagdo
farmacéutica e fui também surpreendida pela quantidade de produtos que até entdo desconhecia. Felizmente foi
possivel contar com a ajuda de toda a equipa ¢ com a disponibilizagdo de fontes de informagéo presentes na FCC.
Ao longo dos meses foi sempre possivel aceder a diversas fontes de informacao certificadas e fidedignas, quer sob
a forma de livros (como a Farmacopeia Portuguesa e o Prontuario Terapéutico), quer através da Internet (Infomed
e Prontuario Terapéutico on-line). Para a consulta de informacgao legislativa realgo o site do Diario da Republica

que possui uma secgdo de legislagdo farmacéutica compilada.

2. Administracio e Gestio da Farmacia
2.1. Sistema Informatico
O sistema informatico utilizado na FCC ¢ o Whinphar® e apresenta funcionalidades intuitivas e praticas que
me foram sendo apresentadas no primeiro més de estagio. Este software permite o acompanhamento de todo o
circuito do medicamento, desde a realizago e recegdo de encomendas, gestdo de devolugdes e controlo de stocks

e prazos de validade (PV) até a dispensa farmacéutica e faturagdo. Para cada produto ¢é criada uma ficha com
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informagao cientifica e técnica sobre os mesmos assim como os diferentes movimentos realizados no seu stock
individual.

E possivel também elaborar fichas para cada utente, permitindo um atendimento mais rapido, seguro ¢ eficaz,
dado que ficam assim acessiveis os dados cedidos pelo utente e o historico de compras do mesmo. Com a entrada
em vigor a 25 de maio de 2018 do novo Regulamento Geral da Prote¢do de Dados, a FCC atualizou a sua base de
dados e criou fichas de consentimento que foram apresentadas a todos os utentes ja com ficha ou a utentes que
pretendessem cria-la. Na impossibilidade de obter autorizacdo de algum utente, a respetiva ficha e os dados
fornecidos anteriormente eram eliminados do sistema de forma a cumprir a legislacao. [4]

Cada membro da equipa técnica tem um numero de utilizador e uma palavra-chave que permite o acesso ao
sistema e que permite o registo das agdes realizadas por cada um. Desde o inicio do estagio também me foram
fornecidos os dados de registo para realizar o meu login.

Apesar de ja ter contactado brevemente com o Whinphar® no estagio extracurricular, s6 neste estagio de maior
duragdo é que pude conhecer as inimeras funcionalidades que possui e perceber a sua aplicagdo direta no dia-a-
dia de trabalho.

2.2. Fornecedores e aquisicido de produtos

Os medicamentos e produtos farmacéuticos disponibilizados na FCC podem ser adquiridos através de
distribuidores grossistas ou encomendados diretamente aos laboratérios. O mais comum ¢ o recurso a
fornecedores, sendo as encomendas diretas aos laboratdrios reservadas para aquisigdes de grandes quantidades,
uma vez que, geralmente, € possivel beneficiar de melhores condigdes de compra. As encomendas aos laboratorios
sdo maioritariamente produtos de venda livre, como PCHC, MNSRM e dispositivos médicos, mas também alguns
medicamentos sujeitos a receita médica (MSRM) que apresentam um grande volume de vendas. Estas compras
sdo negociadas diretamente com os delegados comerciais de cada laboratorio e sdo previamente preparadas tendo
em conta diversas variaveis como a rotacio do produto.

As compras didrias sdo realizadas aos armazéns grossistas sendo a OCP Portugal aquele com maior expressao
na FCC. Pontualmente, recorre-se a outros distribuidores como a Holon Produtos, a Alliance HealthCare ¢ a
Empifarma. O recurso a varios fornecedores diminui a probabilidade da ocorréncia de ruturas de stock e possibilita
a aquisi¢do de produtos ndo esgotados em poucas horas.

A escolha dos fornecedores é de extrema importancia e baseia-se em critérios como os pregos praticados, o
stock disponivel, as condi¢des comerciais definidas, a politica de devolugdes e a rapidez e qualidade dos servigos.

Diariamente a OCP realiza trés entregas na FCC ocorrendo a primeira no inicio da manha, pelas 10horas, de
seguida ao inicio da tarde, pelas 15 horas e, finalmente, no final do dia, pelas 19 horas.

As encomendas diarias sdo realizadas tendo em conta o stock minimo e maximo de cada produto
comercializado na farmacia. Esses valores de stock sdo definidos pela direcao técnica com recurso ao Winphar®
e o sistema informatico cria encomendas de forma a repor os produtos que vao saindo durante o atendimento de
forma a manter um stock estavel.

Quando ocorre a necessidade imediata de um produto que ndo estd disponivel em stock, realizam-se
encomendas instantaneas através do Whinphar®, da aplicag@o disponibilizada pela OCP ou por telefone, falando
diretamente com o fornecedor. Geralmente, estas situagcdes acontecem de forma a poder satisfazer um pedido
imediato do utente durante o atendimento. Pelos diferentes canais é possivel verificar no momento a

disponibilidade do produto e, dado que este serd entregue com a proxima encomenda do fornecedor respetivo, ¢
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possivel informar o cliente da hora prevista para entrega do produto. Segundo a politica da FCC ¢ permitido a toda
a equipa realizar encomendas instantineas imediatas para todos os pedidos de produtos que ndo se encontrem em
stock e é necessario acionar o mecanismo de rutura disponivel no software. A sinalizagdo das diferentes ruturas de
stock permite uma constante atualizacdo das necessidades dos utentes e possibilita uma reformulagdo das
encomendas diarias, caso necessario.

Esta ainda disponivel o Projeto Via Verde do Medicamento, que admite uma encomenda instantanea especial
disponivel para alguns produtos rateados e acessivel apenas perante apresentacao de receita médica.

No decorrer do estagio, pude assistir a realizacdo de encomendas diretamente as marcas e, durante o

atendimento, pude executar inimeras encomendas instantneas através dos diferentes canais.

2.3. Receciio de encomendas

As encomendas sdo acompanhadas de uma fatura detalhada em duplicado ou, caso esta ainda ndo se encontre
disponivel, de um guia de remessa. A analise destes documentos permite a verificagdo do remetente da encomenda,
o numero de volumes e assegura que os produtos enviados correspondem ao pedido feito previamente ao
fornecedor.

A rececao ¢ realizada informaticamente no Whinphar® onde ja estdo disponiveis as encomendas didrias e as
instantaneas feitas a OCP; para as restantes encomendas de outros fornecedores ou diretas a laboratorios €
necessario introduzir a identifica¢do manualmente. Nesses casos é também realizada a confirma¢do da nota de
encomenda com a fatura e com o que foi efetivamente recebido.

A entrada dos produtos no sistema informatico pode ser feita por leitura 6tica do Codigo Nacional de Produto
(CNP) usando o leitor manual ou o leitor associado ao robot. E também conferido o Prazo de Validade (PV), a
integridade da embalagem, o Pre¢o Impresso na Cartonagem (PIC), o Preco de Venda ao Publico (PVP). Se algum
destes parametros for diferente do que esta registado pelo software, apenas ¢ atualizado caso o sfock do produto
esteja a zero, de modo a ndo afetar as unidades ja existentes na farmacia. Caso algum produto tenha o PIC alterado
sdo identificados para que a atualizagdo do PVP informatico ocorra aquando da sua dispensa.

Apos terem sido inseridas todos os produtos da encomenda, é necessario confirmar o nimero de unidades
pedidas e recebidas com o descrito na fatura e introduzir os precos de faturacdo, de forma a obter o valor final
presente na fatura. Por fim, os pregos dos produtos de venda livre sdo definidos segundo as indica¢des presentes
na seccdo 2.4. Quando se finaliza a encomenda o Whinphar® atualiza automaticamente o stock de todos os
produtos e ¢ definida a data limite para o pagamento da fatura em questdo. O pagamento das faturas ¢ feito tendo
em conta as condi¢cdes acordadas com o fornecedor. O duplicado da fatura é assinado e datado por quem deu
entrada da encomenda e devidamente arquivado em dossiers proprios, enquanto que o documento original ¢
separado para posterior envio para a contabilidade. Todos os passos deste processo devem ser realizados de forma
minuciosa para evitar erros de stock e dificuldades na dindmica da farmacia.

A rececao de encomendas foi a primeira tarefa que realizei no estdgio e foi uma constante a longo dos seis
meses. Assim foi possivel conhecer e familiarizar-me com os inimeros medicamentos e produtos presentes na
farmacia. Conhecer as diferentes apresentagdes de uma substancia traz uma vantagem significativa para o
atendimento ao publico dado que muitas vezes o utente ndo consegue dar toda as informagdes acerca do laboratorio

e so reconhece o medicamento vendo a embalagem.
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Com a realizacdo da rececdo de encomendas ficou claro que esta tarefa pode ser uma grande fonte de erros,
pelo que deve ser realizada com toda a atencdo e rigor, tratando-se de uma das tarefas mais importantes na farmécia
de oficina.

2.4. Definicio de Precos

Nos produtos de venda livre, a defini¢ao do PVP ¢ feita manualmente na farmacia, tendo em conta o prego de
aquisic¢do ao fornecedor, o Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA) e a margem de comercializagdo. As margens
de comercializagdo em vigor na FCC foram calculadas previamente e estdo predefinidas para que sejam conferidas
e aplicadas aquando da rece¢@o dos produtos. Para além dos fatores acima mencionados, ¢ também necessario ter
em conta a rotatividade de cada produto, o seu volume de vendas e a competitividade do mercado. Assim, todos
os precos devem ser ponderados individualmente, de modo a conseguir assegurar uma margem confortavel para a
farmacia sem esquecer as condi¢des do mercado atual.

Logo no inicio da minha experiéncia a rececionar encomendas e a conferir faturas foi-me explicado o
mecanismo por detras do calculo de um prego. Com o tempo ¢ a pratica, fiquei mais familiarizada com este método
e, apesar de ter sempre ajuda dos responsaveis, foi possivel ter autonomia para mudar e sugerir mudanca de precos
aplicando as margens.

2.5. Armazenamento

O armazenamento dos produtos ¢ fundamental pois permite a estabilidade quimica e fisica dos mesmos assim
como a ordem e fluidez do servigo na farmacia. Para que tal acontega, o armazenamento deve ser rigoroso, de
modo a evitar erros de stock, a agilizar a dispensa dos produtos ¢ a prevenir a caducidade dos PV. Na FCC ¢
aplicada a metodologia FEFO, quer aos produtos arrumados no robot quer aos produtos que sdo colocados nas
prateleiras e gavetas. No robot, esta metodologia ¢ aplicada automaticamente pelo mesmo, nos restantes casos, os
produtos com menor PV devem ser armazenados em cima ou a frente, para que sejam retirados em primeiro lugar.
Ao longo do estagio, o armazenamento de produtos foi também uma das primeiras tarefas que efetuei e que se
manteve durante toda a sua durag¢@o. Na FCC a natureza dos produtos influencia o seu armazenamento: os produtos
com mais saida, como os medicamentos sujeitos a receita médica (MSRM) e alguns medicamentos ndo sujeitos a
receita médica (MNSRM), sdo armazenados no robot ¢ em algumas gavetas junto ao balcdo; os restantes MNSRM,
os cosméticos, os suplementos alimentares, os produtos naturais e de higiene, sdo armazenados nos lineares, nas
gondolas e nos expositores na zona de atendimento. Poder armazenar toda a gama de produtos foi essencial para
ficar a conhecer os locais onde se encontram, o que se torna indispensavel para realizar qualquer tarefa inerente a
farmacia, como, por exemplo, o atendimento ao balcao.

As condig¢des de temperatura e humidade sdo devidamente controladas segundo o definido por lei; o frigorifico
que armazena os medicamentos de frio deve estar entre 2°C e 8°C e a restante area de armazenamento entre os
15°C e os 25°C. A humidade deve ser inferior a 60%.

A monitorizagdo destes fatores € feita através de termohigrometros que sdo colocados no frigorifico, no interior
do robot onde estdo armazenados os produtos e na zona de atendimento ao publico. A leitura e recolha dos dados
do termohigrometros ¢é feita semanalmente sempre no mesmo dia da semana. Posteriormente ¢ feito o registo dos
valores de temperatura e humidade obtidos e, caso estes ndo se encontrem conformes, existem protocolos

disponibilizados para que se possam corrigir as anomalias encontradas.
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Presenciei e colaborei na avaliagdo destes pardmetros e verifiquei que as maiores dificuldades sdo manter o
interior do robot e a zona de atendimento dentro do intervalo de temperatura regulamentar. Para conseguir cumprir

as normas, a FCC tem um sistema de ar condicionados instalado nos diferentes de armazenamento e nos gabinetes.

2.6. Devolugdes
Caso se verifiquem irregularidades nas encomendas recebidas, estes devem ser registadas e comunicadas ao
fornecedor. Através do Whinphar® ¢ feito o registo e, caso seja necessario, sdo emitidas notas de devolugdo. Os

erros mais frequentes e a sua resolugdo encontram-se apresentados na Tabela 3.

Tabela 3: Erros mais frequentes na verificagdo de encomendas e respetiva resolugao

Erro Resolucao

Produto faturado, mas nao recebido Comunica-se com o fornecedor e ¢ solicitado o produto ou
uma nota de crédito.

Produto recebido, mas néo faturado Se o produto tiver interesse para o stock da farmacia faz-
se um pedido para envio da fatura e da-se entrada do
mesmo no sistema; caso contrario emite-se uma nota de
devolugdo e reenvia-se com o produto na proxima recolha.

Produto faturado, mas ndo foi encomendado ou | Da-se entrada do produto no sistema, mas de seguida

a embalagem chega danificada/ incompleta procede-se a sua devolucdo, emitindo uma nota.

As notas de devolucdo sdo emitidas no Whinphar® e nelas deve constar o nome do artigo, o prego a que veio
faturado, a data, o numero da fatura e o motivo da sua devolugdo. O documento ¢ impresso em triplicado sendo
que deve ser carimbado e assinado pelo responsavel; posteriormente um exemplar da nota é arquivado na farmacia
e o original e duplicado sdo enviados para o fornecedor.

Outro motivo para efetuar uma nota de devolugdo é quando se verifica a aproximagdo do final do PV de
produtos ja existentes na farmacia. Cabe ao fornecedor aceitar ou ndo a devolugdo; seja qual for o desfecho, o
processo as notas de devolug@o devem ser resolvidas no Whinphar® para concluir o processo. Por norma, a
resposta do fornecedor € positiva e expressa-se pela emissdo de uma nota de crédito ou por troca de produto.

No estagio deparei-me com os diferentes cendrios e as resolugdes dos mesmos foram-me explicadas com
pormenor.

2.7. Gestao de stocks

Uma correta gestdo de stocks ¢ um processo vital, uma vez que dele depende o bom funcionamento do dia-a-
dia na farmacia comunitaria. Assim, deve ser garantido um stock suficiente para responder as necessidades dos
utentes, sem, no entanto, acumular produtos com baixa rotatividade que podem resultar em prejuizo para a
farmacia. Como me fui apercebendo ao longo do estagio, a obtencdo deste equilibrio é um dos aspetos mais
desafiantes na gestdo farmacéutica.

A gestao ¢ feita, maioritariamente, pela diretora técnica e pelos responsaveis de armazém sendo que € aplicado
o método ABC em que produtos com maior rotatividade exigem maior atengdo e poderdo ser alvo de maiores
encomendas, pelo contrario, os produtos com menor fluxo exigem um menor controlo e um menor volume de
compra, de forma a evitar um stock sem rotatividade e prejuizo para a farmacia.

O Whinphar® ¢ uma ferramenta crucial para uma boa gestao de stocks uma vez que permite aceder as fichas

de produto e analisar os historicos de vendas de forma a recolher informagdo que sustenta as opgoes de compra e
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auxilia na defini¢do de um stock minimo e um maximo. Outros fatores a ter em conta sdo, por exemplo, o perfil
dos utentes da farmacia, a época sazonal e as campanhas publicitarias existentes no momento.
A FCC esta também inserida no grupo Holon que acaba por trazer condigdes comerciais mais vantajosas, em

algumas marcas e produtos.

2.8. Controlo dos prazos de validade

O controlo do PV assegura que todos os produtos dispensados pela farmécia garantem a eficicia a que se
propde e sdo seguros para o utente. Os PV sdo controlados, num primeiro momento, aquando da rececdo do
produto, através da comparagdo do PV existente no sistema com o do produto recebido. Se existir sfock do produto
na farmacia, o PV informatico apenas deve ser alterado se este for mais extenso do que o do produto acabado de
receber. Se ndo existir stock, este pardmetro deve sempre ser atualizado. Esta analise foi-me explicada no primeiro
contacto com a recec¢do de encomendas e ficou para mim clara a sua importancia.

Na FCC ¢ emitida periodicamente uma listagem dos MSRM cujos prazos de validade expiram dentro de trés
meses ¢ dos MNSRM e dos restantes produtos que expiram dentro de seis meses. Tal como referido no ponto 2.6,
estes produtos ingressam uma nota de devolucdo que ¢ encaminhada para o fornecedor. Na FCC, os produtos com
PV perto de expirar sdo devidamente identificados para que esta situagdo nao passe despercebida aquando da sua
dispensa; para além disso, existe um local préprio onde s@o colocados produtos de menor rotatividade que podem
ser incluidos no aconselhamento farmacéutico.

A equipa da farméacia tem varios elementos responsaveis por conferir PV de diferentes categorias de produtos.
Durante o estagio pude colaborar neste processo de controlo tendo ficado, em algumas situagdes, responsavel por
determinadas secgdes da farmacia. A verificagdo do PV, o stock fisico de cada produto também ¢ confrontado com

o stock informatico. As discrepancias detetadas sdo comunicadas a diregdo técnica e posteriormente resolvidas.

3. Prescricao médica, receituario e faturacao

A receita médica ¢ um documento através do qual profissionais de satide devidamente autorizados e habilitados
prescrevem medicamentos ou produtos farmacéuticos [5]. As prescri¢des podem ser divididas em receitas manuais
e receitas eletronicas. As prescrigdes por via manual destinam-se atualmente apenas a casos excecionais:
inadaptacdo do prescritor, faléncia informatica, prescricdo no domicilio e maximo de 40 receitas/més. Cada vez
mais, tém vindo a ser substituidas pelas prescrigdes por via eletronica de modo a aumentar a seguranga, eficacia e
agilidade no processo de prescrigdo e dispensa de medicamentos. As receitas eletronicas podem apresentar-se em
papel (materializadas) ou sem papel (desmaterializadas); o Despacho n.° 2935-B/2016, em vigor a partir de 1 de
abril do mesmo ano, marcou o inicio da obrigatoriedade da prescricdo sem papel, apds a mesma ja ter sido legislada
em publicagdes anteriores [6, 7].

No decorrer do estagio, deparei-me maioritariamente com prescrigdes eletronicas quer em papel, quer
desmaterializadas. Neste tipo de prescrigdo, ndo existe um limite de linhas por receita. Cada produto pode conter
até 2 unidades, caso seja referente a um tratamento de curta duracdo, ou 6 unidades, em caso tratamentos
prolongados. O utente pode aviar a medica¢do gradualmente até ao final do prazo de validade da prescri¢ao. O
processo de dispensa também ¢ facilitado e os erros de dispensa sdo muito reduzidos com o uso de receitas
eletronicas. Infelizmente, em caso de faléncia informética a prescricdo eletrénica desmaterializada apresenta

limitagdes dado que ndo ¢ possivel aceder aos codigos da guia de tratamento.
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A prescricdo médica é obrigatoriamente efetuada através da Denominacdo Comum Internacional (DCI) da
substncia ativa e deve incluir também a forma farmacéutica, dosagem, apresentagdo, nimero de embalagens e
posologia. Contudo, ¢ possivel, em determinadas situagdes, prescrever por nome comercial, através da indicacdo
da marca ou do titular da Autorizagdo de Introdugdo no Mercado (AIM) do medicamento. Tal situagdo ocorre
quando o medicamento em questdo ndo possui medicamento genérico comparticipado ou quando existe uma
justificagdo técnica do prescritor, que pode residir em 3 excegdes: a) margem terapéutica estreita, b) reagdo adversa
prévia ou c) tratamento com duracdo estimada superior a 28 dias. Nos dois primeiros casos, apenas pode ser
dispensado o produto constante da receita. Na excegdo c), ¢ possivel dispensar um medicamento similar, desde

que de prego inferior ao registado. 8]

3.1 Conferéncia do receituario

No processo de conferéncia do receituario, as receitas sdo separadas segundo o organismo de comparticipagdo
e posteriormente organizadas por lotes e ordenadas de 1 a 30 dentro do respetivo lote. Os responsaveis da equipa
que tém esta tarefa, verificam se tudo foi corretamente dispensado, se as excecdes e as portarias foram tidas em
conta, a validade, se esta assinada pelo médico e pelo utente, se esta faturada segundo a entidade correta e se foi
devidamente carimbada, datada e assinada pelo profissional que realizou a dispensa. Nas prescri¢des eletronicas
desmaterializadas, o receitudrio ¢ automaticamente organizado num unico lote mensal, sem necessidades
burocraticas, exceto quando existe algum regime de comparticipagdo especial — neste caso, ¢ sempre impressa uma
fatura para ser enviada para a entidade em questdo. O receituario comparticipado pelo SNS ¢ enviado para a
Administragdo Regional de Satde do Norte e o receituario com outros subsistemas comparticipantes é enviado
para a ANF, que medeia a comunicag@o entre estes organismos e as farmacias.

No ultimo dia de cada més, a faturacdo é encerrada, momento em que ¢ emitido o “Verbete de Identificagdo do
Lote” de cada lote em especifico, enunciando o nimero de receitas, o valor monetario total do lote correspondente
ao PVP, o valor da comparticipacdo e a importancia paga pelos utentes. Este processo ¢é realizado através do
Whinphar sendo que a faturacdo ¢ enviada, juntamente com as receitas, para o Centro de Conferéncia de Faturas
articulado com a Administragdo Central do Sistema de Satde [9]. Caso existam incongruéncias, a entidade de
comparticipac@o ndo procede a validag@o das receitas nem assume a comparticipacdo e as receitas sdo devolvidas
a farmacia sendo que esta terd de suportar o valor ndo pago.

Nunca estive responsavel pela conferéncia interna do receituario, mas pude observar os responsaveis a realizar

a tarefa e o processo foi-me explicado na totalidade.

3.2 Regimes de comparticipacio

Legalmente, o Estado define regimes de comparticipagdo de medicamentos e produtos farmacéuticos; existem
diferentes escaldes com base no tipo de patologia a que o medicamento se destina e no seu posicionamento no
mercado. A comparticipagdo também depende do beneficiario, sendo que pensionistas com baixos rendimentos e
utentes com determinadas patologias definidas em diplomas legais usufruem de regimes de comparticipacao
especiais. Para além do SNS, existem outros subsistemas de satde que podem estar responsaveis pelo pagamento
de parte da comparticipacdo da receita; durante o meu estagio contactei tive a oportunidade de contactar com

beneficiarios de diferentes subsistemas, nomeadamente EDP-Savida®, SAMS Quadros, entre outros.
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Relativamente ao regime geral do SNS, o Estado paga uma percentagem sobre o PVP dos medicamentos, sendo
que o valor suportado ¢ superior no caso do regime especial. Utentes com determinadas patologias que os
coloquem em grupos especiais (ex.: doenca de Alzheimer, Lipus, Doencga Inflamatoria Intestinal, Dor cronica...)
podem beneficiar de comparticipacdo do Estado quando ao abrigo de determinado diploma desde que a portaria
esteja expressamente cometida na receita. Estes subsistemas de comparticipagdo suportam as comparticipagdes,
singularmente ou em regime de dupla complementaridade com o SNS [10].

Antes de iniciar o atendimento auténomo pude observar atendimentos em que foram aplicados diferentes
regimes de comparticipacao e foram-me explicados os detalhes referentes a aplica¢do de cada um deles. Os regimes
de comparticipacdo por entidades especiais exigem atencao acrescida dado que é sempre necessaria a introdugao
do numero de beneficiario no sistema, manualmente, através de leitura 6tica ou anexando uma copia do cartdo de
beneficiario a receita. Inicialmente tive alguma dificuldade em associar rapidamente o organismo correto a cada
receita, mas com o aparecimento de diferentes casos e com o apoio da equipa foi possivel adquirir conhecimento

e a-vontade nesta area.

4. Dispensa de medicamentos e produtos farmacéuticos

A dispensa de produtos ao balcdo marca a ultima etapa em que o profissional de satde intervém diretamente
no circuito do medicamento, como tal, é importante que esta interacdo seja realizada com o maior rigor e
profissionalismo possivel. Segundo as Boas Praticas Farmacéuticas para a Farmacia Comunitaria, a dispensa de
medicamentos é o ato no qual o profissional, apds a avaliagdo da medicagdo, dispensa medicamentos ou
substancias medicamentosas ao doente mediante prescricdo médica ou em regime de automedicacdo ou indicagdo
farmacéutica, acompanhada de toda a informag@o indispensavel para o correto uso dos medicamentos [11].

E no contacto e na transmissio de informagao ao utente que encontramos a vertente mais desafiante da farmacia
comunitaria; o profissional deve garantir que o doente recebe as indicagdes necessarias para um uso correto, seguro
e eficaz da medicagdo. Para tal, a cada atendimento, compete ao farmacéutico alertar para aspetos fundamentais
como a posologia indicada, a forma de administra¢do e as possiveis interacdes medicamentosas e contraindicagdes.

O desempenho do farmacéutico no atendimento em farmacia de oficina €, na minha opinido, a vertente mais
representativa e que mais influéncia tem na forma como a sociedade vé a profissdo.

Nos primeiros 2 meses de estagio tive a possibilidade de observar com muita frequéncia os atendimentos de
toda a equipa sendo que no segundo més, e acompanhada por uma das farmacéuticas, pude fazer as primeiras
dispensas de medicamentos. Gradualmente fui ganhando autonomia e confianga nesta tarefa sendo que, em todo
periodo de estagio, contei com o apoio de todos os colaboradores da FCC o que apoio esse que foi para ir criando

um atendimento mais completo, agil e profissional.

4.1 Medicamentos sujeitos a receita médica
De acordo com o Estatuto do Medicamento, classificam-se como medicamentos sujeitos a receita médica
aqueles que possam constituir um risco para a satide do utente quando utilizados sem vigilancia médica ou para
fins e em quantidades diferentes das recomendadas; que contenham substancias que ndo estdo ainda bem estudadas
ou que se destinam a ser administrados por via parentérica [12]. Como tal, a dispensa de MSRM na farmécia deve
estar dependente da apresentacdo de uma prescrigdo médica, de acordo com as regras ja mencionadas na secgdo 3.

No momento do atendimento, ¢ essencial validar a prescri¢ao, especialmente se esta for manual, tendo em atengao
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parametros como a validade, o numero de unidades prescritas, a assinatura do médico prescritor € o organismo
comparticipante. Ao farmacéutico compete a responsabilidade de transmitir ao utente todas as informagdes
necessarias sobre a medicagdo dispensada, como a posologia, modo de administragdo e indica¢des terapéuticas.

No atendimento durante o estagio tive a oportunidade de dispensar inimeros MSRM perante a apresentagao
de prescri¢des manuais ou eletronicas. A principal dificuldade prendeu-se com o facto de muitas vezes nao ter
conhecimento suficiente para relacionar o nome comercial dos medicamentos com a substéncia ativa e o seu efeito.
Tal entrave foi sendo superado com o apoio de toda a equipa que se mostrou incansavel e do sistema informatico
que permite aceder a varias listagens de nomes comerciais e substancias.

Uma das maiores intervengdes realizadas no atendimento ¢ a promocao do uso racional do medicamento. Fui
alertada pela equipa, e verifiquei ao longo dos meses, que ¢ muito frequente a solicitacdo de antibidticos
ansioliticos, antidepressivos ¢ outros MSRM sem prescrigdo médica. Coube-me também a mim o papel de alertar
estes utentes para os perigos do uso de certas substancias sem vigilancia médica, explicando situa¢des como o
aparecimento de resisténcias, a perda de efeito e outros efeitos nefastos no organismo. Sempre que possivel,
apresentava alternativas terapéuticas de venda livre e aconselhava os utentes a recorrem ao médico, de modo a
obterem, caso necessario, receita médica para os medicamentos que solicitavam. O numero de pedidos de
ibuprofeno a 600mg e Ben-u-ron® 1g, por exemplo, eram bastante frequentes, mas, o que mais me surpreendeu,
foi o desconhecimento dos utentes em relagdo a sua condicdo de MSRM. Neste caso, é importante clarificar a
informag@o e apresentar como alternativa o as dosagens terapéuticas inferiores ou MNSRM de venda exclusiva

em farmacia.

4.1.1 Psicotropicos e estupefacientes

Os medicamentos psicotropicos e estupefacientes sio MSRM sujeitos a um controlo especial, por possuirem
caracteristicas que os tornam propicios a abuso medicamentoso, adigao e utilizagdo para fins ilegais. A lista de
todas as substancias sujeitas a este controlo estd definida por lei [13]. Os psicotrépicos mais comumente
dispensados sao utilizados para o tratamento da dor e de distirbios psiquidtricos/neuroloégicos como a
hiperatividade, esquizofrenia e epilepsia.

O processo de controlo de psicotropicos e estupefacientes foi-me explicado e pude participar em todas as etapas
do mesmo. A verificagdo inicia-se desde 0 momento da sua aquisi¢do uma vez que estes medicamentos chegam a
farmacia acompanhados por um documento de requisi¢do em duplicado. No caso da OCP este documento
acompanhava a fatura da encomenda geral sendo que o duplicado deve ser assinado, carimbado e datado e enviado
para o armazenista enquanto o original permanece na farmacia durante pelo menos 5 anos. O armazenamento
destes medicamentos ¢ realizado ¢ realizado com o auxilio do robot, no entanto existe uma pessoa da equipa
responsavel por realizar um controlo de stock semanal. A sua prescri¢do ¢ feita isoladamente e a sua dispensa
realiza-se apenas perante a apresentacdo de receita médica. Aquando da dispensa, o sistema informatico solicita
automaticamente o preenchimento de dados relativos ao utente, ao médico prescritor e ao adquirente — este ultimo
tem também que apresentar um documento identificativo. No término da venda, ¢ emitido um taldao comprovativo
que deve ser carimbado, assinado e datado pelo profissional que realizou a dispensa [5,8]. No caso da existéncia
de uma receita materializada, esta deve ser fotocopiada e mantida na farmacia durante pelo menos 5 anos,
juntamente com o respetivo taldo de venda. Todos os meses, € retirado através do Winphar® o registo de vendas

de psicotrdpicos para posterior comparacdo com os taldes de dispensa e envio por e-mail para o INFARMED [14].
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No decorrer do estdgio, tive a oportunidade receber encomendas com psicotropicos, realizei ativamente a sua

dispensa e observei a diretora técnica nos procedimentos mensais acima descritos.

4.2 Medicamentos nio sujeitos a receita médica

Consideram-se MNSRM aqueles que, por ndo possuirem as caracteristicas mencionadas na seccao 4.1., ndo
necessitam de prescricdo médica para serem adquiridos. No entanto, existem MNSRM de dispensa exclusiva em
farmacia, por apresentarem um perfil de seguranga ou indicac¢des terapéuticas que necessitam da intervengado de
um profissional de saude qualificado, apds consulta de protocolos de dispensa adequados [5]. Estes medicamentos
destinam-se, geralmente, ao tratamento ou alivio de sintomas de situacdes passageiras e sem gravidade.

A interven¢do farmacéutica assume maior importdncia nesta area, uma vez que o farmacéutico ¢ o unico
profissional de saude que interfere neste tipo de dispensa de medicag@o ao utente. Assim, ¢ indispensavel que nesta
interacdo seja recolhida a toda a informagao necessaria sobre o paciente e os sintomas que apresenta, de modo a
realizar um correto aconselhamento farmacéutico ou, em situacdes mais graves, a referenciar para
acompanhamento médico. A automedicacdo é outro aspeto a ter em conta e, nestes casos, o farmacéutico deve
fornecer indicagdes para que esta se realize de forma adequada e racional sendo fundamental alertar para
comportamentos de risco.

No decorrer do estagio, fui-me apercebendo do peso que os MNSRM tém quer a nivel de stock quer a nivel de
volume de vendas. No atendimento ao publico os pedidos deste tipo de medicamentos foram recorrentes e por
vezes representavam um desafio devido a grande oferta disponivel na farmacia. As questdes de despiste e
diagnostico feitas ao utente permitiam recolher os sintomas apresentados, identificar a medicag@o habitual e outras
patologias pré-existentes e tornavam a dispensa de MNSRM mais segura. A acompanhar esta dispensa ¢ util indicar
também medidas ndo farmacoldgicas que ajudardo na resolugdo dos sintomas, promogdo de bem-estar gera ¢ a
possivel prevengdo de novas patologias. A venda de MNSRM e o auxilio ao utente em patologias menores leva a
uma redugdo na afluéncia aos servigos de saude por razdes desnecessarias, evitando uma maior sobrecarga do
SNS.

Foi possivel verificar que a solicitagdo de MSRN era sazonal sendo possivel identificar varios padrdes que se
mostram muito Uteis no que toca a gestdo de sfock e encomendas. No inicio do estagio, em janeiro/fevereiro, o
mais comum foi a dispensa de antigripais, como Cégripe® e Griponal®, analgésicos, antipiréticos e anti-
inflamatérios (Aspirina®, Ben-U-Ron®, Brufen®, etc, bem como os respetivos genéricos), antitissicos para tosse
com ou sem expectoracio (Fluimucil®, Bisoltussin®, Bissolvon®, Bronchodual®...) e pastilhas para a garganta
(como Strepfen®, Stepsils® e Mebocaina®). Findo este periodo, comecaram a aumentar pedidos de anti-
histaminicos orais, sprays para o corrimento ¢ congestdo nasal, colirios para a conjuntivite alérgica e inaladores
destinados ao tratamento de alergias. Com a chegada de temperaturas mais elevadas, ganharam destaque os
produtos para queimaduras solares ¢ picadas de insetos (Biafine®, Caladryl®, Fenistil®).

Existiram também pedidos de MNSRM que sdo procurados de forma continua como produtos para dores
musculares ou articulares, como Voltaren® e Reumon®; para transtornos do foro intestinal como Dulcosoft® e
Microlax® e Imodium Rapid®; para suplementagdo vitaminica (Centrum®™), entre outros.

A cada atendimento tentei sempre garantir que o utente saia com todas as duvidas relativamente ao produto

esclarecidas e com indicagdes de medidas ndo farmacologicas para acompanhar o tratamento.
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4.3 Produtos de cosmética e higiene corporal

Consideram-se produtos cosméticos e de higiene corporal os artigos que tém como finalidade “limpar,
perfumar, modificar o aspeto, proteger, manter em bom estado ou corrigir os odores corporais” das diversas
superficies do corpo humano [15]. Os PCHC tém uma enorme importancia no panorama atual da farmacia
comunitaria, ndo so pela sua rentabilidade econémica, mas também pelo grande volume de procura. A maior parte
dos PCHC existentes na FCC estdo expostos em lineares na zona de atendimento de forma a permitirem uma maior
acessibilidade ao utente e a facilitar o aconselhamento e as acdes de promogao.

A maior procura destes produtos € feita por utentes do sexo feminino que solicitam principalmente hidratantes,
solucdes de limpeza facial como 4dguas micelares, produtos anti-envelhecimento e produtos para o acne, manchas
ou rosacea. Sao também sdo bastante procurados os produtos especificos para patologias dermatologicas como a
psoriase, dermatite seborreica e dermatite atopica. Tive oportunidade de trabalhar diferentes gamas e combinar
produtos de uma grande variedade de marcas como a Bioderma, La Roche Posay, Caudalie, YouthLab, Lierac,
entre outras. Os protetores solares tém uma enorme expressao nos meses mais quentes ¢ tive a oportunidade de
dispensar inumeros produtos deste género, tendo o cuidado de adaptar o aconselhamento as necessidades e
expetativas de cada utente. No que diz respeito a area capilar, os pedidos prendiam-se maioritariamente em
produtos para a queda de cabelo e champos de frequéncia. Outros PCHC com destaque na FCC sdo os de higiene
intima e os de higiene oral.

O aconselhamento farmacéutico na area dos PCHC foi uma das areas em que tive mais dificuldade, mas foi
também a area para a qual recebi mais formacdo ao longo do estagio. Saio com um conhecimento de produtos
muito mais abrangente e com a certeza que cada atendimento deve ser extremamente personalizado tendo em conta
as caracteristicas fisiologicas de cada utente, as suas expetativas, o seu poder de compra ¢ também a rentabilidade

dos produtos para a farmacia.

4.4 Produtos para alimentacio especial e suplementos alimentares

Os produtos dietéticos para alimentagdo especial destinam-se a situagdes especificas como anomalias
metabolicas e doengas graves ou a grupos particulares de utentes, como bebés e idosos. Na FCC, pude dispensar
papas e leites para lactentes (NAN® e Aptamil®) e produtos que se destinam a suplementar necessidade caloricas e
proteicas sendo usados em acamados e utentes com dificuldades de degluticio (Nutricia®, Resource®). No decorrer
do estagio, a minha maior dificuldade consistiu no aconselhamento de leites com caracteristicas especiais, como
os hidrolisados, hipoalergénicos ou sem lactose e, para a ultrapassar, recorri sempre ao auxilio da equipa ou a
material de leitura disponibilizado pelas marcas.

No que toca ao uso de suplementos alimentares, estes destinam-se a complementar, e nunca a substituir, um
regime alimentar normal e saudavel. Geralmente sdo procurados para suprir certas caréncias nutritivas, para
combater situagdes de fadiga e para obtencdo de efeitos como a aceleragdo do metabolismo e a preparagdo da pele
para o sol. Pude aconselhar marcas como Ecophane®, BioAtivo®, Arkoflex® e vérios suplementos de magnésio
(como Magnesona® e MagnesiumOK®). No momento da dispensa, é importante informar o utente que estes
produtos ndo substituem uma alimentagdo saudavel e variada e € necessaria uma toma consistente e prolongada.
Caso o objetivo seja a perda de peso, tive o cuidado de reforcar o papel preponderante de uma alimentagio regrada

e pratica de exercicio fisico regular.
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4.5 Dispositivos médicos
Os dispositivos médicos sdo produtos sem agdo farmacologica, imunologica ou metabdlica que se destinam a
diagnosticar, prevenir, controlar, tratar ou atenuar uma condigio fisiologica [16]. E possivel classifici-los em
diferentes classes de risco, tendo em conta fatores como a dura¢do de contacto com o corpo humano, o local
anatomico onde ¢ utilizado e a qudo invasivos sdo para o organismo. Durante o estagio contactei com diferentes
dispositivos como os produtos de protocolo da diabetes (tiras ¢ lancetas para controlo da glicemia), preservativos,
testes de gravidez, sacos de recolha de urina, material para ostomizados, produtos ortopédicos como meias de

compressdo, material de penso e termometros.

4.6 Medicamentos e produtos de uso veterinario
Os medicamentos ¢ produtos para uso veterinario podem também ser dispensados em farmacia comunitaria,
no entanto, na FCC a procura ndo justifica a criacdo de um stock muito representativo e variado. Os produtos mais
dispensados no dia-a-dia sdo os desparasitantes internos e externos, os anticoncecionais, champos e algumas
solucdes de lavagem ocular e auricular. Ao longo do MICF ndo tive muita formacdo nesta area e, como tal, foi
fundamental ir esclarecendo as duvidas com a equipa da farmacia e assistir a formagdes das marcas destes produtos

sempre que possivel. No entanto, sinto que € uma area na qual necessito de uma melhor qualificagdo.

4.7 Outros

Os medicamentos manipulados pretendem ajustar-se a terapéutica individualizada de cada utente, de acordo
com a sua fisiopatologia ¢ metabolismo. Sdo particularmente utilizados em pediatria, uma vez que muitas formulas
existentes no mercado ainda ndo estdo adaptadas ao uso pediatrico. Durante o estagio, ndo contactei com a
producdo de medicamentos manipulados, ja que a FCC ndo realiza este tipo de servigo. Os pedidos sdo bastante
pontuais e sdo reencaminhados para a Farmacia Serpa Pinto que confeciona o referido manipulado e envia para
que seja entregue ao utente. Ainda assim, tive oportunidade de adquirir conhecimentos sobre as regras de
prescricao e o sistema de comparticipagdo destes medicamentos.

Os medicamentos homeopaticos ndo tém uma presenga expressiva na FCC e sdo maioritariamente dispensados
por pedido direto do utente aquando do atendimento. No entanto, aconselhei alguns destes produtos, como o
calmante Sedatif® e o antitssico Stodal®, quando o utente ndo queria terapéutica farmacoldgica e demonstrava
vontade de utilizar um produto homeopatico.

Outro tipo de artigos presentes na FCC sao os produtos de puericultura e os produtos ortopédicos. Os produtos
de puericultura possuem um linear proprio na zona de atendimento, juntamente com os PCHC infantis e os
produtos destinados a gravidas; tive oportunidade de dispensar alguns destes produtos, como toalhitas, biberdes e
chupetas, embora em pequena quantidade. Os produtos ortopédicos tém alguma expressdo, nomeadamente a nivel
de apoios para membros partidos, colares cervicais, membros eldsticos € meias de descanso e compressao.
Surpreendeu-me, no inicio do estagio, a complexidade da dispensa de meias de compressdo, devido a necessidade
de efetuar varias medi¢des corporais no utente e a grande variedade existente. E necessario, muitas vezes, contactar
empresas especializadas de modo a pedir meias com dimensoes especificas, por vezes até feitas por medida para

o utente em questao.
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5. Servicos adicionais prestados na Farmacia
5.1 Determinacio de parametros

Um dos servigos prestados em farmacia comunitiria que ¢ bastante conveniente para os utentes ¢ a
determinagd@o de parametros fisicos e bioquimicos. As farmacias sdo, geralmente, o local mais pratico e acessivel
para os utentes realizarem este tipo de medigdes, com a vantagem de serem acompanhados por profissionais de
satde devidamente qualificados para realizar os testes, para interpretar os resultados ¢ aconselhar medidas caso
sejam necesséarias. A FCC esta equipada com uma balanga para determinagdo do peso, altura e Indice de Massa
Corporal (IMC) e um tensiometro eletronico para determinagdo da pressdo arterial. Caso o utente solicite ou em
casos particulares, este parametro pode também ser medido utilizando um esfingmomanoémetro de braco e a
medigdo realiza-se num dos gabinetes de apoio. No que toca aos parametros bioquimicos, a FCC disponibiliza a
medicdo da glicemia capilar e do colesterol total, através de dispositivos automaticos que exigem uma pequena
quantidade de sangue, obtida por puncdo capilar com lanceta. Em anos anteriores do MICF, tive a oportunidade
de aprender a efetuar estas medi¢des corretamente, através de informagéo tedrica e também da participagdo em
diversos rastreios. Como tal, no estagio, apliquei os conhecimentos adquiridos e obtive também acompanhamento
da equipa. No final de cada determinag@o efetuada, o passo mais relevante era a interpretagao do resultado com o
utente. Foi-me ensinado o tipo de questdes que devia colocar e que medidas seriam uteis sugerir a cada doente.

Em adigdo, a FCC realiza “Testes de Saude” em parceria com a Holon e diferentes seguradoras. Nestes testes,
os utentes recebidos sdo encaminhados para a farmacia pela seguradora e, posteriormente, os resultados obtidos
sdo registados e encaminhados para os servigos da Holon. Ao longo do estagio pude realizar esta tarefa que
envolvia a determinagdo dos pardmetros acima mencionados ¢ a realizag@o do teste a cotinina salivar que permite
identificar fumadores.

A FCC também faz a administracdo pontual de alguns injetaveis sendo os mais comuns a vacina da gripe,
Relmus® e Voltaren®. Contudo, e uma vez que ndo possuo o curso de administragdo de injetdveis, ndo

desempenhei este servigo.

5.2 Consultas especializadas

Com a entrada em vigor da legislagdo que define os servigos adicionais que podem ser prestados pelas
farmacias, a FCC passou a realizar também nas suas instalacdes consultas especializadas de Nutri¢do, Podologia
e Dermofarmacia [17]. Dado que a farmécia esta inserida no grupo de farmacias Holon é-lhe disponibilizado um
leque de servigos e profissionais que a geréncia e a dire¢do técnica optam por implementar ou ndo, avaliando as
necessidades do estabelecimento.

No atendimento ao publico é possivel sinalizar ¢ encaminhar os utentes para os diferentes servigos e ¢ da
responsabilidade de toda a equipa a divulgacdo dos mesmos. Consegui informar alguns utentes que procuravam
produtos dietéticos da possibilidade de realizar uma consulta de nutri¢ao e reforcei a sua importancia também em
casos de doentes cardiovasculares. No que toca ao servigo de Dermofarmacia, este era referido sempre que o utente
solicitava algum tipo de aconselhamento relativo a PCHC. Aos doentes diabéticos e a utentes que procuravam

antifungicos ou produtos para calos era apontado o servigo de Podologia.
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5.3 VALORMED

A VALORMED ¢ a Sociedade Gestora do Sistema Integrado de Gestdo de Residuos de Embalagens e de
Medicamentos, responsavel pela gestdo dos residuos de embalagens e medicamentos fora de uso. Esta gestdo ¢ de
extrema importdncia para a saiide publica uma vez que evita a contaminagdo de recursos com residuos
medicamentosos € outro tipo de substincias nocivas.

Os contentores de recolha de residuos ou medicamentos fora de uso sdo entregues a um dos fornecedores, que
trata do armazenamento intermédio e, posteriormente, a VALORMED faz a recolha e separacdo para proceder a
reciclagem e incineracdo dos medicamentos de uma forma segura e ecoldgica. Neste caso cabe a todos os
profissionais sensibilizar os utentes para que procedam a entrega de medicamentos usados ¢ fora do prazo
diretamente na farmacia mais proxima.

No decorrer do estagio, efetuei diversas vezes a rececdo de medicamentos ao balc@o, o fecho dos contentores

VALORMED e a sua preparagao para a recolha por parte de um distribuidor grossista.

6. Marketing farmacéutico — comunicacio e imagem

Cada vez mais o marketing e a aplicagdo das suas estratégias t€m vindo a ganhar uma importancia crescente
também no ambito da farmacia comunitaria. Tal como em cada atividade com a componente de venda, ¢ necessario
implementar medidas que maximizem a rentabilidade do negocio e que cimentem o lugar de cada farmacia no
mercado. A FCC estd inserida num ambiente bastante competitivo dada a proximidade de inumeros
estabelecimentos, entre os quais encontramos farmacias com servico de 24 horas e parafarmacias com grande
exposi¢ao. Assim sendo, torna-se ainda mais relevante o uso de métodos de promogao através de recursos que vao
desde as redes sociais (Facebook, Instagram) até a criagdo de montras apelativas.

Ao longo do estagio pude observar os membros da equipa que estavam responsaveis pela gestdo das redes
sociais e pude também contribuir com a criagdo de publicagdes para a divulgacdo de iniciativas. A alteracdo de
montras e montagem de expositores foram atividades em que pude auxiliar esporadicamente ¢ onde me iam sendo
explicadas diferentes técnicas para a realizagcdo de campanhas tematicas.

Outra vertente extremamente relevante ¢ a linguagem verbal e ndo-verbal que ¢ utilizada no atendimento ao
publico. E muito importante que o dialogo estabelecido seja personalizado e adequado ao utente de forma a
satisfazer as suas necessidades com profissionalismo, mas acima de tudo, garantir que o mesmo abandona o
estabelecimento seguro e satisfeito com o servigo prestado.

Com o decorrer do meu atendimento auténomo foi possivel estabelecer uma relagdo bastante proxima com
alguns utentes habituais, podendo assim desenvolver as minhas capacidades comunicativas e de aconselhamento

terapéutico.

7. Formagdes Complementares

Durante os meses de estagio na FCC foi possivel assistir a inimeras formagdes cientificas, confirmando assim
anecessidade de uma constante atualizagdo e aprendizagem do farmacéutico. Com os objetivos de manter a equipa
informada acerca dos novos produtos e colmatar necessidades do atendimento diario, a FCC recebe periodicamente
pequenas formagdes (entre 30 a 60 minutos) abordando diferentes tematicas e gamas do mercado. Para além destas
acgoes, fui também inscrita em formacdes de maior duracdo que eram organizadas por diferentes marcas que

disponibilizavam vagas para a farmacia.
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Estas formacgdes, por serem bastante direcionadas para o trabalho de dia-a-dia em farmécia comunitaria e
para aconselhamento farmacéutico ao balcdo, foram extremamente uteis para o meu crescimento enquanto
profissional. Contribuiram para fomentar os meus conhecimentos para realizar aconselhamento e dispensa de
medicamentos e, simultaneamente, deram-me a conhecer os produtos que ja existiam ou eram langados no
mercado. Abaixo segue uma tabela-resumo das formagdes que frequentei durante os seis meses de estagio:

Tabela 4: Formagdes frequentadas durante o estagio.

Data Formacgao Local (Duracao)

30/01 Espaco Veterinario (anticoncecionais e desparasitantes) Gabinete FCC (30 min)
05/02 Tosse e Constipacio, produtos sazonais Gabinete FCC (30 min)
14/02 Medela (Produtos de puericultura) Gabinete FCC (30 min)
19/02 Cantabria Labs. Linha capilar IFC Gabinete FCC (30 min)
20/02 Gama de produtos e suplementos Absorvit Gabinete FCC (30 min)
12/03 Bioderma — Linhas Atoderm e Sébium Gabinete FCC (30 min)
09/04 Lierac — resumo geral Gabinete FCC (30 min)
11/04 Piz Buin Solares (manh3) Gabinete FCC (1 hora)

Futuro- produtos ortopédicos (tarde)

12/04 Formacio Geral de Atendimento Gabinete FCC (30 min)
19/04 Introdugéo ao servico de Dermofarmacia Gabinete FCC (30 min)
19/04 Gedeon Ritcher — Contracecio e Pele Centro Empresarial do Porto
(2 horas)
11/05 Ostomia e apoio a utentes ostomizados Gabinete FCC (30 min)
14/05 CeraVe Gabinete FCC (30 min)
15/05 Isdin — linha solar Hotel Bessa, Porto
17/05 Nestlé Associagdo Nacional das
Farmacias, Porto

21/05 Lansinoh- puericultura Gabinete FCC (30 min)
22/05 Isdin- Gama completa Hotel Bessa, Porto (4 horas)
30/05 Bioderma — linha solar Gabinete FCC (30 min)
26/06 Arkopharma — gama Arkoflex Gabinete FCC (30 min)
11/06 Cantabria Labs, IFC — formacgio geral Associagdo Nacional das

Farmaécias, Porto (7 horas)

As formagodes foram, por norma, orientadas por delegados associados a marca referida, com excecdo da
“Formac¢ao Geral de Atendimento” — realizada pela Dr* Raquel Conceicao e pela Dr* Andreia Fernandes,
“Introducio ao servi¢o de Dermofarmacia” — dinamizada pela Dr* Susana Henriques e a “Ostomia e apoio a
utentes ostomizados” - efetuada pela Dr”. Andreia Fernandes.

Parte 2- Projetos desenvolvidos
I -Hiperpigmentacéo cutanea
1.1 Objetivos e enquadramento do projeto

Logo no inicio do periodo de estagio apercebi-me que a area dos PCHC era muito vasta e os atendimentos que
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a englobavam eram geralmente bastante confusos para mim. Penso que possuir lacunas de conhecimentos no
campo da dermocosmética e a basta gama de produtos disponibilizados constituiam as principais razdes para as
minhas dificuldades. Este estabelecimento ¢ bastante procurado por utentes que pretendem resolver pequenas
afegOes dermatologicas ou minimizar alguma condigdo de pele que consideram inestética. Desde cedo ficou claro
que a farméacia é, muitas vezes, o primeiro local onde os pacientes se dirigem para obter informagdes validas e um
aconselhamento mais personalizado que culminara na obtengdo de produtos seguros e eficazes. Na FCC fui
abordada intimeras vezes no sentido de indicar um produto que pudesse remover ou minimizar sinais de
envelhecimento cutineo, cicatrizes pds-acneicas, olheiras ou manchas na zona do rosto e peito. Cada situagdo
apresentava diferentes particularidades, desde o fator que despoletou o seu aparecimento até a intensidade e
localizacdo das manchas. Embora seja uma condigdo bastante prevalente, a hiperpigmentagio apresenta-se, devido
a sua complexidade, como um tdpico dificil de dominar por muitos profissionais de satde.

Como tal, conclui que a realizag@o de um projeto sobre a hiperpigmentagio cutanea tinha interesse para a minha
formagédo e consolidava também conhecimentos junto da equipa da FCC. Para além disso, a FCC encontrava-se
também a implementar o novo servigo de consultas de Dermofarmacia (abordado anteriormente na sec¢do 5.2
deste relatorio) e a realizagdo deste projeto iria permitir divulgar as referidas consultas assim como referenciar
possiveis utentes para as mesmas.

Em adicdo, na revista “H” distribuida nas farmacias Holon durante o més em que realizei esta iniciativa, foi
publicado um artigo com o titulo “Manchas no rosto: sabe o que sdo” da autoria da Dr*. Susana Henriques, a quem
solicitei auxilio para desenvolver este tema (Anexo I).

Os objetivos deste projeto consistiam na melhoria do aconselhamento farmacéutico prestado por mim nesta
area, cimentar e acrescentar conhecimentos da equipa FCC, esclarecer os utentes quanto as causas mais comuns
de hiperpigmentacdo e sobre as diferentes possibilidades de tratamento. Com o desenvolver deste tema pretendia
também alertar a populagdo para a importancia da protecdo solar na prevengdo e ao divulgar os produtos
disponiveis no mercado era possivel aumentar a rotatividade dos mesmos na farmacia. Para tal, realizei uma sessao
de esclarecimento com o titulo “Manchas no rosto: sabe o que si0?” onde pude transmitir alguma informagao a
um grupo de utentes que se mostrou interessado. Foram também distribuidos sacos com amostras de produtos tteis
para o tratamento da hiperpigmentagédo cutanea e pude contar com o apoio da Dr*. Susana Henriques que marcou

presenca e fez uma analise de pele e um aconselhamento personalizado a cada utente.

1.2 Introducio

A hiperpigmentagdo cutanea ¢ uma condi¢do dermatoldgica multifatorial que se manifesta pelo aparecimento
de manchas escuras na pele e que possui uma etiologia muito variada. E atualmente uma das principais causas de
visita ao dermatologista e, apesar de poder afetar individuos de diferentes faixas etarias, afeta maioritariamente
mulheres de meia-idade. [18]

Este desequilibrio cutineo resulta da desregulagdo na sintese, transporte ou deposicdo de melanina nas células
superficiais da epiderme. Apesar de normalmente ndo apresentar efeitos graves para a saide do utente, a presenca
de hiperpigmentagdo acaba por afetar a sua qualidade de vida podendo criar consequéncias psicologicas e algum
desconforto em situa¢des sociais. Esta condi¢do torna-se evidente porque o excesso de pigmentagdo apresenta-se
nas partes do corpo mais expostas, como o rosto, pescoco e as maos. A exposi¢ao solar ¢, na maioria dos casos,

um fator que precipita e/ou agrava esta condigdo. [19]
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1.3 Estrutura e funcées da pele

A pele ¢ um o6rgéo responsavel por inimeras fung¢des que incluem regulagdo térmica do organismo, barreira de
protegdo contra agentes externos, manutengdo do balango eletrolitico e hidrico, receg¢do de estimulos externos e
sintese de moléculas ativas. Além disso, a cor, forma e textura da pele marcam a individualidade de cada um e tém
um papel sociocultural importante, sendo que qualquer alteracdo neste 6rgdo pode provocar mudangas na
aparéncia, gerando consequéncias, além de fisicas, também psicoldgicas. [20] Sao intimeras as razdes que levam
o homem a considerar a alteragdo do seu tom de pele, desde finalidades estéticas até imposi¢des socioculturais
sendo que os padrdes de beleza estdo em constante alteragdo e variam consoantes as diferentes regides do mundo.

A variag@o do tom de pele depende da origem racial, sexo e até mesmo da estagdo do ano. Na verdade, num
mesmo individuo, é possivel observar por¢des do seu corpo com diferentes tonalidades. A espessura da pele, os
vasos sanguineos superficiais (ntimero, dilatagdo) e pigmentos comos os carotenoides alteram a percecdo da cor,
que ¢ determinada pela quantidade de melanina produzida pelos melandcitos. [21]

A pele ¢ constituida essencialmente por trés camadas distintas: a epiderme, a derme e a hipoderme.

A derme ¢ composta maioritariamente por fibroblastos, responsaveis pela producdo de colagénio e elastina, e
possui terminagdes nervosas, vasos sanguineos e alguns apéndices cutdneos geralmente presentes e dispersos ao
longo desta camada (Figura 1). A epiderme é a camada mais superficial da pele e também a que tem menor
espessura. Encontra-se organizada em diversos estratos, sendo que o primeiro, o estrato corneo, possui
maioritariamente células mortas e constitui a principal barreira a absor¢do de substancias externas. Os quatro
estratos seguintes (estrato lucido, estrato granuloso, estrato espinhoso e camada basal) possuem células vivas que
sdo constantemente renovadas por novas células provenientes da camada basal. As células que constituem
maioritariamente a epiderme sdo os queratinocitos, também referidos como células epiteliais. Nesta camada estdo
também presentes as células de Merkel que t€m a fung@o de recetores sensoriais, as células de Langerhans que
fazem parte do sistema imunitario e os melandcitos. Estes ultimos encontram-se dispostos na camada basal, entre

0s queratinocitos, e tém como principal fungdo a produgao e distribuicdo de melanina. [20, 22]

Epiderme —{
[ S s v Glandula sebacea
k73
L ‘ - W" Foliculo piloso
! Glandula sudoripara
Hipoderme - &

Vasos sanguineos

Figura 1: Estrutura da pele (adaptado de [23])

2. Melanogénese- processo de sintese e distribuicio da melanina
Denomina-se melanogénese o processo que ocorre nos melandcitos e que leva a producdo e posterior
distribuigdo da melanina. Por sua vez, os melandcitos sdo células que derivam, durante o desenvolvimento
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embrionario, dos melanoblastos. Os melandcitos estdo localizados na camada basal da epiderme, interagindo tanto
com os fibroblastos da derme como com os queratinécitos da epiderme.

Através destas interagdes, estes conjuntos de células trabalham em equipa de modo a regular as fungdes ¢ o
fendtipo da pele. [24] Cada melandcito interage com aproximadamente 40 queratindcitos através de extremidades
dendriticas ou por contacto célula/célula. [24,25]

Os melandcitos possuem um organelo especializado denominado melanossoma que € responsavel pela sintese
de biopolimeros de melanina. Estes organelos atingem a maturidade através de um processo bipartido que envolve
a exportacdo de proteinas do reticulo endoplasmatico e a posterior fusdo com glicoproteinas especificas que sido
libertadas pelo complexo de Golgi. [24]

Os melanossomas passam por quatro estagios de maturagdo (melanizagdo do melanossoma) e, enquanto organelos
maturos e funcionais, podem produzir trés tipos distintos de melanina. A eumelanina, da qual existem duas formas,
¢ o pigmento associado a pele e cabelo escuro, e a feomelanina é associada ao cabelo ruivo e pele clara.

A enzima limitante do processo de sintese € a tirosinase. No inicio da via sintética, esta enzima catalisa a
hidroxilacao da tirosina transformando-a em o-difenol 3,4-di-hidroxifenilalanina (DOPA) ¢ medeia a oxidacdo da
DOPA a DOPAquinona. De seguida, a DOPAquinona pode seguir duas vias diferentes, consoante a disponibilidade
dos substratos e a fun¢do das enzimas intervenientes. Quando estdo na presenca de cisteina, formam-se derivados
da feomelanina que apresentam uma tonalidade avermelhada. No caso de ocorrer uma diminui¢ao ou auséncia de
cisteina nos melanocitos, a DOPAquinona origina um derivado ciclico. Este polimero é metabolizado dando
origem a dois tipos de eumelanina, a castanha e a preta. [24-26] A pele humana contém, normalmente, uma mistura
destes trés tipos de melanina sendo que, a tonalidade de pele apresentada, depende da combinagéo e percentagem
presente de cada forma de melanina.

Os melanossomas maturados sdo reunidos em vesiculas que sdo libertadas através das dendrites e
posteriormente sdo capturadas pelos queratinodcitos e incorporadas nestas células, num processo de queratinizacio
mediado pelo Protease-Activated Receptor-2 (PAR-2). A membrana vesicular que envolve os melanossomas ¢
gradualmente degradada e estes organelos dispersam-se no citosol, maioritariamente na area perinuclear. [27, 28]
Em tons de pele mais claros, os melanossomas tendem a formar aglomerados que se vdo desintegrando
progressivamente no interior dos queratindcitos, durante a migracdo até as camadas mais superficiais da pele. Ja
no caso dos individuos com tons de pele mais escuros, os melanossomas encontram-se mais individualizados e
espalhados, maximizando a absor¢ao da radiagfo ultravioleta. [25]

A melanogénese pode sofrer interferéncias despoletadas por diferentes fatores, nomeadamente: [21]
= genético, tendo em conta que todas as etapas do processo estdo sob controlo de genes, nomeada-
mente cada caracteristica celular apresentada pelos melanossomas;
=  hormonais, como por exemplo a MSH (Melanocyte Stimulating Hormone) que € produzida na hi-
pofise e estimula o processo. O estrogénio e a progesterona também provocam a hiperpigmentagao
do rosto e da epiderme genital;
= raios UV, cuja interacdo com a melanina e com o seu processo de sintese sera abordada no capitulo

seguinte.
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3. Melanina e a radia¢io solar

O papel fisiologico da melanina consiste, fundamentalmente, em prover a cor da pele e a sua fotoprotecao,
atuando como um “filtro solar” que difrata ou reflete a radia¢do ultravioleta (UVR). A sua principal fungio ¢
desempenhada nos queratinocitos.

A superficie terrestre é atingida por dois tipos de UVR: a radiagdo ultravioleta A (UVA) e a radiagdo ultravioleta
B (UVB). Os raios UVA provocam envelhecimento da pele e danos no ADN das células, sendo responsaveis pelo
bronzeamento da pele e mantendo a sua intensidade constante ao longo do dia. Penetram em profundidade na
derme acabando por ter um papel importante nos danos cutdneos a longo prazo. Os raios UVB sdo muito
biologicamente ativos sendo necessarios para a sintese de vitamina D, estimulam a producdo de melanina tendo
um papel importante no aparecimento de um tom bronzeado. No entanto podem causar queimaduras ¢ danificar a
pele podendo despoletar eritema solar, envelhecimento ¢ desenvolvimento de neoplasias cutaneas. A intensidade
das radiacdes UVB oscila ao longo do dia e penetram em menor profundidade ficando retidas nas camadas
superficiais; podem provocar danos diretos no ADN, que podem levar ao aparecimento de cancro na pele.

A radiagdo UVA, que possui um comprimento de onda mais longo, representa a grande maioria da UVR que
atinge a superficie terreste e consegue penetrar na pele até a derme. E responsavel pela pigmentacio imediata, pelo
envelhecimento cutaneo, por alergias solares e também por neoplasias cutaneas. [30]

Posto isto, apesar de ser filtrada quase na sua totalidade, a radiacdo ultravioleta pode ser responsavel por uma
grande variedade de efeitos agudos e cronicos na pele, compilados na Tabela 5. Desses efeitos destacam-se o
eritema, pigmentacdo ¢ sintese de vitamina D, que tém repercussdes mais imediatas. Os efeitos a longo prazo
surgem devido a muta¢des no ADN e a imunossupressdo que induzem fotoenvelhecimento e a fotocarcinogénese.

[29]
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Tabela 5: Efeitos das radiacdes UVA e UVB na pele.

Danos no ADN

As radiacGes danificam o ADN através da interacdo com cromoéforos da molécula. A
radiacdo UVB é mais citotdxica e mutagénica sendo diretamente absorvida pelo ADN e
induzindo danos na sua estrutura. No caso da radiacdo UVA, os danos provocados sdo
maioritariamente danos indiretos e sdo despoletados pela criacdo de espécies reativas de

oxigénio (ROS) que interferem e danificam as ligacoes da molécula de ADN. [29, 31]

As células de Langerhans sdo afetadas pela exposicao solar levando a varias alteracdes

celulares que acabam por culminar com a sua deplecdo. A UVR acaba assim por reduzir

Imunossupressao
a capacidade de sobrevivéncia da pele tornando-a mais suscetiveis a antigénios virais
ou tumorais. [29,33]
) Quando ocorre exposicao solar, as radiaces UVB penetram na epiderme e convertem
Sintese de o0 percursor 7-dehidrocolesterol em vitamina D3. Posteriormente, a vitamina D3 é me-
vitamina D

tabolizada no figado e no rim transformando-se na sua forma ativa. [29]

Eritema solar

As radiacfes UVA e UVB possuem diferentes comprimentos de onda e, como tal, pe-
netram com diferente profundidas nas camadas da pele. A radiacdo UVB é mais eficaz
a produzir eritema, sendo necessaria uma quantidade de radiacdo UVA mil vezes maior
para originar o mesmo efeito. A nivel celular, o eritema est4 associado a vérias altera-

¢cOes nomeadamente a apoptose. [29]

Pigmentacéo

Com a exposi¢do & UVR ocorre o crescimento e multiplicagdo dos melandcitos, au-
mento da atividade da tirosinase e a transferéncia de melanossomas para os queratiné-
citos onde se acumulam em torno do nucleo, protegendo o material genético celular.
[33] Embora a pigmentacgdo cutinea seja um processo complexo e ainda por esclarecer,
os dados disponiveis indicam que os danos genéticos induzidos pela UVR produzem
uma cascata de sinalizacio que desencadeiam e exacerbam a melanogénese. E também
conhecido que o espetro de comprimento de onda que provoca o bronzeamento da pele
é semelhante ao que provoca eritema e que, por sua vez, se sobrepde com o que forma
mutacdes no ADN. [29, 34]

4. Pigmentacio cutinea

A pigmentagdo constitutiva da pele é determinada pelos niveis de melanina genéticos sem que os fatores

exogenos ou enddgenos interfiram nos seus valores. [29] A migracdio dos melanoblastos durante o

desenvolvimento do embrido, a diferencia¢do e densidade dos melandcitos, a maturagdo dos melanossomas, a

sintese e o racio dos diferentes tipos de melanina, o transporte dos melanossomas para os queratindcitos e a

distribuicdo de melanina nas camadas superficiais da pele interferem com a pigmentagao apresentada pela citis de

cada individuo. [25]

Por outro lado, fala-se de pigmentagdo facultativa quando o nivel de melanina na epiderme se encontra

aumentado em resultado de fatores externos como a exposi¢do a radiago solar. Esta pigmentacdo expressa-se em

dois passos diferentes. Inicialmente surge a hiperpigmentag@o imediata que ocorre perante a radiagdo UVA e resulta

da oxidag@o da melanina preexistente e da redistribui¢do dos melanossomas na célula. A hiperpigmentagao tardia
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¢ promovida essencialmente pela radiagdo UVB e resulta da inducdo da melanogénese assim com todos os
processos que lhe sdo inerentes, ndo apresentando efeitos tdo nefastos e toxicos como a hiperpigmentacao imediata.
[26, 28, 29]

Para além da influéncia direta da resposta dos melanécitos & UVR, a pigmentagdo cutinea ¢ também
condicionada por um intrincado sistema de fatores que abrangem hormonas, citocinas, fatores de crescimento e
recetores celulares e cuja presenga na epiderme ¢ influenciada pelos UVR. [29]

4.1 Fotétipo

A Escala de Fitzpatrick permite a classificagdo da pele segundo o seu Fototipo. Esta classificacdo estabelece
uma escala numérica que permite reconhecer o tipo de pele (sem bronzeado prévio) consoante a reagcdo que esta
apresentar face a exposicéo solar nos primeiros 30 a 45 minutos. [30]

Cada Fototipo esta associado a diferentes graus de pigmentag@o da pele, cabelo e olhos, tal como a distinta
capacidade de bronzear apresentada por cada individuo. Na Tabela 6 podemos ver descritos as caracteristicas de
ca da Fototipo e como a pigmentag@o de cada se altera com a exposigdo solar.

Tabela 6 — Fotdtipos e as suas caracteristicas [29].

Fot6tipo  Caracteristicas Resultado da exposicéo solar
| Pele clara, olhos azuis, cabelo louro Queima sempre, nunca bronzeia e é muito sensivel ao sol
1 Pele clara, olhos azuis, verdes ou casta- Queima sempre e bronzeia discretamente

nhos-claros, cabelos louros ou ruivos
111 Pele clara ou ligeiramente morena, ca- = Queima moderadamente e bronzeia gradualmente

belo castanho e olhos castanhos
v Pele moderadamente morena, cabelo Queima muito pouco e bronzeia-se bastante

preto ou castanho e olhos castanhos
\Y Pele morena Raramente se queima, bronzeia com facilidade

Vi Pele negra Nunca se queima e é naturalmente muito pigmentada

5. Distirbios de hiperpigmentacio

A hiperpigmentagdo ¢ originada, geralmente, por um aumento na produgdo, distribui¢do ou deposicdo de
melanina, levando ao aparecimento de manchas escuras na pele que podem apresentar um aspeto localizado ou
difuso. Estas discromias sdo, por norma, benignas, mas devem ser monitorizadas atentamente garantindo que ¢
detetada qualquer mudanga no seu aspeto. A etiologia deste distirbio é muito variada e as manchas podem ocorrer
apenas localmente ou representarem uma manifestagdo de uma condig@o sistémica. [18]

Existem diversas formas de hiperpigmentagdo que, tal como referido, podem apresentar variadissimas causas,
aspeto e até gravidade. Estas sdo algumas formas que se destacam:

= Lentigos - resultam da exposigdo prolongada e desprotegida aos UVR e sdo pequenas manchas
escuras com formas irregulares. Surgem devido ao aumento da densidade de melandcitos nas camadas superficiais
da pele e localizam-se geralmente em areas do corpo expostas ao sol, como o rosto, 0 pescoco e as maos. As lesdes
que provém da exposigdo solar excessiva denominam-se lentigos solares ou actinicos; os que estdo relacionados
com a idade denominam-se lentigos senis. Surgem, normalmente, na meia-idade e agravam-se com o passar dos
anos formando muitas vezes lesdes com crostas e escamosas que podem evoluir para carcinomas. [38]

=  Melasma — ¢ a forma mais comum de hiperpigmentacéo encontrada em todo o mundo. [19]
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Caracteriza-se por manchas castanhas e por norma simétricas que surgem em zonas frequentemente expostas ao
sol (testa, magas do rosto, nariz, ldbio superior, etc). E uma condigdo com grande prevaléncia em individuos de
pele escura e cerca de 90% dos casos surgem em mulheres, em particular as gravidas ou sujeitas a contracego
oral. Nas gravidas o melasma, também conhecido como “pano” ou “mascara da gravidez”, surge no primeiro
trimestre e na maior parte dos casos ¢ atenuado apds o parto. No entanto, em muitos casos, a coloragdo nao retoma
a normalidade e a condig@o regressa usualmente nas gestagdes futuras. As alteragdes da pigmentagao distribuem-
se amplamente por todo o corpo, mas apresentando uma maior intensidade nas regides corporais cuja coloracao ja
¢ naturalmente mais acentuada, como o caso das aréolas mamarias (formando, por vezes, uma aréola secundaria),
pescoco, zona genital, axilas, regido interna das coxas e perineo. Para além destas zonas ja possuirem normalmente
um maior niimero de melandcitos sdo fatores de risco conhecidos a predisposi¢do genética, o uso de produtos com
substancias fotossensibilizantes e, principalmente, alteragdes hormonais. Durante a gravidez verifica-se um
aumento dos niveis de MSH, estrogénio e progesterona; apesar do papel das hormonas néo estar ainda totalmente
esclarecido, coloca-se a hipotese de os melandcitos terem recetores para as hormonas estrogénicas e que estas
exacerbem a sua atividade. [19] E também relevante referir que este tipo de hiperpigmentacio apresenta uma
componente vascular importante, sendo que o fator de crescimento vascular endotelial se apresenta aumentado nas
areas das lesdes. [19, 33, 38, 39]

= Hiperpigmentacio pés-inflamatéria — ¢ a forma de hiperpigmentagdo que se observa apos a ocorréncia
de lesdes da pele provenientes, por exemplo, de acne, incisdes cirurgicas, queimaduras e contacto com substancias
irritantes ou procedimentos cosméticos invasivos e agressivos (laser, peeling, dermoabrasido). Quando ocorre um
trauma cutaneo, os mediadores e a cascata inflamatoria despoletada no processo parecem estimular o crescimento
e proliferacdo dos melandcitos e a atividade da tirosinase. [19, 40] Outro fator que justifica esta discromia consiste
na disrup¢@o da membrana celular dos queratinodcitos da camada basal, levando a uma consequente libertagao dos
pigmentos de melanina. Com esta libertagdo sdo ativados mecanismos de defesa e os pigmentos sdo fagocitados
pelos macrofagos presentes na derme. Mais uma vez, esta condi¢do podera ocorre em pessoas de qualquer sexo e
idade, mas é mais prevalente e de desaparecimento mais demorado em individuos com a pele mais escura e idade
mais elevada. [40, 41]

= Hiperpigmentacio induzida por agentes quimicos - representa cerca de 20% de todos os casos de
hiperpigmentagdo adquirida. Alguns dos farmacos envolvidos no aparecimento destas discromias sdo os anti-
inflamatorios ndo esteroides, tetraciclinas, fenitoina, amiodarona, antipsicoticos, antimalaricos, citotoxicos e
metais pesados. Ocorre a acumulagio na pele do agente sensibilizante que causa inflamagao cutinea e despoleta
a sintese e acumulagdo de pigmentos ¢ a deposicdo de metais como o ferro. Esta deposicdo tem varias
consequéncias, nomeadamente danos dos vasos sanguineos da derme. Por sua vez, a exposi¢do solar ira agravar a
pigmentacao, quer através do estimulo da melanogénese, quer com a formagao de complexos entre a melanina e o
agente quimico. As manifestacdes clinicas deste tipo de pigmentagdo apresentam um padrao muito variado. [19,
42]

=  Hiperpigmentacio secundiria a patologias ou desordens metabélicas — E uma forma de
hiperpigmentacdo que tem um aspeto mais difuso e menos localizado. As causas metabolicas mais comuns
englobam deficiéncias nutritivas, distirbios hormonais e algumas doengas autoimunes e infeciosas. Melanomas e
outras neoplasias podem por vezes causar hiperpigmentacéo, embora de forma mais rara e geralmente provém da

presenca de metastases.[43]
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= Hiperpigmentacio periorbital — ¢ comummente referida como “olheira” sendo uma condi¢gdo com uma
prevaléncia muito elevada e de tratamento dificil uma vez que afeta uma zona de pele extremamente fina, sensivel
e vascularizada. E também importante identificar a sua causa, que pode estar relacionada com fatores genéticos, e
muitas vezes tratar os edemas que se associam a discromia. [42]

= Sardas — manchas de origem genética que aparecem durante a infancia e cuja coloragdo ¢ acentuada
durante a puberdade e com a exposicao solar. Concentram-se maioritariamente no rosto ¢ nas zonas mais expostas

do corpo. [40]

6. Tratamento

Dada a variada etiologia da hiperpigmentacao, o primeiro passo do tratamento devera passar sempre por uma
identificacdo da causa da discromia e pela obtencdo da histdria clinica e familiar do utente. Em muitos casos, a
resolucdo de uma hiperpigmentag@o associada a patologias ou a agentes quimicos, a resolu¢do do fator causal é
prioritaria. E importante que em situagdes mais severas o paciente seja acompanhado por um dermatologista, uma
vez que podera ser necessario realizar bidpsia de lesdes pata obter mais esclarecimentos e eliminar a hipdtese de
possivel melanoma.

O tratamento da hiperpigmentag@o cutanea devera ser descrito ao utente como sendo um processo prolongado
e que devera ser feito de forma consistente de forma a obter o efeito desejado. Muitas vezes a demora na melhoria
das lesdes leva a que uma desisténcia do tratamento. Para tal, um registo fotografico e cronologico do aspeto da
pele lesada permite avaliar e monitorizar a eficicia do tratamento aplicado. A abordagem terapéutica normalmente

aplicada passaré pela aplicagdo de um agente despigmentante e um reforgo da protegdo solar.

6.1 Agentes despigmentantes

Os agentes despigmentantes apresentam diferentes mecanismos de agdo, estdo disponiveis sob a forma de
formulagdes topicas, e podem ser utilizados isoladamente ou em combinagdo. Por norma, os despigmentantes
interferem com a melanogénese, podendo ser mais ou menos especificos para alguma enzima do processo ou para
moléculas precursoras da melanina.

As substancias mais usadas nas formulagdes topicas aconselhadas sdo:

=  Hidroquinona — atua por inibi¢do competitiva da tirosinase, inibe a sintese de acidos nucleicos,
altera a estrutura dos melanossomas degradando as suas membranas celulares através da formagdo de radicais
livres semiquinona. E muitas vezes a primeira linha de tratamento, sendo utilizada em concentragdes que variam
entre 0os 2 ¢ 0s 4% e o seu uso ndo deve exceder os 6 meses. Normalmente, a sua utilizagdo acarreta reacdes
adversas como ocronose, irritagdo cutinea, pele seca e desidratada. Utiliza-se em combinag@o com retinoides, que
melhoram a sua absor¢do, e corticosteroides, que controlam a inflamagdo e irritacdo da pele. Estudos recentes
levantam alguns receios no que toca a possibilidade de ocorrer absorcao sistémica da hidroquinona despoletando
assim carcinogénese. No entanto, as formulagdes topicas t€m provado ser seguras exigindo um acompanhamento
profissional durante o uso de forma a monitorizar os seus efeitos adversos. [25, 43, 44, 47-50]

O mequinol ¢ um dos derivados da hidroquinona que demonstrou eficicia no tratamento das de varias
discromias sendo usado em combinagdo com a tretinoina. Esta concomitancia de substancia pode causar irritagdo
cutanea e alguma sensibilidade solar. [50, 51]

=  Retinoides — interferirem no transporte de melanina e posterior dispersdo da mesma na epiderme;

aumentam o turnover celular; atuam em recetores nucleares que levam a um aumento da sintese de pro-colagénio
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e inibem a libertacdo de mediadores inflamatorios. Estas substincias sdo analogas estruturais da vitamina A e os
mais utilizados sdo a tretinoina, isotretinoina, tazaroteno e adapaleno. Estdo disponiveis em formulac¢des orais e
topicas sendo frequentemente aplicados em combinagdo com outros agentes despigmentantes. Encontram-se na
primeira linha de tratamento para as manchas de hiperpigmentacéo pos-inflamatdria que surgem muitas vezes em
casos de acne. A maioria dos tratamentos com retinoides tem efeitos bastante nefastos nos niveis de hidratagdo da
pele e € necessario sensibilizar o paciente para os cuidados que deve adotar. [43, 49, 50, 52]

=  Acido azeliico - inibe a tirosinase; inibe a sintese do ADN e das enzimas mitocondriais dos
melandcitos apresentando uma toxicidade seletiva e controlando a sua proliferagdo. Este acido surge naturalmente
na Malassezia furfur e é utilizado em formulagdes em concentragdes de 15 a 20%. Apresenta uma eficacia similar
a da hidroquinona no tratamento de melasma e hiperpigmentagdo poés-inflamatoria despoletando menos reacgdes
de irritagdo cutdnea. Como atua de forma seletiva em melanocitos hiperativos, a pigmentac¢ao normal da pele nédo
¢ afetada. [25, 43, 49]

= Acido kéjico - inibe a tirosinase através da quelatagio de cobre no local ativo da enzima. Trata-se de um
antioxidante e metabolito natural de algumas espécies fungicas. E usado em concentragdes de 1-4% nas
formulagdes topicas sendo eficaz no tratamento de melasma. Podera causar sensibilizagdo cutanea, eritema e
dermatite de contacto. [25, 50]

= Vitamina C e Vitamina E — ajudam a prevenir os danos oxidativos da exposi¢o solar e
eliminam ROS que induzem melanogénese; interagem com a tirosinase ou com o-quinonas para impedir a sintese
e ativac@o de intermediarios a melanina. Sendo o acido ascorbico (vitamina C) muito instavel e rapidamente
oxidado e decomposto em solugdes aquosas ¢ frequente o uso de alguns derivados esterificados que demonstram
uma melhor farmacocinética e absorgdo topica. No caso da vitamina E, apesar de ser mais lipofilica, também ¢
mais estavel quando conjugada. [25, 50]

=  Nicotinamida — inibe a transferéncia dos melanossomas para os queratinécitos através da
modulacdo do PAR-2 e tem efeitos antioxidantes e anti-inflamatorios. [50]

Para além dos agentes despigmentantes enunciados anteriormente, cada vez mais surgem compostos de
origem natural que apre sentam atividade clareadora, anti-inflamatéria e antioxidante sendo posteriormente
patenteados e utilizados na composi¢do de produtos dermofarmacéuticos e cosméticos. Sdo exemplos desses
compostos os extratos de diversos produtos naturais como algas marinhas, soja, sementes de uva-ursina
(proantocianidinas), cha verde (compostos polifenolicos), alcacuz (glabridina), etc. A maioria destes compostos

tém mecanismos de a¢do que ainda nio estdo totalmente esclarecidos.

6.2 Peelings quimicos

Nos peelings quimicos sdo utilizados agentes que aceleram a renovagio das camadas superficiais da epiderme,
realizando uma ligeira exfoliacdo que resultard na remocdo das areas mais escurecidas devido a dispersdo da
melanina e a remogao dos queratindcitos pigmentados. A sua associacdo ao tratamento com despigmentantes pode
acelerar o processo de uniformizagao do tom de pele, no entanto é necessaria uma correta avaliagdo do tipo de pele
do utente e uma monitorizagdo constante para que nao sejam causados dados. Os compostos mais utilizados nos
peelings quimicos sao o acido glicolico (20-70%), acido salicilico (20-30%) e acido tricoloacético (10-25%). Estes
acidos diminuem a coesdo intercorneocitaria e dissolvem a matriz intercelular o que leva, em primeiro lugar, a

uma descamacao e, de seguida, a uma estimulag@o de crescimento celular na camada basal. Existem, no entanto,
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peelings que podem ser excessivamente abrasivos e acabar por induzir inflamagao e agravar a hiperpigmentagao.

[25, 44, 53]

6.3 Outros tratamentos niao farmacolégicos

O uso de laser, luz intensa pulsada e outros tratamentos com elétrodos de diferentes frequéncias possuem
algum potencial de eficacia através da fototermolise dos melanossomas, estimulagdo celular e aumento da
produgdo de colagénio e alteragdes vasculares. Contudo, estes tratamentos provocam inflamagéo e dermoabraséo
que, caso atinjam camadas mais profundas da pele, podem agravar a discromia ¢ o Fotdtipo do utente torna a sua
eficacia muito varidvel. Para a realizacdo de um tratamento seguro, volta a ser extremamente importante uma
analise cuidada da pele do paciente antes de selecionar o método, reduzir as horas de exposi¢do solar e aumentar

o uso de prote¢do UVR nas semanas que antecedem e procedem a intervengdo. [25, 53]

6.4 Protecio solar

Ao compreendermos o processo de melanogénese, anteriormente abordado, torna-se evidente que uma
exposi¢ao solar desprotegida, estimula a pigmentacdo da pele e, consequentemente, propicia e agrava todas as
formas de hiperpigmentacdo. Como tal, a protecdo solar diaria é o passo mais importante ¢ determinante para tratar
a hiperpigmentacdo e evitar a ocorréncia de danos irreversiveis.

A escolha de um protetor solar adequado ¢ a base para o um tratamento despigmentante eficaz e seguro e devera
ser selecionado consoante o nivel de protecdo contra as UVR que oferece. O nivel de protegdo solar depende de
parametros como o Fototipo de utilizador, a intensidade da radiac@o solar a que se expde, o filtro utilizado (fisico
ou quimico), a frequéncia e a quantidade de produto aplicado e do Fator de Prote¢do Solar (FPS) fornecido. O FPS
expressa a protecdo contra os raios UVB e quando multiplicado pela capacidade de prote¢do natural da pele
desprotegida, fornece o tempo maximo, em minutos, de exposi¢do ao sol sem sofrer queimadura. A protegdo UVA
¢ geralmente medida in vivo pelo método persistent pigment darkening (PPD), que avalia a pigmentagdo da pele.
Um PPD de 10, teoricamente, permite a exposi¢do a 10 vezes mais radia¢do solar. Idealmente o protetor devera
combinar uma forte protecdo contra ambas as radia¢des sendo que, de acordo com as guidelines da Unido Europeia,
a protecao UVA deve ser pelo menos um tergo da UVB. [45, 46]

No tratamento da hiperpigmentagdo, o paciente devera, se possivel, evitar a exposi¢do solar. Em caso de
impossibilidade, devera aplicar um protetor solar de largo espetro, possuindo protecdo muito alta contra os raios

UVA e UVB.

7. Intervenciio na farmacia

Apo6s discussdo com a DT e a proprietaria da farmacia chegamos a conclusao de que a forma mais eficaz de
chegar até aos utentes e esclarecer as suas duvidas seria realizar uma sessdo de esclarecimento acerca do tema na
zona de atendimento da FCC. Para tal foi realizada uma publicagdo a promover a sessdo nas redes sociais da
farmécia e, sempre que uma questdo de hiperpigmentacao surgia no atendimento, o evento era referenciado.

Como ja foi referido, na edi¢do do més da revista “H " distribuida pelo grupo Holon o tema havia sido abordado
pela Dr". Susana Henriques e a farmacia preparava-se para implementar o servigo de Dermofarmacia. No sentido
de realizar uma melhor promogao do servico e providenciar uma sessdo de esclarecimento mais completa, resolvi

contar a Dr". Susana Henriques para estar presente.
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Elaborei uma apresentacdo informativa e sucinta (Anexo II) que abordava o papel da melanina e a sua sintese,
os tipos de hiperpigmentagdo e a sua etiologia, as opg¢des de tratamento, a importancia da protecdo solar e a
referéncia aos produtos que estavam disponiveis na farmacia para esse efeito. Criei também kits com amostras de
produtos disponiveis na FCC e que adequavam a situagdo, nomeadamente o sérum e creme da linha
despigmentante da Caudalie® e protetores solares com e sem cor da Avéne®.

No dia da sess@o foi montado um roll-up com informacéo sobre os servigos da farmacia e uma banca (Anexo
IIT) onde expus alguns dos produtos de dermoscosmética disponiveis na farmacia e que estavam referenciados na
apresentacdo para tratar e prevenir as manchas cutaneas. A apresentagdo decorreu ao final da tarde e assim foi
possivel que algumas utentes marcassem presenca e pudessem receber esclarecimentos e 0os kits com amostras.
(Anexo 1V) Apo6s o término da minha apresentagdo, as pacientes presentes foram encaminhadas para a Dr* Susana

Henriques que efetuou uma avaliagdo do tipo de pele e da extensdo das lesdes.

8. Conclusao

Com a demanda por uma pele uniforme e cuidada ¢ muito frequente que no atendimento ao balcdo surjam
bastantes questdes de nivel dermocosmeético, particularmente por parte do sexo feminino.

Apesar de na sessdo ndo terem estado presentes muitos utentes, os kits foram distribuidos na totalidade e sinto
que o projeto acabou por ter um impacto positivo na farmacia. O novo servigo de Dermocosmética foi divulgado
e foi também importante para mim colaborar com uma profissional da area. Varias utentes acabaram por regressar
e a adquirir alguns dos produtos aconselhados durante a sessdo de esclarecimento e outros que conheceram através
das amostras recebidas.

No processo de pesquisa e preparacdo do material para a sess@o de esclarecimentos, sinto que consolidei 0 meu
conhecimento sobre a area e pude assim discutir este tema com os restantes profissionais da farméacia assim como
abordar e aconselhar utentes que padeciam desta condigdo. Foi especialmente importante poder sensibilizar para
a importancia da protecao solar na prevencao e elucidar os utentes sobre a vastissima gama de produtos disponiveis

para tratamento de uma situacdo que afeta a confianga de muitos.

IT — Afecdes oculares: O papel do farmacéutico no apoio ao utente

1.1 Objetivos e enquadramento do projeto

No que concerne a afe¢des oculares estas foram, desde cedo, um motivo de preocupagao acrescida da minha
parte, muito gragas ao facto de ser uma zona por si s6 mais sensivel, mas também pelo facto de ndo me sentir
preparada para a realizagdo de um aconselhamento.

Assim, e tal como referido na primeira parte, questionei a possibilidade de numa das reunides habituais da
equipa proceder ao estudo mais detalhado e uniformizado do tema — com o objetivo, ndo s6é de me elucidar de
forma mais aprofundada sobre o assunto, como também para permitir uma resposta mais segura e idéntica por
parte de todos os funcionarios da farmacia.

Dentro dos demais temas, a reunido permitiu-nos definir tratamentos farmacologicos e ndo farmacologicos a
aconselhar; distinguir das diferentes conjuntivites (bacteriana, alérgica, viral) diferenciar casos que necessitam ou
ndo de encaminhamento médico imediato; sinalizar casos em que devem ser tomadas precaugdes (nomeadamente,
diabetes, histéria de glaucoma familiar, entre outros); referéncia e alerta para o uso de cosméticos falsificados (nao

s0 pelo aumento de conjuntivites, como também de dermatites de contacto).
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De referir também a importancia e o esforco comum, de uma indicagdo e incentivo de tratamentos ndo
farmacolégicos sempre que possivel, para que assim fosse mantida uma seguranga acrescida e existisse de igual

forma um uso mais adequado de colirios por parte dos utentes.

1.2 Introducio

Os olhos, os 6rgdos anexos, 0s nervos € as vias oOticas, no seu conjunto foram o sistema visual. Cada olho
(Figura 2) ajusta ndo s6 a quantidade de luz absorvida como também a focagem praticada, e € neste conjunto que
sdo geradas imagens continuas e instantdneas, que sdo por sua vez, enviadas aos diferentes locais do cérebro de

forma a serem interpretadas.

Céamara posterior Humor vitreo
\ 2

Episclera

Figura 2 — Interior do olho [54]

Dentro de todas as estruturas presentes neste sistema, destaco as seguintes, uma vez que sdo as mais afetadas

nas patologias:

= Orbita: formada por diversos ossos (cavidade 6ssea da zona) é composta pelo globo ocular, nervos,
musculos, vasos sanguineos e estruturas que promovem a produ¢@o e drenagem das lagrimas.

=  Esclerdtica/esclera: Camada exterior branca

= (Cornea: Camada clara que se encontra a revestir a pupila — zona onde atravessa a luz- e a iris — zona
onde se controla a quantidade de luz que entra no olho. Atua assim como uma camada protetora da
parte frontal do olho e ajuda de igual forma a concentrar a luz na retina.

= Conjuntiva: Trata-se de uma membrana fina e transparente reveste a superficie da coérnea (Figura 3),
responsavel por manter a humidade da superficie do globo ocular. E a sua existéncia que permite o
livre momento do globo e desempenha um importante papel de barreira, servindo de protecdo contra

diversos microrganismos. [54]

Conjuntiva

tarsal
superior

Cornea

2
> P v.""
Esclerotica

Conjuntiva
tarsal inferior

Figura 3 — Conjuntiva, cornea e esclerética — as diferentes partes do olho. [adaptado55]
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2. Principais patologias abordadas pela equipa
Apesar de serem inimeras as patologias passiveis de ocorréncia no olho, o foco deste projeto incidiu sobretudo
nas patologias nas quais nos era possibilitada a resolugdo com aconselhamento — nomeadamente com recurso a
MNSRM e medidas ndo farmacoldgicas-, ou patologias com necessidade de MSRM de frequéncia elevada na
farmacia, para uma correta avaliacdo ¢ encaminhamento ao médico.
2.1. Olho seco
Em 1995, o comité do National Eye Institute (NEI)/ Workshop Industry Dry Eye definiu que olho seco — ou
queratoconjuntivite seca - trata-se um distarbio ao nivel do filme lacrimal, que pode ocorrer quer por uma
deficiéncia lacrimal, quer por uma evaporagao excessiva. Tal alteracdo provoca danos ao nivel da superficie ocular
inter-palpebral (nomeadamente inflamagdes), causando diversos sintomas de desconforto ocular e distirbios na
visdo.

Apesar de tal classificagdo ter sido util e utilizada por mais de uma década, a mesma nao expressa todos os
conhecimentos adquiridos até entfo no que diz respeito aos mecanismos fisiopatoldgicos, aos efeitos sobre a visdo
e o valor clinico de uma avaliagdo correta da gravidade da doenga.

Assim sendo, em 2005 surge um novo esquema da classificagdo, divido em trés partes:
- 1# parte: ilustragdo das multiplas causas da secagem do olho;
- 2% parte: descreve toda a parte mecénica da patologia; resumidamente, demonstra como cada causa de olho seco
pode surgir de uma via comum, ¢ de como qualquer forma desta patologia pode interagir ¢ exacerbar outros
problemas;

- 3% parte: Baseia-se no entendimento da gravidade da doenga que serve como base para a terapia mais adequada.

2.1.1 Tipos de olho seco

= QOlho seco com deficiéncia de lagrima aquosa (ADDE): Ocorre aquando da falha na secrec¢do lacrimal
por parte do filme ou da conjuntiva. Esta tipologia divide-se ainda em duas subclasses principais: Sindrome de
Sjogren de Olho Seco (SSDE) — exocrinopatia na qual as glandulas salivares e lacrimais sdo afetadas por uma
doenca autoimune -, ¢ Sindrome Nao-SSDE — disfungdo lacrimal relacionado com a idade e uso de determinados
medicamentos (anti-histaminicos);

= QOlho seco evaporativo (EDE): Ocorre quando existe uma perda excessiva de agua na superficie ocular

exposta, apesar de uma fungédo secretora lacrimal normal. Tal pode dever-se a fatores intrinsecos — deficiéncia na
camada lipidica, palpebra fisicamente alterada ou disforme, inexisténcia de um pestanejar em niimero suficiente-,
e extrinsecos — nos quais se enquadram a deficiéncia em vitamina A, uso de lentes de contacto, entre outros. [56]
2.2 Conjuntivite
Tal como anteriormente foi referido, a conjuntiva é a membrana que reveste o olho, sendo que as secre¢des
produzidas pelas suas glandulas, ajudam a proteger o olho de infe¢des e a manter a humidade. Quando ocorre
conjuntivite, significa que existe uma inflamagao ou infeg¢do da conjuntiva, estando os seus vasos dilatados - desta
altera¢do surge maioritariamente edema, hiperémia (olho vermelho) e, em muitos casos, secregdo excessiva. [58]
2.2.1 Conjuntivite bacteriana
Esta patologia ¢ normalmente dividida de acordo com a sua gravidade em: aguda, hiperaguda e cronica.
A conjuntivite bacteriana hiperaguda ocorre frequentemente em recém-nascidos e adultos sexualmente
ativos e ¢ facilmente identificavel, uma vez que se caracteriza pela presenca de secrecao purulenta de inicio

abrupto, abundante, espessa, de cor amarelo-esverdeado. E causada maioritariamente pela Neisseria gonorrhoeae,
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sendo por isso, considerada uma doenca oculogenital — e neste caso existe dor e opacidade na zona da cornea,
podendo ocorrer perfuracdo da mesma caso a infe¢@o ndo seja rapidamente identificada e tratada.

No caso da conjuntivite bacteriana cronica, os sinais ¢ sintomas oculares sdo capazes de permanecer cerca
de 4 semanas, ocorrendo recidivas com frequéncia. A vermelhiddo e o corrimento sdo moderados ou leves —
aquando de uma comparacdo com a anterior. Neste caso sdo os estafilococos coagulase (positivos ¢ negativos) os
organismos encontrados em maior frequéncia e que provocam sintomatologia em alguns aspetos semelhantes a
alergias e olho seco, sendo necessario um cuidado acrescido nestes casos.

Ainda assim, o caso mais frequente e que representa a grande maioria de conjuntivite bacteriana nas pessoas,
¢ a conjuntivite bacteriana aguda. Atinge essencialmente bebés, criancas em idade escolar e idosos, sendo
mesmo responsavel por 50-70% dos casos desta patologia em criangas pequenas. [57] E causada normalmente por
Staphylococcus aureus, Streptococcus pneumoniae, Haemophilus spp. ou, menos comumente, Chlamydia
trachomatis — tracoma. Os sintomas costumam centrar-se apenas no olho infetado, mas frequentemente se
disseminam para o olho oposto num curto espaco de tempo. Habitualmente a secregdo ¢ purulenta, ¢ ambas
conjuntivas (demonstradas anteriormente) encontram-se intensamente hiperémicas e edematosas. [59]

2.2.2 Conjuntivite alérgica
A conjuntivite alérgica, como o proprio nome indica, trata-se de uma reacdo de caracter alérgico, causando
uma inflamacdo da conjuntiva — tal ocorre devido essencialmente a alérgenos aerotransportados, provocando
essencialmente vermelhiddo, lacrimejamento, inchago.
Esta resposta do organismo ocorre essencialmente porque os mastocitos — células do sistema imunologico da
conjuntiva — libertam mediadores em resposta aos diversos estimulos externos com o qual esta camada contacta,
nomeadamente, polen, fungos, acaros do pd, entre outros, ocorrendo assim uma inflamacéo a nivel ocular.

Tal patologia divide-se em trés tipos:

= Conjuntivite alérgica sazonal: conjuntivite da febre do feno

= Conjuntivite alérgica perene ou que ocorre 0 ano todo: ocorre gragas aos esporos de fungos ou polen das

arvores, sendo por isso predominante durante a primavera, inicio do verdo e inicio do outono. Durante todo o ano,
e sem distingdo das estagdes, surgem as conjuntivites perenes causadas por poeiras e pélo de animais.

=  Queratoconjuntivite primaveril: forma mais grave em relagdo as restantes porque nao se conhece qual o

alérgeno responsavel pela alteragdo. E mais comum nas criangas e jovens do sexo masculino, sobretudo entre os 5
e o0s 20 anos, que sejam portadores de patologias como asma, eczema e/ou alergia sazonal. [60]
2.2.3 Conjuntivite viral
A conjuntivite viral ¢ uma infecao da conjuntiva, casualmente provocada pelo adenovirus, muito contagiosa.
Por se tratar de uma virose ¢ autolimitada e estd comummente associada a gripes e constipagdes — contudo, podem
surgir aquando da presenca de infe¢des virais sistémicas, como por exemplo, sarampo e rubéola.
A sintomatologia centra-se essencialmente em irritagdo, fotofobia, secre¢do aquosa e dor

3. Formas de atuaciio — papel do farmacéutico

3.1 Interpretacio da patologia/alteracio sofrida
Para que se garanta ndo s6 a qualidade do servico prestado, como também seguranga para ambas as partes e
uma melhoria do estado de satide do utente, € necessario interpretar toda a sintomatologia. Assim sendo, em grupo,
determinamos quais questdes a ser realizadas, nomeadamente:

=  Que sintoma apresenta?
=  Ha quanto tempo surgiram os sintomas?
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=  Sintomas em apenas um olho ou em ambos?

=  Qual a quantidade e tipo de secre¢do?

=  Usa lentes de contacto?

=  Tem alterag¢des visuais? Sente dor ou fotofobia?

= J&tomou alguma medida terapéutica? Qual? Resultou?

Para além da definicdo de questdes acima descritas, foram também determinadas quais as situagdes que

requerem intervencdo ou referenciagdo para consulta médica, nomeadamente:

=  Doentes com idade inferior a 6 anos;

=  Dor ocular;

=  Visdo turva ndo associada ao uso de pomadas oftalmicas;
= Sensibilidade a luz
=  Sintomas persistentes por mais de 3 dias ou que ndo respondem a terapéutica instituida.

3.2 Medidas nao farmacologicas

Como em grande parte das doengas, também as afe¢des oculares apresentam medidas ndo farmacologicas a

adotar, das quais se destacam:

= Aplicacdo de compressas frias — com o intuito de diminuir a vermelhiddo e prurido:
=  Evitar esfregar — favorecimento da desgranulagdo dos mastdcitos o que por sua vez, promove o agrava-

mento dos sintomas;
=  Evitar o uso de maquilhagem em simultdneo com a patologia;
= Em caso de uso de lentes de contacto, efetuar uma lavagem cuidada e eficaz das mesmas e, caso seja

necessario descontinuar o seu uso temporariamente.

3.3 Medidas farmacolégicas

As medidas farmacoldgicas variam consoante a afecdo ocular presente, sendo que existem substincias ou

classes terapéuticas mais comummente envolvidas, as quais se apresentam na Tabela 7.

Tabela 7 — Tratamento farmacolégico aplicado em afegdes oculares

Solugdes oftalmicas

de conforto

Colirios

descongestionantes

Agua de hamamelis

Oximetazolina

Colirios

anti-histaminicos

Usadas normalmente como a primeira linha de tratamento, surgem para aliviar peque-
nos desconfortos (como “areias”). Sdo essencialmente compostas por agua e sais mi-
nerais.

Passiveis de utilizagdo sobretudo no caso de sintomatologia associada a irritagdes ocu-
lares de curta duracdo — de realgar que o seu uso prolongado pode levar ao apareci-
mento de novo ou agravamento dos sintomas.

Solucdo que apresenta capacidades adstringentes e refrescantes, que por si s acalma
0s sintomas do utente.

Atua ao nivel dos recetores a-adrenérgicos, provocando vasoconstri¢cdo, havendo as-
sim diminuicdo da vermelhiddo, congestdo e edema da palpebra. Ndo pode ser utili-
zado em utentes com historia clinica de glaucoma, e o seu uso deve ser evitado/mode-
rado em caso de hipertensdo ocular.

Muito utilizado em conjuntivites alérgicas sazonais ou perene. De um modo geral ini-
bem a libertacéo e/ou efeito da histamina. Para além de ser usado como tratamento,
podem ser igualmente utilizados como preventivos aquando do conhecimento do aler-
génio que provoca esta reagdo e em alturas de maiores quantidades de poeiras, esporos

de fungos, etc.
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4. Conclusio

A presente atividade teve, a meu entender, varios aspetos positivos. Se por um lado, permitiu que existisse
uma aproximagao da equipa pela partilha de conhecimentos, por outro, capacitou todos os membros da mesma de
uma resposta correta e uniforme. Na mesma linha, mas a nivel pessoal, fez com que a minha confianga e seguranga
ao balcdo aumentasse, sentindo-me mais confortavel no que concerne ao atendimento ao publico neste tema.

Para além de todos os aspetos acima mencionados, ressalva-se ainda o reforgo da importancia do papel do
farmacéutico no contacto direto com a populacdo, e da necessidade de que os mesmos sejam dotados de um
conhecimento amplo dos diversos temas. Tal permite que situagdes de cardcter menos preocupante sejam
facilmente resolvidas, sem sobrecarregar os diversos sistemas de satde, e por outro lado, que utentes com
glaucoma, diabetes, ou outros fatores graves/importantes, percebam a necessidade de consultar o médico e o erro

de descurar da saude visual.

I11 — Iniciativa promocao gama produtos Holon
1. Objetivos e enquadramento do projeto

Tratando-se a FCC de uma farmacia inserida no grupo Holon, no sfock existiam varios produtos da gama
disponibilizada pela marca. No sentido de promover os mesmos junto dos utentes foi-me sugerido que dinamizasse
o “Fim de semana dos Produtos Holon”. Com esta atividade pretendia-se aumentar o conhecimento e a confianga
da equipa a trabalhar a marca durante os atendimentos, elevando consequentemente os nimeros de vendas.

2. Intervencio na farmacia

O “Fim de Semana dos Produtos Holon” consistiu numa ac¢ao de divulgagido que envolveu a elaboragdo de um
catalogo dos produtos da marca, uma banca com disponibilizagdo de amostras ¢ um passatempo. Dado que a FCC
esta inserida no espago do Gaiashopping foi necessario solicitar autorizagdo a dire¢do do shopping para poder
realizar alguns componentes da iniciativa. Para tal, enviei um e-mail (Anexo V) a comunicar as inten¢des da
campanha e foi posteriormente agendada uma reunido. Apds obtida a autorizacdo, foram efetuadas publicagdes
nas redes sociais da farmacia a promover o passatempo. (Anexo VI)

O catalogo (Anexo VII) criado foi baseado na literatura disponibilizada pela marca Holon e continha uma
compilagdo dos principiais produtos disponibilizados na farmacia, organizados por areas e com uma pequena
descrigdo das suas indicagdes. Este manual foi deixado na farmacia para que a equipa possa consultar e consiga
melhorar o aconselhamento dos produtos ¢ o seu cross-selling durante o atendimento.

Durante os dias da iniciativa esteve montada na farmacia uma banca (Anexo VIII) que continha amostras para
dar e experimentar com os utentes, o cabaz que iria ser sorteado e o regulamento ¢ folha de inscri¢do para os
interessados (Anexo IX). Para participarem no passatempo os utentes deviam tirar uma fotografia com a mascote
da marca Holon (o “Mimos”, interpretado por mim) e com os acessorios disponiveis; posteriormente as fotografias

eram sujeitas a concurso no Facebook da FCC onde foi também anunciada o vencedor (Anexo X).

3. Conclusio
Considero que os principais objetivos deste projeto foram alcancados, principalmente o aumento do
conhecimento e interesse da parte dos utentes pelos produtos da gama em questdo. A equipa também ganhou uma
ferramenta de fécil consulta para relembrar as diferentes linhas disponiveis e a forma como estas se encaixam nos

topicos abordados em atendimentos ao balcao.
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As redes sociais da farmacia também registaram uma maior intera¢ao, devido as implica¢des do passatempo,

e ocorreu um aumento da procura de produtos da gama, especialmente das linhas HolonCare e HolonDiet.

IV — Rastreio Cardiovascular

1. Objetivos e enquadramento do projeto
As doengas cardiovasculares (DCV) representam a principal causa de morte em todo o mundo, apresentando

uma prevaléncia crescente também em faixas etarias que, anteriormente, ndo eram consideradas grupos de risco.
[61,62]. E importante ressalvar que a maior parte das patologias cardiovasculares podem ser prevenidas, caso o
individuo néo apresente ja uma elevada predisposi¢@o genética. O controlo e eventual exclusdo de comportamentos
de risco como o excesso de peso, a inatividade fisica, o uso de tabaco e uma alimentag@o desequilibrada podem
representar um grande avango no dominio das DCV. Nesse sentido, ¢ cada vez mais importante educar e capacitar
a populagdo através da divulgacao, sensibilizagdo e realizacao de rastreios.

Este projeto surgiu apds a necessidade de recolher os dados para o rastreio ja habitualmente realizado pela FCC
e, sendo um tema muito abordado nos atendimentos ao balcdo, a minha participagdo nos inquéritos e medigdes
realizadas aos utentes fez todo o sentido. Os principais objetivos foram adquirir uma melhor compreensao sobre o
papel preponderante do farmacéutico no acompanhamento ao doente cronico, consolidar os conhecimentos no que

toca a medi¢do de parametros fisicos e bioquimicos com posterior aconselhamento ¢ analisar os dados obtidos.

2. Introducio
As DCV representam um grupo de doengas que afetam o coragao e os vasos sanguineos e estdo estreitamente

relacionadas com a aterosclerose, que se caracteriza por uma inflamacéo cronica que advém da acumulagdo de
lipidos e elementos fibrosos nas artérias. O processo aterosclerdtico e a formagdo das lesdes que lhe estdo
associadas apresenta uma evolugdo lenta e progressiva que pode estender-se durante anos levando a diminuigéo
do fluxo sanguineo. Com o a irrigag@o sanguinea comprometida, o tecido podera sofrer isquemia. [61]

A aterosclerose isolada raramente traz consequéncias fatais, no entanto podera levar a ocorréncia de eventos
cardiovasculares agudos como o enfarte agudo do miocardio ou o acidente vascular cerebral resultantes da oclusio
arterial devida a formacdo de trombos ou coagulos sanguineos. Estes codgulos sanguineos surgem da erosdo e
rutura das placas ateroscleroticas que se vao formando ao longo da progressdo da doenga e apresentam uma
constitui¢do vulneravel, sendo que aproximadamente 76% de todos os eventos coronarios fatais tém origem nesta
degradacdo das placas. [62;63]

3. Fatores de risco cardiovascular
O processo de desenvolvimento da placa aterosclerdtica, tal como referido anteriormente, ¢ um processo lento

e gradual que muitas vezes se inicia na adolescéncia. Contudo, a velocidade deste desenvolvimento podera ser
muito superior em pacientes que apresentem determinados fatores de risco. [64] A maior parte destes fatores é
mutavel sendo que cabe ao utente, em conjunto com os profissionais de saude, trabalhar no sentido de os identificar
e controlar.
=  Hipertensio arterial (HTA)- afeta cerca de 970 milhdes de pessoas em todo o mundo propiciando

um elevado niimero de mortes prematuras. Uma circulagdo sanguinea com maior pressdo resulta em maior
probabilidade de danificagdo dos vasos e posterior inflamagio sendo uma patologia silenciosa sem sintomas muito
significativos até que surja um evento cardiovascular agudo. [65]

= Dislipidemia- est4 relacionada com o desequilibrio do colesterol contido nas LDL (Low Density
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Lipoproteins) e cujo aumento representa o unico fator de risco cardiovascular capaz, por si s6, de despoletar o
processo de aterosclerose. [63] Desde desequilibrio surge a acumulacao dos lipidos nos vasos e danos oxidativos.

= Diabetes mellitus- os niveis descontrolados de glucose no sangue despoletam danos nos vasos
sanguineos, tornando-os mais vulneraveis aos danos provocados pela aterosclerose ¢ hipertensio. [65, 66]

= Tabagismo- os fumadores, incluindo os passivos, apresentam um risco aumentado de ocorréncia de
eventos cardiovasculares fatais. O fumo do tabaco, quando absorvido, possui componentes, como a nicotina ¢ o
mondxido de carbono, que danificam o endotélio vascular, aumentam a deposicao de gordura nas artérias e cata-
lisam a coagulacdo sanguinea. [67]

= Sedentarismo- uma vida ativa com cerca de meia hora de atividade fisica por dia podera ser suficiente
para reduzir o risco cardiovascular em cerca de 30%, auxiliando no controlo dos niveis de pressdo arterial, coles-
terol, glucose e melhorando a satde dos vasos sanguineos [65]

= Obesidade- trata-se de uma desordem metabdlica cronica associada a iniimeras comorbilidades,
incluindo as DCV. O tecido adiposo acumulado, principalmente na zona abdominal, acarreta uma sobrecarga da
funcdo cardiaca uma vez que afeta a pressdo arterial, os niveis de colesterol e a resisténcia a insulina. [65, 66]

= Dieta e stress - constituem dois fatores de risco cujo controlo didrio é preponderante para o
aparecimento e/ou agravamento das DCV. A pratica de uma dieta desequilibrada (gorduras saturadas, sédio, alcool)
tem implicagdes diretas na desregulacdo de parametros bioquimicos e posterior saude cardiovascular. O stress, por
sua vez, afeta todo o metabolismo, podendo originar alteragdes nefastas no sistema nervoso e cardiovascular. [65]

Todavia, ¢ preciso ter em conta também os fatores de risco ndo modificaveis, que, pelo seu caracter imutavel,

deveram ser controlados através realiza¢do de check-ups frequentes com vista ao diagndstico precoce. Sdo exem-
plos desses fatores a idade, devido as alteracdes fisioldgicas que provém desta, nomeadamente uma menor eficacia
de contracdo do miocardio; o sexo, sendo que a presenca de estrogénios promove a vasodilatacio e inibe a resposta
vascular a lesdo dos vasos, tornando as mulheres menos propicias as DCV; por ultimo, a histéria familiar tendo
em conta que a existéncia de um familiar em primeiro grau que tenha apresentado um evento cardiovascular agudo
antes da idade de 55 anos, para os homens, e 65 anos, para as mulheres se traduz num risco cardiovascular imedi-

atamente aumentado para o individuo. [65,67]

4. Ferramentas para avaliacio do risco cardiovascular - Systematic Coronary Risk Evaluation

Estdo disponiveis varias ferramentas que permitem quantificar o risco cardiovascular através da analise da
combinagdo de diversos fatores de risco individuais. Em Portugal, em conformidade com a Diregdo-Geral da
Saunde, a avaliagdo do risco cardiovascular realiza-se com o auxilio da norma Systematic Coronary Risk Evaluation
(SCORE). [68] Esta norma aplica-se a utentes entre os 40 e os 65 anos de idade e determina uma percentagem do
risco da ocorréncia de um evento cardiovascular fatal nos proximos 10 anos. Esta avaliacdo cruza informagdes
como a idade, sexo, pressao arterial sistolica, colesterol total e consumo de tabaco, originando sete patamares de
risco diferenciados por um sistema de cores. Os sistemas utilizados em Portugal estdo adaptados para populagdes
de baixo risco e existem tabelas para adultos entre os 40 e os 65 anos e para individuos com idade inferior a 40
anos. (Anexo XI) Foi com estudo e auxilio destas tabelas que pude avaliar e aconselhar os utentes que
apresentavam fatores de risco ou ja realizagdo algum tipo de terapéutica para as DCV.

5. Intervencio na farmacia

Chegado o més de maio e para celebrar o “Mé&s do Coragdo”, a farmacia optou por disponibilizar aos utentes

a possibilidade de realizarem um check-up com avaliagdo de parametros bioquimicos, IMC, pressdo arterial e do
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risco cardiovascular. (Anexo XII) Para tal, foi-nos enviado um questiondrio de rastreio (Anexo XIII) que ajudei
a implementar realizando as medi¢des e o preenchimento do mesmo com cada utente de forma a garantir a
uniformidade critérios. O Rastreio Cardiovascular foi publicitado na farmacia e nas redes sociais (Anexo XIV) ¢
contei com os recursos fornecidos por laboratérios a FCC para a realizacdo das medigdes bioquimicas. O
questionario recebido permitiu guiar a conversa com o utente e recolher as informagdes apds a autorizagdo de
recolha de dados previamente assinada pelo inquirido. Foram abordados topicos como a existéncia prévia de
patologias cardiovasculares, a medicagdo efetuada, a histdria familiar de DCV, os hébitos tabdgicos e a existéncia
de atividade fisica. Posteriormente, tive oportunidade de sugerir encaminhamento para diversos servigos ou
realizar uma reeducacdo de habitos prestando um aconselhamento individualizado.
5.1 Caracterizacio da amostra

Participaram no rastreio 20 utentes, sendo 55% (n=11) do sexo feminino ¢ 45% (n=9) do sexo masculino
(Figura 4). Apesar da dimens@o da amostra ndo ser a ideal, sera possivel analisar os dados no que toca ao sexo,
uma vez que os participantes se encontram relativamente divididos. Em relagdo a idade, as faixas etarias mais
representativas estdo acima dos 55 anos (Figura 5) sendo que a média da amostra se situava nos 76 anos. % dos
inquiridos encontrava-se abaixo dos 55 anos o que, tendo em conta a amostra, poderda demonstrar uma maior

consciencializa¢do da populacdo mais jovem para a importancia do diagnostico precoce das DCV.
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Figura 4. Distribuicao dos utentes por idade. Figura 5. Distribuicao dos utentes por sexo.
5.2 Analise dos resultados
Foi questionado aos utentes participantes se possuiam outras morbilidades ja diagnosticadas sendo que, a
presenca destas leva a um aumento imediato do risco cardiovascular. (Figura 6) Ao contrario do que era por mim
esperado, 45 % dos inquiridos referiu ndo ter qualquer patologia diagnosticada, sendo que mais de 50% possuia
patologias concomitantes. As dislipidemias e a HTA foram as doengas mais prevalentes sendo que 20 % dos

inquiridos ja havia sofrido de um evento associado as DCV (enfarte agudo do miocardio, por ex.).
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Figura 6: Morbilidades com diagndstico prévio.

A averiguacgao do historial familiar de DCV (Figura 7) torna-se mais dificil, uma vez que muitos dos utentes
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mais idosos ndo tinham nog¢ao dado que a maior parte dos seus familiares diretos ndo teve acesso a ferramentas de
diagnéstico, como tal 30 % referiu ndo ter conhecimento e 20% referiu que ndo havia sido diagnosticado nenhuns
casos em familiares. No entanto, nos caos em que foi possivel averiguar, muitos tinham casos de familiares com
mais do que uma patologia ja diagnosticada ou que ja sofreu um evento relacionado com as DCV. Os utentes foram
também questionados sobre a medicagdo que faziam ja habitualmente (Figura 8), existindo mais uma vez utentes
a fazer terapéutica para mais do que uma patologia, predominando as dislipidemias (40%). Nos utentes que
referiram outro tipo de medicacdo, predominaram os antidepressivos e medicacdo do foro respiratdrio.

Positivamente, apesar da média de idades da amostra, 25 % dos utentes afirmou ndo realizar qualquer tipo de
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Em Figura 7. Historia familiar de DCV Figura 8. Medicagdo habitual

relagdo aos  habitos

tabagicos (Figura 9), 55% dos inquiridos era ndo-fumador sendo que dos restantes 45%, 25% (4 utentes) ja nao
fumavam habitualmente ha varios anos. Com os utentes fumadores, reforcei a importancia do consumo tabagico
no risco cardiovascular e demostrei com a ajuda das tabelas SCORE como esse risco podia ser agravado. No que

toca a atividade fisica (Figura 10), 12 utentes (60%) afirmou ndo realizar qualquer tipo de atividade de atividade
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Figura 9. Hébitos tagicos Figura 10. Atividade fisica Figura 11. Dieta praticada

fisica regularmente, sendo que muitos
referiram como principais motivos a falta de mobilidade ou de tempo. Referente a dieta praticada (Figura 11),
sendo que esta avaliacdo acaba por ser muito limitada e suscetivel, concluiu- se que 55% dos inquiridos ndo ingere
os alimentos mais adequados e salta refeigdes. Posto isto, tive oportunidade realcar o papel que a atividade fisica
associada a uma dieta equilibrada pode ter na redugdo das DCV e pude referenciar alguns utentes para o servico

de Nutrigdo da farmacia.

Os dados de peso e altura recolhidos foram utilizados para determinagdo do IMC (Figura 12) sendo que os
dados obtidos foram similares em ambos os sexos colocando 55% dos inquiridos com excesso de peso e 20%
apresentando ja obesidade grau I. O perimetro abdominal foi também aferido dada a importancia da gordura
abdominal para o desenvolvimento das DCV. Neste campo, as medidas obtidas para o sexo feminino resultaram
numa média de 92 cm e de 105 para o sexo masculino, sendo que 85 %, com base neste parametro se encontravam

com risco metabolico elevado (Perimetro abdominal devera ser inferior a 80 cm na mulher e 94 cm no homem).
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Figura 12. Distribui¢do do IMC dos participantes.

=  Tensio arterial

A medigdo da tensdo arterial era para os utentes, o pardmetro de maior preocupagdo e aquele que consideram
a partida ser um motivo de preocupacdo. Assim, todos eles foram submetidos a esta avaliacdo, tendo obtido valores
interessantes e um tanto preocupantes (Figura 13 e 14). Se por um lado, 4 dos inquiridos apresentava valores de
pressdo sistolica acima dos 146 mmHg (HTA de grau 1), por outro, cerca de 35% incidia num valor de pressao
diastdlica abaixo dos 65 mmHg — sendo que tal podera ser justificado por diversos fatores acima mencionados.
Por exemplo, tendo em que conta, como referido anteriormente, grande parte dos utentes ja se encontravam a fazer
terapéutica e, maioritariamente, associadas a dislipidemia — assim, tal podera ser resultado de uma ma adesdo a
terapéutica ou ineficicia da mesma. Por outro lado, temos por exemplo, uma percentagem de 60% de pessoas
sedentarias, que admitem ndo praticar qualquer desporto — tal contribui, como mencionado, um enorme fator de

risco para diversas alteragdes e aumento de parametros, dentro dos quais, a tensdo arterial.
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Figura 13. Pressdo sist6lica (mmHg) Figura 14. Pressdo diastolica (mmHg)
= Colesterol e Glicémia
Como mencionado anteriormente, quer a Diabetes Mellitus, quer Dislipidemias, sdo fatores de risco associados
as DCV. Assim, era importante verificar os valores da glicemia e do colesterol total, respetivamente, de forma a
perceber nao so se a terapéutica que parte dos utentes possuia (20% para Diabetes Mellitus, e 40% Dislipidemias)
estaria efetivamente a ser eficaz, ou se por outro lado, os utentes sem historia clinica deveriam ser encaminhados
para o médico.
Felizmente os valores do colesterol total manteve-se em valores tolerdveis ainda que com fatores de risco
associados (figura 15) e o mesmo para os valores da glicemia pos-prandial (figura 16), indicando assim que os

mesmos se encontram controlados.
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6. Conclusio

Sendo as doengas cardiovasculares a maior causa de morte a nivel mundial, faz com o controlo ¢ a
sensibiliza¢do para as mesmas se torne cada vez mais importante.

O presente rastreio, por exemplo, foi um indicar claro que a populagdo ainda ndo se encontra
consciencializada na totalidade, da importancia de uma alimentago equilibrada (uma vez que 55% das pessoas
admitiu ndo ter esses cuidados) e da pratica de exercicio fisico ( cerca de 60% da amostra em causa). Sendo estes
alguns dos fatores de risco de complica¢des futuras e origem de DCV, a explicagdo dos riscos associados tornou-
se crucial e, a meu ver, fez com que os utentes vissem na farmacia um lugar onde se poderiam dirigir para vigilancia
dos diversos parametros.

Além disso, a promocdo da adesdo a terapéutica foi também aqui trabalhada, visto que cerca de 45% dos
utentes indicavam ter patologia diagnosticada de dislipidemias, e apenas 40% admitiu realmente fazer a medicagao

prescrita.

Consideracoes finais

O estagio curricular em farmacia comunitaria representou o culminar deste longo percurso, permitindo-me
aplicar os conhecimentos adquiridos, consolidando-os e crescendo como profissional. O contacto com o dia-a-dia
da farmacia mostrou-me que ser farmacéutico ¢ muito mais do que a aplicagdo dos conhecimentos cientificos
adquiridos, é também saber estar ao servigo da comunidade das mais variadas formas. Aprendi que muitas vezes
no atendimento ao balcdo surgem questdes e situagdes cuja resolugdo s se alcanca a medida que se acumula
experiéncia e sensibilidade com o exercer da profisséo.

De realgar ainda, que estes 6 meses me mostraram a importancia de areas que outrora ndo me eram pouco
relevantes, nomeadamente a gestdo e o marketing farmacéutico, ndo so para a manutengdo, como também para o
desenvolvimento e crescimento da farmacia.

De focar que das partes mais prazerosas, foi viver em primeira fila, a importancia do farmacéutico no apoio
direto nao s6, ao doente com patologias crénicas, como aos utentes que recorrem a farmacia como sendo o primeiro
local de confianga ao qual se dirigem em situagdes de maior necessidade.

Em suma, considero que o estagio curricular me permitiu, enquanto estudante, langcar-me no mercado de

trabalho como futura profissional, em constante crescimento.
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Anexo |. Artigo disponivel na edi¢ao de junho de 2018 da revista “H”.

SUSANA HENRIQUES
Farmacéutica

> DERMOFARMACIA HOLON

MANCHAS NO ROSTO:

SABE O QUE SAO?

A hiperpigmentacdo é causada pela producdo excessiva de melanina,
o pigmento que da cor a nossa pele, cabelos e olhos. Apesar de
consideradas inestéticas, as manchas sdo benignas e indolores.

Com a hiperpigmentacdo, 3 melanina pode acumular-se e ndo ser
distribuida uniformemente na superficie da pele. Em Uitima ins-
tancia, adquire localmente um tom mais escuro e forma manchas,
0 aparecimento de manchas castanhas pode ser provocado por
vérios fatores como a exposicao excessiva ao sol, a idade, altera-
¢Bes hormonais, predisposigdo genética, traumatismos cutaneos,
doencas inflamatorias da pele ou até certos medicamentos

1. As manchas que aparecem no rosto com mais frequéncia sao:
Sardas: de origem genética, costumam aparecer durante a infan-
cia, e acentuam-se com & puberdade;

2. Lentigos solares: os lentigos podem estar relacionados com a
idade (lentigos senis ou manchas da idade) ou com & exposicdo
solar excessiva (lentigos solares ou actinicos),

3, Melasma/Cloasma: caracteriza-se pelo aparecimento de éreas
escuras e irmegulares na rosto, sendo muitas vezes referido como
"méascara da gravidez” ou "pano’. Ocorre scbretudo como resulta-
do de influéncias hormonais, durante a gravidez ou com a toma
de contracetivos hormonais;
4. Hiperpigmentagdo pés-inflamatéria: pode surgir na sequén-
cla de traumatismos na pele, tais como cortes, queimaduras, in

fecGes, reactes cutdneas a medicamentos ou ainda patologias
dermatoldgicas comuns (eczema, acne)

COMO PREVENIR?

De forma a prevenir 0 aparecimento ou 0 aumento das manchas
castanhas, pode tomar algumas precaucdes

= Evite a exposic3o solar diretg, principaimente, entre as 11h e
as 16h;

= Ng exterior, em dias de sol, utilize chapéu de abas largas e écu-
los de sol;

» Escolha produtos que apresentem indice de proteggo solar ele-
vado (50+), com largo espetro de radiacdo (UVA, UVB, IVA) e com
inclus3o de ingredientes antioxidantes e anti manchas. O prote-
tor solar deve ser usado diariamente no rosto e, quando ha maior
exposicdo solar direta deve ser aplicado de 2 em 2 horas;

= Alguns medicamentos podem aumentar a probabilidade de de-
senvolver este tipo de manchas, Caso note alguma alteragdo na
pele que possa estar relacionada com a toma de um medicamen-
1o fale com o seu médico ou farmacéutico
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Anexo 1. PowerPoint de apoio para sessdo de esclarecimento da Hiperpigmentagéo

; SR
SESSAO DE ESCLARECIMENTO

Hiperpigmentag¢ao cutanea

19 Julho 16hso

[APORTO
ACULOADE DE FARMACIA
Colaboragao da Dra Susana Henriques, servigo de Dermofarmacia FARMACIA RVERRONPS DO RONI

Hiperpigmentacao - o que é?

A hiperpigmentagdo cuténea é uma condigdio dermatolégica
multifatorial, de etiologia variada, que se manifesta geralmente
pela apresentagdo de manchas escuras na pele.

<+ Afeta maioritariamente mulheres de meia- idade.

% Manchas localizam-se nas zonas mais expostas ao sol (rosto,
pescogo, maos).

<+ Sinais da patologia sdo benignos e indolores mas s3o considerados
inestéticos pelo portador.

@ [@PORTO

N

Hiperpigmentacao - possiveis causas

++ Exposigéio excessiva ao sol

< ldade

+ Alteragées hormonais

+¢ Predisposi¢éio genética

¢+ Traumatismos cutdneos (cortes, queimaduras, ...)

+ Doengas inflamatérias da pele (acne, eczemg, ...)

ng [MPORTO

% FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @ GNVERSIDADE 0O PORTO
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—) Responsaveis pela producdo de melanina.

Principais fun¢des da nossa pele

Derme
- acor, forma e textura marcam a nossa individualidade
- regulagdo térmica
Hipoderme Glandul - » ’
uda", ula - protegdo contra agentes externos (fungdo barreira)
sudoripara

Foliculo
piloso

Gidndila - manutengdodo balango hidrico e eletrolitico
sebacea ~ .
- recegao de estimulos.

a@f [MPORTO

e FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @ UNIVERSIDADE DO PORTO

Melanogénese

Dendrito

Tirosinase

L-DOPA

Adrenomedulina

L-tirosina I

Tirosinase

Melanogénese

Cisteina
m Melanossomos ; I
xidagio e
Transcrigao de polimerizagio
Tirosinase e TRP-|
TRP-1 e TRP-2
Tirosinase

PORTO

i FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @ UNIVERSIDADE DO PORTO

<+ Pigmento que da coloragdo a nossa pele, cabeloe olhos.

<% Interage com a radiacdosolar, reduzindo a sua penetragdo
na epiderme.

Contudo, estudos in vitro sugerem que a melaninatambém possui propriedades toxicas levando a
oxidagdo e envelhecimento da pele quando exposta a radiagdo UVA.

e@? MProRrRTO

: FACULDADE DE FARMACIA:
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO
CastECARRO
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Tipos de hiperpigmentacao

SARDAS

<+ Origem genética
<+ Surgem durante a infancia

% Acentuam-se com a puberdade e com o0 aumento
da exposigao solar

& [@PORTO
& FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO

Tipos de hiperpigmentacao

LENTIGOS

¢+ Pequenas manchas escuras com formas irregulares que
aparecem geralmente no rosto, pescogo e maos.

«+ LesGes surgem devido ao aumento do nimero de
melandcitos nas camadas superficiais da pele.

«+» Tendem a surgir na meia- idade e agravam-se com o
passar dos anos.

< Os lentigos podem surgir devido a exposi¢do solar excessiva
(lentigos solares) ou podem estar apenas estar relacionados
com o envelhecimentosnatural da pele (lentigos senis).

a@? MPORTO

g FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA () thverionse oo rorto
CASTRO CARNIRO

MELASMA

« Areas escuras e irregulares que surgem, geralmente, na
testa, magas do rosto, nariz e labio superior

% Cerca de 90% dos afetados sdo mulheres (particularmente
gravidas ou sujeitas a contracegdo oral)

%+ S3o fatores de risco conhecidos a predisposi¢do genética,
exposigdo solar, quimicos fotossensibilizantes e, principalmente,

alteragdes hormonais.
a@? [@PORTO

7 FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO
CASTROCARORO
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Tipos de hiperpigmentacao

HIPERPIGMENTACAO POS- INFLAMATORIA

A&

«» Pode surgir na sequéncia de lesdes da pele, tais como cortes, incisdes cirtrgicas,
acne e outras doengas inflamatdrias, contacto com substanciasirritantes ou
procedimentos cosméticos agressivos (/aser, peeling, dermoabras3o...).

«»+ O processo de inflamagdo desencadeia libertagdo excessiva de
melanina nas zonas afetadas.

«» Em alguns casos, a hiperpigmentagdo pds- inflamatéria pode
desaparecer espontaneamente ao fim de algum tempo.

& [@PORTO
& FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO

Tipos de hiperpigmentacao

HIPERPIGMENTACAO INDUZIDA POR AGENTES QUIMICOS

% Aparecimentode manchas associado a toma de determinados farmacos (anti-inflamatdrios ndo esterdides, fenitoina,
amiodarona, tetraciclinas, antipsicéticos, antimalaricos).

<+ A presenca de um agente fotossensibilizante é agravada com a exposigao solar.

HIPERPIGMENTACAO SECUNDARIA

< Hiperpigmentacdo surge de forma mais difusa e menos localizada.

<+ Associada a patologiasou desordens metabdlicas como deficiéncias nutritivas,
disturbios hormonais e algumas doencas autoimunes e infeciosas.

‘? [MPORTO

A FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @ UNIVERSIDADE DO PORTO

Tratamento
12 passo
Identificar a etiologia da hiperpigmentacdo
de forma a controlar a progressdoda
mesma.
22 passo

Selecionar o agente despigmentante
adequado sendo que este tipo de produtos
pode ser usado de forma isoladaou em
combinagdo.

32 passo
Respeitar o periodo de tratamento estipulado pelo profissional que o
aconselhou. O tratamento da hiperpigmentagdo cutdnea é um processo é? PORTO
gradual, podendo demorar alguns meses a produzir o efeito desejado. S ———
FARMACIA @ UNIVERSIDADE DO PORTO 52
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Agentes despigmentantes

HIDROQUINONA

.

% 12 linha de tratamento, principalmente em casos de melasma.

R

+ Inibe o processo de melanogénese e provoca alteragdes nos melanossomas existentes.
% E utilizadaem concentragdes que variam entre 0s 2 e 0s 4% e o seu uso ndo deve exceder os 6 meses.

*» Usada em combinagdo com retindides, que aumentam a sua absorgéo, e corticosterdides, que reduzem a inflamagéoe
irritagdo da pele.

E PIGMENTASA

ot
§ {emncane ."—"‘"" E 1
g s Gel
(8 Hidrospot 40 M9
HE. [ ; -
A ——— & [@PORTO
- . . . 2.9 S FACULDADE DE FARMAC!
Medicamentos sujeitos a receita médica. FARMACIA @ UNNERSIDADE O PORTO

Agentes despigmentantes

RETINOIDES ACIDO AZELAICO

«» Composto presente na Malassezia furfur, fungo que habita

«» S3o analogosestruturais da vitamina A de onde se
a pele humana.

destacam a tretinoina, isotretinoina, tazaroteno e

adapaleno.
2 %+ Usado em concentragdesde 15 a 20% no tratamentode

g - ey . melasma e hiperpigmentagao pds-inflamatéria.
<+ Estdo disponiveisem formulagdes topicas e orais. perpig gaop

<+ Tém demonstrado particulareficacia no tratamento SRnGren
de hiperpigmentacédo pés-inflamatériae Rodoskico 200 myjg.
envelhecimento cutaneo por exposigao solar. i inorer

[Eggyuo’ 0.1%/25% Gel
——n oy {7 [@PORTO

G5 FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO

Outras substancias utilizadas

v/ VitaminasCeE

v Acido kéjico

v’ Arbutina

v' Nicotinamida

v’ Extrato de algas marinhas
v’ Extrato de sementes de uva

v’ Extrato de cha verde
v

@ [@PORTO
. FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @umvskslmczm}mnw
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Protecao solar

o A exposigdo solar desprotegida, ao estimulara
pigmentagdo da pele, agrava todas as formasde
hiperpigmentacao.

o A protegdo solar ganha ainda mais importanciaquando
se realiza um tratamento de despigmentagdo.

o O protetorsolar escolhido deve ser de largo espetro com
protecdo UVA e UVB elevada e deve ser evitadaa
exposicdo solar sempre que possivel.

c@? [MPORTO

1 FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA UNIVERSIDADE DO PORTO

CAUDALIE - Vinoperfect®

FotoUltra

FotoUltra
100ISDIN 100 ISDIN

Spot Prevent
Fusion Fluld

& [@PORTO

FARMACIA s

a
i |
!

i ‘sgﬁ;g

i

& [@PoR10

raniacn (O

{5 @rorTO

rapAcis (D FRESEERS

LIERAC- Lumilogie®

Servico de Dermofarmacia

Y
N&o sabe qual é o seu tipo de pele?
N&o sabe em que estado estd a sua pele e/ou cabelo? -
Gostaria de saber quais os produtos mais indicados para si e
como utiliza-los?
A sua farmacia disponibiliza consultas de acompanhamento
com a Dra Susana Henriques. 7
~
A
Faga ja a sua marcagao! \ -
~—
Préximas consultas: b

24 de Agosto
13 de Setembro {? [MPORTO

! FACULDADE DE FARMACIA
FARMACIA @ UNIVERSIDADE 0O PORTO
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Anexo 1. Banca com kits de amostras e exposicdo de despigmentantes

2020
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Anexo V. E-mail enviado para a direcdo do Gaiashopping

2020

Exma Senhora Dora Moura,

No seguimento da reunido realizada no dia 21 de Abril, onde foi abordada a iniciativa “Dias Holon”, vimos por
este meio comunicar de forma mais detalhada o objetivo e caracteristicas da mesma.

A atividade em questdo tem como objetivo dar a conhecer aos nossos utentes e aos utilizadores do
GaiaShopping a gama de produtos e servigos Holon disponiveis na Farmacia Castro Carneiro.

Os “Dias Holon” decorrerdo de 7 a 9 de Abril sendo que no dia 7 e 8 de Abril a divulgagdo ocorrerd
maioritariamente no espaco fisico da farmacia. Teremos disponivel uma banca com panfletos, amostras e alguns
produtos para testar.

Ja no dia 9 de Abril, iremos receber a mascote “Mimos” e gostariamos que esta pudesse percorrer os
corredores do Shopping de forma a interagir com os utilizadores através da distribuicdo de amostras e da
utilizagdo de uma moldura para a captura de fotografias. As fotografias resultantes desta interagdo, com a devida
autorizagdo dos participantes, serdo posteriormente submetidas a concurso no Facebook da farmacia sendo a
imagem vencedora premiada com um cabaz de produtos Holon cuja constitui¢do sera divulgada. O periodo de
presenga da mascote sera das 10h as 18h.

Contamos com a vossa autorizagdo para a realizagdo desta atividade sendo que estamos disponiveis para o
esclarecimento de quaisquer duvidas.

Com os melhores cumprimentos,

Carla Santos

Anexo V1. Publicagéo realizada nas redes socias para promover a iniciativa

A ESPECIAL

VISITE- NOS' IjE 7 A9 DE ABRIL E SkAIBA COMO GANHAR
UM CABAZ DE PRODUTOS HOLON!
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Anexo VII. Catalogo Produtos Holon elaborado

Farm3dia Castro Cameiro

CATALOGO PRODUTOS

HOLON'

ar.lli

t
Elabarado com base no “Manual de Fichas Téenicas, Produtos Halon®

carla Santos
1
Fanmacia Castro Cameing 2008
HOLONYISI0HM
Pradutas para ouidada oftdlmice - PEEA7

=%

2020
Farmacia Castre Cameirg 2018
indice
HOLONPROTECT
Pradutas com fungdo protetara. pag.2
HOLONPLUS
suplementas alimentarss e PAET
HOLONCARE
Frodutos de beleza, Jermensmetics & bem-estar ... e pagg
HOLONVIT
Frodutos Com vitBMiNas ESSERLIEIE .o ... e eeosees oo emmioee pag.az
HOLONDIET
Pradutas para controlo do pesecorporal ... e PAZ 13
HOLONEABY
Pradutas para cuidado do bebé ......... pag.14
HOLONFRESH
pradutas de higiens oral ... pégas
HOLONMED
Dispasitivos medicos ...... soenenPEE- 16
Farmacia Castro Cameiro 208

HOLONPROTECT

P!

HOLONPROTECT ARTRD

- Suplemente alimentar didrio que visa a protegio
dat articulagGes.

- Indicadn para eviter 8 progresio da alecartrose
& alivit os seus sindommas,

- Contém 1500mg de sulfate de glucosamina,
1200mg de sulfato de condroiting & 2mg de
manganés que contribuem para & manuiensdo de
04108 narmais & farmagSo de tecide conjuntivo.

e —

~L

HOLONSROTECT LOCAD APATIGUAMTE

- LecBe com  propriedades  apangusnles e
regeneradoras.  Indicado  nas  siwagBes  de
queirmaduras superficiais, pruridos e picadas de
nsetns.

- healing, reffeses e fegeners a epides me.

- N30 contém perfumes, perabenot ou corantes e
pade ser gada N Corpo oU resto de bebds, criangas
& adulios,

-8 =8 |-B

HOLONPROTECT PASTILHAS LARAN

& 4 MELE LIMED /f MERNTA E EUCALIFTO

- Pastilhas mdicadas no alivie da

gergantairritacda, dores de ganganta,

sintomatologio das afecfies de garganta tais coma
afaris & rouguidds.

- Contérm substincias com propriedades anliEséplichs & Slvizantss, ou Meund

desenngestionantas [no caso das pa

stilhas de Menta & Encalipio).

e
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Farmacia Castro Cameine 2018

2020

2018

HOLOMPROTECT LIRECET
HOLON?ROTECT BALSAMO PERNAS ATIVAS T — _ .
= = Indicadn na prevenclo de infegles urindsias
- Mivia 8 sendag3o de pai @ pernai inchadas e
cansadas recarrentes da mulher o pode ser coadjuvante da
Bika ) com acio refreseants. hidestants a antibioterapia em infecins urindrias.
I.orli.l-';n::.: omagda n il ® Intenatim na adesdo da Eiaankie Cow as paredes
 realém .ucl.'.:l:b de Casteahas da fnda & Ginkgo da traba wrindrio, impedinda o deserwoivimenta da
Eilobo  gue  contribuern para o elsio rifegdc.
detcongestionante & recanlarante,
T HOLONAROTECT FERMAS ATIVAS COMPRIMIDDS DOLOMPROTECT LRFLASH
i. - A presenga de substineias com eleite venolréaicn Fossul progeiedades adstringenbes, disnéticas,
PRI :E leva ao alivio da sintomatologia esnerifica das antissépticas & antiinflamatdrias, permitinde
H pernas pesadas, pernas inchadas & das hermarraidas. — akaguein e tratamenta de inferies urindrizs.
P i - N'Eliu'isldadrtulaﬁue p‘amng‘mdemm Conbden extrabo seco de Arando Vermelho & U
= § .
= - ursing, o gRRkiREDE rara o conforto urndrio da
L4 mulhgr minimizam sintamas comda andor 30 urinar e
mkepdo dificl| & dodonosa
HOLOHPROTECT POMADN AEEEHERADORA
- Passui propriedsdes regenersdaras, anlisséaticas e
antifiingicas, cieatrizantes e hidratantes. OLOMPROTELT BATRD
- Lria uma barieira protelora da epiderme, sendo rrEE————
. ) supkemienta que ausilia na manutengSa e restauro
indicada nas Aisaduras dos bebds @ nas ferides de N
i e pssoas searadis da microflora Intestinal, em especial dsante efou
pre: pe == . depais de tratamento com antibidticos & em
g siuagies de diarmeia
N Indicaia na  manutengdo  da  imunidade
HOLOWAROTECT PORAADA AEFARADOMA FLUS .
— ——— gastrintestinal, especiabments na proteio
- Pomada regeneradord, nio oclusiva, indicada para B ~ .
& prtegio das peles senshieis dae céldas intestinak contra s agdo de bachénias dos
e | T, o o
- A gresenca de cloreheding (0,5 mgfe) stribui-he tipos CURRRAAAA T2 © CLAIHAR SR,
prapriedades anti-sépticas, antifngicas,
bactaricidas @ baclariogtilicag,
-lndizada no susilio & cicaliizagio de peguenas
I'eriﬂassuperlida‘rs. '.Slu%l}f'li au marcid de s,
s
Farmacia Castro Cameiro 2018 Farmdcia Castro Cameiro 2018
HOLONOLUS DOAEGA 3
HOLDN P LUS - Permite a imelhoria do perhl lipidics, swnentands od
nives séricos de HOL e dimi dio s nive de LD
HOLONPLLS CaRvAD VEGETAL -Contribui para & prevengio de doengas cardiovasculanes.
- Devido ao poder de absorvéncia do carvdo vegetal, HOLOW -hpreges progriedades  anti-inflamatdrias  gue e
ite suplements auxls na diminuicho da flatuléncia reyelante Obeis nas wtuaches de artrite reurmnatoide.
& dod gades inteslinais. - O dmega 3 e desempenha um papel relevante no
HOLDN -Recomendado noutros distorbios gastrointastinais, desenvalvimento cogritiva, na aprendizagem, na scuidade
como a diarraia. wisual & na degeneracio raursdgics.
. -he duss  caracteristicss  absorventes  Rambém
- contribuem para a redugle dos niveis séricos do
eolestiral HOLOMPLUS PASSIFLORA E WALERIAMS
- Suplements gue auxilia na diminuicio de episddics de
instnias, anskedade & siress prolongado.
N LN - Nis e estds associados efeilns secundirios de
W _ o depandincia, comuns acs farmaces assotiaded a eute lips
- Indicado ra regulacBo do metsbolisms dad de patalagias
gorduras, prevenindo @ sua depodicio nas paredes o
WILON dos wasos sanguinecs [BLErasclerose).
- Ajuda na estabilizac®e dos wvalores da pressdo
arterial & na regulacio de disdipidamis, HOLOMSLLS PEYLLILIM
- Bpresents propriedades antioidantes devido & = I r para a regularizagio do rdnsite inlesinal. O
presenca da witamin asilio & uma fibra que promove 3 absorgSo de dgua pelas
HOLOW lezes, diminuinds a sua consilénda & aumentands o seu
wilume. Facilita a propuliio das el do edlan.
- Comtribui para a diminwig3o da absorcio dos acicares e
3 dias gorduras, ausiliando no controlo dos nives de ghcemia
HOLOMNPLUS MAGNESID - S——
e —— . . & nia mefaria do perfil lipidico.
- Suplemento alimentar que contém magnésio &
Gulrad minersd, para além de vRamings C & do
. complexs B. HOLOMPLLS SENE
Eules alementos Lio essencas a0 fundonaments - Laxante por contacto que estimuta a motilidade do colen,
equilibrado do erganisme, permitinga manter o seu ausilia & regularizacio do rindite ntestinal e stus stravés
bemr-eitar @ equilibeio, em esperial fas Stusdded HOLDag da abdorgho de dgua & elatrslibes.
mais exigentes do parite de vists fisiea e mental. . - Indicade em cawss de obstipecBo, assegura o Bom
lurcionamenta do aparefho digestivo & evila & preguica
nRestinal.
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Farmacia Castro Cameiro 2018

HOLONCARE

-

\

Farmacia Cas

“

>

HOLONCARE BAL 5030 REPARADOR MARIZ & LARIOS
- Faeminla comn ingredientes ralurais permite a reparagio
da pele seca e gretada dos labios e narie.

dicado para pele irritada devide 2o asmoamento
continuo em constipagBes @ rinites. Profege @ repara o8
aleitos nocvas da exposiclo 4 agentes axtemos.

HOLOMWCARE CHAMPO DE PREVENCAD Dvl QLIEDWA

- Champd indicado na limpeza diddia e fortaled dao
coura cabeluda.

- Atua diretamente sobre a raiz propordonando forga,
wigor & valume a0 cabalo, respaitande o pH feiolégico.
-Mia contém corantes nem parabenas.

HOLOMCARE CHAMPO EXTRA SUAVE

- Champd indicade na Empeza didria do cabelo e couro
cabeludo delicado e sensivel. Pode ser usada em crisngas
& adultos.

- Mantém o equilibrio do couro cabeludo & garante o
ontroke da oleosidade.

HOLOMCARE CREME DE MADE

- U indicada nas mios secas, sensiveis @ gretadas.
Poisis propriedades hidratantes, amolientes,
regeneradoras e protectonas da epiderme.

- Préving o envelhécimento culdnes & o aparacimento da
narchas,

- huxilia & repedicio dos lipidos perdidos pels darme.

tro Cameiro 2013

HOLOMCARE GEL DE BANHO DERMATOLOGICD

- Indicads na himpesa da pele seca & sandivel do corpo e
raste. Pode ser utilizsde diaramente em criangas
adulins.

- Testade dermatologicamente, & hipsalergénion & nda
posEL parabenos,

HOLONCARE ROLL-OM ANTHFTRANSFRANTE

-Protege a pele sem irritar, dewido & presenga de vitamina
Eedfod Vers & o auséncia de dlcoal.

- b predsnca de clordeate de aluminio, com uma
concentragio de 10%, permite uma regulagio da
transpiracio eficaz. NEo mancha.

HOLOMCARE ROLL-CM DESODDRIZANTE

- £ um desadorizante sem doridrate de aluminio, sem
parabenos, sem dloool & sem alergénios.

-Garants maxima hidratagdo e cuidado da pele, sem
regular a transpiracia,

- Formulagdo Facl de espalbar @ de rdpida absorg3o.

HOLOMCARE SOLUCED DE LIMIPETS [NTIMS

- Indicads na higiere intima didria. Permite wna
higrenizacia suave respeitands a flora micrabiana 2 o gH
das mueesas,

- Mas wtuagies de infecbes da mucasa genital, atua como
coadjuvants da terapéulca gropocdionands um alivio
imediato da sema;iu de pruride & ardor.

- Possui urn pH ligeramente alcalno, awilands no
cantrok: do deservalirmeants micrabiann.

2020
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HOLONCARE CREME GORDO

- Creme com progriedsdes hidratantes, amolienbes &
protetoras. (ndicads para peles secas e deseamativas & na
prevencio das estrias durante a gravidez,

-MEo contém perlumes, parabenes ou caranles, gofenda
ser usada re COMpS OU redlo em bebés, criangas @ adultes,

HOLOMNCARE CREME HIDRATANTE

~Indicads para peles secas @ descamativas.

- Devido 5 suad progriedades hidratantes, emolieniss ¢
regeneradoras da epiderme pode ser usado nas peles
LBCES & sendivais do corpo & rodto. Pode er udado ém
bebes, criangas & adultos.

-MEo contém parabencs ou corantes, possul uma textura
suave & & Tacil de espalbiar.

HOLOWCARE CREME HIDRATANTE LILTRA-RICO

-Indicado para todas of tipos de pele e pode ser utizado
tambdm no resto.

- Apredanta uma larmulacds com textura Seave & de
rapida abdorgho,

-Pode ser usado na prévengBo de estriss e apis expesicio
solar.

—
HOLONCARE ESPOMIA MATURAL WARINHA
- i ade nos cuidsdes em recémonascidas,
cuidadod de Belera & b eslar & na higene g pales
muito sensiveis, nomesdamente pé dialdbtico & doentes
calomizados.

—
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HOLONVIT

1V HOLON

@
HOLﬂr_\I'ulTﬂl §

HOLOMAIT JU W08 XARDIPE

- Zuplemanto alimentar que aumenta o apetite,
fortalecs a= dafesas naturais & promave o
dezenvolvimante fisico e intelectual;

- Melhora a performance cognitiva em todas as idades;

- Acorsslhado em estades de stress, situagdes de

HOLOWWIT WITAMIMA € EFEVERCESNTE

- Promove a atividade antioxidanite, Tavarecs o a¢Bo
imunologica, contribui para o processo de ccatrizacio de
leridas, patencia a absorelo de ferra, auxilia o
metabolisrmo do Sodo 'B6co e sintese dog dcidos biliares,
- NBo contém acleares podends wer usado ern diabéticos.

HOLOWWIT WITAL

~Suplements com 14 minerais, 17 vitaminas Bifidolactus
que fomess urn aporte completo de rulfentes sssenciais,
diasiamente.

- |deal para relorgo do sistema imunitaria.

HOLONWIT WITAL S04

iza a abtengio de enengia & partr dos alimentos
e, devido & pradenca de vitamenas do complexo B
CHIgOE AmentoL Sama o ondem =N cobre &

Marganés.
- Indicads am situsifes de stress e dabilidsde do sistama
imiunitario.
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HOLONDIET

HOLOMDIET CLA

- fuxilia na diminuicSe da massa gorda pois o CLA
{Acido Linolsico Conjugado) promove o transporte dos
sgicares o rmdsoule, gerands enarg

- Evita acumulagio de pordura & promove o aumento da
massa muscular.

- Agresenta propriedades antiocidantes.

HOLOWOIET DRENANTE
-Indicadn come adjuvante nas dietas de restricia cakdrica para
a redugdo e controlo de pese corporal & em sRuachies em que
fiaga rebengdo de liquidos.
Propriedades duréticas e depuratias.
Efeita termagénico gue potencia “gueima de gondura®.
Salucin & base de mitratos de plantas, vRaminas @ ménarais.

HOLONDIET GARCINLA + L-CARNITIMG + CROMID
Pramave & reducio da depencdnda orglinica de agacar

como fonte de energia.

- Regulaghno da fame & do apatite.

- Aigociads & um regime almantar e urmn nivel de

atividade lsica adequades parrile manter urm

metabolisrme correta.

HOLONDIET GLUCOMANAND

-Promeve a sensapho de sadedade. Constituido por
libras darivadas da raiz do Amorphoghoius Konjor que
absoreern dgua & exgandern no estdmaga.

- Medhoria do trinsito intestinal devido ao elevado teor
de Foras,

Farmacia Castra Camneiro 2018

HOLONFRESH

HOLONSRESH  COMPRINICOS EFERVESCEMTES  PARA
LIMPEZA DE PROTESES DENTARIAS

-, sua formulacis pesmite uma limpeza profunda em 3
minutos & reducio dos danos da abrasSo na protese.

= tilizacio dideia para reduzic a placa bacteriana &
remaver a5 manchas da pedtess dentaria,

-Podgui uma agho desinfetante & um sabor mentolado.

HOLOMERESH CREME FIXADOR PARA PROTESES DENTARIAS
- Garante i forte fecso de longa duracss até 12 horas
aliada a uma Tacil aplicacio.

-Forrma urna barreira antibacieriana ao criss wm selo
confartdwel entre as dentaduras & a5 genghas.

-Sabor neutro nbo alterando o sabor dos alimentas @
garantindo que a protese figue 3&m odar.

HOLDOMNERESH ELLORE

- Devido AL suss propriedades antissépticas @ calmanies
aild indicado mas afegdes da orofarings, na reducdo da
larmacSe da placa bacteriana e prevengio de clries,
-MEo contém dlcool, pelo que n3o agride a mucosa ora
sendo & sua utilizagso bem tokerada.

HOLOWERESH GEL BLICAL

- Indicads no contralo ds lormacho da placa bacteriana &
na prevencio e protecio da doengs genghal

- Uiada como adjuvante na fratamento de patologias
peripdonlais, nos estados pré & pdi-operaldnios de
astarmnalologia @ nas situaides de deficiente higiens oral.
- Contém corchexidina.

2020
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HOLONBABY

HOLOMSBARY CHARPE / HOLONSBAEY GEL DE BANHG
-Lavam delicadamente.

- Testadas dermatalogicaments ¢ hiposalergénicos.

- hdeguade para use frequenite.

- Mao ardem nod ofos.

- Bam parabenas, lepaxielanal e sabia.

HOLOMBARY PASTA DE AE1A

-Farma urna barreira hidrassolivel nio eclusiva, senda
adequada pars assaduras dos bebds & Rad pessoes
acamadas,

~Indicada na prevencis @ reganersiBe do eribema da
fralda @ nag irritagies beves da pale.

HOLONSARY TOALHETES HIPOALERGENICOS

- Limparn & pele susvements, deisando-a macia e
hidratada.

- Elevada tolerindis cutdnes, podem sar utilizadas na face,
corps @ fa muds ds fralds.

g 0 HOLONAARY CREME HIDRATANTE

-Enriguecide com dleo de abacate, hidrata, regenera e
pratege, reforgando a barreira cutinea.

i - Esséncia rmuito suave, textura flisda e leve penetrs

1 rapidamente na pele.

& - Pode 4o wsade o desde o nascimento em peds irritada &
sensheel,

Farmacia Castro Cameiro 2ma

HOLONMED

'y

HOLON

HOLON

HOLONSED MASCARAS DE PROTECAD AESPIRATORIA
-Embalagem com 3 mascaras sutolilirantes de particulas,

HOLONMED TERMORETAD DIGTAL
- Dispositivo para @ medigho da temperatura corparal.

HOLOMSED TESTDE DE GRAVIDEZ
- Teste para autedi
utilizagho .

raslics ragido, simples e de comoda

- Milza wrna coembaacia de anticospos para detetar
seletivamente a harmana Ganadotrafing Cordnica Humana
{HCG).

- Apresenty elevadol mAives de exalidia | = 59| e
sensibilidade | = 25 mllmd].
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Anexo VIII. Banca exposta no “Fim de Semana dos Produtos Holon”

Anexo IX. Regulamento elaborado para o passatempo

REGULAMENTO DO PASSATEMPO "CABAZ HOLON"

O presente regulamento tem como objetivo estabelecer as regras gerais de participagdo no passatempo
organizado pela Farmacia Castro Carneiro, utilizando o Facebook como plataforma de divulgacéo.

A participagdo no passatempo pressupde o conhecimento e a aceitacdo integral e sem reservas das condi-
¢Oes deste regulamento e dos seus eventuais aditamentos e modificagdes.

Para inscri¢do, o participante deverd tirar uma foto com os aderecos disponibilizados na farmécia e/ou com
a mascote "Mimos". Posteriormente, as fotos recolhidas serdo partilhadas no Facebook da Farmacia Castro Car-
neiro. O vencedor do cabaz a concurso serd escolhido através do nimero de gostos recolhidos na sua foto.

1. CondicGes de Participacao

1.1- O participante devera ser maior de 18 anos, sendo que a participagdo de menores de 18 anos ficara
sujeita a autoriza¢do do respetivo encarregado de educagao, tutor ou representante legal.

1.2- Os participantes deverdo fornecer um contacto telefénico ou e-mail para ficar associado a respetiva
fotografia de participagdo.

1.3- A participagdo no passatempo estd limitada a uma inscrigdo por pessoa e apenas serdao contabilizadas
os registos realizados nos dias 7, 8 e 9 de Abril.

1.4- Caso o mesmo participante apresente mais do que uma inscrigdo no passatempo, serd apenas conside-
rada a sua primeira inscrigao realizada.

1.5- Ndo poderdo participar no passatempo quaisquer colaboradores da Farmacia Castro Carneiro.
2. Prémio

O prémio associado a este passatempo consiste num cabaz de produtos Holon disponibilizados pela marca.
Da sua constituicdo fazem parte:
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- 1 Creme HiDr2tante Esséncia Especial 500 mg, HolonCare
- 1 Desodorizante roll-on 75 ml, HolonCare

-1 Creme de pés 100 ml, HolonProtect

-1 Creme de mdos 75 ml, HolonCare

- 1 Balsamo Reparador de Nariz & Labios 15 ml, HolonCare.

3. Escolha do vencedor

3.1- No dia 10 de Abril serao disponibilizadas as fotografias no perfil do Facebook "Farmacia Castro Carneiro-
GaiaShopping".

3.2- Os participantes deverao reunir o maior numero de gostos na respetiva fotografia.

3.3- O numero de gostos contabilizado é apenas o aquele que fica associado a fotografia disponibilizada no
perfil da farmdcia. Nao serdo contabilizados gostos obtidos através de partilhas pessoais.

3.4- O passatempo encerra no dia 17 de Abril as 23h59 sendo o vencedor contactado pelos organizadores
no dia 18 de Abril de 2018.

3.5- Na impossibilidade de contactar o vencedor (mais de 3 chamadas/ e-mails sem resposta), o cabaz serd
atribuido ao segundo classificado.

4. Responsabilidades e Dados Pessoais

4.1- A Farmdcia Castro Carneiro ndo se obriga a realizar qualquer passatempo, podendo a qualquer mo-
mento, livremente cancelar qualquer passatempo em curso, sem que desse facto resulte qualquer obrigagdo de
indemnizar ou de compensar os participantes.

4.2- Ao participar no passatempo, os inscritos consentem o tratamento e processamento informatico dos
seus dados pessoais pelos responsaveis do concurso. A omissao ou inexatiddao dos dados fornecidos pelo seu
titular sdo da sua Unica e inteira responsabilidade sendo que ficara assim invalida a sua participagdo no passa-
tempo.

4.3- A recolha dos dados no ambito deste passatempo destina-se exclusivamente a gestao de participagoes
e ao contacto posterior para atribuicdo de prémio ao vencedor.

4.4- A Farmdcia Castro Carneiro garante sigilo dos dados fornecidos sendo que, em nenhuma situagdo, os
mesmos serdo disponibilizados a terceiros ou divulgados nas redes sociais.

5. Autorizacdes

5.1- Os participantes autorizam, através do fornecimento dos dados pessoais e da captura da fotografia, a
disponibilizagdo na pagina do Facebook da farmdcia do registo fotografico das respetivas inscrigdes.

5.2- A Farmdcia Castro Carneiro fica autorizada a divulgar o resultado do passatempo nas redes sociais.
INSCRICOES

Nome do participante E-mail Contacto telefénico Assinatura
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Anexo X. Exemplo de fotografia sujeita a concurso e anuncio do vencedor

+ © & ~

Gaiashopping

18 de abril de 2018 - @
Hoje anunciamos o resultado do nosso
passatempo "DIAS HOLON". Muitos Parabéns a
vencedora Paula Pires! ¢

@ Farmacia Castro Carneiro -

MUITOS
PARABENS AD
VENCEDOR

A Farmécia Castro Carneiro espera por si para
levantar o respetivo cabaz.

Agradecemos a todos pela participagao.

© 10 2 comentarios 3 partilhas

1 Gosto (D Comentar > Partilhar

Mais relevantes w

Yes prima !!l Boa @) 2
Gosto - Responder - 2 anofs)

Paula Pires
Obrigada amigos, sou a feliz
contemplada! Bjs

©:

Gosto - Responder - 2 anofs)

Escreve um comentari... © @

DIAS HOLON!
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Anexo XI — Algoritmo clinico e tabelas SCORE.

RISCO CV

Presenca de

ocvy DM
FR DRC

¥

Avaliagdo
SCORE

DCV - Doenga cardiovascular (enfarte do miocirdio, sindrome corondric sgudo, revascularizagio coronaria ou outro procedimento de
revascularizagde arterizl, sddente vascular cerebral isquémico, doenga arterial periférica)
DM - Diabetes mellitus tipo 2 ou tipe 1, com um ou mais fatores de riseo cardiovascular e/ou lesSo dos ongdos -alvo [tal como microalbuminiria)

FR - Fatores de risco vascular isolados, muito elevados, comao sejam hipertensio arterial grave (de grau 3] ou dislipidemnia familiar

DRC - Doenga renal cronica modersda a grave (tasa de filtregio glomerular inferior 3 60 mifmin/1.73 m'}.

{ Adulto de 40 a 65 anos )

h 4 4 3 4
=1 % z1%e 5% e =10 %
<5 % <10 %

RCV
Moderado

2020
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Mulharas

Mio fumadora Fumadora

160
140
120

180
160
140
120

) O
O
O

Prsdo Anerid Sikwlia

un =]
~l =]
(=] O

Colesterol mmaol

ldade Nao fumador

Homeans

Fumador

1517202326
1012141619
1113

1011121518
1113

2
2 2

4 B & 7 8B

150 200 250 300
mpsdl|

Risco 2 10 anos
de DOV Tatal
am populagdes
de balo risco
de DOV

Calculo do risco relativo
nos jovens

Hao Fumador

|

180
160 2
140
120

224
¢ 2
§ 5678

Preasio Arteris
e L

7
5678

® 2007 ESC

Colesterol (mmoid)
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Anexo XII- Tabela de valores referéncia para os parametros monitorizados no rastreio

IMC

Pressao arterial

Glicemia

Colesterol total

PAS — Pressdo Arterial Sistolica; PAD — Pressdo Arterial Diast6lica; HTA — Hipertensdo Arterial; IMC — indice de Massa Corporal.

Magreza: < 18,5 kg/m?

Peso normal: 18,5 a 24,9 kg/m?

Pré-obesidade: 25,0 a 29,9 kg/m?

Obesidade grau I: 30,0 a 34,9 kg/m?

Obesidade grau 11: 35,0 a 39,9 kg/m?

Obesidade grau I11: > 40 kg/m?

Normal: até 129mmHg (PAS) e/ou 84mmHg (PAD)
Normal-alta: 130-139mmHg (PAS) e/ou 85-89mmHg (PAD)
HTA grau I: 140-159mmHg (PAS) e/ou 90-99mmHg (PAD)
HTA grau Il: 160-179mmHg (PAS) e/ou 100-109mmHg (PAD)
HTA grau Il1: 2180mmHg (PAS) e/ou 2110mmHg (PAD)
Hipertens&o sistolica isolada: 2140mmHg (PAS) e <90mmHg (PAD)
Jejum: 70-110 mg/dL

Condigdes pos-prandiais: 70-140 mg/dL

Até 190 mg/dL.
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Anexo X111 — Questionario fornecido pela Holon e aplicado no rastreio

ARCV | Qual o seu grau de risco?

A avaliag&o do risco cardiovascular (ARCV), mediante a utilizagéo das tabelas SCORE (Systematic
Coronary Risk Evaluation) e da avaliagdo da Rigidez Arterial, permite a avaliagdo de risco global
considerando multiplos fatores de risco.

Obrigatdrio

1. Farmacia * “

Dados do utente

2. Nome (iniciais nome completo) ou Cédigo
do Utente *
‘cadigo da farmacia / iniciais do primeiro e
itimo nome do utente / numerag&o sequencial
{ADIOT)

3. Data nascimento *
Exemplo: 15 de dezembro 2012

4. Género *
Marcar apenas uma oval.

Feminino

Masculino

Perfil Fisiopatolégico e Antecedentes Pessoais e Familiares

5. Patologias diagnosticadas *
‘Marcar tudo o que for aplicavel.

Hipertensao
Dislipidemia
Diabetes mellitus

DCV (EAM, sindrome coronario agudo, revascularizagdo coronaria ou outro procedimento
de revascularizag&o arterial, AVC ou doenga arterial periférica)

Nenhuma
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6. O utente toma, de forma regular, medicamentos para: *
s Marcar tudo o que for aplicavel.

L Hipertenséo
L

| Dislipidemia
| Diabetes

| Nenhum

[ Outra:

7. Antecedentes familiares *

Assinalar se algum parente em primeire grau (pais ou irm&os) apresenta:
Marcar tudo o que for aplicavel.

| Hipertenséo -
Dislipidemia
Diabetes

§ DCV (EAM, sindrome coronario agudo, revascularizagdo coronaria ou outro procedimento
de revascularizagéo arterial, AVC ou doenga arterial periférica)

Nenhum
NS/NR

Habitos de Vida

8. Habitos Tabagicos *
Marcar apenas uma oval.

(_ Fumador
{m : Nao fumador
{W » Ex-fumador

9. Atividade Fisica *

O uiente pratica atividade fisica com regularidade?
Marcar apenas uma oval.

Y

( sim

4 Nao

(-

() NSINR \

10. Habitos alimentares (sempre que possivel, esta avaliagio deve ser realizada pelo
nutricionista): *

A alimentacdo do utente é considerada
Marcar apenas uma oval.

() Equilibrada
() Néo Equilibrada
(3 NSINR

SCORE

Risco a 10 anos de doenca cardiovascular fatal

Parametros fisiolégicos e bioquimicos

2020
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# Avaliar os parametros fisiolégicos e bioquimicos necessarios a Avaliagéo do Risco Cardiovasular

11. IMC (Kg/m*2)

< 18.5: Baixo Peso | 18,5 - 24,9: Normal | 25 -
Excesso Peso | 30 - 34,9: Obesidade
se | | 35 - 39,9: Obesidade classe Il

12. Perimetro Abdominal (cm)

13. Pressao Arterial Distélica (mmHg) *

14. Pressdo Arterial Sistélica (mmHg) *

15. Colesterol Total (mg/dL) *

16. Colesterol LDL (mg/dL)

17. Colesterol HDL (mg/dL)

18. Triglicéridos (mg/dL)

19. Classificagdo do Risco Cardiovascular
Com base nas tabelas SCORE

20. Risco cardiovascular *
Marcar apenas uma oval.

Baixo (SCORE < 1%)
) Moderado (SCORE 1-4 %)
1 Alto (SCORE 5-9%)
1 Muito alto (SCORE > 9%)

Intervengdes Farmacéuticas e Encaminhamentos

2020
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05/2017

ARCV | Qual o seu grau de risco?

s 21. Intervengoes Farmacéuticas efetuadas *
Marcar tudo o que for aplicavel.

Promogao da adeséo a terapéutica

Promogao de toma correta dos medicamentos

Educagéo alimentar

Promogao da atividade fisica

Aconselhamento de medicamento ou outro produto de saude

Nenhum

Outra:

22. Encaminhamentos efetuados *

Ma

ar tudo o que for aplicavel.
Consulta farmacéutica
Cessacao Tabagica
Nutricao

Pé diabético

Consulta médica

Nenhum

QOutra:

23. Observagoes

Adi

one aqui informagdes que considera importantes para ¢

24. Profissional de Saude

No

» do operador

Com tecnologia

B Gocgle Forms

2020
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Anexo XIV — Publicacio feita nas redes sociais para promocao do rastreio

AVALIACAO DO
RISCO CARDIOVASCULAR

CDATA 25 DE MAIO HORA: 10h-1QD

MAIO E O MES DO CORAGAO:
ESCUTE O SEU!

* FARMACIAS HOLON
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