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Resumo

O presente relatério surge no d&mbito da ultima unidade curricular do plano de estudos
do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéutica: o estagio profissionalizante em farmécia
comunitaria. Neste documento séao relatas sucintamente as atividades e projetos desenvolvidos
ao longo dos 6 meses de estagio na Farmécia Santa Catarina e apresenta-se divido em duas
partes.

A primeira parte do relatério destina-se a apresentagéo das instalagdes da farmacia e
do seu funcionamento, bem como o relato de todas as atividades com as quais tive
oportunidade de estar envolvida durante 0 meu estagio, nomeadamente, a gestdo de stocks,
rececdo de encomendas, gestdo e regularizacdo de devolugdes, controlo de validades e o
atendimento ao publico, descrevendo o meu envolvimento em cada uma delas e mencionando
as situagbes mais marcantes no contexto de atendimento.

Na parte Il do relatério estdo especificados, ao pormenor, os temas escolhidos para a
realizacdo dos meus projetos assim como todo o processo de planeamento, execucéo e
discusséo de resultados.

O primeiro projeto que desenvolvi foi relativo aos cuidados reforcados a ter com a pele
em contexto de pandemia, tema que ganhou destaque no seguimento da observagéo de uma
nova necessidade do utente, uma vez que foram surgindo diversos relatos no atendimento, de
aparecimento/agravamento de afe¢des da pele resultantes das medidas de prevencdo de
infecao por SARS-COV-2. De forma a divulgar a informacéao que fosse relevante para o utente
relativamente a protecao da pele dos agentes agressores com quais temos contacto constante,
desenvolvi um cartaz que se encontra afixado na farmacia.

No segundo projeto abordei o tema das Perturbacdes do Espetro do Autismo (PEA),
visto que o conhecimento quer da populagcdo em geral, como dos profissionais de salude que
nao contactam diretamente com este nem sempre é concordante com a realidade. De forma
dar a conhecer as PEA numa perspetiva da comunidade aos profissionais de satde que podem
ter um contacto com a mesma de uma forma nao-clinica e disponibilizar apoio diferenciado,
realizei uma formagéo a equipa da farmécia sobre o tema.

O terceiro projeto foi idealizado tendo em conta o aumento da disponibilidade da
populagdo geral para abordar o tema da salde mental e 0 aumento de prevaléncia das
perturbacbes da saude mental, principalmente no periodo pés-confinamento. Decidi, entéo,
organizar um documento de informagéao simples e claro, no qual ilustrava algumas perturbagdes
da saude mental e nomeadamente aspetos sobre os quais a populagdo geral tem ideia
preconcebidas desfasadas da realidade. Este documento informativo for realizado em forma de

post e postado na pagina de Facebook da Farmécia.
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Introducao

A Farméacia Comunitaria é, por exceléncia, a estrutura de salde mais acessivel a
populagédo, sendo os farmacéuticos comunitarios, geralmente, os primeiros profissionais de
salde a serem procurados e aqueles que tém uma maior relagdo de proximidade com o utente.
Deste modo, o seu papel € fundamental, ndo s6 na dispensa de medicamentos, mas também
no esclarecimento do seu modo de administracdo e de todas as questdes a este associadas e
no aconselhamento e resolu¢do de questdes de saude ligeiras, encaminhando apenas 0s casos
cuja gravidade é justificavel para os centros de saude e hospitais de forma a evitar a sua
sobrelotacgéo.

No ambito da dltima unidade curricular integrante do plano de estudos do Mestrado
Integrado em Ciéncias Farmacéuticas da Faculdade de Farmécia da Universidade do Porto,
realizei o estagio curricular profissionalizante em farméacia comunitaria na Farmécia Santa
Catarina (FSC) durante os 6 meses propostos para todo o periodo de estagio, com a orientagédo
da Dra. Helena Leéo.

A Farmacia Santa Catarina é integrante de um grupo, conjuntamente com a Farméacia
Barreiros e a Farmacia Barreiros-Bessa, a Ortopedia Barreiros e a Otica Barreiros sdo
estruturas constituintes deste grupo.

O meu estagio teve inicio no dia 3 de fevereiro tendo, logo de inicio, oportunidade de
contacto com diversos setores do backoffice, nomeadamente a rece¢cdo de encomendas,
devolugdes e reclamacgdes, armazenamento e gestdo de stocks, controlo de temperatura e
humidade, assim como a assistir, presencialmente, a vérias formagoes.

A 9 de margo, decorrente do aumento de casos de infecdo pelo SARS-COV-2 e
consequente decreto de estado de emergéncia nacional, interrompi 0 meu estagio. Em maio,
apos levantamento de algumas das medidas de confinamento, retomei a minha atividade,
sendo esta agora ajustada a nova realidade, cumprindo todas as normas de higiene e
seguranca impostas e/ou recomendadas pela Direcao Geral da Saude (DGS).

Durante todo o periodo de estagio tive algum contacto com o laboratério da farmacia,
porém este trabalha de forma um pouco distinta de um laboratério de farmacia comunitaria
comum. Dessa forma, de modo a ter uma experiéncia mais abrangente no diz respeito a esta
valéncia, cumpri uma semana do estagio no laboratério da Farmacia Barreiros.

Realizei trés projetos de estagio distintos na sua forma e conteudo, tendo escolhido
temas que considero importantes quer para o utente, quer para a farmacia e sua equipa, quer
para mim, enquanto futura profissional. As principais atividades que tive oportunidade de

realizar aguando o meu estagio estao representadas na Tabela .
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Tabela | — Atividades desenvolvidas no @mbito do estagio curricular em farmacia comunitaria

fevereiro

marco

maio junho

julho

agosto

setembro

Rececéo de
encomendas e
armazenamento de
stock

Gestéo e
regularizacao de
devolucbes

Gestao de reservas

Controlo de
validades

Controlo de
temperatura e
humidade

Atendimento ao
balcao

Preparacéo de
manipulados

Validagao de
receituario

Formacgdes

Projeto | - Cartaz
protecdo da pela
no contexto da
pandemia

Projeto IlI-
Formacéo interna —
PEA

Projeto Ill - Post de
Facebook relativo a
saude mental
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Parte | — Descricao atividade desenvolvidas na Farmacia Santa Catarina

1. Organizacao da farmacia

1.1. Localizacao e publico-alvo

A Farmacia Santa Catarina foi fundada em 1910, ocupando o n° 141 da Rua de Santa
Catarina, uma das principais ruas comerciais do Porto. A sua localizagdo no centro turistico e
histérico da cidade, os diversos pontos comerciais que a rodeiam e o facil acesso pedonal —
tornado possivel pela proibicdo da circulacdo de transito durante o dia — contribuem para que
a farméacia seja, numa situagdo regular, essencialmente frequentada por turistas,
nomeadamente estrangeiros.

Foi essa a realidade com que me deparei em fevereiro, sendo que nas primeiras semanas
do més verificou-se uma maior afluéncia de utentes asiaticos e nas Gltimas, maior parte dos
utentes eram oriundos de varios paises da Europa, sendo os produtos de maior procura as
mascaras de protecdo, alcool e desinfetantes uma vez que, embora ainda ndo houvesse
nenhum caso de COVID-19 registado em Portugal, esse n&o era o paradigma em grande parte
dos paises asiaticos e, posteriormente, europeus.

Aquando o meu retorno a atividade, pés-confinamento, as fronteiras permaneciam
fechadas, mas os estabelecimentos comerciais ndo essenciais voltavam a abrir portas. Nesta
altura, o leque principal de utentes correspondia a utentes fidelizados, nomeadamente
trabalhadores dos espagos comerciais da rua e os moradores da zona, incluindo idosos e
polimedicados.

AplGs reabertura das fronteiras, verificou-se novamente alguma afluéncia de turistas,
principalmente espanhdis e franceses que, embora significativamente menor face ao periodo
pré-quarentena, correspondia a grande parte dos atendimentos diarios, nos meses de julho e

agosto.

1.2. Horario de funcionamento

Durante o periodo do meu estagio, estiveram em vigor varios horarios de funcionamento,
de acordo com o contexto. Antes do confinamento e da mudanga do atendimento ao balcao
para o postigo, a farmacia encontrava-se em funcionamento de segunda a sabado, das 9h as
20h, exceto nos dias em que esta se encontrava de servigo, nos quais permanecia aberta 24
horas. Neste contexto, 0 meu horario era de segunda a sexta feira, das 9h as 18h, com uma

hora de almoco, perfazendo, assim as 40 horas semanais estipuladas.
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A partir de meados de margo o horario em vigor passou a ser das 10h as 19h. Verificando-
se uma preferéncia dos utentes em frequentar a farmacia no inicio da manha, o horario de
funcionamento foi novamente retificado, sendo que até a data, a abertura da farmacia é as 9h
e o fecho as 19h.

Todos os regimes de horario foram definidos em conformidade com a Portaria n® 277/2012,
de 12 de setembro, sendo sempre asseguradas as 44 horas de funcionamento minimas e o0s
periodos de funcionamento obrigatorios.! SUPRESSAO DO SERVICOS NOTURNOS

ApoOs o retorno da minha atividade e até ao ultimo dia do meu estagio profissionalizante, o
horario combinado passou a ser das 10h as 19h, estando desta forma presente na hora do

fecho da farmacia, todos os dias Uteis da semana.

1.3. Recursos humanos

No meu primeiro periodo de estagio, a equipa da farmacia era constituida por 9
farmacéuticos e 3 técnicos de farmacia, sendo o responséavel pela Dire¢cao Técnica da mesma,
o Dr. Pedro da Silva. A Dra. Helena Leao foi a minha orientadora de estagio, por decisao da
Direcéo Técnica.

Com o aumento do numero de casos de COVID-19, observou-se uma insensata corrida
aos supermercados e as farmacias por parte da populagdo no sentido de acumularem bens
suficientes para o periodo de quarentena. Sendo a FSC uma farmacia de pequena dimenséo,
frequentada essencialmente por turistas e pessoas de passagem e a Farmacia Barreiros uma
farmacia grande que assegura servico de 24 horas e cuja principal afluéncia sdo utentes
fidelizados, polimedicados, houve a necessidade de parte da equipa da FSC reforcar a equipa
da Farméacia Barreiros.

A Tabela Il representa a equipa e a sua permanéncia na farmécia durante o meu periodo
de estagio. Os elementos da equipa com quem tive contacto apenas no primeiro més de estagio
estdo assinalados como sendo elemento transitérios. E relevante referir que, apés o periodo
de confinamento e até agora, os Unicos elementos de equipa responsaveis permanentemente
pelo atendimento ao balcéo e backoffice sao o Dr. Pedro da Silva, a Dra. Helena Ledo e a Mara
Cruz, sendo que os restantes elementos fazem parte da equipa do laboratério da farmacia, cuja

responsavel é a Dra. Isabel Figueira.
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Tabela II: Representacéo da equipa da FSC

Dr. Pedro da Silva | Direcao Técnica Permanente
Dra. Helena Ledo Farmacéutico Adjunto |Permanente
Dra. Isabel Figueira | Farmacéutico Adjunto |Permanente
Dra. Sofia Cardoso | Farmacéutico Transitério

Dra. Sara Cunha Farmacéutico Transitério

Dra. Susana Cunha | Farmacéutico Transitério

Dra. Ana Nunes Farmacéutico Permanente
Dr. Carlos Sa Farmacéutico Permanente
Dra. Rita Lopes Farmacéutico Permanente
Mara Cruz Técnico de Farmaicia Permanente
Helena Mourdo Técnico de Farmacia Permanente
Isabel Miranda Técnico de Farmacia Permanente

1.4. Espaco fisico

As instalagbes da Farmécia Santa Catarina estdo em conformidade com os requisitos de
Boas Praticas Farmacéuticas para a Farmacia Comunitaria enunciados pela Ordem dos
Farmacéuticos.2

A FSC encontra-se devidamente identificada por um letreiro acima da porta de entrada e a
designacdo “FARMACIA”, assim como pela presenca da cruz verde que se encontra iluminada
durante todo o periodo de funcionamento, incluindo durante a noite nos dias de servico.
Informacdes relativas ao diretor técnico e horario de funcionamento estdo visiveis no exterior
da farmacia. No espago exterior incluem-se as montras de produtos, alteradas periodicamente
com exposicao de uma marca ou tipo de produto especifico e, geralmente, adornada segundo
temas sazonais.

O espaco interior da FSC esta divido em 4 andares. O piso -1 é destinado ao laboratério de
manipulagcéo da farmacia; o R/C compreende a zona de atendimento ao publico e de exposi¢céao
de produtos farmacéuticos e o Gabinete de Atendimento ao Publico (GAP), separados por um
pequeno espaco de armazenamento e uma estagéo de trabalho; o piso 1 contém o armazém
e o local alocado a recegdo de encomendas, a zona de cacifos da equipa, um gabinete
destinado ao diretor técnico e consultas de nutricdo e um sala de arquivos. Por fim o piso 2 é
dividido em dois espacgos: a zona de refeicdes e um espago destinado a armazenagem de
material de acondicionamento de medicamentos manipulados, sacos de plastico e papel,
expositores e materiais de decoracao destinados as montras de produtos.

O espago alocado ao laboratério de manipulados compreende diversas zonas de
manipulagdo estando estas dividas em setores, de acordo com a forma farmacéutica a
preparar; uma zona de lavagem de material; uma zona de rotulagem; uma zona de embalagem

e uma zona de atendimento telefénico, aprovisionamento de pedidos e faturagdo. E também
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neste piso que se encontra o frigorifico no qual sdo acondicionados todos os medicamentos
termolabeis da farmacia.

O GAP era o espacgo alocado a medigao dos parametros bioquimicos. Apos a pandemia,
de acordo com as normas da Direcdo Geral da Saude (DGS) relativas as medidas de prevencao
de infecdo pelo SARS-COV-2, a prestacéo destes servicos foi interrompida passando este local
a ser usado apenas para preparagdes extemporéneas.3

A zona de atendimento era constituida por 4 postos de atendimento e por todo o frontoffice
estavam expositores de produtos. De acordo com as normas da DGS, todos os expositores que
se encontravam no espacgo de circulagdo de utentes foram retirados, o espago de balcéo foi
aumentado de forma a garantir a distancia de seguranca, foram colocados acrilicos em todos
0s postos e entre os mesmos € 0 numero de postos de atendimento foi reduzido para 3. Em
cada posto a farmacia disponibiliza de um frasco de gel hidroalcéolico destinado ao utente.3

Atras dos balcdes de atendimento estdo expostos, maioritariamente, medicamentos néao
sujeitos a receita médica, cuja disposicéo sofre alteragcdes de acordo com sazonalidade. Do
outro lado da farmacia, no espaco que fica de frente para os balcées encontram-se os lineares
de produtos de dermocosmética e higiene corporal organizados por marca e gama. Existe uma
outra zona de lineares de exposicao na parede com a qual o utente estabelece contacto visual
primeiro, sendo esta destinada a exposicdo dos produtos cosméticos de maior rotatividade
dado a altura do ano, como por exemplo, protetores solares durante o verao.

No frontoffice existem varios locais de armazenamento de medicamentos que nao estao
expostos, estando estes dividido por formas farmacéuticas, organizados por ordem alfabética

e 0s espacos de acondicionamento devidamente etiquetados.

1.5. Sistema informatico

O sistema informatico que suporta as atividades diarias da FSC, assim como a gestao da
mesma, é o Sifarma 2000® desenvolvido pela Glintt — Global Intelligent Technologies.4 Este
engloba diversos moédulos, todos eles com diversas funcionalidades, sendo através dele
assegurada toda a logistica de encomendas, devolugbes, gestdo de stocks, controlo de
validades, validacdo de receituario e a gestao de faturacao.

O sistema é bastante intuitivo e um bom auxiliar ao atendimento/aconselhamento, uma vez
que algumas informagdes de posologia, indicagéo terapéutica e interacdo farmacoldgica estao

presentes e sao de facil acesso.

1.6. Meios de difusao de informacao comercial
A FSC dispde de uma conta na rede social Facebook na qual séo divulgadas todas

campanhas promocionais em vigor. A Farmé&cia Santa Catarina aderiu ao projeto
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ShopinPorto, um site destinado a divulgagdo de espacos comerciais independentes da
cidade do Porto dando destaque as campanhas promocionais em vigor em cada um deles.
Durante o meu estagio, tive a oportunidade de atualizar a pagina da FSC no

ShopinPorto, tendo em conta as campanhas promogbes em vigor no més de agosto.

2. Gestao da farmacia

2.1. Gestao de stocks

Uma das vertentes mais importantes na gestdo de uma farmacia comunitaria € a gestao de
stocks, uma vez que é necessario garantir que as necessidades dos utentes sédo respondidas
e, simultaneamente, evitar prejuizo para a farmacia.

Assim, deve ser feita uma previsdo do stock ideal de cada produto naquele determinado
momento, para que este seja suficiente para satisfazer as necessidades dos utentes, sem que
seja excessivo e resulte numa acumulagao de stock que ndo sera vendido e resultard numa
quebra de stock.

Aquando a aprovacdo das encomendas diarias da farmécia, é necessario verificar o
histérico de vendas dos produtos, principalmente no que diz respeito aos 3 meses anteriores.
A ficha de cada produto no Sifarma 2000® contem um campo no qual os stocks minimos e
maximos podem ser alterados consoante a necessidade.

E também imperativo ter-se em conta a sazonalidade, sendo que alguns medicamentos e
produtos de saude tém uma rotatividade superior em determinada altura do ano, como € o caso
dos protetores solares no verao, os produtos de prevencao da queda de cabelo no outono, 0s
antigripais no inverso e anti-histaminicos na primavera.

O contexto atual do pais ou do mundo é também uma forte condicionante, realidade que é
evidente agora, mais do que nunca. A boa gestdo de stocks de produtos relacionados com a
pandemia, quer sejam equipamentos de protecdo individual, produtos de desinfecdo ou
termdmetros, tornou-se crucial, principalmente nos primeiros meses, nos quais 0S recursos
nacionais eram escassos.

Devido a erros que, naturalmente, sdo cometidos ou aquando rece¢do de encomendas,
gestdo de reservas ou na propria dispensa, por vezes 0s stocks informaticos ndo correspondem
aos stocks reais.

Sempre que algum destes erros é detetado, quer no ato de rececdo de encomendas, quer
decorrente do atendimento, este é reportado numa ficha prépria, sendo referido o nome do
produto, o CNP do mesmo, o stock informéatico, o stock real, assim como a assinatura de quem
encontrou a inconformidade.

Durante o meu estagio tive um papel ativo neste procedimento, assim como na contagem

fisica mensal de todos os produtos de consumo interno, quer do balcdo da farmacia quer do
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laboratorio da mesma e que como tal, o stock necessitava de ser atualizado periodicamente.
Nestes produtos estdo incluidas mascaras de protegdo, gel hidroalcoolico, alcool, luvas e

seringas.

2.2. Realizacao de encomendas

As encomendas sdo um elemento fundamental no funcionamento de uma farmacia
comunitaria uma vez que é através destas que se garante o aprovisionamento dos
medicamentos e produtos de modo a satisfazer as necessidades dos utentes. Na FSC séo
realizadas encomendas diarias, manuais e instantaneas.

As encomendas diarias sdo realizadas a dois distribuidores: a Alliance Heathcare e a
Cooprofar, sendo a escolha de um em detrimento do outro condicionada pelo Preco de Venda
a Farmacia (PVF) e disponibilidade do produto no armazenista em questdo. Por norma, o
armazenista de eleicdo para medicamento sujeitos a receita médica (MSRM) é a Alliance
Heathcare, sendo a Cooprofar o principal armazenista no que diz respeito as encomendas
diarias de alguns medicamentos ndo sujeito a receita médica (MNSRM) e outros produtos de
saude.

O proprio sistema cria uma proposta encomenda diéria para cada um dos distribuidores,
com os produtos cujo stock é inferior ao stock minimo definido, juntamente com os produtos
que se encontram esgotados no armazenista que seria a primeira escolha. A partir desta
listagem, o diretor técnico ou o farmacéutico responsavel realiza uma encomenda para cada
um dos distribuidores tendo em conta o histérico de vendas nos 3 meses anteriores.

Os produtos cujo stock néo € inferior ao stock minimo ou que ndo sao passiveis de adquirir
através dos armazenistas, sdo encomendados, periodicamente, diretamente ao laboratério.
Este tipo de compra é feita centralmente e garante a provisdo de uma quantidade superior de
produtos de um determinado laboratério, seja estes medicamentos genéricos, medicamentos
de venda livre, suplementos alimentares, produtos cosméticos ou outro tipo de produtos.

No contexto de atendimento, sempre que é requisitado um determinado produto por um
determinado utente, realiza-se uma encomenda instantdnea, de forma a satisfazer a
necessidade do mesmo, o mais rapidamente possivel. A encomenda em questdao pode ser
efetuada a Alliance Heathcare, Cooprofar e, em algumas situac¢des, a Empifarma. Na escolha
de armazenista tém peso fatores como o horéario de entrega e, principalmente, o PVF. Alguns
medicamentos especificos, listados pelo INFARMED, podem ser adquiridos ao distribuidor
através de Via Verde, caso a farméacia nao tenha stock do medicamento em questao.5

Durante o periodo de estagio tive oportunidade de assistir e realizar uma encomenda diaria,
numa ocasido, com auxilio da minha orientadora de estagio. A realizacdo de encomendas
instantdneas fez parte do meu dia-a-dia na farmacia, desde o meu primeiro dia de atendimento

ao publico. Tive oportunidade de proceder a pedidos por via verde, embora em raras ocasiées.
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Sempre que a situagcdo se adequava, procedia a pedido telefénico de produtos aos

distribuidores.

2.3. Rececao das encomendas

As encomendas chegam a farmacia devidamente acondicionadas em banheiras ou caixas
— no caso das encomendas recebidas diretamente do fornecedor — seladas, sendo
acompanhadas da respetiva fatura e/ou guia de remessa. A sua rececao € realizada no local
alocado especificamente para este fim, no piso 1.

Na fatura, estdo sempre identificados o distribuidor ou fornecedor responsavel assim como
a propria farmacia. Nesta, estdo especificados os produtos faturados, identificados pelo nome
e Cddigo Nacional do Produto (CNP), o PVF, possiveis descontos sobre cada um deles, o
Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA) e, finalmente o valor total da fatura. As faturas
referentes as encomendas diarias contém, também, a listagem de produtos ndo enviados.

Aquando este processo, existem varios fatores que tém de ser verificados nomeadamente,
0 prazo de validade de cada produto, sendo este retificado sempre que necessario; o prego de
compra de cada um dos produtos e, consequentemente, o preco final da encomenda e o
nuamero de produtos a rececionar, visto que a introdugéo acidental de um produto como bénus
nao altera o preco final da encomenda mas resulta num erro de stock.

Nas encomendas pedidas diretamente ao fornecedor, € necessario a verificagdo de todos
os produtos e respetivas quantidades de acordo com a nota de encomenda, ndo sendo comum,
a falta de alguns produtos, sendo estes enviados posteriormente.

Nos produtos de venda livre, o Preco de Venda ao Publico (PVP) é definido pela prépria
farmacia, atendendo a margem de lucro, 0s precos praticados anteriormente.

Esta foi uma das tarefas que realizei durante todo o periodo de estagio sendo que, em 5
dos 6 meses de estagio, de forma autdénoma, requisitando apoio apenas em situacbes
extraordinarias. Nas encomendas manuais a minha recec¢do era, posteriormente, validada por
um elemento da equipa, de forma a conferir os PVPs que tinha alocado a cada produto. A minha
envolvéncia na recegdo de encomendas permitiu-me ter um melhor conhecimento dos produtos
existentes na farmacia, sendo que aproveitava esta tarefa para consultar algumas informagées

sobre determinados medicamentos, usando o SlI.

2.4. Armazenamento
Apbs rececgdo, todos os produtos farmacéuticos séo devidamente armazenados, exceto os
medicamentos termolabeis que devem ser conservados a uma temperatura compreendida

entre 2°C a 8°C e, como tal, sdo acondicionados no frigorifico antes desse procedimento.
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Os produtos sdo armazenados e expostos nos lineares da farmacia segundo a regra First
Expired First Out (FEFO), de forma a que os produtos com um prazo de validade mais reduzido
sejam os primeiros a ser dispensados.

Todos os locais de armazenamento de medicamentos da farmacia, tém um sistema de
medicdo de temperatura e humidade alocado e através deste se faz o controlo destas variantes,
uma vez que é necessario garantir que a temperatura é inferior a 25°C e a humidade inferior a
60%.6 As medicdes sdo registadas duas vezes por dia.

Os produtos que aguardam devolugao ao fornecedor devem estar segregados dos outros
produtos e devidamente identificados.?

Quer o armazenamento dos produtos nos locais adequados, quer a organizacdo do
armazeém, o principal local de armazenamento da FSC, quer o controlo e registo de

temperaturas e humidade foram tarefas que realizei durante todo o periodo de estagio.

2.5. Gestao de reservas

Sempre que um utente requisita um produto farmacéutico e este ndo se encontra em stock
na farmacia procede-se, como referido anteriormente, a encomenda instantanea. De forma a
rastrear o produto e garantir que, quando a encomenda é rececionada, o produto é dispensado
ao utente que o requisitou, é feita uma reserva, existindo a opgéo de pagamento nessa altura
ou aquando do levantamento.

Este foi um processo que fez parte do meu dia-a-dia na farmacia, tendo sido, também,
responsavel pela mudanga do estado da reserva para “recebido” assim que o produto fosse
rececionado, de forma a possibilitar a dispensa do mesmo e pela notificagdo do utente, via

chamada telefénica, que o produto que tinham reservado ja se encontrava na farmacia.

2.6. Controlo de validades

Segundo o Decreto-Lei n°. 302/2007 de 31 de Agosto, uma farmécia ndo pode fornecer
produtos que excedam o prazo de validade.6 E, dessa forma, necessario retirar do stock da
farmacia todos os medicamentos cujo prazo de validade expira no espago de dois meses.8

Todos os meses € retirada uma listagem com todos os produtos cujo prazo de validade
inserido no sistema indica que ira expirar no espaco igual ou inferior a 3 meses.

Durante o periodo de estagio tive oportunidade de contribuir para o controlo de validades,
pondo de parte todos os produtos farmacéuticos integrantes da lista que ja ndo poderiam ser
comercializados, procedendo a devolugdo de alguns destes e atualizando os prazos de

validade dos outros produtos constantes da lista.

2.7. Devolucoes e reclamacoes
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E recorrente que, no processo de recegdo de encomendas, sejam detetados erros na
mesma. Seja o lapso da parte da farméacia, como a encomenda de um produto por engano, ou
do armazenista, como a faturagdo de um produto que nao consta na encomenda.

Os medicamentos podem ser devolvidos aos fornecedores por diversas razdes, sendo que
a causa deve constar na guia de devolugdo. S&do exemplos de cenarios que justificam a
devolugdo do produto: embalagem danificada, prazo de validade curto, produto nao
encomendado ou encomendado por engano. Os produtos a devolver sdo colocados num
contentor referente ao distribuidor em questao e sao recolhidos pelo mesmo, juntamente com
o original e o duplicado da guia de devolugéo, devidamente assinados, carimbados e datados
pelo farmacéutico responsavel. O triplicado da guia € assinado ou de outra forma identificado
pelo estafeta responsavel do fornecedor em questao e fica arquivado na farmacia. A origem do
produto deve ser identificada, podendo-se anexar a copia da fatura ou indica o niUmero desta
na prépria guia de devolugéo.

Se a devolugao for aceite, o armazenista envia uma nota de crédito e procede-se a
regularizacao da devolugéo no Sl. No caso de a devolugéo ser recusada, o produto € reenviado
a farmacia e, aquando da regularizacao da devolugéo, tem que se indicar que esta n&o foi
aceite no Sl e da-se quebra do produto.

Quando a inconformidade diz respeito a falta de um produto ou um erro na faturacéo,
realiza-se uma reclamacgéo, por chamada telefénica, ao distribuidor. Esta tem que ser
devidamente registada num documento especifico, devidamente assinado pelo responsavel,
especificando, em outros aspetos, o0 nUmero da fatura em que se detetou a inconformidade, a
natureza da mesmo, e, quando aplicavel, o produto em questdo. Apds aprovada, a farmacia
recebe uma nota de crédito de forma a regularizar a mesma.

Estando tdo envolvida na recegcdo das encomendas, tive, naturalmente, oportunidade de
realizar inumeras devolugcbes e algumas reclamagbes. Os motivos de devolugdo foram
diversificados. Embalagens danificadas, erros na encomenda, o envio de produtos n&o
encomendados foram os mais comuns. Mensalidade procede-se a devolugéo de produtos com
prazo de validade a 2 meses de expirar. Outro cenario recorrente foi a encomenda acidental de
produtos cujo CNP tinha sofrido alteragéo e esta ndo era assumida pelo Sifarma 2000®. Numa
ocasido, foi necessario proceder a devolugcdo de um medicamento termolabil, uma vez que as
especificacoes de conservagdo tinham sido cumpridas pelo distribuidor.

Procedi, em varias ocasibées, reclamagbes ao distribuidor, sendo a natureza da

inconformidade, geralmente, a falta de um produto faturado.
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3. Dispensa de medicamentos e aconselhamento farmacéutico

O uso irracional do medicamento — seja pela ndo adesao a terapéutica, a administracao
incorreta ou perfil posolégico desajustado — € uma das principais razées de insucesso
terapéutico e até de hospitalizacdes desnecessarias.

Sendo o farmacéutico o profissional da saude especialista do medicamento e o responsavel
pela dispensa do mesmo, faz parte da sua fungdo garantir a utilizagdo racional dos
medicamentos e informar o utente da importancia do seu uso adequando.® Para que esta meta
seja alcancada, é importante transmitir de forma clara e concisa — oralmente e, por vezes,
recorrendo ao apoio da escrita — informagdes relativas, essencialmente, ao regime posologico,
possiveis reacdes adversas e a importancia da adeséo a terapéutica.’® As contraindicacoes e
interacbes medicamentosas sdo também aspetos importantes que podem ser referidos
aquando da dispensa do medicamento.

A monotorizacdo da terapéutica é, também, um aspeto fundamental que se insere no ato
da dispensa.

Esta foi a componente do estagio profissionalizante que me permitiu adquirir e consolidar
mais conhecimento. Apés uma fase inicial, bastante curta, na qual assistia a atendimentos ou
realizava os mesmo com elevada assisténcia, passei a realizar atendimentos farmacéuticos de
forma autonoma, pedindo ajuda sempre que necessario, principalmente no que diz respeito ao
aconselhamento de MNSRM.

3.1. Medicamentos sujeitos a receita médica

Segundo o Decreto-Lei n° 176/2006, séo classificados como medicamentos sujeitos a
receita médica os medicamentos que “possam constituir um risco para a saude do doente,
direta ou indiretamente, mesmo quando usados para o fim a que se destinam, caso sejam
utilizados sem vigilancia médica” ; “possam constituir um risco, direto ou indireto, para a saude,
quando sejam utilizados com frequéncia em quantidades consideraveis para fins diferentes
daquele a que se destinam”; “contenham substéncias, ou preparacbes a base dessas
substancias, cuja atividade ou reacbes adversas seja indispensavel aprofundar’ e/ou
“destinem-se a ser administrados por via parentérica”.®

Estes medicamentos podem ainda ser classificados como medicamentos de receita média
renovavel, medicamentos de receita média especial e medicamentos de receita médica restrita,
sendo que apenas 0s primeiros podem ser adquiridos sem uma nova receita médica, uma vez
que sao destinados a doengas ou tratamentos cronicos ou prolongados.®

Embora a FSC seja uma farmacia alocada essencialmente a turistas, durante o meu estagio
a dispensa de MSRM correspondia a uma boa parte dos atendimentos farmacéuticos dos quais

participei.
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3.1.1. Receitas médicas

A receita médica, independentemente da sua forma, inclui obrigatoriamente a
Denominagcdo Comum internacional (DCI) da substancia ativa, a forma farmacéutica, a
dosagem, a apresentacdo e a posologia.® Pode incluir também a denominagdo comercial e
inclusive o médico pode indicar que esta € a Unica que pode ser dispensada, desde que estejam
especificadas as respetivas justificacdes técnicas.?

Ap6s 0 momento da prescricdo médica, o utente dispde de 30 dias para levantar a
medicacdo, exceto nas receitas renovaveis, ou seja, destinadas a medicamentos de uso
cronico, cuja validade é de 6 meses.10

As receitas eletrnicas correspondem a grande maioria de receitas que chegam a
farmacia. Estas representam uma modalidade de prescricao bastante mais segura, uma vez
que visam minimizar os eventuais erros decorrentes da dispensa de uma receita manual, para
além de ser mais intuitiva, poupando, deste modo, tempo de atendimento.

Dentro deste grupo, existem as prescricbes materializadas, ou seja, em papel e as
prescricdes desmaterializadas, enviadas pelo Ministério da Saude aos utentes por SMS ou por
e-mail.10

As receitas eletronicas desmaterializadas, para além de ser uma opgao muito mais
ecologica, torna possivel a prescricdo de receitas renovaveis, sem que haja o deslocamento
fisico do utente até a uma unidade de salde.

No inicio do més de agosto, entrou em vigor, a Portaria n° 224/2015, de 27 de julho,
segundo a qual as farmacias apenas podem, salvo algumas exceg¢des, dispensar no maximo 2
embalagens do mesmo medicamento ou 4 embalagens, no caso das embalagens em dose
unitaria, por més, por receita.

As receitas manuais apenas podem ser prescritas em situagdes excecionais, de acordo
com a legislacédo.10 O motivo da excecédo deve ser devidamente assinalado pelo prescritor, quer
seja faléncia informatica, inadaptacao do prescritor, prescricdo no domicilio ou caso 0 médico
prescreva até 40 receitas/més.1® Para além das especificagdes, referidas anteriormente,
aplicaveis a todas as receitas nesta modalidade de prescricdo é necessario que a quantidade
de embalagens prescritas conste quer em cardinal, como por extenso.’® Apenas podem ser
prescritos 4 medicamentos diferentes, sendo 2 embalagens por medicamento o maximo
permitido.10

Aquando a rece¢éo de uma receita deste tipo, € necessério proceder a sua validagao,
quer a nivel cientifico, como em qualquer outra receita, quer ao nivel da forma, de modo a
garantir a comparticipacdo adequada da mesma.’® Deste modo, € necessario garantir a
auséncia de rasuras, caligrafias diferentes e que a mesma foi prescrita na sua integra com a
mesma caneta; a presenca da data de prescricdo, da assinatura do prescritor € 0 nome e

numero do Sistema Nacional de Saude (SNS) do utente.10 Apds dispensa e inser¢ao do plano
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de comparticipacdo adequado no Sl, € necessaria a impressao dos dados informativos e a
assinatura do utente no local adequado.

O tipo de receitas com que contactei mais vezes foi as receitas eletronicas, destacando-
se as desmaterializadas. No contexto da dispensa de medicamentos, apercebi-me que a
opinido da populagéo acerca deste modelo de prescricdo ndo é consensual. Alguns dos utentes
referem que este é muito mais simples, visto que ndo é necessario lembrarem-se de nenhum
papel e que podem ter acesso a receita sem se deslocarem ao centro de saude e muitos
valorizam, também, a sustentabilidade deste método, principalmente os utentes mais jovens.
Por outro lado, os utentes de idade mais avangcada e/ou polimedicados mostram algum
desagrado relativamente a esta receitas, sendo o motivo principal, ndo ser possivel saber quais
0s medicamentos e a quantidade dos mesmo disponiveis na receita.

Aquando da dispensa, tive o cuidado de estar atenta a alguma incongruéncia na receita
médica. A troca da dosagem foi 0 erro mais comum, embora néo tenha sido, de todo, frequente.
Numa situacdo especifica, observei que 0 médico tinha prescrito Lergonix® 10mg, ou seja, a
dose pediatrica, a um adulto que, inclusive ja tinha tomado Lergonix® 20mg numa ocasiao

anterior.

3.1.2. Regimes de comparticipacao

O regime de comparticipagéo principal e 0 que abrange um maior nimero de pessoas
€ o regime geral de comparticipacdo de medicamentos, sendo que todos os utentes do SNS
beneficiam de comparticipagdo, sempre que exista uma receita médica valida e que o
medicamento em questéo seja comparticipado pelo estado.12

Segundo o Decreto-Lei n° 48-A/2010, este regime encontra-se dividido em 4 escaldes,
sendo que o escaldo A corresponde a uma comparticipacdo de 95% do PVP do medicamento,
0B a69%;0C a37%eoDa15%.12 O INFARMED atualiza e publica, periodicamente, a lista
dos medicamentos comparticipados pelo SNS.12

Os regimes especiais de comparticipacao abrangentes pensionistas cujo rendimento &€
baixo. Assim, segundo o Decreto-Lei n® 48-A/2010, “A comparticipacdo do Estado no preco dos
medicamentos integrados no escaléo A é acrescida de 5 % e nos escaldes B, C e D é acrescida
de 15 % para os pensionistas cujo rendimento total anual ndo exceda 14 vezes a retribuicao
minima mensal garantida em vigor no ano civil transato ou 14 vezes o valor do indexante dos
apoios sociais em vigor, quando este ultrapassar aquele montante, sem prejuizo do disposto
no numero seguinte”, sendo a comparticipacdao de 100% para pensionistas cujo rendimento &
inferior ao valor referido anteriormente.12

Os regimes excecionais de compatrticipacao sao destinados a determinados grupos de

utentes e patologias, sendo a comparticipagdo em fungdo das mesmas.12
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Existem outras entidades que podem contribuir na comparticipacdo de medicamentos,
em adicdo ao SNS.

Na FSC, o SNS era, sem sombra de duvida, a principal entidade responsavel pela
compatrticipacdo. A comparticipacdo adicional pelo Servico de Assisténcia Médico-Social do

Sindicato Nacional (SAMS) era a segunda mais frequente.

3.1.3. Medicamentos genéricos e precos de referéncia

Os medicamentos genéricos sdao medicamentos essencialmente similares a um
medicamento de referéncia, ou seja, medicamentos com a mesma composi¢éo qualitativa e
quantitativa de substancia ativas, mesma forma farmacéutica e bioequivaléncia demonstrada
relativamente ao medicamento cuja substéncia foi autorizada e comercializadas pela primeira
vez, ou seja, 0 medicamento de referéncia.® Os medicamentos genéricos e o medicamento de
referéncia constituem um grupo homélogo.

Segundo o Decreto-Lei n° 97/2015, prego de referéncia € “o valor sobre o qual incide a
comparticipacdo do Estado no preco dos medicamentos incluidos em cada um dos grupos
homogéneos, de acordo com o escaldo ou o regime de comparticipacao que lhes é aplicavel.”13
O preco de referéncia para cada grupo homogéneo é correspondente a média dos cinco PVPs
mais baixos dos medicamentos integrantes desse grupo.13

A farmacia deve ter sempre disponivel para venda no minimo trés medicamentos
integrantes do mesmo grupo homélogo, de entre esses, 0s que correspondem aos cincos PVPs
mais baixos de cada grupo homologo.’

Embora seja notorio que a populacdo seja melhor informada sobre a questéo,
atualmente, ainda existem alguma reticéncia da escolha de um medicamento genérico em
detrimento do medicamento de referéncia, principalmente da populagéo de meia-idade e idosa
cuja situagdo socioeconomica ndo é uma condicionante de elevado peso. De um modo geral,
0s utentes mostram-se recetivos aos medicamentos genéricos, tendo alguns deles mesmo uma

preferéncia de laboratorio.

3.1.4. Validacao mensal do receituario

No final de todos os meses, é realizada a validacéo das receitas manuais de forma a
garantir que estas apresentam todos os requisitos necessarios para que o SNS proceda ao
pagamento do valor da comparticipagdo & farmacia. E necessario, deste modo, verificar que
todas as especificacbes da receita manual, referidas anteriormente, estdo em conformidade
com a legislacdo e que o regime de comparticipacdo é o correto.’® As receitas devem estar
devidamente assinadas, carimbadas e datadas pelo profissional responsavel pela dispensa.1©

Contrariamente ao que ocorre com receitas eletronicas das quais os medicamentos séo

comparticipados pelo SNS, os dados das receitas cuja comparticipagdo dos medicamentos é
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assegurada por outras entidades e as receitas manuais do SNS nao enviados automaticamente
pelo Sl para Administracdo Central do Sistema de Saude. Assim, para que a farmécia receba
o reembolso da comparticipagdo dos MSRM nestas modalidades, o procedimento é diferente e
muito mais extenso.

O receituario deve ser devidamente organizado por organismo de atribuicdo de
comparticipacdo e lotes contendo no maximo 30 receitas. Posteriormente, e apds toda a
validacdo necessaria, procede-se ao fecho dos mesmos, & impressdao do verbete de
identificagdo do lote que € carimbado e anexado ao lote correspondente e, finalmente ao envio
do mesmo, por correio, as entidades respetivas: Centro de Conferéncia de Faturas (CCF) se
organismo for 0 SNS e a Associacao Nacional de Farmacias (ANF) para o restantes organismo.

Durante o meu estagio, procedi a validagao do receituario e organizagdo do mesmo por
lotes e organismos de atribuicdo de comparticipagcdo, em algumas ocasibes. Posteriormente, a

diretor técnico da farmacia realizava uma verificagcdo adicional.

3.1.5. Psicotrépicos e estupefacientes

Os psicotropicos e estupefacientes sdo constituintes da terapéutica no tratamento de
diversas doencgas oncoldgicas e psiquiatricas, porém, visto que atuam diretamente sobre o
sistema nervoso central, estdo associados a diversos riscos €, por isso, sdo medicamentos cujo
controlo juridico é superior aos demais.14

Aquando da dispensa deste tipo de medicamentos, € necessario registar um conjunto
de dados adicionais no Sl, nomeadamente os dados pessoais do utente e do adquirente do
medicamento. Procede-se, posteriormente, a impressdo de um comprovativo de dispensa do
psicotrdpico que permanece na farmécia arquivado no local adequado, durante os 3 anos que
se seguem a dispensa.1s

Mensalmente, devem ser enviados para o INFARMED as cépias das receitas manuais,
bem como as listagens do registo de saida de psicotropicos e estupefacientes.’® Anualmente &€
enviado o mapa de balan¢co dos mesmos.15

Na FSC os psicotrépicos e estupefacientes estdo armazenados num local distintos dos
outros medicamente e é registado manualmente num documento especifico as entradas e
saidas de cada um destes. Durante o meu estagio procedi a dispensa deste tipo de
medicamentos por trés ocasides, tendo o cuidado realizar todos os procedimentos necessarios

para esta. Tive, também, oportunidade de assistir ao envio das listagens referidas acima.

3.2. Medicamentos nao sujeitos a receita médica
Os MNSRM séao todos os medicamentos que ndo preenchem qualquer dos critérios dos
MSRM, especificados anteriormente. Como tal, podem ser adquiridos sem receita médica ou

indicagéo clinica, ndo sendo sujeito a comparticipagdes, salvo raras situagdes previstas na
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legislacdo.? Alguns dos MNSRM s&o de dispensa exclusiva em farmécia, apenas podendo ser
adquiridos neste local.?

Devido a acessibilidade deste tipo de medicamentos, a automedicagdo é uma realidade
comum. E da responsabilidade do farmacéutico orientar a utilizacdo, ou néo, de determinado
MNSRM solicitado pelo utente, avaliando a necessidade do mesmo e/ou aconselhar outro
MNSRM mais indicado para aquele utente e aquela situacdo em especifico.1®

Segundo as BPF, “na indicagdo farmacéutica de MNSRM, o farmacéutico devera ter em
conta a selecdo do principio ativo, dose, frequéncia de administracdo, duragéo do tratamento
e forma farmacéutica. A selecdo é condicionada pela situagéo fisiol6gica do utente, alergias
medicamentosas, 0s problemas de saude e o regime terapéutico do utente.16

No contexto de atendimento, em diversas ocasiées, procedi ao aconselhamento
farmacéutico de MNSRM de forma a resolver problemas de satide menores, tendo em conta
as necessidades do utente e as condicionantes referidas acima. As situacées mais comuns que
levaram a indicacao de um MNSRM foram a obstipacédo, a diarreia, as micoses, as picadas de
inseto, as queimaduras solares, as candidiases vaginais e os sinfomas ligeiros de rinite
alérgica, ansiedade e perturbagbes do sono.

Em alguns casos, apos avaliagdo da gravidade, aconselhei ao utente a avaliagdo medica
visto que a indicacdo de um MNSRM né&o seria suficiente para resolver a situagéo. Foi o caso
de uma utente que tinha sido picada por um inseto no brago e tinha feito uma reacdo alérgica
de tal forma que toda a extensdo do mesmo se encontrava vermelha e inchada.

Foi-me possivel identificar alguns casos de automedicacdo e uso improprio de MNSRM. A
situagcdo mais marcante foi a de um utente que referiu utilizar Fucidine®, com frequéncia, em

toda a extensdo do rosto como se de um creme hidratante se tratasse.

3.3. Medicamentos manipulados

Segundo Decreto-Lei n.° 95/2004, de 22 de Abril, compreende-se por medicamento
manipulado “qualquer férmula magistral ou preparado oficinal preparado e dispensado sob a
responsabilidade de um farmacéutico”, sendo a férmula magistral preparada segundo receita
médica que especifica 0 doente a quem o medicamento se destina e o preparado oficinal
preparada segundo as indicagbes da farmacopeia ou de um formulario.?

O laboratério de manipulados da FSC é responsavel pela preparagdo de varios
medicamentos manipulado, sendo estes requisitados por médicos ou por utentes de
determinados médicos, sendo sempre necessario uma receita médica valida para proceder a
manipulacdo. Este trabalha de forma bastante distinta da grande parte de laboratérios de
manipulados de farmacia comunitaria, uma vez que € o Unico laboratério que manipula

determinados suplementos alimentares que s&o prescritos por um grupo especifico de médicos.
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A componente de laboratorio do meu estagio foi realizada na Farmacia Barreiros, tendo
oportunidade de assistir a preparacdo de diversos medicamentos manipulados, tais como
Suspensdo de Trimetoprim a 1%, Solugcdo de Minoxidil a 5%, e auxiliei a preparacdo, entre

outras, de Capsulas de Minoxidil e Capsulas de Cloreto de Magnésio.

3.4. Medicamentos homeopaticos

Segundo o Decreto-Lei n°94/95, de 9 maio, “sdo considerados produtos homeopaticos
agueles que, contendo uma ou mais substancias, sejam obtidos a partir de produtos ou
composi¢des denominados «matérias-primas homeopaticas», de acordo com o processo de
fabrico homeopatico descrito na Farmacopeia Europeia ou, quando dela ndo conste, nas
farmacopeias de qualquer Estado membro da Unido Europeia.”

Os medicamentos homeopaticos sdo produtos homeopéaticos que possui propriedades
que auxiliam no tratamento e prevencéo de doencas.®

A FSC tem no seu stock varios medicamentos homeopaticos da marca comercial Boiron.
Na Farmécia Barreiros tive oportunidade de proceder a preparacdo de alguns produtos

homeopéaticos, nomeadamente tubos de granulos, doses unitarias sélidas e liquidas.

3.5. Medicamentos de uso veterinario

Os medicamentos de uso veterinario ndo sé visam a preservagéo da saude e bem-estar
animal, como tém um importante papel na protecéo de saide publica, uma vez que contribuem
para a preven¢ao da transmissao de doencgas dos animais ao homem.18

Na FSC os principais medicamentos de uso veterinario procurados sdo os desparasitantes
internos e externos, e o ocasional medicamento sujeito a receita médico-veterinaria. Foi
chamado a atengdo da equipa por uma utente, relativamente a um desparasitante destinado a
cdes, o Bravecto®, ao qual estdo associados varios relatos de reagbes adversas graves,

incluindo morte, principalmente em cées de grande porte.

3.6. Suplementos alimentares

Os suplementos alimentares “destinam-se a complementar e/ou suplementar o regime
alimentar normal e que constituem fontes concentradas de determinadas substancias
nutrientes ou outras com efeito nutricional ou fisiologico, estremes ou combinada,
comercializadas sob a forma pré-embalada e doseada.”1® Estes produtos sdo regulados pela
Direcdo Geral de Alimentacao e Veterinaria (DGAV)20

Os suplementos alimentares mais procurados na FSC durante o meu estagio foram os
suplementos destinados ao cansaco fisico, com uma elevada concentragdo de magnésio; 0s
suplementos destinados ao reforco do sistema imunitario, com vitamina C, equinacea e zinco

e os multivitamicos adaptados a necessidade do utente.
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3.7. Dermocosmética e produtos de higiene

Um produto cosmético é “qualquer substancia ou mistura destinada a ser posta em contacto
com as diversas partes superficiais do corpo humano, designadamente epiderme, sistemas
piloso e capilar, unhas, labios e 6rgaos genitais externos, ou com os dentes e as mucosas
bucais, com a finalidade de, exclusiva ou principalmente, os limpar, perfumar, modificar o seu
aspeto, proteger, manter em bom estado ou de corrigir os odores corporais”2!

A indicacao farmacéutica de produtos dermocosméticos e de higiene —corporal, oral ou
intima — é uma componente importante do atendimento. Na FSC, o aconselhamento deste tipo
de produtos constitui uma parte relevante dos atendimentos diarios. A farmacia dispde de uma
elevada variedade de marcas tais como a Uriage®, Avene®, Caudalie®, Filorga®, Lierac®,
Bioderma®, Vichy®, Phyto®, Elgydium®, entre outras.

Esta foi uma componente do atendimento com a qual tive bastante contacto durante o meu
estagio profissionalizante, fazendo o aconselhamento farmacéutico de dermocosmética parte
do meu dia-a-dia na farmacia. O tipo de produtos que aconselhei com mais frequéncia foram
protetores solares, tendo em conta o tipo de pele e outras necessidades do utente; produtos
dermocosmeéticos indicados para pele atdpica, pele sensivel e acne, assim como produto anti

envelhecimento. Os produtos de higiene oral eram igualmente requisitados.

3.8. Produtos de puericultura

Os produtos de puericultura destinam-se a satisfazer a necessidades da mulher gravida e
do bebé, quer sejam estas de higiene, nutricao e conforto.

A FSC dispbe de produtos cosméticos e de higiene destinados a gravida, produtos
alimentares adaptados as necessidades nutricionais de cada idade, produtos destinados a
higiene e cuidado da pele do bebé, assim como diferentes acessorios, como chupetas e
biberbes.

3.9. Dispositivos Médicos (DM)

Os dispositivos médicos s@o destinados a diagnosticar, prevenir ou tratar uma doenca,
como os medicamentos, mas através de mecanismos que ndo se traduzam por agdes
farmacoldgicas, metabdlicas ou imunolégicas.22

Os dispositivos médicos mais requisitados na FSC sdo os materiais de tratamento de
feridas, destacando-se 0s pensos rapidos e de tratamento de bolhas, seguidos dos DM

utilizados pelos doentes diabéticos, nomeadamente lancetas, tiras e sensores e,
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posteriormente, o0s testes de gravidez. A COVID-19 fez com que a procura de termometros

aumentasse bastante, sendo estes também dos principais dispositivos médicos requisitados.

4. Servicos farmacéuticos
As farmacias ndo sao apenas locais de dispensa de produtos farmacéuticos e de

aconselhamento farmacéutico, disponibilizando ao utente, diversos servigos.

4.1. Parametros bioquimicos

A FSC disponibiliza a medic&o de uma variedade de pardmetros bioquimicos como a tensao
arterial, a glicemia, o colesterol total e triglicerideos.

Apés pandemia e segundo as recomendacbes da DGS estes servicos foram
temporariamente suspensos. Tendo em conta que o0 meu estagio teve inicio em fevereiro,
apenas tive oportunidade de proceder a uma medicdo de tensdo arterial e assistir a uma

medigéo de colesterol total.

4.2. Administracao de vacinas e medicamentos injetaveis

De acordo com a legislagdo, as farmacias podem proceder a administracdo de
medicamentos injetaveis e de vacinas néo incluidas no Plano Nacional e Vacinagédo, sendo
esta uma pratica bastante comum no que diz respeito a vacina da gripe.23

Devido a situacdo excecional vivida em ano, no meu ultimo més de estagio estava a ser
estudada a possibilidade deste servico farmacéutico ser prestado a utentes fidelizados da
farmacia e por marcagéo, solugdo de acabou por ser levanta a avante.

4.3. VALORMED

A VALORMED ¢ uma entidade sem fins lucrativos que se encarrega da recolha e gestao
dos residuos de embalagens e medicamentos fora de prazo ou cujo utentes ja ndo utilizam, de
forma a que estes sejam eliminados de forma segura.24

A FSC tem sempre um VALORMED disponivel, pelo que quando este atinge a sua
capacidade maxima, é devidamente selado e da-se saida do mesmo no Sl. Logo de seguida
este tem que se substituido por um contentor vazio. A recolha dos contentores VALORMED

devidamente cheios é da responsabilidade do distribuidor Alliance Healthcare.

5. Formacoes

As formacgdes sdo essenciais na vida profissional de um farmacéutico para que este se
mantenha informado em relagdo aos produtos mais recentes das marcas com que contacta
diariamente, assim como em relagdo a outras areas cujo contacto e acesso a informacéo é
mais restrito. Estes momentos de passagem de informacdo auxiliam o farmacéutico no

aconselhamento farmacéutico de forma a que este seja mais adaptado a realidade corrente.
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Enquanto estagiaria achei as formagdes a que tive oportunidade de assistir uma mais valia,
visto que me permitiram expandir o meu conhecimento a nivel de produtos dermocosméticos,
medicamento de uso veterinario e suplementos alimentares. Estas estdo representadas na

Tabela Ill e anexo os comprovativos de presenca de algumas delas (Anexo ).

Tabela lll: Formages a que tive oportunidade de assistir

Data Local Promotor Tema/nome da formacao Duracéao
12/fev Edificio Via  \yss Group ~ Novidades das marcas Phyto, 2 horas
Triindade Jowaé e Lierac
13/fev  Holiday Inn Gaia Pplirrrga "Inflamag&o: o amigo silencioso" 2 horas
18ffev  Holiday Inn Gaia  Uriage Sesséo expicativadetodaa 10932
gama dermatologica da marca ~ Mmanna
18/fey  Hotel Crowne SVR Sess&o expicativa de toda a Toda a
Plaza marca tarde
20/fev Farmacia Farmacia  \edicamentos de uso veterinario: 1 hora
Barreiros Barreiros desparasitantes
23/jul Online - Microsoft Biersdorf Master session das marcas Toda a
Teams Eucerin e Hansaplast manha
06/a00 Farmacia Santa Reckitt Novidades da marca Durex - 10
9 Catarina higiene intima feminina minutos
o8/set Farmama. Santa ISDIN Formacéo .relfaltl\{a a gama _30
Catarina Glicoisdin minutos
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Parte Il — Projetos desenvolvidos no ambito do estagio curricular

1. Cuidados a ter com a pele em contexto de pandemia

1.1. Contextualizacao

A COVID-19, doenca que foi declarada como pandemia mundial a 11 de margo de 2020,
veio mudar, inequivocamente, a rotina diaria de todos. As medidas de protecao recomendadas
pela DGS sao vistas agora como atos diarios imprescindiveis e/ou obrigatorios e assim, o uso
de mascaras e a higienizacao frequente das maos e superficies ja € algo enraizado no nosso
dia-a-dia.25

Através do contacto com os utentes no contexto de atendimento foi-me chamada a atencéo
a preocupacéo da populacdo em relagao a forma como a sua pele estava a reagir a estas novas
medidas. Os relatos foram variados, mas foi possivel observar a existéncia de um padréo:
pessoas que notaram a mudanca de uma pele normal a mista para uma pele oleosa com
tendéncia a acneica, pessoas com pele sensivel e reativa que sentiram um maior desconforto
decorrente do uso de mascara e pessoas que comecaram a desenvolver dermatites de contato
apds exposicéo repetida ao alcool presente nas solugdes e géis desinfetantes.

Desta forma, cada pessoa, atendendo ao tipo de pele, deve ter cuidados acrescidos e

diferenciados com a sua pele.

1.2. Pele oleosa com tendéncia a acneica

Foi estabelecida uma relag&o entre o uso prolongado de mascara de protecao e o aumento
da producéo de sebo, assim como consequente desenvolvimento/exacerbacéo de acne.26.27

Aquando o uso da mascara de protecéo, o ar que exalamos vai inevitavelmente contribuir
para o aumento da temperatura e humidade a superficie da pele do rosto.26 Sendo a excregcéo
de sebo diretamente influenciada pela temperatura — 0 aumento de 1°C é responsavel por um
aumento da excre¢do de sebo em 10% — e que a humidade acrescida contribui para a ocluséao
do poros e irritagdo dos ductos pilossebaceos, € possivel entender com facilidade a relagao
estabelecida.26

Em adicdo ao referido anteriormente, em algumas situagdes, o excesso de humidade,
consequente do ar exalado, e a transpiracdo podem resultar no aumento de volume dos
queratinocitos que constituem os foliculos pilossebaceos e consequente obstrugdo dos
mesmos.26 E também relevante referir que as alteracdes, quer na composicéo do sebo, quer
na hidratacdo da pele podem contribuir para a alteragdo da flora cutanea, sendo este um fator
acrescido ao potencial desenvolvimento de acne.26

O uso de produtos oil free, ndo comedogénicos e com textura mais ligeira sdo sempre 0s

mais indicados para peles mista/oleosas quer sejam cremes hidratantes diarios, produtos de
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maquilhagem ou de limpeza, de forma a que ndo haja obstrucdo adicional dos poros.28
Contudo, uma vez que o uso prolongado de mascara de protecdo € frequentemente
indispensavel, devemos introduzir cuidados adicionais de forma a minimizar a acumulagéo de
sebo e exacerbacado da acne.

E recomendado que a limpeza da pele do rosto seja integrante de pelo menos as rotinas
matinal e noturna de cuidado da pele, podendo ser refor¢cada ao longo do dia, principalmente
ap6s uma atividade que resulte num aumento sudorese ou imediatamente apdés um uso
prolongado da mascara de protec&o.27.28 Usar maquilhagem de rosto, como base e corretor,
aquando o uso prolongado de equipamentos de protecao individual (EPIs) contribui também
para a obstru¢do dos poros devendo ser, por isso, evitado. 27

A escolha da mascara pode ser determinante. Uma mascara certificada composta 100%
por algodédo é a melhor aposta em todas as situagbes em que o0 uso de uma mascara NK95
seja dispensavel, uma vez que é um tecido mais respiravel e suave que nao irrita a pele e

impede uma acumulagéo de sebo tdo acentuada.27.28

1.3. Pele sensivel ou reativa

A pressdo que a mascara de protecao exerce sobre a pele pode levar a maceracéo da
mesma e até a provocar lesées dermo-abrasivas.29.30 Esta questao é principalmente pertinente
em pessoas cuja pele é sensivel e usam frequentemente e/ou prolongadamente méscaras
NK95, visto que estas, embora confiram uma maior protegdo, s&o mais oclusivas e exercem
uma maior pressao na pele comparativamente a uma mascara cirurgica.30

Para uma pele sensivel o simples facto de estar em contacto direto com o tecido da
mascara cirirgica pode ser suficiente para despoletar uma reacdo, seja essa apenas
desconforto, algum prurido e vermelhidao ligeiros ou algo mais grave como eczema irritativo ou
dermatite de contacto nas areas onde este é maior, como a cana do nariz, as bochechas e a
regido abaixo do queixo.30 O uso de cremes de barreira e/ou pensos de silicone imediatamente
antes do uso de mascara de protecédo, com o intuito de minimizar estas alteracdes de pele é
desaconselhado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), uma vez que pode comprometer
a protecdo que o EPI confere. E, porém, legitimo colocar um pouco de gaze nas zonas de maior
friccdo desde que seja garantida a mesma prote¢&o.30

Nestes casos, a melhor op¢éo é, novamente, a mascara reutilizavel de algodao visto

que é um material mais suave, mais respiravel e menos propicio a causar irritacdo.2829 A
lavagem da méascara com um detergente sem fragréncia e hipoalergénico €, também, o mais
recomendavel.27.28

Nos cuidados diarios devem estar presentes produtos apropriados para peles sensiveis
e/ou reativas, principalmente produtos com quais a pessoa ja tenha tido uma boa experiéncia,

e devem ser evitados produtos com potencial acéo irritante, como produtos contendo acido
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salicilico, retinol, alfa-hidroxiacidos, exfoliantes ou peelings, pelo menos aquando o periodo de
uso prolongado de mascara de prote¢do.2830 E também relevante salientar que se houver
alguma doenca dermatoldgica associada, o tratamento da mesma pode e deve ser
continuado.30 Se 0 uso de mascara contribuir para o surgimento de uma afecéo de pele esta

deve ser analisada por um dermatologista para que possa ser tratada da forma adequada.30

1.4. Higiene das maos e dermatites de contacto

O aumento da frequéncia de higienizagdo das méaos, embora seja uma medida
fundamental para a prevencéo da infecdo por SARS-COV-2, acaba por ser o fator precipitante
do surgimento/exacerbagéo de algumas afe¢des de pele, nomeadamente a secura, o eczema
e a dermatite de contacto.31

O uso “exagerado” de detergentes e desinfetantes de base alcodlica, sendo os mesmos
capazes de emulsificar ou dissolver os lipidos constituintes do manto hidro-lipidico, contribui
para a disfungdo da barreira cutdnea.29.31 Estando a fungdo de barreira comprometida, os
alergénios e agentes irritantes conseguem permear o estrato cérneo e causar inflamagéo com
mais facilidade, levando assim a eczema e dermatite de contacto.3! A agua quente, os
detergentes e o alcool sédo, por si sé, agentes irritantes.3! Sendo que sdo usados com muito
mais frequéncia e estando a fungéo de barreira cuténea alterada, eles préprios podem causar
dermatite de contacto, principalmente numa pele sensivel.31

Uma vez que o uso de agua quente aquando a lavagem das maos ndao aumenta a
eficiéncia da higienizagdo, deve ser usada agua tépida ou agua fria de forma minimizar o
dano.28:31 A lavagem com agua e sabao deve ser priorizada em relagdo ao uso de desinfetantes
a base de alcool visto que o &lcool provoca uma maior secura e irritacdo da pele.32:33 Apos
lavagem, a secagem das maos deve ser efetiva e realizada com o auxilio de uma toalha fofa,
sem esfregar.28

O uso de produtos de desinfecao antibacterianos deve ser evitado, visto que n&o séo
mais eficazes na prevencao da COVID-19 e que sao bastante irritantes para a pele.3! A escolha
do desinfetante também deve ser tomada em consideragéo. Peles sensiveis beneficiam da
escolha de um desinfetante sem fragrancia de forma a minimizar o risco de reagéo alérgica ou
irritacdo da pele.3132 Desinfetantes contendo agentes humectantes como glicerina,
propilenoglicol e aloé vera sdo uma escolha mais acertada, uma vez que contribuem para a
retencao de agua, sendo por isso melhor tolerados pela pele.34:35

De forma diminuir o dano a barreira cutdnea desencadeado pelas novas medidas de
higiene, devem ser aplicados com a maior frequéncia possivel cremes emolientes, idealmente
apés cada lavagem/desinfecdo e de preferéncia sem qualquer tipo de perfume ou fragréncia

de forma a que n&o seja um possivel agente irritante para a pele.31.32.33
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Se o reforco dos cuidados néo for suficiente para impedir 0 desenvolvimento ou
exacerbacdo de eczema ou dermatite de contacto é recomendado a andlise por um

dermatologista seguido de tratamento adequado.32

1.5. Cuidados gerais

Existem outras preocupagdes que surgiram apds o uso massivos das mascaras faciais de
protecdo, nomeadamente a secura e irritacao ocular e a secura dos labios.36.37

Consequente a existéncia de uma barreira fisica na zona do nariz e boca, ha um aumento
da passagem de ar expirado para a regidao ocular que, muito provavelmente, acelera a
evaporacéo do filme lacrimal quando o uso da mascara de protecéo é prolongado.36 De forma
a manter a hidratacdo ocular, € recomendada a aplicacdo de lagrimas artificiais/gotas
lubrificantes.36

A aplicacdo de um bélsamo labial emoliente com uma frequéncia acrescida é

recomendada devido a secura dos labios decorrente do uso de mascara de protecéo.28

1.6. Execucao

No contexto de atendimento, tornou-se claro o interesse da parte da populacdo em
perceber a causa das alteragbes no tipo de pele ou o surgimento e/ou exacerbacao de algumas
afecdes especificas, como acne, eczema e dermatite de contacto, assim como relativa a forma
de prevenir as mesmas. A secura das mucosas foi também uma das preocupag¢des mais
relatadas.

De forma a responder a estas questdes de forma simples, clara, concisa e facilmente
disponivel, decidi compilar todas as recomendacdes para uma pele o mais saudavel possivel
em contexto de pandemia e aumento de agressdes a pele, num s6 documento de apoio. Visto
que a distribuicdo de panfletos ndo era possivel, de acordo com as medidas de prevencéo de
COVID-19, o documento de apoio que seria mais facilmente acessivel ao maior nUmero de
pessoas possivel seria um poster.

Assim, elaborei um cartaz (Anexo Il) no qual estdo descritas recomendacgdes gerais de
manutencao de uma pele saudavel fase a mudanca de rotina e uso frequente de méascara de
protecdo e de agente desinfetantes, tais como a escolha preferencial de uma maéscara
reutilizavel de algodao, em situagdes em que o uso da mascara NK95 néo ¢ indispensavel, a
lavagem diaria da mesma, a limpeza didria adequada da pele e a hidratagdo das mucosas.
Estdo também presentes recomendacdes indicadas para cada tipo de pele e cada uma das
afecdes mais comuns resultantes das alteragées a rotina referidas.

O cartaz encontra-se afixado num dos separadores de balcdo em acrilico, numa zona

de grande visibilidade, desde o inicio do més de agosto.
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1.7. Conclusao

O tipo de documento de apoio escolhido para a divulgagédo da informacao referente a este
tema n&o permite a quantificagcdo do nUmero de pessoas que teve acesso a0 mesmo, cComo se
de um panfleto se tratasse.

Embora seja impossivel calcular o nUmero de pessoas que leram o cartaz, os utentes, de
um modo geral, demonstraram interesse pelo mesmo. Era comum observar o cliente que estava
a ser atendido no balcdo em que o separador se encontrava, a ler o poster durante os
momentos de espera e alguns relatavam mesmo o seu interesse.

Assim, considero que a informacgéo foi distribuida da forma pretendida, mesmo com as
limitacOes fisicas do projeto.

Mesmo apéds a realizagéo deste projeto persistiram os relatos da exacerbag¢ao da excregcéo
de sebo e hiperatividade da pele associados ao uso de mascara de protecdo, assim como 0s
de dermatite de contacto associado ao uso repetitivo de desinfetante; facto que contribui para

demonstrar a relevancia deste tema tendo em conta a situa¢do que vivemos.

2. Perturbacao do espetro do autismo (PEA)

2.1. Contextualizacao

A PEA é uma perturbagcdo no desenvolvimento neurolégico, caracterizada pela
alteracdo na capacidade de comunicacdo e interacdo social e na presenca de
comportamentos repetitivos e interesses restritivos.3® Embora estas sejam as
caracteristicas tipicas, comuns a toda comunidade autista, a forma como que se
manifestam varia muito interpessoalmente, assim como algumas das comorbilidades que
podem estar associadas.3?

Os dados mais recentes apontam um aumento de prevaléncia nos ultimos anos, sendo
1 em 89 criangas europeias diagnosticada com PEA40. O aumento do niUmero de pessoas
diagnosticadas com PEA pode ser explicado pela evolugao dos métodos de diagnéstico,
assim como pelo aumento da acessibilidade da informagcdo sobre a condicdo a pais e
professores.4! E relevante salientar que os nimeros estimados de prevaléncia em todo mundo
podem ainda ser bastante desfasados da realidade, sendo que a obtencéo de diagnéstico nem
sempre é facil e acessivel a todos.3? A existéncia de mitos e a ma representagcéo do autismo
nos media e na sociedade em geral contribuem para dificuldade de diagnéstico em alguns
grupos como pessoas do sexo feminino e adultos.39

O ultimo estudo referente a prevaléncia do autismo em Portugal foi publicado em 2005
com dados recolhidos em 2000, no qual foi estimado que uma em cada mil criangas na

idade escolar seria autista.4243 Ira ser publicado, brevemente, um estudo epidemiologico
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com dados referentes a 2017, no qual a prevaléncia estimada sera garantidamente mais
elevada, a semelhanca do que tem sido observado um pouco por todo o mundo, pelas
mesmas razdes ilustradas anteriormente.41.44

Os métodos de diagnéstico atualmente utilizados em Portugal sdo muito mais
abrangentes relativamente aos métodos utilizados antes de 2013, ano em que foi publicado
o atual Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais - DSM-V.45 Contudo, é
expectavel que os métodos se tornem ainda mais abrangentes no futuro, tendo em conta
as propostas de revisao de diagnéstico publicadas pelas organizacées representativas da
comunidade autista de forma, a que o diagnéstico possa ser acessivel a todas as pessoas
no espetro.46 Se as propostas forem devidamente analisadas e aceites, 0 aumento da
prevaléncia ira certamente verificar-se.

Da mesma forma que ainda existe necessidade de melhoria dos métodos de
diagnostico, a necessidade de educacao da populacao relativamente ao tema é clara. A
informacéao que esta mais acessivel sobre as perturbacdes do espetro do autismo €, muitas
vezes, erronea e desajustada & realidade da comunidade autista. E facil encontrar, numa
pesquisa rapida, informacdes desatualizadas de classificacdo e diagnéstico, informacdes
estereotipadas, terapias prejudiciais e a caracterizacdo do autismo como sendo uma
doenca, ideia errada e, muitas vezes, prejudicial.

Sendo o farmacéutico o profissional de saude mais préximo da populagao, faz todo o
sentido que tenha a formagcdo adequada para educar a populagédo relativamente as
caracteristicas mais comuns de PEA; alertar familias para algumas das possiveis primeiras
manifesta¢des da condicdo em criangas, de forma a que o diagnéstico e o apoio sejam
disponibilizados o mais precocemente possivel; ajudar a garantir 0 uso racional de
farmacos prescritos para as comorbilidades; saber aconselhar outros tipos de apoio assim
como algumas adicbes a rotina diaria que possam melhorar a qualidade de vida das
pessoas autistas e saber redireciona-las, ou seus familiares, fontes de informacgéo
fidedignos e direcionados ao bem estar da comunidade.4”

Os farmacéuticos devem sobretudo ter uma formacdo ainda que cientifica, que va ao
encontro dos melhores interesses da comunidade autista, usando como ferramenta a voz das
pessoas autistas. Assim, a abordagem mais adequada sera aquela que levara a um melhor
entendimento do que ¢é a realidade da comunidade — tendo em conta que essa realidade pode
ser bastante diferente em pessoas diferentes — ou seja, a abordagem de ouvir o que a
comunidade tem a dizer e nao falar em nome desta, para depois contribuir para desmistificar
algumas ideias enraizadas na populacdo geral. Quanto melhor for o entendimento da
populacdo geral sobre a PEA, maior 0 numero de pessoas autistas que conseguem o

diagnéstico, melhor a sua integracéo social e qualidade de vida.
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2.2. Introducgao tedrica

A perturbacdo do espetro do autismo é uma deficiéncia complexa e heterogénea de
neurodesenvolvimento, caracterizada por alteragbes na comunicagdo, na interagdo social e
resposta a estimulos, assim como presenca de padrdes de comportamento restritivo e
repetitivo.38.43

Estudos de neuroimagem permitem a observagdo de algumas diferencas estruturais,
funcionais e de conectividade em cérebros quer de criancas como adultos autistas
comparativamente ao cérebro de uma pessoa neurotipica.848 Algumas diferengcas na
arquitetura cerebral podem explicar as caracteristicas principais de PEA, como por exemplo,
alteracdes no lobo frontal, no cértex temporal superior, no cortex parietal e na amigdala podem
mediar alguns das alteragbes na interacdo social.48 Os défices sinapticos, mais ou menos
marcados, afetam quer a conectividade neuronal local, como de entre as diferentes regides,
assim como atividade de determinadas regides cerebrais.4® As alteragbes sdo heterogéneas,
explicando assim a variabilidade no fen6tipo clinico de PEA.38.48

Algumas diferencas neuro-estruturais e neuro-funcionais estdo normalmente associadas a
determinados genes.3848 Embora haja uma componente genética na etiologia do autismo,
tornada evidente pelo risco de diagnostico acrescido em irméos de pessoas autistas, esta néo
é suficientemente significativa para ser considerado o Unico fator de risco, sendo que o risco
pode ser condicionado por fatores ambientais pré, peri e p6s-natais.3® Assim, a PEA é
considerada uma condi¢cdo multifatorial, condicionada quer por fatores genéticos como por
fatores ambientais e pela sua interacdo.384353 O nascimento prematuro, a diabetes miellitus
gestacional, algumas infe¢des maternas no periodo de gravidez e exposicdo pré-natal a
farmacos como a talidomida e valproato de sédio séo alguns dos fatores ambientes apontados
como contribuidores do aumento de risco.384% Nao existe nenhuma evidéncia cientifica que
suporte a suposicdo de que a exposicao a vacinas, ou mais especificamente, ao tiomersal —
composto organometalico usando em algumas vacinas como conservante — aumenta o risco
de PEA.3850

A classificacdo de autismo e a forma como € visto foi sofrendo grandes alteragdes ao longo
do tempo.38.42 O termo “espetro” apenas comegou a ser associado ao autismo em 2013, com o
lancamento do DSM-V, o manual que define as diretivas de diagnostico de, entre outras
perturbacbes, o autismo.384251 Na versdo anterior, o DSM-IV, o Autismo era uma das
perturbacées que compreendiam as “Perturbagbes Pervasivas do Desenvolvimento” em
conjunto com a “Sindrome de Asperger, o Transtorno Global do Desenvolvimento sem Outra
Especificacdo”, a “Perturbacdo Desintegrativa da Segunda Infancia” e “Perturbacdo de

Rett”.3842 A alteracdo da classificagcdo tornou-se necessaria devido a variabilidade de
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caracteristicas e diversidade da forma como estas se podiam manifestar e consequente
dificuldade de diagnéstico.

Apl6s 2013, todas as pessoas diagnosticadas com “Autismo”, “Sindrome de Asperger’ e
“Transtorno Global do Desenvolvimento sem Outra Especificacdo” passaram a ter como
diagnéstico a “Perturbacdo no Espetro do Autismo”, visto que as trés perturbagbes eram
caracterizadas por alteragdes na comunicacao, interagéo social e presenga de comportamentos
repetitivos e restritivos, presentes desde o inicio do desenvolvimento, sendo o Unico fator
diferenciador as caracteristicas que tinham que estar presentes obrigatoriamente em cada uma
das perturbagbes.384251 As restantes perturbagcbes referidas ndo sdo integradas na

classificacdo atual “Perturbagdes no Espetro do Autismo”.38.42

2.3. Diagnéstico atual e comorbilidades

O diagnéstico e consequente intervengcdo especializada precoce € importante para a
melhoria da qualidade de vida da pessoa autista e as pessoas em seu redor.52 A DGS emitiu
uma norma, integrante do Decreto Regulamentar n° 14/2012, de 26 de janeiro, relativa a
vigilancia e o rastreio da PEA no &mbito do Programa de Saude Infantil e Juvenil.45 Na mesma,
estdo enumerados os sinais precoces de autismos tendo em conta a idade e as metas de
desenvolvimento infantil correspondentes a cada fase da infancia.45

Nem todas pessoas que sdo diagnosticadas com autismo sdo criangas. Embora o
diagnéstico nesta faixa seja mais frequente, o diagnéstico tardio, seja na adolescéncia ou na
idade adulta ndo € invulgar.3945 No adulto as caracteristicas descritas na norma sofrem,
tendencialmente, alteracées influenciadas pelo crescimento, aprendizagem e alguns métodos
de adaptacao inconscientes.45 Deste modo, a avaliagdo clinica deve ser focada na presenca
de interacdo social desadequada, rigidez comportamental e cognitiva, restricao de interesses,
comportamento repetitivos, assim como a presenca dos sinais referidos na norma aquando a
infancia, visto que a PEA é uma perturbacdo que se manifesta nos primeiros estadios de
desenvolvimento, prolongando-se na idade adulta e presente durante toda a vida.45

Os critérios de diagnostico de PEA diferem consoante a idade, mas a avaliagcéo diagnéstica
€ transversalmente realizada através da analise da presenca de determinadas caracteristicas.45
Segundo as diretrizes da DGS, o diagnéstico da Perturbacao do Espetro do Autismo é realizado
em conformidade com o DSM-5, estando os critérios agrupados em dois grupos, como

representado na Tabela IV.45

Mariana Batista 27



U Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

Tabela IV: Adaptacdao das diretrizes da DGS relativas ao diagnéstico de Perturbacao do

Espetro do Autismo, estando os critérios em conformidade com o DSM-5

o a) Défices na reciprocidade socio-emocional
Défices

persistentes na

C b) Défices nos comportamentos comunicativos n&o-verbais
comunicagao e

interac&o social o _
c) Défices em desenvolver, manter e compreender os relacionamentos

d) Movimentos motores, uso de objetos ou fala estereotipados ou
repetitivos

Padroes restritos

-, e) Aderéncia inflexivel a rotinas ou padrées ritualizados de
e repetitivos de

comportamentos verbal ou néo verbal

comportamento,

interesses ou | f) Interesses altamente restritos e fixos
atividades

g) Hiper ou hipo reatividade a estimulos sensoriais ou interesse incomum
por aspetos sensoriais do ambiente

Segundo o DSM-5, para que se realize o diagnostico de PEA é necessario observar as
caracteristicas gerais englobadas em “défices persistentes na comunicagéo e interacao social”
e pelo menos duas das caracteristicas integrantes do dominio “Padrdes restritos e repetitivos
de comportamento, interesses ou atividades. 4551

Nas diretrizes publicadas pela DGS estdo enumerados exemplos ilustrativos da forma
variada como as caracteristicas representadas de a) a g) na tabela acima se podem manifestar,
sendo salvaguardado que estes n&o sdo exaustivos, existindo uma variabilidade muito elevada
na forma como estas alteracées podem ser observadas.45

Os défices na reciprocidade socio-emocional podem ser manifestados, por exemplo,
por uma aproximacdo social desajustada, seja isolamento social ou demasiada aproximagéao
sem ter no¢ao de espaco individual, dificuldade em iniciar interagdes sociais ou compreender
os turnos de conversagdo e partilha reduzida de interesses e emocdes, podendo haver
dificuldade a demonstrar algumas emocdes e a compreender as emog¢des demonstradas por
terceiros.42:45

Algumas pessoas autistas podem ser ndo-verbais, ou seja, ter uma marcada dificuldade
na comunicacdo verbal ou esta estar completamente ausente, mas esta caracteristica ndo é
transversal a PEA, é sim transversal o défice de comunicacdo em geral. Este pode ser
manifestado ndo so pela alteragdo na capacidade de comunicar verbal e n&o verbalmente mas
também por alteragées no contacto visual, linguagem corporal e expressao facial podendo
estas formas de comunicacdo ser muito reduzidas ou excessivamente presentes, por vezes
derivado a mecanismos de adaptacdo: muitas vezes pessoas com PEA aprendem que uma
determinada expressao facial estad associada a uma determinada emocéo, entdo usam-na de

forma a expressar o que sentem, mas de forma desajustada porque néo € algo natural como é

Mariana Batista 28



U Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

numa pessoa heurotipica.394245 Integrante do défice de comunicacgéo é também a dificuldade
na compreensao, sendo frequente uma pessoa autista demorar mais do que o expectavel a
interiorizar o que lhe é dito e a formular uma resposta.39.42

A caracteristica representada na alinea c) da Tabela IV pode variar de, por exemplo,
dificuldade em ajustar o comportamento em conformidade com o contexto social, a dificuldade
em partilhar jogos imaginativos ou a aparente falta de interesse nas pessoas. 4245

A alteracdo na resposta a inputs sensoriais traduz-se, quer por um interesse incomum
por aspetos sensoriais, quer pela presenca de hiper e hipo reatividade a determinados
estimulos, estimulos esses que podem variar muito interpessoalmente.394245 A hiper
sensibilidade a um determinado estimulo, por exemplo som, leva a que determinados sons ou
ao ruido excessivo causem uma reacdo adversa podendo mesmo levar a uma sobrecarga
sensorial que causa grande transtorno. 394245 A hipo sensibilidade pode ser, por exemplo, a dor
ou a temperatura.39.42,45

Os comportamentos repetitivos, critério de diagnostico integrante do segundo dominio
representado na tabela IV, podem-se manifestar na comunicagédo verbal, como o uso de
ecolalia (repetir sons, palavras ou frases) ou o uso de frases idiossincraticas; ou em
movimentos, como por exemplo, alinhar brinquedos, desmontar e montar repetidamente
objetos e movimentos repetitivos e estereotipados como balangar o corpo contra uma superficie
ou 0 movimento repetitivo do braco ou da perna que séo formas de autoestimulagao sensorial,
frequente denominadas de stiming, termo proveniente do conceito self-estimulation.39:42,45

Outros caracteristicas tipicas de PEA avaliadas em contexto de diagnéstico sdo a
aderéncia inflexivel a rotinas que se pode traduzir numa angustia extrema com pequenas
modificacdes a rotina diaria e os interesses altamente restritos e fixos, anormais na intensidade
ou no foco, visto que as pessoas se ligam muito fortemente a determinado temas, sejam estes
abrangente como anatomia ou historia ou mais especificos como animais marinhos, querendo,
a todo o custo, adquirir um conhecimento aprofundado sobre os mesmos. 39:42:45

S6 se obtém o diagnostico de PEA se as alteragdes observadas ndao forem mais bem
explicadas por outra condicdo como perturbacdo do desenvolvimento intelectual ou atraso
global do desenvolvimento. 45

Embora ndo facam parte dos critérios de diagnéstico, as altera¢des do controlo motor
como a coordenagdo, movimentos estereotipados, dificuldade na alternancia de movimentos e
dificuldade no controlo vocal sdo habituais nas pessoas com PEA e a sua presenca deve ser
tida em conta no diagnostico.39.45

Em concordéncia com as normas da DGS, ap6s o diagnéstico, & determinado o nivel
de gravidade — variando entre 1 a 3 — e este condiciona a orientacdo terapéutica, sendo que
a pessoas com PEA de nivel de gravidade 3 ou low-functioning tém um apoio terapéutico

superior a pessoas com PEA com nivel de gravidade 1 ou high-functioning. 42:45
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E frequente as pessoas com PEA serem diagnosticadas com algumas comorbilidades
sejam estas psiquiatricas ou neurolégicas, sendo a prevaléncia de algumas das perturbagcdes
mentais mais frequentes superior nesta populagdo em relagéo a populagéo geral.4245 Entre as
comorbilidades mais frequentes, encontram-se descritas as perturbagbes de ansiedade, a
Perturbacao de Hiperatividade e Défice de Atengcédo (PHDA), perturbagéo obsessiva compulsiva
e a depressao, as alteracdes do sono, a impulsividade e a perturbagcéo do desenvolvimento

intelectual.42.45

2.4. Abordagens terapéuticas

A abordagem terapéutica adequada deve ser multidisciplinar e individualizada, tendo como
objetivo melhorar a qualidade vida do individuo e dar-lhe todas as ferramentas necessarias
para atingir o seu potencial maximo e viver uma vida o quédo plena possivel. Nunca a
intervencé@o deve ser feita com o intuito de se atingir uma cura, uma vez que a PEA é uma
condi¢do, ndo uma doenca.42:45

A definicdo da abordagem terapéutica para cada individuo é realizada a nivel de consulta
de especialidade hospitalar em articulacdo com —de acordo com a idade e situagéo clinica do
individuo — equipas locais de intervencao precoce, intervengdo escolar ou transicdo para a
vida adulta.42.45

Sao apontadas como possiveis integrantes da intervengao terapéutica nao farmacolégica
a terapia ocupacional de integracao sensorial, terapia da fala, psicologia clinica que fazem parte
da componente terapéutica e ensino especial e reabilitacdo, inclusdo educativa em centros de
apoio a aprendizagem para a educagdo de alunos com PEA sendo a componente
pedaglgica.4245 Para criangas a partir da idade escolar, para além das componentes
anteriormente referidas, a intervencdo deve também assentar no treino de autonomia e de
socializagdo em contexto ambiental e comunitario.42.45

A terapéutica farmacologica é dirigida exclusivamente as comorbilidades que estejam

associadas.45

2.5. A PEA segundo a comunidade
O autismo nao deve ter uma conotagao inerentemente negativa. As pessoas com PEA
sdo pessoas como qualquer outra pessoa neurotipica e, como tal, devem ter um papel na
sociedade igualmente importante.54 A sua voz deve ser valorizada em qualquer contexto, mas
principalmente aquando a toma de decisdes relativas a comunidade e aos seus direitos. “Nada
sem noOs sobre nds”.5455 Este é o lema que tem sido utilizado para promover os direitos das
pessoas com deficiéncia, no qual é explicito que todas as decisbes que dizem respeito a

comunidade devem ser tomadas tendo como base a cooperagdo com a prépria comunidade,
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nomeadamente as suas organizacdes representativas, como a Autistic Self Advocacy Network
(ASAN).54

Um dos movimentos apoiados pela comunidade autista € a neurodiversidade cuja
premissa € a existéncia de diversidade de funcdo neuroldégica da mesma forma que ha
diversidade de género, raca e sexualidade ou seja, as perturbagdes neuroldgicas quer seja a
PEA, a PHDA, a sindrome de Tourette ou qualquer outra condi¢édo, fazem parte da diversidade
humana. Desta forma, as pessoas com deficiéncia a nivel de fungédo neuroldgica devem ser
aceites e integradas na sociedade.46.5%6 A abordagem correta ndo é procurar uma cura ou fazer
com que uma pessoa autista deixe de se comportar como uma pessoa autista, uma vez que o
seu cérebro apenas funciona de forma diferente.46

A PEA € uma deficiéncia uma vez que a nossa sociedade esta construida para pessoas
neurotipicas, ndo estando adaptada para as caracteristicas de pessoas com autismo. Deste
modo, uma pessoa autista necessita de algum apoio de forma a navegar na sociedade em que
vivemos mais facilmente e conseguir atingir o seu potencial maximo.4é

Embora o paradigma tenha evoluido, especialmente no que diz respeito ao
conhecimento geral sobre a condigéo, a classificagao e os critérios de diagnostico, hd um longo
caminho a percorrer de forma a que todas as pessoas tenham acesso a0 mesmo apoio € ao
diagnostico.

A ASAN propés algumas alteragdes ao diagndstico sendo as principais a expanséo dos
critérios de diagnéstico e a abolicdo dos niveis de gravidade e dos termos high functioning e
low functioning.4é

Tendo em conta os critérios de diagnostico, a ASAN propde a diminuicdo do numero de
caracteristicas que tém que estar presentes no dominio da comunicagéao e interagéo social de
3 em 3 para 2 em 3.46 Se esta alteragéo néo for possivel no contexto do diagnéstico geral,
propde-se que seja implementada em contexto de diagndstico em pessoas com idade superior
a 14 anos, uma vez que nem todas as alteracbes de comunicagdo sao evidentes numa
observagao clinica.46 Algumas pessoas no espetro desenvolvem a capacidade, ainda que
inconsciente, de mascarar as suas caracteristicas imitando as pessoas neurotipica e, por isso,
no diagnostico pode ndo ser tdo aparente a existéncia de algumas das alteracdes que séo
critérios de diagnostico.46 Ainda neste topico, é igualmente proposto a inclusdo da alteragdes
motoras ou de movimentos no dominio “padrdes restritos e repetitivos de comportamento,
interesses ou atividades”, alteracao os critério de diagnéstico de observacéo de 2 em 4
caracteristicas para 2 em 5.46

E proposta, também, a abolicéo do gradiente de gravidade e dos termos high functioning
e low functioning uma vez que, na verdade, nao existe uma pessoa mais autista do que outra,
apenas diferentes formas de manifestagdo de caracteristicas.46.57 Algumas pessoas no espetro

tém mais dificuldade do que outras em determinados aspetos e vice-versa. Um maior défice na
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comunicagdo n&o equivalente a uma forma mais grave de PEA.4658 O uso do termo low
functioning é degradante e, sendo que esti muitas vezes associado a autistas ndo-verbais,
acaba por descredibilizar a sua voz.46 Visto que a abordagem terapéutica € definida em
concordancia com o “nivel de gravidade”, os individuos com PEA considerados high functioning
acabam por ter um acesso mais restrito ao apoio disponivel, comparativamente aos individuos
com PEA considerada mais grave mas este “grupo” integrante da comunidade autista necessita
do mesmo apoio, pode é ser em area diferentes.46 A terapéutica deveria ser escolhida tendo
em conta a necessidade de apoio que a pessoa com PEA tem em determinada

caracteristica.46.57.58

2.6. Diferencas entre sexos

O numero de pessoas do sexo masculino a serem diagnosticadas com PEA continua a
ser bastante superior ao numero de diagnésticos no sexo feminino, sendo que por cada 1
menina/mulher diagnosticada com PEA sdo diagnosticados 3 meninos/homens.59.60

Alguns estudos apontam a possibilidade de haver uma componente genética que
confere um efeito protetor, tornando o risco de PEA mais reduzido, havendo também teorias de
os efeitos hormonais contribuirem para esse risco.60 Deste modo, a literatura sugere que o risco
de PEA é provavelmente mais reduzido no sexo feminino.6o

Ao mesmo tempo, existem evidéncias de que os critérios de diagndstico contribuem
para esta disparidade de prevaléncias, uma vez que estes ndo tém em conta as variagbes nas
manifestacbes de PEA numa mulher comparativamente ao homem, sendo que na realidade
existem diferengas nos fen6tipos comportamentais nos dois sexos.59.60

E mais comum a coexisténcia de perturbacdo de desenvolvimento intelectual em
pessoas com PEA do sexo masculino comparativamente ao sexo feminino.5® Varios estudos
verificaram que, apresentando um nivel comparavel de manifestacdo de défice de socio-
comunicagdo, as mulheres tinham menos probabilidade de serem diagnosticadas do que os
homens.59.60

Comparando as caracteristicas demonstradas aquando a avaliagdo clinica com as
caracteristicas reportadas por familiares, é possivel entender que algumas destas eram
“mascaradas” em determinados contextos, dessa forma, embora os critérios necessarios para
o diagnéstico estivessem presentes podiam ndo ser evidentes no contexto de diagnéstico, o
que contribui para que muitas mulheres com PEA ndo sejam deviamente diagnosticadas.59.60

Embora o comportamento adaptativo inconsciente seja uma capacidade que se verifica
em varias pessoas com PEA, independentemente do género, verificou-se uma maior tendéncia
para este tipo de “camuflagem” de caracteristicas em autistas do sexo feminino, o que pode ser
explicado por uma maior sensibilidade as pressbes sociais € as expectativas criadas pela

sociedade relativamente a forma como se deve agir sendo rapariga.59.60
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Deste modo, embora as meninas tenham uma maior tendéncia em “mascarar”, de forma
ndo intencional, os seus défices de socio-comunicagdo e comportamentos repetitivos e
restritivos, imitando a forma de agir de uma pessoa neurotipica, ndo quer dizer que este sexo
nao apresente estas caracteristicas, ndo quer dizer que nédo tem PEA e que nao precisam de
apoio, muito pelo contrario.59.60

Desta forma, deve-se ter consciéncia que a PEA pode-se manifestar de forma diferente
em ambos 0S sex0s.5459.60 As propostas de alteragdo dos critérios de diagnéstico referidas
anteriormente também visam o interesse de uma maior percentagem de mulheres com PEA

ser diagnosticada.46

2.7. Papel do farmacéutico

Como referido anteriormente, o farmacéutico deve saber as caracteristicas comuns e
primeiras manifestagbes de PEA, assim como as principais abordagens terapéuticas, incluindo
as farmacoldgicas para as comorbilidades e saber recomendar recursos e apoio adicionais para
pessoas ou familiares de pessoas recentemente diagnosticadas.4”

E, também, util reconhecer algumas das entidades e terapéuticas consideradas
probleméaticas por maior parte da comunidade e com quais as organizagdes representativas da
mesma que sao fundadas e compostas por membros da comunidade ndo se querem associar,
nomeadamente a abordagem terapéutica Andlise Comportamental Aplicada (ABA) e a
organizacao Autismspeaks.

Embora néo faca parte das abordagens terapéuticas nomeadas pela DGS, a ABA
continua a ser uma das terapéuticas mais conhecidas no mundo e bastante presente em
Portugal, direcionada principalmente a criangas autista chamadas de low functiong e nao-
verbais.8! Esta assenta na premissa que o autismo é uma doenca e é aplicada com o intuito de
modificar comportamentos e aumentar as capacidades de linguagem, comunicacdo social,
atencao, entre outras caracteristicas usando o método castigo/recompensa, por vezes durante
um longo periodo de tempo.6' Embora este seja um método usado também em criancas
neurotipicas aquando o treino do uso do bacio, por exemplo, este é apenas aplicado em tarefas
especificas, durante um curto periodo de tempo e ndo em caracteristicas e défices que resultam
de uma condicdo que a propria pessoa nao controla.6! As criangas com PEA n&o percebem a
razdo de serem recompensadas quando, por exemplo, estabelecem contacto visual forcado e
castigadas quando usam movimentos de autoestimulag&o.5461 Este tipo de condicionamento
por longos periodos de tempo e sendo que alguns dos métodos de castigo usados sé&o
claramente abusivos, demonstra-se prejudicial. 5461

A Autismspeaks é uma organizac¢ao cujo objetivo é aumentar a consciencializagao do
autismo, mas sobre a perspetiva de que o autismo é uma epidemia que precisa de ser

controlada.5* E responsavel por varias campanhas de publicidade cuja mensagem se baseava
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na suposta necessidade de encontrar uma cura para esta “terrivel doenga” —como é referida
nas mesmas — que arruina a vida das pessoas que a tém e da sua familia.5463 N&o so é este
tipo de ideologia errado, como muito prejudicial para a comunidade autista. Organizagées com
uma elevada influéncia como esta, deveriam concentrar os seus esforcos na luta pelos direitos
das pessoas com PEA e pela maior acessibilidade ao apoio que necessitam, porém o que esta
organizac¢ao conseguiu foi contribuir para a opresséo destes individuos, desvalorizando a sua
voz e, até mesmo, a sua vida.54 O simbolo desta organizagéo € a peca de puzzle azul, passando
a ser essa a cor representante do autismo. 54 A comunidade autista, de forma a publicamente
demostrar que ndo compactua com esta organizagao, fez nascer o movimento REDINSTED,
sendo a cor vermelha a que deve ser associada, atualmente, ao autismo.54

Sao exemplos de organizagdes dirigidas por pessoas com PEA, direcionadas ao o bem-
estar e luta pelos direitos da comunidade autista a ASAN, a Federacdo Portuguesa de Autismo
e a Autisminpink, sendo a Ultima direcionada mais especificamente para as pessoas do sexo
feminino com PEA.546263 O farmacéutico pode recomendar a alguém recentemente
diagnosticado ou seu cuidador estes recursos uma vez que permitem adquirir uma imagem da
perturbacdo mais real e contribui para a escolhas mais informadas em relacdo a terapias e
suportes de apoio.

Para além das caracteristicas tipicas anteriormente mencionadas e que fazem parte
dos critérios de diagnostico, um individuo com PEA pode também ter algumas dificuldades que
condicionam as atividades do dia-a-dia, como a dificuldade em processar informacao, prever
as consequéncias de uma agao, entender o conceito de tempo e a executar algumas tarefas
béasicas. De forma a facilitar o dia-a-dia, o farmacéutico pode recomendar a introdugéo de, por
exemplo, suportes visuais podendo estes ser calendarios ou tabelas com imagens
representativas das tarefas a realizar; o uso de alarmes para assinalar as horas de refeigbes e
de dormir; a organizagéo das tarefas por cores segundo uma logica ou gravacgdes de dudio com
orientagdes especificas.64 Todos estes elementos podem ser benéficos e podem ser utilizados
e ajustados a necessidade.

Existem também objetos ou outros tipos de apoios que podem dar assisténcia, nas
caracteristicas consideradas mais tipicas. E casos dos fidget rings ou qualquer outro objeto que
permita a autoestimulagdo, de uma forma segura, e simultadneo desenvolvimento da capacidade
motora fina; do uso de imagens e sons em novas tecnologias, como tablets, para comunicar e
dos coletes de pressao que funcionam como um abrago sensorial.54

Nas criancas de idade escolar e pré-escolar, brincar em paralelo pode ser muito
benéfico visto que ndo forca uma interacdo, mas ajuda a disponibilizar cenarios de interagéo e
ajuda a que as criangas, mesmo se ndo interagirem com a crianga que esté seu lado, sintam

que estao a criar uma amizade.54
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2.8. Execucao

A perturbacdo do espetro do autismo é um tema sobre o qual eu tinha um conhecimento
um pouco rudimentar, ou até mesmo estereotipado e desfasado da realidade, construido,
essencialmente, por relatos de pessoas que trabalham com criangas autistas e pelos media.

Com a quarentena, o uso das redes sociais foi mais frequente e foram varias as vezes que
encontrei contetdo sobre o tema, conteudo esse feito e partilhado por pessoas integrantes da
comunidade. Percebi entdo, que o conhecimento que tinha sobre PEA e as formas como se
pode manifestar, embora ndo completamente errado, era muito diminuto. Foi através do
conteudo feito por pessoas autistas que me foi possivel alargar horizontes e realmente perceber
a vasta variabilidade de caracteristicas que integram o espetro, entender que algumas das
formas como o autismo é visto séo prejudiciais para a comunidade e ter conhecimento que
algumas das organizagbes que, a primeira vista visam alertar a populagéo e garantir que a
comunidade autista recebe o devido apoio e integracdo na sociedade, sdo responsaveis pela
ma informagéo a populag¢ao e opressao da comunidade.

Com a nova precessado do desfasamento entre o0 meu conhecimento sobre a PEA e a
realidade e entendendo que a grande maioria da populagéo tera um nivel de conhecimento
semelhante ao meu na altura, fez-me todo o sentido conduzir uma formacgéo direcionada a
equipa da farmacia, nomeadamente a equipa de balcdo, em que abordasse o tema quer com
uma base clinica, nomeando as caracteristicas de diagnéstico, as comorbilidades e as
abordagens terapéuticas recomendadas pelas entendidas de saude, quer num prisma dos
interesses da comunidade, nomeando as suas contribuicdes para as decisdes sobre a PEA,
salientando a diversidade de caracteristicas e mostrando diferentes elementos de apoio que
pode ser recomendados em contexto de atendimento de balcdo se assim o for solicitando.

O meu objetivo na realizacdo deste projeto foi sobretudo abordar o tema de forma a que o
papel de mais relevancia fossem as pessoas com PEA, os seus direitos e qualidade vida e néo
simplesmente as decisdes clinicas feitas em seu nome.

A formacéo teve como apoio fisico um documento PowerPoint (Anexo lll) e a exposicao

teve duracéo de, aproximadamente, 15 minutos.

2.9. Conclusao

O feedback que recebi pelos membros da equipa ao quais a formacgao se dirigiu foi bastante
positivo. Foi revelado interesse pelo tema e pela abordagem do mesmo e relataram que a
formagéo foi Util, na maneira que serviu para alertar a equipa para aspetos que nao tinham
conhecimento anteriormente.

Posto isto, concluo que atingi o0 meu objetivo de dar a conhecer aspetos desta condigéo
que ndo sao do conhecimento da populagdo e até dos profissionais de saude que nao

trabalham diretamente com esta populagao e de priorizar 0 bem-estar das pessoas autistas.
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O aspeto limitante deste projeto foi, sem duvida, o tempo destinado a formacao.
Inicialmente, a formacgéo teria a duragdo de 10 minutos, porém, mesmo sem explicacdo
extensiva de qualquer dos topicos, tornou-se impossivel ndo estender o tempo de formagéo
para 15 minutos de forma ter sucesso na abordagem do tema segundo os moldes a que me
tinha proposto.

A meu ver, seria uma mais valia se os farmacéuticos tivessem formacgdes direcionada a
este tema, sendo estas conduzidas por pessoas com PEA e integrantes de organizagbes

representativas.

3. Saude Mental

3.1. Contextualizacao

Embora a consciencializagdo da populagéo geral de que a saude mental é tdo importante
como a saude fisica e da importancia em preserva-la tenha aumentado bastante nos ultimos
anos, ainda existe estigma sobre este tema, principalmente quando falamos da existéncia de
uma perturbacdo mental. Uma boa parte da populacdo ainda associa perturbacdes mentais a
fraqueza ou até mesmo a “loucura”. Mesmo as pessoas mais bem informadas e mais
preocupadas em manter a sua mente s&, desconhecem muitos dos sintomas de cada uma das
perturbacdes.

Os disturbios psiquiatricos e as perturbagcdes mentais sdo agora a principal causa de
incapacidade e uma das principais causas de morbilidade em todo o mundo.65 Na Europa, os
problemas de salde mental sdo responsaveis por cerca de 26,6% da carga total de problemas
de saude e o suicidio € uma das 10 principais causas de morte prematura.6s

Um estudo publicado em 2013, revela que as perturbagdes mentais com maior prevaléncia
em Portugal, excluindo as perturbacdes psicéticas esquizofreniformes e delirantes, sdo as
perturbacbes da ansiedade seguidas das perturbacdes depressivas.65 As perturbagbes da
ansiedade mais prevalentes no nosso pais séo a fobia especifica, a perturbagdo obsessivo-
compulsiva (POC), a fobia social, o stress pOs-traumatico e a ansiedade generalizada.s5

Embora ainda ndo existam dados concretos relativos a prevaléncia deste tipo de
perturbacdes pds-quarentena, € muito provavel que esta tenha sofrido um incremento por uma
multitude de razdes.66 O préprio confinamento contribuiu para o aumento/aparecimento de
irritabilidade, ansiedade, ins6nia e humor deprimido para muitos durante esse periodo. O
isolamento em si pode também aumentar o risco de perturbagbes depressivas e as
perturbacées de stress poOs-traumatico.66 O receio de ficar infetado pelo SARS-COV-2,
juntamente com a instabilidade econdémica e, nos casos aplicaveis, a impossibilidade de estar
com os familiares e/ou despedir-se dos que perderam a vida neste periodo, sdo sem divida

condicionantes para um agravamento da saude mental da populac¢éo.ss
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No proprio contexto de atendimento durante o meu estagio em farmécia comunitéaria tive
oportunidade de ser confrontada com esta realidade. Fossem utentes que iam comecar
terapéutica com antidepressivos ou ansioliticos, que iriam aumentar a dose dos mesmos ou
pessoas que procuravam MNSRM que os ajudasse a estar mais calmos durante o dia ou ter
um sono mais reparador, varios reportaram que o principalmente fator agravante tinha sido a

quarentena.

3.2. Perturbacgoes depressivas

De acordo com a OMS, a depresséo é apontada como o maior contribuinte da incapacidade
para atividade produtiva e estima-se uma prevaléncia de 4,4% em toda a populagdo mundial.”

Embora seja uma perturbacdo que pode afetar qualquer pessoa, independentemente da
idade ou estatuto social, observa-se um aumento de risco com a pobreza ou o desemprego e
€ comum que o primeiro episddio depressivo ocorra entre os Ultimos anos da adolescéncia e
0s primeiros anos da vida adulta. 67.69

As perturbacdes depressivas sdo subdivididas em perturbacdo depressiva major/episddio
depressivo e distimia. Os sintomas observados em ambas as perturbagcdes sdo semelhantes,
porém a distimia caracteriza-se como uma forma persistente ou cronica de depressdo em que
os sintomas tendem a ser menos intensos, comparativamente a um episodio depressivo.67.70
Os episddios depressivos podem ser categorizados por ligeiros, moderados ou graves.67.70

As perturbacdes depressivas sdo caracterizadas por tristeza, perda de interesse ou prazer,
sentimentos de culpa ou autoestima baixa, perturbagcdes do sono ou do apetite, fadiga e
dificuldade na concentracdo ou até presenca de pensamentos suicidas.67.6870 Os sintomas
variam interpessoalmente, assim como a mesma pessoa pode reportar sintomas diferentes de
episodio depressivo para outro.68.70 Por alteragcdes de sono e apetite pode entender-se a falta
de apetite e insdnia ou aumento de apetite e hipersonia, ndo estando necessariamente
agrupados desta forma.8.70 O retardamento psicomotor estd mais frequentemente associado
do que a agitacdo mas ambos sdo comuns.68 Embora esta ndo seja a norma, alguns individuos
séo diagnosticado com perturbagédo depressiva major sem relatar sentimento de tristeza mas
sim um aumento de irritabilidade.”0

Estudos apontam que nas pessoas com perturbacdes depressivas ou nas que tém maior
risco de ter episddios depressivos, por norma, a sua autoandlise € muito condicionada por
pensamentos negativos, havendo por vezes falta de pensamentos positivos. Verifica-se,
também, a existéncia de estratégias cognitivas mal-adaptativas na regulacao das emoc¢des.”!

A perturbacgéo bipolar pode também ser inserida nesta categoria de perturbacées mentais,
uma vez que € uma perturbagdo de humor na qual se verifica a presenca de episddios
depressivos.69.74 Porém, esta perturbagdo caracteriza-se pela existéncia quer deste tipo de

episodios como de episddios maniacos, tipicamente, separados por periodos de estabilizagéo
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de humor, resultando assim com que esta perturbacdo ndo esteja integrante de num dos
subdominios referidos anteriormente.67.72

Esta € uma perturbacéo cronica e ciclica. Segundo o DMS-V, esta pode ser classificada,
essencialmente, em dois tipos. A perturbagcdo bipolar | é caracterizada pela presenca de
episodios depressivos e episddios maniacos, enquanto que na perturbacéo bipolar Il verificam-
se e episodios depressivos e hipomania.5!.72

Os episbdios maniacos sao caracterizados pelo DMS-V por um periodo de humor anormal
e persistentemente elevado; aumento anormal e persistente da atividade dirigida a objetivos,
seja a nivel social, no trabalho, escola ou sexualmente, ou agitagdo psicomotora; envolvimento
excessivo em atividades com elevado potencial para consequéncias dolorosas e redugéo da
necessidade de sono.51.72 Esta alteracdo de humor esta presente num periodo minimo de uma
semana, durante maior parte do dia, quase todos os dias.5'.72 N&o é incomum que este tipo de
episodio requeiram a hospitalizacdo do individuo, visto que por vezes incluem sintomas de
psicose e a perturbagdo do humor pode ser suficientemente grave para causar dano no
fundamento social ou profissional.51.72

Nos episodios hipomaniacos, a alteragcdo de humor tem duragcdo minima de quatro dias e
€ caracterizada pela presenca dos mesmos sintomas que 0s episddios maniacos, porém este
nao sao suficientemente marcados que levem a prejuizo na vida social e profissional do
individuo.51.72

Embora os episddios hipomaniacos ndao sejam responsaveis por um dano tdo marcado em
relacdo ao epis6dio maniacos, a perturbacéo bipolar Il ndo é considerada uma perturbagéo
mais leve relativamente ao tipo |, uma vez que os episédios depressivos sdo, por norma, mais

graves e mais prolongados no tempo.51

3.3. Perturbacoes de ansiedade

As perturbacbes de ansiedade englobam a perturbacdo de ansiedade generalizada,
perturbacdo do péanico, ansiedade de separacdo no adulto, stress poés-traumatico e
perturbacdes fobicas.63.65

A perturbagéo do pénico caracteriza-se por ocorréncia repetida e inesperada de ataques
de pénico, embora a sua ocorréncia ndo seja limitada a esta perturbagéo.5.73 Os ataques de
panico podem estar relacionados com outras perturbacdes de ansiedade, humor, psicéticas ou
de abuso de substéncias.”

Segundo 0 DSM-V, os ataques de pénico caracterizam-se por medo ou desconforto intenso
que surge de forma subita, sem razdo aparente e atinge 0 seu pico em apenas alguns
minutos.51.73 Existe uma pandplia de sintomas fisico que podem acompanhar o ataque de
panico, tais como palpitagbes, aceleragdo do ritmo cardiaco, dificuldade na respiracdo e

sensacédo de sufoco, dor no peito, sudorese intensa, tremores, nauseas, sensacao de calor ou
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frio excessivo e de formigueiro, tonturas e desorientacdo ou até mesmo a perda da
consciéncia.5'.73 E comum que uma pessoa que esteja a sofrer um ataque de panico confunda
0s seus sintomas com um ataque cardiaco € a sensacdo que se vai morrer é muito
frequentemente relatada.”? Ataques de panico particularmente intensos podem levar a
dissociagdo com a realidade ou despersonalizacdo, na qual o individuo se desliga da
realidade.”3

Os ataques de ansiedade s&o similares aos ataques de panico a nivel da sintomatologia,
diferenciando-se na intensidade, sendo os ultimos geralmente fisicamente mais intensos que
os primeiros. Os ataques de ansiedade surgem no seguimento um periodo de ansiedade e

preocupacao excessivos e podem se prolongar por longos periodos de tempo.73

3.4. Perturbacao Obsessiva Compulsiva

Anteriormente ao langamento do DSM-V, a perturbacdo obsessiva compulsiva era
integrante das perturbacdes de ansiedade.”* Em concordancia com o nome, a POC caracteriza-
se pela presenca de obsessdes, ou seja pensamentos recorrentes, intrusivos e indesejaveis,
que causam bastante transtorno e podem condicionar o dia-a-dia do individuo; e presenca de
compulsdes, que se traduzem por comportamentos ou atos mentais repetitivos e ritualistas que
surgem de forma a tentar dar resposta a ansiedade causada pela obsessao.51.74

O medo de contaminac&o e necessidade limpeza e organizagdo constante sdo apenas
algumas das obsessbes e compulsdes mais comuns, embora sejam estas as carateristicas
mais associadas a esta perturbacdo pela populagdo em geral.74 Obsessbes comuns s&o
também preocupacdes relacionadas com o perigo a integridade fisica da prépria pessoa ou de
terceiros, a necessidade de simetria, ordem e posicdo exata dos objetos, pensamentos
proibidos, nomeadamente sexuais ou de vontade de agressdo.’4 Sao compulsdes comuns,
para além da limpeza e arrumacéo, a verificagdo, contagem, repeticdo e comportamentos

rotineiros.”5

3.5. Execucao

Enquanto elemento da sociedade e estudante de Ciéncias Farmacéuticas ja tinha
consciéncia da grande prevaléncia das perturbagdes mentais quer no mundo, como no NOSsso
pais. Os meses em que tive experiéncia no atendimento ao publico em farméacia comunitaria,
no contexto deste estagio curricular, deram-me oportunidade de assistir em primeira mao a
essa mesma prevaléncia.

Durante o atendimento, foi-me possivel observar uma consciencializacdo da populacéo
geral em relagdo as perturbagdes mentais e a sua importancia na saude geral. De qualquer
modo, existem ainda alguns preconceitos, ideias erradas ou alusdes descontextualizadas em

relacdo a algumas destas perturbacdes. Sdo exemplos deste fenbmeno a ideia de que a
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depressao € apenas um sentimento de tristeza e o uso da expressao “estar deprimido” mesmo
quando apenas existe uma alteragdo no humor sem a existéncia dos outros sintomas que
caracterizar o episédio depressivo. Também a perturbagcdo obsessiva compulsiva e a
perturbacdo bipolar sdo interpretadas erradamente por grande parte da populacdo, sendo a
primeira muito mais do que uma necessidade excessiva de limpar e arrumar e a segunda
caracterizada, ndo por alteragdes repentinas de humor ou opinido, mas por uma existéncia de
episodios depressivos e maniacos, alternadamente. Comecou a ser aparente, também, a
dificuldade da populagéo geral em distinguir um ataque de pénico de um ataque de ansiedade.

Assim, com o intuito desmitificar estas perturbac¢des e usando uma plataforma na quais as
pessoas poderiam ter acesso facilmente, sem ter que se deslocar fisicamente a farmacia,
procedi a realizagdo de um post informativo sobre o tema (Anexo IV), nomeadamente as quatro
perturbacées acima referidas : perturbacdo depressiva major, perturbacdo obsessiva
compulsiva, ataques de péanico e perturbagao bipolar.

A informacéo disponibilizada no post é direcionada as caracteristicas reais de cada

perturbacéo, ilustrada de forma concisa e de facil compreensao.

3.6. Conclusao

Este projeto foi disponibilizado aos utentes por meio da pagina da farmécia na rede social
Facebook, sendo esta a Unica rede social ativa da Farmacia Santa Catarina.

Ap6s desenvolvimento do projeto, este foi partiihado com a pessoa responséavel pela gestéo
das redes sociais das trés farmacias do grupo e consequentemente aprovado. Embora o post
tenha sido realizado durante o més de setembro, o Ultimo més da componente presencial do
meu estagio curricular, foi decidido, consensualmente, que a data da sua publicac&o seria o dia
10 de outubro, sendo o dia mundial da satde mental celebrado a essa data.

A resposta foi, num modo geral, positiva sendo o niumero de interagées com a publicacdo
0 esperado, tendo em conta as outras publicagbes na pagina de Facebook da farmacia Santa
Catarina.

Tendo em conta que o meu principal objetivo era abordar a saude mental e algumas das
perturbacées mais comuns, de forma de desmistificar algumas ideias pré-concebidas da
populagéo e alertar para alguns dos sintomas gerais de cada uma, considero este projeto bem-

sucedido.
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Anexos
Anexo I. Formacoes

‘Lancamentos

| Fevereiro 2020

CERTIFICADO

AALES GROUPE PORTUGAL CERTIFICA QUE

MARIANA BATISTA

.

‘ A‘ ‘ t:\\?:# \v |
Participou nos Langamentos LIERAC, PHYTO e JOWAE, que se realizaram no dia 12 de FEVEREIRQ de 2020,

~no Hotel Crowne Plaza - Porto. Esta acdo de formacao teve a duracao de 3h30.
SJora ¥

Diretora Técnica e de Formagao Portugal
& International Training Manager

Programa

CUIDADOS DE DUCHE HIDRATANTES PHYTOPHANERE

PHYTOSPECIFIC
PHYTOLASTIL

PHYTOAPAISANT
MESOLIFT

Esta acdo de formacdo foi realizada por:

Joana Nobre Teresa Faria Diana Oliveira

Diretora Técnica e de Formacdo da Ales Groupe Portugal, Farmacéutica do Departamento Técnico Farmacéutica do Departamento Técnico
International Training Manager Grupo Alés Groupe, e de Formacdo da Alés Groupe Portugal, e de Formacdo da Ales Groupe Portugal,
Mestre em Ciéncias Farmaceuticas pela FFUL, Licenciada em Ciéncias Farmacéuticas Mestre em Ciéncias Farmaceuticas
Pos-Graduada em Dermofarmdcia e Cosmeética pelo pelo ISCS-Norte. pela FFUC.

ISCS-Norte e Pos-Graduada em Branding e Gestdo

de Imagem pelo IPAM-Lishoa.

LIERAC PHYTO JOQ

© PODER VEGETAL

Mariana Batista 47



Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

Mariana Batista

Certifica-se que
Mariana Batista

esteve presente na acgéo de formagao subordinada ao tema:
INFLAMAGCAO: O INIMIGO SILENCIOSO

realizada pela Pharma Nord, no Hotel Holiday Inn em Gaia,
a 13 de Fevereiro de 2020, com a duragao de 3 horas.

(Directora Técnica)

Pharma Nord
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Anexo Il. Cuidados adicionais a ter com a pele em contexto de pandemia - cartaz

A SUA PELE TAMBEM
DEVE SER PROTEGIDA

Pele sensivel e reativa Pele oleosa ou mista

Evite produtos com dcido salicilico, . Evite o uso de base ou outro tipo
retinol, exfoliantes e peelings de maquilhagem de rosto

Se tiver doenga dermatologica | Escolha produtos cosméticos néo
continue o tratamento comedogéneos ou “oil-free”

Se precisar, use gase ou algoddo = Mesmo se tiver pele normal ou
nas zonas de maior fricgcdo mista evite cremes ricos

Escolha uma mascara de algoddo e substitua-
a sempre que esta estiver himida

Limpe a pele do rosto 2x/dia com produtos de
limpeza adequados ao tipo de pele

&8

1K

@Aplique um  bdlsamo ‘ Aplique gotas lubrificantes
labial com frequéncia com frequéncia

Evite eczemas e dermatites de contacto

_I_ Sempre que possivel, sy Pele sensivel: escolha um
< L1, lave as maos com dgua desinfetante sem perfume
e

tépida e sabdo e/ou com aloé vera

Seque bem as mdos apods Aplique um creme
lavagem com um toalha, E E emoliente, sem perfume

sem esfregar apds cada higienizagdo
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Anexo Il. Perturbacdes do Espetro do Autismo — Formacéao Interna

[@PORTO

FACULDADE DE FARMACIA|
UNIVERSIDADE DO PORT

Perturbacao do Espetro
do Autismo (PEA)

Formacao interna a equipa

Mariana Ferreira Batista

Neurodiversidade

Como existe diversidade de raca e
sexualidade também existe de funcao
cognitiva.

uma perturbagdo no desenvolvimento

III O autismo ndo é uma doenga e sim
neurolégico.

» Tentar "curar”/mudar x
pessoas com autismo

» Respeitar, integrar e dar
ferramentas para atingiram \/
0 seu potencial maximo.
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Antes de 2013

» Autismo

Especificacdo

» Sindrome de Asperger

» Transtorno Global do
Desenvolvimento sem Outra

Antes de 2013

Perturbacdes no espetro
do autismo (PEA)

E um espetro porque ha
uma grande variabilidade
de caracteristicas

O diagnostico é ajustado a
idade

As alteragdes na comunicagdo
e interagdo social descritas
nas diretivas da DGS ndo se
restringem as representadas.

AlteragGes na comunicagao e
interac¢do social

Comportamentos restritivos e
repetitivos

» Défice na reciprocidade social e
emocional;

» Dificuldade na compreensdo ou
utilizagdo da comunicagdo nao-
verbal;

» Défice em estabelecer e manter
relagdes apropriadas ao seu nivel
de desenvolvimento.

» Discurso, movimentos motores e
uso dos objetos repetitivo ou
estereotipado;

» Manutengdo rigida de rotinas
com resisténcia excessiva a
mudanga

» Fixagdo extrema ou atipica num
item ou tépico - “special
interests”

» Resposta atipica a informagdo
sensorial

Mariana Batista
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“mas podem ndo se manifestar
totalmente até que a exigéncia
social exceda as suas capacidades
pessoais, ou podem estar
mascarados

Caracteristicas

MEASURED INTELLIGENCE

S6 ha diagndstico de PEA se:

Apresentar um determinado n? de determinadas caracteristicas;

Os sintomas estiverem presentes num periodo precoce do
desenvolvimento™;

Os sintomas causarem uma perturbacdo clinica significativa nas areas
sociais, ocupacionais, ou outras areas importantes do funcionamento
atual;

Estas alteragdes ndo sdo melhor explicadas por uma perturbagdo do
desenvolvimento intelectual ou atraso global do desenvolvimento
psicomotor.

BEHAVIORS
(Repetitive behaviors, unusual behaviors such as hand flapping, etc.)

(e wa)

(e i—e

SOCIAL INTERACTION

SENSORY

—
(Response to touch, smell, sound, taste, and feel)
Pain Sounds

(Making eye t:

Joying

with others, etc.) ya

(Noc interested in others—@)-————-A variety of ﬁilndlhipc)

(MM“M“—‘—.,—VWM)

COMMUNICATION

(Using words correctly to communicate)

MOTOR
(Gross motor, such as walking)
(Fine motor, such as using fingers to grasp a small item)

Fine Gross

(va-ml—.

verbal (nomannes-@ = G— )

Existe uma grande variedade de caracteristicas associadas a PEA e elevada variedade na

intensidade de cada uma.
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» Perturbacdes do sono;
»Impulsividade/Labilidade emocional;

»Ansiedade, depressao, perturbacdo
obsessiva compulsiva (POC);

Comorbilidades

» Perturbacao de hiperatividade e défice de
atengao;

»Perturbacdo do desenvolvimento
intelectual. ,

Apds o diagndstico, é feita uma classificacdo de acordo com o tipo de caracteristicas e
comorbilidades e é segundo essa classificagdao que se faz a indicagdo terapéutica

— —

Low functioning High functioning
Normalmente pessoais ndao-vocais Pessoas com mais facilidade
e/ou com défice de inteligéncia em comunicar; Ql elevado
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Propostas da

comunidade autista
para alteracao do

método de
diagnostico

Abolir os termos “low” e “high functiong”

“Low functioning”

> E insultoso: uma pessoa ndo é
menos “funcional” que outra sé por
ter um maior  défice na
comunicagdo ou um Ql mais baixo;

» Descredibiliza  pessoas que ndo
comunicam verbalmente: ndo é
porque ndo te conseguires exprimir
verbalmente que tens menos a
dizer ou que a tua opinido ndo deve
ser tomada em conta.

“High functioning”

» Ndo é por alguém autista
comunicar mais facilmente que
precisa de menos apoio que alguém
n3o-vocal;

» O apoio deve ser direcionado para
aquilo que a pessoa mais precisa e
ndo canalizar o apoio apenas para
as pessoas que tém  mais
dificuldade na comunicagdo.

Mariana Batista

54



Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

I O Papel do Farmacéutico: Outros métodos de apoio

Wi

Quartos sensoriais Brincar em paralelo

Ver o autismo como um espetro, ndao um gradiente

High

(" suppport {

Level of

support

required
varies
within ‘<
each

expressed
trait

Low {
suj ort
\_ suppp

AN J O J O J O J
— Y Y Y Y Y Y

Communication Sensory Repetition and Focus and Social interaction ~ Emotional Executive
processing routine attention processing function
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Mudar os critérios de diagndstico

» Os critérios de diagnéstico podem ser bastante limitantes pois obrigam a que as
pessoas tenham caracteristicas especificas ou determinado nimero de caracteristicas.

4

» Nem sempre as caracteristicas sdo obvias — algumas pessoas no espetro
inconscientemente adquirem formas de comunicac¢do ou socializacdo imitando o
comportamento de pessoas neurotipicas.

Diferencas de

PEA entre sexos

b MASKING

» Por cada mulher diagnosticada com PEA sdo
diagnosticados 3 homens. 1

As mulheres normalmente tém mais tendéncia a mascarar
inconscientemente as incapacidades na interagdao social e
comunicagao 1

Pode ser justificado porque as mulheres sdo, geralmente,
mais sensivel a pressdo de se integrarem, pelas expectativas
de comportamento social.

> E também mais recorrente as meninas no espetro
aprenderem mais vocabulario mais cedo;

: /

O diagnéstico é tendencialmente mais tardio /
a

/
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Diferencas de
PEA entre sexos

Diferengcas de
PEA entre sexos

Table 2
Logistic regression of Autism Di ic Interview-Revised
B Wald criterion p value Exp. (B)
Total sample
Reciprocal social interaction 0.107 4.787 029 1113
Communication 0.105 2.683 101 L111
Restricted/repetitive behavior  0.229  6.961 .008 1.258
Abnormal development 0.464 9.215 .002 1.591
Females only |
Reciprocal social interaction  0.114 2311 128 1121
Communication 0.030 0.112 738 1.030
Restricted/repetitive behavior 0.178  2.889 089 1.195 Resultados mais
Abnormal development 0.515 6.597 010 1.673 N baixos nos scores ,
LAE —_ de diagndstico no
Reciprocal social interaction  0.125 3.182 074 1133 sexo feminino
Communication 0.208 4.323 038 1.232 ,
Restricted/repetitive behavior 0.289  3.659 056 1.335
Abnormal development 0.405 2.585 108 1.499 /
-
100
90 P 83.41 4 d
80 75.24 73.63 wils 7387 1k 7404 1.2
70 6792 I 68.91
8
£ 60
E | I I I
g 40
30
20
10
0
Social Awareness  Social Cognition Social Social Motivation RRBs
Communication
®Males © Females

Fig. 1

Sex differences in parent-reported autistic traits on the Social Responsiveness Scale. Note: results shown with

standard error bars

}

Resultados
feminino nos reports dados pelos pais /

Mariana Batista
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\
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» Terapia ocupacional de integragdo sensorial;
» Intervengdo da psicologia clinica;
» Terapia da fala;

» Inclusdo educativa em centros de apoio

a

aprendizagem para a educagdao de alunos com

PEA) ;

» Psicologia educacional;

» >6 anos: 0 acima + treino de autonomia e de

socializagdo em contexto ambiental
comunitario;

e

TERAPIA

(pode incluir)

» Tratamento farmacoldgico para algumas comorbilidades (ex: perturbagées do sono,

ansiedade...)

I O Papel do Farmacéutico: Nido devemos recomendar

ABA (Applied Behavior Analys):

> E das terapias mais usadas;
» Ideal que ha uma cura para PEA;

»Usa o método de recompensa/castigo para
treinarem pessoas autistas a comportarem-se
como nao-autistas;

» As criancas nunca chegam a perceber o porqué
de estarem a ser castigadas ou recompensadas;

» Alguns dos métodos chegam a ser claramente
abusivos como o uso de choques elétricos;

» N3do ensinam as skills que as pessoas com PEA
precisam para navegar no mundo como pessoas
com deficiéncia.

Austismspeaks
» Organizacdo/site de informacgdo sobre autismo;

» Espalha a imagem que o autismo é uma doenca
terrivel, que destréi vidas e familias;

» A comunidade de pessoas com PEA é muito
vocal sobre a ofensa, discriminagdo e
desumanizagdo causada por esta organizagio;

-

AUTISM SPEAKS' autism speaks

Mariana Batista 58



&

Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

O Papel do Farmacéutico: Saber mais do que as
caracteristicas comuns

Uma pessoas autista pode ter dificuldade em: Suportes que podem ajudar no dia-a-dia de

Processar informacgao;

Prever a consequéncia de uma agao;
Entender o conceito de tempo;
Completar tarefas simples do dia a dia;

Usar diferentes expressdes faciais e o que

significam;

uma pessoa autista:
‘ » Listas, calendarios, objetos fisicos;
» Colour coding;
» Audios;
» Alarmes para as refei¢des, para ir dormir;

» Horarios

Saber conduzir uma conversa/quando falar

I O Papel do Farmacéutico: Outros métodos de apoio

RO ACORDAR

T =T
1-ACORDAR

E

TV
2- LEVANTAR 3 - BANHEIRO
1 T o

OS DENTES

| FIXAR A PROXIMA
ATIVIDADE

6- PASSEIO ATIVIDADES
- DA ESCOLA

Apoios visuais

agg )

Coletes de pressao Fidget ring
Abraco sensorial Auto-estimulagdo

Mariana Batista 59



Relatorio de Estagio Profissionalizante | Farmacia Santa Catarina

I O Papel do Farmacéutico: Outros métodos de apoio

Quartos sensoriais

Brincar em paralelo

Anexo lll. A saude mental e algumas perturbac6ées mentais

Alteracao do

. concentrare
padrado de sono

tomar decisdes

Tristeza Fadiga

Depressao
Mudancas
de apeite

As compulsdes sao
comportamentos
repetitivos em
resposta as
obsessoes

"Se nao verificar
que desliguei o
fogdo vamos
) morrer e a culpa
€ minha"

Perturbacao
obsessiva compulsiva

Dificuldade em se

Dificuldade a

Tremores

Dor no peito Palpitacdes

< Q S Medo de
respirar é““
« -

morrer

Ataque de panico
E stibito, ataque de
ansiedade é gradual

Alteracdes drasticas de humor

/-

\

=) §

N =

Episddios N =

) V =
maniacos Episédios

depressivos

Perturbacao bipolar

E ciclica
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