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Resumo

O presente relatério descreve as atividades realizadas ao longo do estagio curricular na
Farmécia Couto, com a orientacdo do Dr. Anténio Prata (Diretor Técnico).

Deste modo, o relatério é constituido por duas partes distintas. A primeira parte corresponde
as atividades desenvolvidas na farmacia comunitaria. Nesta seccédo € descrito o funcionamento
geral da farmacia, com a apresentacdo da farmacia, organizagdo espacial e recursos humanos.
Além disso, detalha também todas as atividades desempenhadas pelo farmacéutico no contexto de
farmacia comunitaria, desde a gestdo de produtos, rececdo de encomendas, dispensa de
medicacdo e o proprio aconselhamento farmacéutico na dispensa dos diferentes produtos
farmacéuticos. H4 uma parte também destinada aos medicamentos manipulados, uma outra area
muito desenvolvida na Farmacia Couto, que tem vindo a sofrer um crescimento gradual e
significativo. Sao também apresentadas as atividades que desenvolvi ao longo do estagio relatando
a minha experiéncia, quer no balcéo, quer na preparacdo de medicamentos manipulados.

A segunda parte do relatorio descreve os quatro projetos que desenvolvi na FC. O primeiro
projeto surgiu com a evolugéo da pandemia e no sentido de informar os utentes sobre a COVID-19.
Neste sentido, procurei transmitir através de folhetos as principais informagfes sobre o que é a
COVID-19. Os projetos dois e trés surgiram dentro da mesma tematica, mas focavam-se na
utilizac@o de méascaras, sendo o segundo dirigido para a populagéo da farmécia e o terceiro para 0s
colaboradores. O projeto dois consistiu na distribuicdo de folhetos ilustrativos e surge da visivel
necessidade de promover a correta utilizacdo das méscaras por parte da populacéo. O projeto trés
consistiu numa formacéo interna, no sentido de proporcionar mais conhecimentos a equipa sobre
as diferentes mascaras utilizadas no ambito da COVID-19, uma vez que a procura deste tipo de
produtos aumentou consideravelmente e como tal, a procura de aconselhamento também. A
implementacdo destes projetos permitiu promover a formagdo dos utentes. Por Ultimo, o quarto
projeto desenvolvido foi no ambito da preparacdo de medicamentos manipulados e consistiu na
elaboracao de quatro folhetos informativos sobre a sarna, para quatro tratamentos especificos. O
projeto surge da quantidade de pedidos para o tratamento desta patologia e da necessidade de
aplicar medidas adicionais complementares ao tratamento, contudo, essenciais para o sucesso do
mesmo. Além disso, o0 modo de aplicagdo e duracdo do tratamento sdo particulares em cada caso,

sendo isso realcado em cada folheto.
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Parte | - Atividades desenvolvidas na farmacia comunitaria

1. Introducéo

O conceito farmacéutico e as fun¢des desempenhadas pelo mesmo tém vindo a sofrer um
desenvolvimento histérico. O primeiro conceito farmacéutico consistia apenas na dispensa e
utilizacdo racional da medicacédo. Numa segunda fase, foi-lhe também atribuida a responsabilidade
de obtencdo dos resultados desejados face a medicacdo utilizada. Atualmente, qualquer
farmacéutico, além de ser especialista no medicamento, tem também um papel fulcral e proativo na
sociedade em que se insere, atuando como um promotor de sadde publica e ajudando, ndo s6 no
tratamento de doencas, mas também a prevenir e a garantir 0 acompanhamento necesséario ao
longo do tratamento das mesmas, sendo responséavel por prestar cuidados farmacéuticos (CF) (1).

A farmacia comunitaria é muitas vezes o primeiro local a que os utentes recorrem para
esclarecer davidas relacionadas com a salde ou utilizacdo de medicamentos, uma vez que é
estabelecida uma relacéo de proximidade e confianca entre o farmacéutico e o utente. Deste modo,
o farmacéutico tem um papel chave na prestacao de cuidados de salde uma vez que é o primeiro
profissional de salide que entra em contacto direto com o utente. De entre 0s varios servi¢os por ele
disponibilizados, encontra-se o aconselhamento técnico-cientifico, promo¢édo do uso racional e
seguro do medicamento, revisdo da terapéutica e farmacovigilancia. Além disso, desempenha
também um papel relevante na adeséo a terapéutica, podendo detetar problemas relacionados com
medicamentos (PRM) e, deste modo, atuar em diversas fases do tratamento (2).

Assim, o estagio realizado na Farmécia Couto (FC) proporcionou-me o primeiro contacto
com a realidade profissional, permitiu-me consolidar os conhecimentos adquiridos ao longo dos
cinco anos do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF) e ainda, adquirir
competéncias fundamentais para a préatica profissional no contexto de farmécia comunitéria.

O estagio que realizei teve a duracdo de seis meses, dividindo-se em dois periodos distintos,
o primeiro periodo foi de dezassete de fevereiro a oito de margo, sendo que o segundo periodo de
estagio foi de oito de junho a quinze de novembro. Estes dois periodos existiram devido a
interrupgdo provocada pela pandemia. O presente relatério pretende contextualizar o funcionamento
da farmacia, as atividades desempenhadas no dia-a-dia, bem como as atividades desenvolvidas ao
longo do estagio. A tabela | apresenta o cronograma das principais atividades desenvolvidas ao

longo dos seis meses.
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Tabela I: Cronograma das atividades desenvolvidas.

Més

02 (03|06 |07 |08 |09 10| 11
Rececdo de encomendas X | X
Atendimento X | X | X | X X | X | X
Preparacdo de manipulados X | X | X | X | X | X
Servicos farmacéuticos X | X X | X | X
Verificacdo de receituario X | X | X | X X | X | X
Formacdes X X | X | X
Projeto | X | X X
Projeto Il X | X | X | X
Projeto Il X | X
Projeto IV X | X

2. Farmacia Couto

Fundada em 1918, a Farmacia Couto (FC) conta com mais de cem anos de histéria.
Inicialmente designada Farmécia Higiénica, foi fundada pelo Sr. Alberto Couto, que em 1931 langou
a Pasta Medicinal Couto, sendo que a partir desse ano a farmécia passou a ter a sua designacéo
atual. A propriedade ainda hoje se encontra sob a algada da familia fundadora, na pessoa da Dra.
Maria Branca Gomes da Silva em sociedade com o Dr. Antonio Alberto L. Alves Prata, diretor técnico
da farmacia (3).

2.1 Localizagéo e perfil dos utentes

A FC encontra-se localizada na Avenida da Republica n°1412, em Vila Nova de Gaia,
freguesia de Mafamude, no rés do-chdo de um prédio habitacional, apresentando também uma cave
nas suas instalacdes. A farmacia possui uma localizacdo de exceléncia estando situada na
proximidade do metro Jodo de Deus, junto ao El Corte Inglés, possibilitando um acesso rapido a
todos os servigos que dispde.

Dada a sua proximidade com Centros de Saude, como o Centro de Salde Familiar das
Camélias, o Centro de Saude de Mafamude/Soares dos Reis; com hospitais, como o Hospital
Privado Trofa, Hospital da Luz Arrdbida Saude, Hospital Privado Lusiadas; e ainda com a Clinica
Médica de Cuidados, a farméacia apresenta um grande fluxo de utentes. Embora a farmacia seja
frequentada por uma grande diversidade de pessoas de diferentes faixas etarias, verifica-se uma
predominancia de idosos. A sua proximidade com o El Corte Inglés faz com que também haja uma

grande afluéncia de funcionarios destas instalagfes e ainda turistas.
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2.2 Horario de funcionamento

O horério de atendimento da FC encontra-se em conformidade com os limites de
funcionamento semanal para as farmacias de oficina estabelecidos na legislacdo. A farmacia
encontra-se em funcionamento nos dias (teis e aos sdbados, encontrando-se encerrada aos
domingos e feriados. Face a situagdo de pandemia a farméacia sofreu uma ligeira redug&o do horario,
sendo que, nos dias Uteis o horéario de abertura é das 8:30h as 20:00h. Aos sabados a farmécia
encontra-se em funcionamento das 9:00 as 19:00h. De acordo com a escala periddica de servico
de rotatividade estabelecida para as Farmacias Comunitarias, a FC, que se insere no servico de
permanéncia da cidade de Gaia, apresentava um servico de 24h a cada 20 dias, contudo, face a
atual pandemia este servico encontra-se suspenso (4).

No estagio realizado foi me atribuido um horario compreendido entre as 10:00h e as 18:00h,
de segunda a sexta-feira, com uma hora para almogo, perfazendo assim sete horas diérias, um total

de trinta e cinco horas semanais.

2.3 Organizagao espacial

Para o bom funcionamento de uma farmacia e das atividades que esta desempenha é
essencial que a farmécia disponha de instalacdes adequadas para cumprir com as suas funcdes. A
FC, de acordo com as Boas Praticas Farmacéuticas (BPF) e toda a legislacdo em vigor, apresenta
0S requisitos essenciais para que o0 seu bom funcionamento seja assegurado. Foram também
adotadas medidas de prevencdo no contexto de pandemia, medidas estas relacionadas com a
COVID-19 (5,6).

2.3.1 Espacgo exterior da farmécia

A nivel exterior, a FC apresenta um aspeto limpo e profissional. E faciimente identificada
pelo seu letreiro localizado na zona superior e ao longo de toda a fachada principal, e ainda pela
presenca do simbolo da cruz verde que se encontra iluminado. Nessa fachada encontra-se um
grande ecra digital que apresenta, por exemplo, campanhas publicitarias ou até mesmo servicos e
atividades disponiveis na farmacia para os utentes. Além do ecra, estéo afixadas outras informacgdes
relevantes, nomeadamente relacionadas com a COVID-19, como por exemplo o cartaz da Direcéo
Geral de Saude (DGS) que faz referéncia a sintomatologia e quando se deve contactar 0 SNS24. A
identificacdo do diretor técnico, bem como o horario de funcionamento também se encontram
visiveis para os utentes a nivel exterior.

Na fachada lateral encontra-se o postigo, sendo que este foi utilizado para atendimento até
ao inicio de junho, no entanto, e devido a obrigatoriedade de utilizacao de mascara no interior da
farmécia, sempre que um utente se desloca as instalacbes sem mascara € atendido pelo postigo. O
acesso a farmacia é assegurado por uma rampa de acesso a todos o0s potenciais utentes. A entrada
na farmécia é feita por meio de duas portas, sendo uma delas automética. No espaco entre as duas
portas localizava-se um dispensador de senhas, no entanto, e de modo a eliminar uma possivel
fonte de contaminacdo entre os utentes, este foi retirado, tendo sido colocado nesta zona um

dispensador automatico de alcool gel. Devido as atuais circunstancias e de forma a evitar
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aglomerados no interior da farmacia, foi instalada uma tenda no exterior, onde os utentes aguardam

comodamente e com distanciamento social, o seu atendimento.

2.3.2 Espaco interior da farmacia

No que respeita ao espaco interior, a organizacdo espacial da FC veio a sofrer ligeiras
alteragfes no contexto da COVID-19, em conformidade com o Plano de Contingéncia elaborado
para a mesma, garantindo assim a seguranga dos utentes, bem como a de todos os colaboradores.

Esta é composta por dois pisos perfeitamente iluminados e ventilados. No piso superior
encontra-se localizada a zona de atendimento, um gabinete equipado para a realizacdo de servigos
farmacéuticos e uma zona de armazenamento. Estava também disponivel uma zona de espera,
contudo, como ja referenciado anteriormente a farmacia optou por evitar a aglomeracao de pessoas
no seu interior, mantendo um local para este efeito no exterior. No piso debaixo encontram-se
armazenados produtos de stock, uma zona destinada a rececao e verificagdo de encomendas, 0
robot responsavel pela dispensa de medicac¢éo, o gabinete de direcdo técnica, dois laboratorios de

producgdo de manipulados e ainda uma casa de banho e copa.

e Espaco de atendimento

Para o atendimento esté@o disponiveis seis balcdes, dois dos quais se localizam numa zona
mais interior da farmacia. Os balcbes atualmente encontram-se protegidos com uma placa de
acrilico. Assim, para otimizar a comunicacao com o utente nestes moldes, a farmacia adquiriu um
sistema de microfone e coluna em ambos os lados do balcdo, podendo o farmacéutico ajustar o
volume de acordo com a necessidade e o perfil do utente. A FC possui proximo dos balces uma
caixa automatica para a contagem de dinheiro, podendo os pagamentos também ser realizados com
multibanco ou cartdo de crédito. Apds cada atendimento o farmacéutico procede a desinfecédo do
balcdo, e se necessario do multibanco. Na zona anterior aos balc6es encontram-se disponiveis
varios Medicamentos N&o Sujeitos a Receita Médica (MNSRM). Nas paredes laterais da farmacia
encontram-se também expostos produtos para bebés, dermocosméticos, capilares, de higiene
intima, entre outros. Nesta zona, a farmacia dispde ainda de um aparelho para a medi¢éo da tenséo
e um aparelho que mede simultaneamente o peso e a altura, sendo estes desinfetados apés cada

utilizacéo.

e Gabinete de atendimento

O gabinete de atendimento localiza-se numa zona mais interior da farmacia e encontra-se
disponivel para a realizagdo de servicos farmacéuticos, nos quais se inserem a medicdo de
parametros bioquimicos. A farmacia realiza ainda a administragdo de vacinas que ndo se inserem
no plano nacional de vacinacédo, estando o gabinete equipado para este efeito. Além disso, pode
também ser utilizado para aconselhamento farmacéutico quando necesséario um ambiente de maior
proximidade com o utente, dispondo também de um servi¢o de nutricdo semanal.

Atualmente, de acordo com o Plano de Contingéncia COVID-19 para as farmécias

comunitdrias, o gabinete de atendimento deve ser utilizado na presenca de um caso suspeito na

4
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farméacia, de modo a que o utente possa ser corretamente encaminhado para o SNS. Nestas
situacdes devem ser adotadas as medidas de seguranca necessarias, restringindo a entrada de
pessoas no gabinete ao minimo possivel. Neste sentido, o gabinete atualmente apenas se encontra

disponivel para a administracéo de vacinas, sendo as outras medig8es realizadas no balcao (7,8).

e Espaco de armazenamento piso superior

Na parte de tras da farmécia, encontram-se as saidas para a medicagdo que se encontra
armazenada no robot presente no piso inferior. Esta parte apresenta também uns armarios onde
estdo presentes os suplementos alimentares, dispositivos médicos, produtos de higiene intima,
entre outros, tendo também uma zona destinada a produtos que nao conseguem ser dispensados
através do robot, devido ao seu formato. Um dos armarios tem varios livros das marcas, e outros
materiais disponiveis para consulta rapida, de modo a esclarecer dlvidas pontuais no atendimento.
Ha ainda um frigorifico que contém a medicacdo que apresenta condigcbes especiais de

armazenamento entre 0s 2 °C e 8 °C.

e Espaco de armazenamento piso inferior
O piso inferior contém um robot para a dispensa de medicacéo e tem uma zona destinada
ao armazenamento de diversos MNSRM e outros produtos. Nesta parte encontram-se também
armazenadas matérias primas, produtos de embalagem e especialidades farmacéuticas utilizadas

nos laboratérios de manipulagéo.

e Zona de Verificagdo e Rece¢dao de encomendas

A zona dedicada a verificacdo e rece¢cdo de encomendas est4d equipada com um
computador numa secretaria e aparelhos que permitem a leitura do codigo de barras. E de realcar
que nesta zona também se encontram documentos relacionados com a gestdo de encomendas e

ainda outros livros obrigatorios.

e Laboratdrios
A farmécia apresenta dois laboratérios completamente equipados para preparagdo de
manipulados. Os laboratérios contém as matérias primas, 0s materiais e equipamentos necessarios
para a manipulacdo, todos devidamente organizados e ainda algumas fontes de informagédo em

suporte de papel.

2.4 Recursos Humanos

Em conformidade com o quadro farmacéutico e ndo farmacéutico presente na legislacéo, a
FC apresenta uma equipa constituida por dezasseis elementos(6). O quadro farmacéutico é
constituido por doze farmacéuticos. O quadro ndo farmacéutico € composto por uma técnica auxiliar
de farmécia, dois auxiliares de armazém e uma auxiliar de limpeza. A tabela Il mostra as fung@es

desempenhadas por cada elemento da equipa.
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Tabela Il: Quadro farmacéutico e ndo farmacéutico da FC.

Quadro farmacéutico

Nome Cargo
Dr. Antonio Prata Diretor Técnico
Dr. Henrique Sampaio Farmacéutico Adjunto
Dr. Elisio Seixas Farmacéutico
Dr. Vitor Martins Farmacéutico / Manipulados
Dra. Ana Luisa Silva Farmacéutica
Dr. Pedro Coelho Farmacéutico / Manipulados
Dra. Annie Gongalves Farmacéutica
Dra. Mariana Lopes Farmacéutica
Dra. Joana Gomes Farmacéutica
Dra. Liliana Vieira Farmacéutica
Dra. Rita Morais Farmacéutica
Dra. Melani Sousa Farmacéutica / Manipulados
Quadro nao farmacéutico
Nome Cargo
Ménica Carvalho Técnica Auxiliar de Farmécia /
Manipulados
Elisabete Monteiro Auxiliar de Farmécia
Joel Santos Auxiliar de Farmécia
Paula Oliveira Auxiliar de limpeza

Ao longo do estagio tive a oportunidade de interagir com todos os elementos da equipa e
acompanhar as funcbes que cada um desempenhava, permitindo-me adquirir conhecimentos nas
diversas vertentes, no contexto de farméacia comunitéria. A FC destaca-se pela valoriza¢do da sua
equipa técnica, constituida maioritariamente por farmacéuticos, privilegiando um contacto de
proximidade com os seus clientes, nomeadamente no aconselhamento e acompanhamento,
conquistando, ao longo do tempo a sua confianca e fidelizagdo. Além disso, a oportunidade de
trabalhar com esta equipa permitiu-me desenvolver e melhorar estas competéncias a nivel

profissional e pessoal.

2.5 Equipamentos, Sistema Informético e Fontes de informacgao

A FC apresenta todo o equipamento necessario para a sua atividade. Disp&e de aparelhos
para a medicdo da presséao arterial e frequéncia cardiaca, medicao de altura, peso e indice de massa
corporal, e ainda medidores de colesterol e glicosimetros, todos eles em boas condi¢des de
funcionamento. Os diversos aparelhos utilizados a nivel do laboratério também se encontram

calibrados, o que garante a qualidade e o rigor da manipulacdo. As condi¢cBes de temperatura e
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humidade da farmécia sédo também garantidas por equipamentos para esse fim, estando associados
a um sistema de alarme.

E essencial garantir o correto funcionamento e a integridade da informag&o dos sistemas
informaticos. Para isso, todos os computadores da FC estdo equipados com o Sifarma2000®
aprovado pela Associacdo Nacional de Farmacias e monitorizado pela Global Intelligent
Technologies (Glintt®). Esta € uma ferramenta que auxilia quer a nivel do atendimento, quer a nivel
da gestdo de encomendas, sendo que cada colaborador tem um nimero e um cédigo de acesso
que lhe permite aceder as varias funcionalidades do Sifarma2000®. Além disso, a farmacia
apresenta um sistema de fidelizacdo de utentes designado WeFid®, paralelo ao Sifarma2000®. Este
sistema interno permite a consulta do histérico do utente, a acumulagéo de saldo em MNSRM, que
pode ser posteriormente descontado em compras futuras e possibilita ainda o envio de mensagens
para promogdo de campanhas a determinados grupos de utentes. A nivel do laboratorio esté
disponivel o PharmaLM®, um sistema que permite o registo de manipulados, sendo uma ferramenta
util na sua preparagdo, uma vez que permite aceder ao histdrico de manipulados semelhantes
anteriormente realizados.

A semelhanca dos restantes colaboradores, foi me atribuido um nimero e cédigo de acesso
ao Sifarma2000®, permitindo-me realizar atendimentos e até mesmo encomendas instantaneas de
produtos quando solicitado pelo utente. Tive também a oportunidade de trabalhar com os outros
programas disponiveis na FC de forma auténoma.

O acesso a informacédo sobre indicagcbes, posologia, contraindicacdes, interacdes e
precaucdes com a utilizacdo de um determinado medicamento é garantido pelo Sifarma2000®. Além
disso, ha também a possibilidade de recorrer a base de dados de medicamentos de uso humano -
Infomed. De acordo com a legislagdo, a FC apresenta também o Prontudrio Terapéutico e a
Farmacopeia Portuguesa, bem como outras fontes de informagéo disponiveis para consulta (5,6).

Das varias fontes de informagéo disponiveis, recorri com frequéncia ao Sifarma2000® de
forma auténoma para consultar vérias informacdes, como por exemplo, a posologia relativa a um
determinado medicamento. A nivel do laboratério consultei também diversas vezes as bibliografias
disponiveis, como por exemplo, a Farmacopeia Portuguesa IV, para esclarecer os constituintes da

solucdo de Burrows.

3. Gestdo de encomendas

Para o sucesso de uma farmécia é necessario haver uma gestéo consciente e equilibrada
dos produtos farmacéuticos, na medida em que respondam as necessidades dos seus utentes. Além
disso, a gestdo deve também ser ponderada, de modo a evitar 0 excesso de stock, e
consequentemente, o desperdicio de medicamentos. Assim, todo este processo deve ser realizado
de forma eficiente e estratégica, contribuindo para a produtividade da farmacia, sem interferir com

a prépria salde do doente.
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3.1 Realizacdo de encomendas e fornecedores

De modo a poder gerir a realizacdo de encomendas, deve ser efetuada uma analise cuidada
com base no perfil dos utentes, histérico de vendas, o preco do produto, a sazonalidade e também
a sua validade. As encomendas podem ser realizadas diretamente aos laboratérios, ou em
alternativa, a distribuidores grossistas, sendo esta escolha baseada sobretudo nas vantagens para
a farmécia, como o Preco de Venda, os descontos aplicados e também os prazos de entrega. A FC
trabalha essencialmente com dois fornecedores, a Cooperativa dos Proprietarios de Farmacia
(Cooprofar) e a OCP Portugal, podendo também realizar algumas encomendas a Alliance

Healthcare.

e Encomendas diérias
De modo a garantir os stocks minimos na farmécia séo realizadas encomendas diarias aos
fornecedores. Cada produto presente no Sifarma 2000® apresenta na sua ficha um valor de stock
minimo e maximo e desta forma, quando o stock disponivel na farmacia se encontra abaixo do stock
minimo o produto é inserido automaticamente numa lista de produtos que precisam de ser
encomendados.
Na FC a realizacdo de encomendas diarias estd ao cargo de determinados colaboradores,

pelo que nédo realizei este tipo de encomendas, contudo tive a oportunidade de observar.

e Encomendas instantaneas e reserva de produtos de salde

Durante o atendimento, quando um determinado medicamento ou produto ndo se encontra
disponivel na farmacia, é possivel realizar uma encomenda instantanea e reserva do mesmo. Para
isso, é necessario verificar previamente se o produto se encontra disponivel para entrega em algum
dos fornecedores, ou se se encontra mesmo esgotado no mercado. Estando disponivel, existem
véarias formas que possibilitam a encomenda do produto, sendo uma delas a reserva no Sifarma
2000®, fazendo simultaneamente a encomenda instantdnea do produto, evitando assim duplicagtes
de stock. Uma outra possibilidade seria através da utilizagdo dos gadgets dos fornecedores, criando
posteriormente a reserva no Sifarma 2000®.

Apés criar reserva é entregue um taldo ao utente que deve ser utilizado para proceder ao
levantamento do produto, sendo que o produto estaria disponivel para entrega no préprio dia ou na
manhad seguinte. No rececionamento dos produtos, uma vez que foi emitida uma nota de
encomenda, os produtos sdo colocados de parte, acompanhados de uma fatura, ndo constituindo
parte do stock fisico da farmécia. Além disso, sédo também separados os produtos que ainda nao
foram pagos dos que ja se encontram pagos.

Durante o meu estdgio tive a oportunidade de lidar regularmente com a realizacdo de
encomendas instantaneas e reservas de produtos, tendo recorrido ao método que permite a reserva
instantanea diretamente no SIFARMA 2000®. Muitas das vezes recorria a encomenda dos produtos
por nao estar disponivel o laboratério de um medicamento que o utente desejava, ou também alguns

produtos com menos stock disponivel, como por exemplo, medicamentos veterinarios.
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3.2 Rececdao de encomendas

Na FC a rececéo de encomendas esta delegada aos auxiliares da farmacia. Todos os dias
a farmacia recebe as suas encomendas em contentores proprios dos fornecedores, que séo
rececionados no piso inferior na zona destinada a este efeito. Os produtos de frio vém em
contentores térmicos facilmente identificados e séo rececionados em primeiro lugar, de modo a ndo
quebrar a cadeia do frio. Os produtos farmacéuticos vém acompanhados da respetiva fatura, ou
guia de remessa, no caso de ainda néo ter havido faturacdo, de modo a auxiliar na verificacdo dos
produtos.

Para a rececao de encomendas é utilizado o Sifarma 2000®, no separador “Rececgéo de
Encomendas”. A encomenda que vai ser rececionada é selecionada de acordo com o fornecedor, e
é inserido o respetivo nimero e valor total da fatura. Posteriormente € lido o codigo de barras de
todos os produtos farmacéuticos ou introduzido o Cddigo Nacional de Produto (CNP) no caso de
ndo ser possivel realizar a leitura do codigo. Nesta fase, faz-se também a verificacdo das
quantidades e dos respetivos prazos de validade. No caso da validade do produto ser superior a um
existente na farmacia, ndo se altera o valor da validade, contudo, quando o prazo é inferior, ou o
stock da farmécia se encontra a zeros é atualizada a sua validade. Apés validacéo, os pregos de
venda do produto para a farmécia séo corrigidos de acordo com a fatura podendo existir condi¢cdes
especificas aplicadas a alguns produtos. Além disso, o pre¢o dos produtos de venda livre € também
ajustado de acordo com a margem de lucro pretendida. Nesta fase é também verificado se o valor
final corresponde ao total faturado e ao finalizar a rececao é automaticamente gerada uma lista com
os produtos em falta, de modo a natificar o fornecedor, sendo que a lista pode também ser enviada
para o INFARMED.

Relativamente aos estupefacientes e psicotrépicos, estes fazem-se acompanhar de uma
requisicao propria que € assinada e carimbada, sendo o original arquivado na farmacia e o duplicado
entregue ao fornecedor.

Ocasionalmente tive a oportunidade de acompanhar o processo de rececdo de encomendas

e realizar algumas rececdes.

3.2.1 Devolucgdes

Os produtos tém a possibilidade de serem devolvidos aos fornecedores por diversos motivos
como, a embalagem estar danificada, devido a suspensdo da comercializacdo, terem sido
encomendados por engano ou ndo terem sido encomendados, e ainda por questdes de validade.
Este processo é formalizado no Sifarma 2000® que possibilita a criacdo de uma nota de devolugao
do produto, indicando o nimero da fatura, 0 nome do fornecedor e do produto, a quantidade a
devolver, o seu preco efetivo e 0 motivo pelo qual se procede a devolugao. S&o impressas trés vias
da nota de devolugédo, sendo que a original e uma cépia sao enviadas juntamente com o produto e
uma permanece no arquivo da farmacia. Mediante a avaliacdo da devolucao, o fornecedor pode
proceder a uma nota do crédito ou a reposi¢ao do produto. Se a devolugédo for recusada o produto

€ devolvido & farmacia juntamente com o motivo pelo qual foi recusado.
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3.3 Armazenamento e Conservagao

Para garantir um atendimento eficiente € essencial haver o correto armazenamento dos
medicamentos e outros produtos de saude existentes na farmacia.

Na FC, o armazenamento dos produtos é realizado de acordo com a metodologia FEFO —
First Expire, First Out, fazendo com que os produtos sejam dispensados em funcdo do seu prazo de
validade, sendo os produtos com menor prazo de validade dispensados primeiro. No caso de
produtos com o mesmo prazo de validade, ou que ndo apresentem prazos de validade, estes devem
ser armazenados de acordo com a regra FIFO — First In, First Out, permitindo assim que os produtos
gue se encontram ha mais tempo na farmacia sejam escoados em primeiro lugar.

A FC possui um robd que armazena grande parte dos medicamentos disponiveis na
farmacia, sujeitos e nao sujeitos a receita médica. Cada medicamento tem um lugar especifico
definido pelo préprio robd, que aquando da sua requisicao € automaticamente libertado para uma
das suas saidas, sendo que existem trés na zona superior da farmacia e uma no piso inferior. Os
medicamentos que ndo conseguem ser armazenados no robot devido ao seu formato ou fragilidade
encontram-se localizados estrategicamente junto as saidas superiores do mesmo e ordenados por
ordem alfabética. O mesmo se aplica aos suplementos alimentares, produtos de higiene intima e
dispositivos médicos que se encontram devidamente armazenados em prateleiras junto as saidas
do robd. Além disso, e de forma a agilizar o processo de atendimento, as prateleiras que se
encontram na zona anterior ao balc&o séo utilizadas para exposicdo de MNSRM e estdo agrupados
de acordo com a sua classificacao farmacéutica. Na parte inferior destas prateleiras encontram-se
gavetas que contém medicamentos de acesso rapido, colocados estrategicamente proximo do local
da dispensa, uma vez que tém mais saida, tornando o atendimento mais eficiente (como por
exemplo, paracetamol, o &cido acetilsalicilico, pilulas). Os produtos de dermocosmeética e capilares
encontram-se expostos em dispositores na farmacia, estando ao alcance dos utentes.

De acordo com a legislacédo atual, as farméacias devem garantir que o armazenamento e
conservacao dos produtos € realizado de forma correta (6). Desta forma, a FC apresenta um sistema
que possibilita a medi¢céo, o registo e por sua vez a monitorizagdo da temperatura e humidade,
emitindo sinais de alerta. Existem também produtos com condi¢bes de armazenamento especificas
que requerem temperaturas entre os 2°C e os 8°C, e por isso, devem entdo ser armazenados no
frigorifico, sendo que a farmacia apresenta dois frigorificos, um dos quais é utilizado para o

armazenamento das matérias-primas utilizados no laboratério (9).

3.4 Controlo de prazos de validade

Sendo a validade um dos requisitos essenciais para a seguranca e eficacia de um
determinado medicamento, é importante haver o controlo das mesmas para assim garantir que nao
ocorre prejuizo econémico para a farmécia, e ainda que o produto se encontra em boas condi¢des
para ser dispensado. Na rececdo de encomendas € realizado um primeiro controlo da validade do
produto, em que se a data de validade for inferior a de um mesmo produto que ja faca parte do stock

fisico da farmacia, esta deve ser atualizada. Além disso, a FC realiza também um controlo mensal
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através da impressao da listagem de produtos que apresentam uma validade inferior a dois meses,
disponivel no Sifarma 2000®. Assim, todos os produtos com validade inferior aos dois meses sao
posteriormente recolhidos e devolvidos ao seu distribuidor de origem com a respetiva nota de
devolucéo.

A nivel do laboratério também é feito um controlo dos prazos de validade das matérias-
primas, em que as que se encontram expiradas sdo remetidas para reanalise ou encaminhados
para incineracgao.

Tive oportunidade de auxiliar no processo de controlo dos prazos de validade a nivel do
laboratério onde separamos as matérias primas com a validade préxima do fim, que foram

posteriormente recolhidas na farmécia para destruicao.

4. Dispensa de medicamentos e de Produtos de Saude

A dispensacéo clinica de medicamentos (DCM) é uma das principais atividades realizadas
pelo farmacéutico comunitério no seu dia-a-dia. O papel desempenhado pelo farmacéutico no ato
de dispensa é essencial para garantir o uso racional, seguro e cuidado do medicamento por parte
dos utentes. Além disso, o conhecimento cientifico permite ainda que o farmacéutico possa detetar
interacdes medicamentosas, duplicacdo de medicacdo e também efeitos adversos, promovendo
assim o sucesso terapéutico e o proprio bem-estar do utente. Outras &reas de intervencdo do
farmacéutico passam pelo aconselhamento terapéutico, farmacoldgico e ndo farmacoldgico e ainda
pela adesédo terapéutica. Gracas a sua relagdo de proximidade que desenvolve com os utentes
enquanto profissional de salde, consegue detetar PRM e intervir de modo a incentivar na adeséo
procurando resolver as questdes que a condicionam.

A minha experiéncia neste contexto dividiu-se em duas fases, uma antes do inicio da
pandemia, embora de curta duracdo e outra jA numa fase de pandemia instalada. Neste sentido,
tive oportunidade de acompanhar as alteracdes e adaptagdes que foram feitas ao longo do tempo
no sentido de promover a seguranca dos utentes e também dos préprios colaboradores.

ApOs umas semanas de observacao comecei a realizar atendimentos com supervisdo. No
entanto, o estégio foi interrompido entre os meses de mar¢co e maio, e com o retomar do mesmo
face as novas alteracdes voltei a observar os atendimentos durante uma semana. A meados de
junho voltei novamente ao atendimento e aos poucos comecei a realizar esta tarefa de forma
autébnoma, procurando sempre que necessario esclarecer as minhas dividas com a restante equipa.
Esta, foi sem dldvida uma das etapas mais desafiantes do estagio, mas também enriquecedora,
permitindo-me colmatar muitos dos conhecimentos adquiridos ao longo do curso e transpd-los para
a vida real. Foi também uma tarefa gratificante na medida em que mesmo com todas as alteracdes

realizadas, o foco do atendimento sempre foi o utente e o seu bem-estar.

4.1 Medicamentos sujeitos a receita médica (MSRM)
Os medicamentos sujeitos a receita médica sao de venda exclusiva em farmécia e
dispensados mediante uma receita médica prescrita por profissionais de saude habilitados, uma vez

que requerem vigilancia adicional. De acordo com o estatuto do medicamento, os MSRM, cumprem
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pelo menos uma das seguintes condi¢cdes: apresentam risco para a salude do doente mesmo que
utilizados para os fins a que se destinam; sao utilizados indevidamente; apresentam substancias
cuja sua atividade ou reacdes adversas necessitam de monitorizacdo ou sdo administrados por via
parentérica. Neste contexto, inserem-se também os medicamentos manipulados e os

medicamentos que contém estupefacientes ou substancias psicotrépicas (10).

4.1.1 Receita Médica

De acordo com a legislacdo em vigor, a prescricdo de um determinado medicamento tem
de incluir a Denominacdo Comum Internacional (DCI) da substéncia ativa (SA), a forma farmacéutica
em que esta se apresenta, a sua dosagem, quantidade e ainda a posologia. Em determinadas
situacdes a receita médica pode ainda incluir a marca ou a indicacdo do nome do titular de
Autorizacéo de Introducéo no Mercado (AIM) (11).

Atualmente, a prescricio médica é maioritariamente realizada por meios eletrénicos,
podendo excecionalmente ser realizada por via manual, em situagBes de faléncia do sistema
informatico, inadaptacdo do prescritor, ou em prescricdes domicilidrias, sendo, nestas situacdes,
autorizado um maximo de quarenta receitas por més. Dentro das receitas eletronicas podemos ter

a receita eletrénica desmaterializada, que pode ser acedida apenas por equipamentos eletrénicos

via sms ou via e-mail. Este tipo de receita possui um niimero especifico, um cédigo de acesso e um
cédigo de opcao. Nestas receitas ndo existe um limite maximo de linhas que podem ser prescritas,
mas sim um limite maximo de embalagens por linha, consoante o tipo de tratamento. Assim, para
tratamentos de curta duracao, existe um méximo de duas embalagens com validade de trinta dias,
e para tratamentos prolongados, um maximo de seis embalagens com validade de seis meses.
Existe também um outro modelo de receita que tem vindo a ser progressivamente abandonado que

€ a receita eletrénica materializada. Este tipo é impresso em papel e é constituido por duas

componentes que podem ser destacadas: a receita e um guia de tratamento para o utente. Neste
tipo de receitas existe um maximo de quatro linhas de prescricdo e duas embalagens por linha,

tendo uma validade maxima de trinta dias. (11-13).

4.1.2 Validacéo e Dispensa da Receita Médica

Independentemente do tipo de receita, o farmacéutico é responsavel pela sua validagao.
Para a validacdo de uma receita materializada ou manual, é essencial ter em conta a presenca do
numero da receita, o local de prescri¢do, a identificacdo do médico, 0 nome e nimero de utente, a
data de prescricdo e a validade da receita. As receitas manuais, por sua vez, requerem um maior
cuidado uma vez que sdo mais suscetiveis a erros de validacdo. Estas para serem vélidas devem
de apresentar a vinheta que identifica 0 médico, a vinheta que identifica o local de prescri¢éo, se for
0 caso, e o plano de comparticipacao associado. Neste tipo de receitas existe um maximo de quatro
linhas de prescricdo, ndo podendo ainda ultrapassar um maximo de duas embalagens por linha.
Este modelo ndo é renovavel e o aviamento deve ser realizado num prazo maximo de trinta dias.

Além disso, ndo é permitida a utilizagéo de diferentes canetas na prescricdo nem rasuras. (11,12).
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Durante o meu estagio contactei com todos os tipos de receitas, sendo as mais frequentes
as receitas eletronicas desmaterializadas. Contudo, tive também oportunidade de validar receitas
manuais, sendo que em algumas das situacdes as receitas vinham incompletas, tendo também
surgido um caso em que a receita se apresentava rasurada e nessas situagdes a receita era
recusada. Além disso, a FC tem por pratica uma dupla verificagcdo das receitas manuais, sendo que
antes da propria dispensa é realizada uma verificagdo por outro farmacéutico, de modo a minimizar
erros. Assim, sempre que dispensava medicamentos de uma receita manual pedia a dupla
verificacdo de toda a medicacdo bem como da prépria receita. Deste modo, com a experiéncia de
estagio reconheco que, sem duvida, a dispensa de receitas desmaterializadas € uma mais valia,
quer a nivel de seguranca, quer no proprio processo de atendimento.

Apos validar a receita procede-se a dispensa de medicamentos. Para isso, € necessario
informar o utente quais os medicamentos disponiveis mediante a prescricdo, podendo este optar
pela escolha entre um medicamento genérico, similar, com preco mais baixo ou de marca (se
aplicavel). Deste modo, é essencial que a farmacia tenha disponiveis pelo menos trés
medicamentos com a mesma substancia ativa, que se encontrem na mesma forma farmacéutica e
dosagem e facam parte dos cinco precos mais baixos do grupo homogéneo a que pertence o
medicamento. Na dispensa, é essencial garantir que o utente usufrui de todos os conhecimentos
para utilizar o medicamento de forma correta e segura, sendo apresentadas todas as indicacdes
relativas a posologia, via de administragcéo e outras davidas que possam surgir ao utente (10-12).

Durante o meu estdgio deparei-me muitas vezes com o facto dos utentes ndo saberem a
diferenca entre os medicamentos de marca e os geneéricos. Neste sentido, procurava sempre
explicar que eram medicamentos bioequivalentes, com a mesma composi¢cdo qualitativa e
quantitativa em substancias ativas. No ato de dispensa, procurava também saber se era a primeira
vez que iriam fazer a medicagéo ou se ja era habitual, de modo a poder explicar como poderiam
proceder.

4.1.3. Regimes de comparticipacéo
Em Portugal, o regime de comparticipagdo de MSRM ¢é financiado pelo SNS ou outras
entidades publicas ou privadas com acordos pré-estabelecidos. De acordo com a legislacdo, a

comparticipacdo é efetuada através de um regime geral ou especial. No regime geral, a

comparticipagdo é realizada pelo Estado com base num sistema de escales em fun¢do da sua
classificacé@o farmacoterapéutica. Existem entdo quatro escaldes: o escaldo A (comparticipacdo de
90%), o escaldo B (comparticipacdo de 69%), o escaldo C (comparticipacdo de 37%) e por fim o

escaldo D (comparticipacdo de 15%)(14). No regime especial, de acordo com o Decreto-Lei n.°

48/2010, de 13 de maio, a comparticipacdo pode ser realizada “em fungéo dos beneficiarios” ou em
“em fungao das patologias ou de grupos especiais de utentes”, sendo representada pelas letras “R”
e “O”. A letra “R” é referente a pensionistas com baixos rendimentos anuais, em que é acrescida

uma determinada percentagem de comparticipacdo aos quatro escaldes. A letra “O” é aplicada a

utentes com patologias especiais, como é exemplo o caso da artrite reumatoide (14,15).
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Existem ainda outros medicamentos ou produtos que estao sujeitos a comparticipacao por
parte do Estado, como os produtos que se destinam ao controlo da diabetes, em que as tiras-teste
tém 85% de compatrticipacéo e as agulhas seringas e lancetas tém uma comparticipacdo de 100%,
0s medicamentos manipulados com comparticipacdo de 30%, e ainda caAmara expansoras, com
uma comparticipacéo de 80% (em produtos até 28 euros) (16—18). E de salientar que relativamente
aos medicamentos manipulados, a circular n°. 0054-2020, estabelece a lista que apresenta os 168
medicamentos presentes no despacho 18694/2010, sujeitos a comparticipacdo através da utilizacéo
do respetivo cédigo de comparticipacdo atribuido pelo INFARMED (19).

Em determinadas situagdes, o utente pode ainda usufruir de um sistema de comparticipacéo
complementar financiado por uma entidade privada, sendo nestas situagdes necessario submeter a
receita médica aos dois organismos.

Na FC, um dos sistemas mais recorrentes era o Servico de Assisténcia Médico-Social

(SAMS) e nessas situagfes o utente necessitava de apresentar um documento que 0 comprovasse.

4.1.4. Medicamentos Estupefacientes e Psicotropicos

Sao considerados medicamentos estupefacientes e psicotropicos todos os que apresentem
as substancias contidas no Decreto-lei n.° 15/93, de 22 de janeiro. Estes medicamentos destinam-
se a uma grande variedade de patologias, como doengas psiquicas e oncoldgicas e estdo sujeitos
a uma legislacéo restrita, de modo a evitar utilizagcdes indevidas e potenciais abusos.

No processo de dispensa destes medicamentos é emitido um alerta e o farmacéutico tem
de registar o nimero da receita e 0 médico prescritor, os dados do doente e do adquirente da
medicacgéo, incluindo o nome, morada, data de nascimento e nimero de identificacdo pessoal. Ao
terminar a venda é automaticamente emitido um documento referente a este tipo de medicamentos,
que deve ser arquivado juntamente com a coépia da receita, na farmacia durante trés anos.
Posteriormente, é criada uma lista mensal com todos os registos referentes a dispensa de
psicotrépicos e enviada para o INFARMED (20,21).

Numa fase inicial do meu estagio assisti a dispensa de alguns medicamentos psicotropicos.
Posteriormente, tive também oportunidade de realizar a dispensa deste tipo de produtos procurando
superviséo neste tipo de situa¢des, uma vez que, além de o ter feito poucas vezes é uma dispensa

que requer uma responsabilidade acrescida.

4.1.5 Conferéncia de receituério

A conferéncia de receituario consiste na verificacdo de receitas de modo a avaliar se
apresentam os requisitos essenciais para que se encontrem validas. No final da dispensa de MSRM
comparticipados, € impresso no verso da receita materializada a fatura que permite a identificagcao
da farmécia, o numero correspondente a receita, a data de dispensa, bem como todos os
medicamentos dispensados e respetiva comparticipacdo. Este documento deve ser assinado pelo
utente e é submetido a uma posterior verificacdo. Na FC existem farmacéuticos responsaveis pela
verificacdo diaria do receituério. Apés verificacdo, as receitas sao agrupadas em lotes de trinta em

funcdo do subsistema de salde responsavel pela comparticipacéo e no final de cada més procede-
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se ao fecho dos lotes, encaminhando as receitas para as entidades responsaveis pela
comparticipacéo. Se for detetado algum erro na validacdo da receita, esta é devolvida a farmacia
juntamente com o motivo pela qual foi recusada, sendo que a farmacia tem a possibilidade de corrigir
0 erro e submeter novamente a receita no més seguinte.

Durante o estagio observei a validacdo e organizacdo de receitas de acordo com as

entidades responsaveis pela comparticipacao.

4.2 Medicamentos nao sujeitos a receita médica (MNSRM)

Os medicamentos ndo sujeitos a receita médica, como o proprio nome indica, nao
necessitam de uma prescricdo médica para dispensa, uma vez que apresentam um perfil de
seguranca conhecido, estando destinados ao tratamento de problemas de salde menores e sem
gravidade (10).

A aquisicdo dos MNSRM néo é restrita a farmécia comunitaria, podendo também ser feita
em outros estabelecimentos habilitados para este fim (22). Contudo, dentro dos MNSRM insere-se
uma subcategoria de medicamentos ndo sujeitos a receita médica de venda exclusiva em farmécia
(MNSRM-EF) que necessitam de intervencao farmacéutica e aplicagdo dos respetivos protocolos
de dispensa. O farmacéutico tem um papel relevante no que toca a dispensa deste tipo de
medicamentos, uma vez que deve perceber quais 0s principais sintomas do utente e recolher outras
informacdes importantes, de modo a fazer o melhor aconselhamento possivel. Além disso é
essencial conhecer sinais de alerta e sempre que necessario aconselhar intervengcdo médica
(23,24).

Durante o meu estégio tive a oportunidade de vender varios MNSRM para as mais diversas
finalidades, sendo os mais comuns destinados ao tratamento de cefaleias, obstipacdo, diarreia,
problemas menores de sono, recorrendo a equipa da FC sempre que necessario. Saliento também
a importancia de erros de duplicacdo na medica¢éo para os quais o farmacéutico deve estar alerta
ou para possiveis sobredosagens que podem surgir da automedicagéo dos utentes. Recordo uma
situacdo em particular em que na dispensa de um MSRM, nomeadamente o Adalgur® (paracetamol
+ tiocolquicosido) o utente solicitou também a compra de um Ben-u-roon® (paracetamol) para a sua

dor de cabeca. Neste sentido pude alerta-lo para evitar a sobredosagem com paracetamol.

4.3 Medicamentos manipulados (MM)

A manipulagdo tem vindo, cada vez mais a manifestar a sua relevancia na area das Ciéncias
Farmacéuticas. A constante necessidade de individualizacédo e personalizacdo de medicamentos é
uma realidade, e pode ser obtida através da producdo de medicamentos manipulados (MM). Este
processo envolve um conjunto de operacgdes técnicas, que consistem na preparac¢ao de uma forma
farmacéutica, o seu acondicionamento, bem como o seu controlo de qualidade.

Um MM corresponde a qualquer férmula magistral, ou preparado oficinal, que é preparado
e dispensado sob a responsabilidade de um farmacéutico, sendo este também responsavel por

garantir a seguranca e qualidade do medicamento. Assim, a preparacdo dos MM respeita as
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férmulas magistrais, quando é preparada com base numa Prescricdo Médica ou oficinais quando a
sua preparacdo envolve as formulas presentes no Formulario Galénico Portugués (FGP) (25).

As substancias utilizadas na preparacdo de manipulados estdo inscritas ha Farmacopeia,
contudo o INFARMED apresenta um conjunto de substancias cuja sua utilizacéo néao é permitida na
preparacdo de MM (26).

A FC apresenta no piso inferior dois laboratoérios destinados a preparacao de medicamentos
manipulados com as instalacdes e equipamentos necessarios, bem como toda a documentacéo e
registo dos MM, cumprindo assim as Boas Praticas de Fabrico de MM. As matérias-primas
necessarias para a producao encontram-se maioritariamente armazenadas nos laboratérios, sendo
gue algumas delas se encontram armazenadas em prateleiras no armazém, com condi¢des de
humidade e temperatura controladas. Cada matéria prima e material de embalagem possui a sua
localizagéo exata, otimizando assim todo o processo de manipulagao.

Para o registo de manipulados, a FC utiliza um software designado PharmalLM®, atribuindo
a cada manipulado, um ID especifico, um namero de lote, possibilitando ainda a identificagéo do
doente, do médico prescritor, bem como do cliente associado, uma vez que a farmacia também
realiza manipulados para outras farmacias, clinicas e hospitais. Cada vez que surge um novo
manipulado, € necessério a elaboracdo dos Procedimentos Operativos Normalizados (PON) de
orientacdo recorrendo a vérias fontes de informagé&o clinica, contudo a maioria dos manipulados
realizados j& apresenta PON para a sua realizacéo (5).

Assim, cada registo apresenta os dados de seguran¢a e qualidade do medicamento,
possibilitando também o acesso a ficha de preparacéo, a ficha técnica do produto, aos dados do
operador e supervisor do manipulado, ao rétulo, ao PV e PVP calculados de acordo com as normas
em vigor. O programa possibilita ainda calcular em tempo real os stocks de matéria-prima e material
de embalagem disponiveis na FC, bem como a sua consulta. O acesso ao programa é realizado
através de um utilizador e palavra passe, sendo apenas garantido ao pessoal autorizado no
laboratério (25).

Os pedidos de manipulados sdo realizados via telefénica, por e-mail, ou até mesmo ao
balcdo da FC, sendo possivel fazer entregas para todo o pais. Ao receber o pedido é essencial
analisa-lo, e se necessario realizar a pesquisa bibliografica para elaborar o PON do manipulado.
ApoOs o registo do manipulado é impressa a ficha de preparacéo e realizada a manipulagao e o
respetivo controlo de qualidade. Todos os lotes utilizados e medicdes realizadas séo registadas no
programa, sendo arquivadas em armazém as fichas de preparacdo e os respetivos pedidos.
Seguidamente é efetuada a rotulagem e embalamento do produto, procedendo-se a faturagéo e
posterior envio. E de salientar que s&o garantidas as condi¢des de armazenamento e transporte de
todos os manipulados produzidos.

Ao longo do meu estagio foi me atribuido um utilizador e palavra-passe que me possibilitou
0 acesso ao PharmalLM®, tendo registado inimeros pedidos, preparado diversos manipulados, quer
para uso humano, quer para uso veterinario, realizando os respetivos controlos de qualidade,

rotulagem, embalamento, faturacdo e envio dos mesmos, com supervisdo farmacéutica.
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Em virtude da grande carga de trabalho, passei grande parte do meu estagio no laboratério,
tendo realizado mais de seiscentos manipulados de diversas formas farmacéuticas, como capsulas,
cremes, géis, pomadas, 6vulos, suspensdes, solugfes, pdés compostos, papéis farmacéuticos e
comprimidos, tendo desenvolvido uma grande afinidade por esta a&rea. Embora a exigéncia e o rigor
envolvidos no processo de manipulacao fossem elevados, ultrapassei facilmente os obstaculos, com
sucesso e profissionalismo, conseguindo aplicar os conhecimentos adquiridos nas aulas de
Tecnologia Farmacéutica, procurando sempre esclarecer as davidas que surgiam. Os manipulados
que realizei com maior frequéncia foram capsulas de emagrecimento, cépsulas de trilostano,
caspsulas de acido ursodesoxicélico, capsulas de DHEA, cremes de permetrina, soluto de lugol,

entre outros.

4.4 Outros produtos farmacéuticos

4.4.1 Medicamentos de uso veterinario

De acordo com a legislagdo atualmente em vigor, um medicamento de uso veterinario
compreende todas as substancias que sao utilizadas na cura ou prevencao de doengas em animais,
ou ainda substancias utilizadas com vista a elaboracdo de um diagndstico, exercendo acbes
imunoldgicas, farmacolégicas ou metabdlicas, de modo a restabelecer as funcdes fisiolégicas. O
facil acesso a este tipo de medicamentos através da farmacia comunitaria é uma mais valia, sendo
uma area com cada vez mais procura (27,28).

Durante o meu estéagio tive oportunidade de aconselhar este tipo de produtos, sendo que a

procura recaia essencialmente em antiparasitarios para uso interno e externo.

4.4.2 Dispositivos médicos (DM)

Os DM séo instrumentos, aparelhos, equipamentos, softwares, materiais ou artigos que
podem ser utilizados de forma individual ou em combinacéo, de modo a auxiliar na prevencao,
diagnéstico ou tratamento de doengas. Contrariamente aos medicamentos, estes atuam néo
interferindo com mecanismos farmacolégicos, metabélicos ou imunolégicos (29,30).

E de salientar que durante o meu estagio houve imensa procura de DM, nomeadamente
mascaras cirlrgicas. Sendo este um tema de relevante importancia para a atualidade dada a
situagdo de pandemia, dois dos meus projetos recairam sobre a utilizacao de mascaras em contexto
COVID-19. Contudo também dispensei outros DM como por exemplo compressas, pensos,

seringas, meias de compresséao, entre outros.

4.4.3 Suplementos alimentares

Os suplementos alimentares, como o préprio nome indica, sdo géneros alimenticios
correspondentes a uma fonte concentrada de determinadas substancias, com efeito fisiologico ou
nutricional. Permitem complementar e colmatar caréncias nutricionais na dieta, mas ndo substituem

uma dieta rica e equilibrada (31).
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Durante 0 meu estagio constatei que muitos dos utentes procuravam este tipo de produtos,
nao soO para reposicdo de nutrientes, mas também em situacfes preventivas. Ultimamente tenho
vindo a verificar que os suplementos mais procurados recaem essencialmente sobre o aporte

vitaminico, nomeadamente vitamina C e vitamina D.

4.4.4 Produtos cosméticos e higiene corporal

A vertente ligada aos cosméticos e produtos de higiene corporal tem vindo a ser cada vez
mais procurada pela populacdo em busca de uma melhor qualidade de vida. De acordo com o
Decreto-Lei n.° 189/2008, de 24 de setembro, um produto cosmético pode ser definido como uma
preparacao ou substancia que se destina a aplicacéo superficial no corpo, ou nos dentes e mucosas
bucais com o objetivo de limpar, perfumar, modificar o seu aspeto, proteger e manter em bom estado
ou corrigir os odores corporais (32).

No meu estagio notei que ha um grande foco na procura de medicamentos cosmeéticos,
tendo a farmécia uma grande variedade de gamas disponiveis. Tive oportunidade de acompanhar
varios atendimentos com aconselhamento deste tipo de produtos, e neste sentido melhorar as
minhas competéncias a este nivel. Além disso, realizei também alguns atendimentos, sendo que

sempre que tinha dividas, procurava esclarecé-las com a restante equipa.

5. Servigcos Farmacéuticos

A FC disp6e de vérios servigos farmacéuticos como a medi¢éo da pressao arterial e outros
parametros bioguimicos, nos quais se inserem a determinacdo de colesterol, glicemia e
triglicerideos. A pressado arterial € medida na maquina disponivel na zona de atendimento.
Relativamente aos pardmetros bioquimicos, estes geralmente sdo determinados no gabinete
disponivel para esse efeito, contudo face a situacdo de pandemia, e para uma maior seguranca quer
do operador quer do utente, sempre que solicitado, os testes eram realizados ao balcéo, com todo
0 material necessario.

Durante o0 meu estagio tive oportunidade de acompanhar os utentes na medicao da pressao
arterial, interpretando os resultados e reforgando sempre a importancia da adeséo a terapéutica se
fosse o caso. Além disso, fazia sempre referéncia a medidas ndo farmacolégicas que podiam ser
complementares ao tratamento. Tive também oportunidade de realizar medi¢cdes dos parametros
bioguimicos de forma auténoma sempre que solicitado pelo utente, aumentando deste modo a
experiéncia préatica a este nivel.

A farmécia apresenta também um servico de administracdo de vacinas que ndao constam no
plano nacional de vacinagéo, administradas por farmacéuticos qualificados. Assim, nesta fase de
pandemia o gabinete era utilizado exclusivamente para a administracdo de vacinas.

Relativamente a administracdo de vacinas e devido a chegada da vacina da gripe a farmacia
a meados de outubro, a farmacia optou por agendar a administragcdo de vacinas, evitando assim a

afluéncia de pessoas. Face as medidas mais restritas da atual situacdo de pandemia, ndo pude

18



Relatério de Estagio em Farmacia Comunitaria FARMACIA <<~—«’

acompanhar diretamente a administracdo de vacinas, contudo todo tomei conhecimento de todo o
processo envolvente.

Na farmécia esta também disponivel o Valormed® que se destina a recolha de embalagens
e medicamentos que se encontram fora do prazo de validade, ou de uso, de modo a evitar a
eliminacgédo indevida destes produtos, promovendo assim a salde publica (33).

Ao longo do estagio notei que existe uma forte adeséo ao Valormed® por parte dos utentes,

uma vez que eram depositados regularmente medicamentos na FC.

6. Formagdes

Sendo a salde uma area em constante desenvolvimento e atualizacdo, € necessario
acompanhar a evolucéo cientifica.

Na FC tive a oportunidade de assistir a diversas formacdes que contribuiram para o aumento

de conhecimentos em determinadas areas, identificadas na tabela 3.

Tabela lll: Formacgdes realizadas durante o estagio.

Formacgéo Local Duracéo Data

Apresentacéo de produtos da Durex® FC 15 25/06/2020
minutos

Apresentacdo de Produtos Scholl® FC 15 25/06/2020
minutos

Apresentacao da pilula Denille® FC 15 04/09/2020
minutos

Apresentacdo do Brufenon® FC 15 29/09/2020
minutos

Webinar Uriage® - Dermite Atépica - Tratar, Cuidar e Webinar 1 hora 12/11/2020

Prevenir
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Parte Il — Projetos desenvolvidos

Projeto I- Folhetos informativos sobre a COVID-19

1. Contextualizacao e objetivos

No dia dois de Marcgo de 2020, a Direcao Geral de Salde (DGS) confirmou o primeiro caso
de coronavirus em Portugal (34), sendo que a onze de Marco de 2020 a Organizagdo Mundial de
Saude (OMS) declarou a COVID-19 como Pandemia (35). Contudo, ja antes de surgir o primeiro
caso em Portugal, e devido a realidade ja apresentada a nivel europeu, verifiqguei uma inquietacéo
por parte dos utentes relativamente a esta situacdo. Neste sentido, e como tive oportunidade de
testemunhar na primeira pessoa estes tempos iniciais de pandemia, no contexto de farmacia
comunitéria, notei a necessidade de comunicar com o0s utentes, garantindo-lhes informacgéo
atualizada e com base na evidéncia cientifica. Sendo as farmacias comunitarias o primeiro contacto
que muitas vezes os utentes tém com o SNS, surgiu a ideia de recair sobre esta tematica que tanto
impacto causou na vida das pessoas.

Os principais objetivos deste projeto centraram-se em esclarecer as principais questdes que
suscitavam divida aos utentes, como, 0 que € 0 coronavirus, quais 0s principais sinais e sintomas,
cuidados a ter para evitar a disseminag&o, como se transmite, como lavar corretamente as maos,

deve ou nao utilizar mascara e o que fazer em caso de apresentar os sintomas.

2. Enquadramento teérico

2.1 A pandemia

Durante o més de dezembro de 2019 foram reportados na cidade de Wuhan, numa provincia
de Hubei na China, varios casos de pneumonia cuja etiologia era desconhecida. O surto tinha como
foco um mercado de peixe, aves e mariscos sendo que os doentes apresentavam sintomas
idénticos. Mais tarde foi identificado que o agente responsével pela doencga pertencia a uma nova
estirpe da familia dos coronavirus (36). Dada a rapida progressdo da doenga, com um grande
numero de pessoas infetadas num curto espagco de tempo, o surto foi classificado como uma
Epidemia, sendo declarado como uma Emergéncia de Saude Publica a nivel internacional (37,38).
Contudo, rapidamente acabou por atingir a escala Mundial, tendo a OMS declarado a doenca como
uma Pandemia a onze de Mar¢o de 2020 (35).

Estamos perante uma pandemia quando a doenga atinge varios continentes ou paises,
sendo responsavel por afetar um grande namero de pessoas. Além disso, para uma doenga atingir
esta escala tem de ser transmissivel, uma vez que esta classificacdo é feita de acordo com a

capacidade de disseminagdo e ndo com a gravidade da doenca propriamente dita (38).

2.1.1 Coronavirus
Os coronavirus correspondem a um grupo de virus que pertence a familia Coronaviridae.
Apresentam um nlcleo de RNA com invélucro constituido por glicoproteinas de superficie, nas quais

se ligam os recetores das células do hospedeiro (39). Embora o virus afete maioritariamente
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animais, como as aves e 0s mamiferos, mutacdes virais ou contactos prOximos com estes animais
podem fazer com que o virus transponha a barreira interespécie e acabe por infetar humanos (40).

Os virus desta familia foram responséaveis por doengas graves como a Sindrome
Respiratéria Aguda Grave (SARS), cujo agente foi identificado na China em 2003 e ainda a
Sindrome Respiratéria do Médio Oriente (MERS), em que o agente foi identificado na Arabia Saudita
em 2012 (39,41).

O virus identificado em dezembro de 2019 foi inicialmente classificado como 2019-nCoV e
mais tarde por SARS-CoV-2 pela OMS, sendo responsavel pela SARS. A doenca associada a

infecdo é vulgarmente designada de COVID-19 (Figura 1).

COVID - 19

TN N

Coronavirus Doenca Ano
Virus

Figura 1: Significado de COVID-19

2.1.2 Fases da pandemia

De forma a preparar e diminuir o impacto da pandemia de COVID-19 em Portugal, surge o
Plano Nacional de Preparacéo e Reposta & Doencga por COVID-19, proposto pela DGS, seguindo
as orientac6es da OMS e do Centro Europeu de Prevencdo e Controlo de Doencas. Este plano
sugere as orientagbes estratégicas que sdo necessérias adotar no sector da salde em Portugal,
existindo essencialmente trés fases de atuagéo, a fase de preparacéo, a fase de resposta e a fase
de recuperacdo. A fase de resposta subdivide-se em trés niveis de alerta, nivel 1 - Contenc¢éo, nivel

2 - Contenc¢do Alargada e nivel 3 — Mitigag&o (7).

e Nivel 1 — Contencdo: Esta primeira fase traduz-se pelo baixo risco de COVID-19 em
Portugal, em que ha transmissao sustentada do virus a nivel internacional, contudo, em

locais fora de Portugal.

¢ Nivel 2 — Contencao Alargada: Nesta segunda fase o risco de COVID-19 nacional passa
a ser moderado, sendo que os principais objetivos passam pela detecdo precoce de casos
e aumento das medidas de contencdo, para deste modo evitar a transmisséo viral por

cadeias secundarias.

¢ Nivel 3-Mitigacéo: Esta fase corresponde a uma fase de pandemia ativa em Portugal, em
que as cadeias de transmisséo secundarias se encontram ativas. O principal objetivo passa
por diminuir a propagac¢do da COVID-19 em Portugal, contribuindo para a diminui¢céo da

morbimortalidade até ao aparecimento de um tratamento eficaz (7).
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2.2 A doenca — COVID-19

2.2.1 Sinais e sintomas

Associados a uma fase inicial de contencao, os principais sinais de alerta de uma possivel
infecdo pela COVID-19 sao: o regresso de um pais em que ja existam cadeias de transmissao ativa
e ainda, o contacto com alguém infetado, sendo que nestas situacGes € importante verificar o
historial de viagem e o agregado familiar, de modo a conter ao maximo a transmissao.

Relativamente aos sintomas mais comuns associados a infe¢cao pela COVID-19, estes sao
muito semelhantes aos da gripe comum. Esses sintomas sdo a tosse, a dificuldade respiratéria e a
febre, sendo que sdo consideradas situagGes de febre quando a temperatura corporal é superior a
38°C. Outros sintomas, embora menos frequentes sdo, o corrimento nasal, dores de garganta,
mialgias e/ou cefaleias e cansaco. Na maioria dos casos, 0s sintomas apresentados classificam-se
de ligeiros a moderados. Em situag6es mais graves pode haver o aparecimento de pneumonia
associada a insuficiéncia respiratéria aguda, e ainda faléncia de mdltiplos 6rgaos, resultando numa
potencial morte (41).

A luz do conhecimento atual ja foram verificados casos de reinfe¢do por SARS-CoV-2 pelo

que é importante ndo descartar esta possibilidade no ressurgimento de sintomas (42).

2.2.2 Transmisséao

Um dos fatores relevantes para a escala de pandemia € a disseminacao viral. Este virus
transmite-se através de goticulas expelidas pela tosse ou espirros, ou até mesmo ao falar, além
disso, acredita-se também que o virus possa permanecer em superficies e objetos, podendo
também ocorrer a transmissao por fémites. Deste modo, podemos entdo considerar dois tipos de
transmissao, a transmissao por contacto direto e a transmissao por contacto indireto, sendo que as
portas de entrada do virus sé@o a boca, o nariz e os olhos, podendo a infecéo ser causada por levar
inadvertidamente as maos a cara (43,44).

Estudos mais recentes mostram que 0 virus tem a capacidade de permanecer em

superficies durante diferentes periodos de tempo, de acordo com as carateristicas da superficie.

2.2.3. Periodo de incubacéo

Na grande maioria dos casos 0s sintomas carateristicos da infe¢cdo surgem 5 dias apés o
contacto, contudo estima-se que o periodo de incubacéo da doenca seja entre 2 e 14 dias.

Estudos atuais mostram a possibilidade de transmissao por pessoas assintomaticas, bem
como a possibilidade de reinfecéo, sendo estes, dois dos grandes obstaculos para o controlo da

disseminacao do virus (45).

2.2.4 Diagnostico

Uma vez que se trata de um problema de salde publica a nivel internacional, todos os casos
considerados suspeitos de infecdo por SARS-CoV-2 devem ser despistados recorrendo a um
diagndstico laboratorial. De acordo com a DGS, devem entdo ser testadas todas a pessoas que

apresentem um quadro respiratério agudo de tosse ou febre (temperatura corporal 238°C), ou
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dificuldade respiratéria/dispeneia (46). Abaixo encontram-se descritos os varios métodos utilizados

para o diagnostico:

e RT-PCR

A técnica laboratorial utilizada no diagnéstico da COVID-19 é a transcri¢do reversa seguida
de reacdo em cadeia da polimerase (RT-PCR). Esta técnica consiste na transformacédo do RNA do
virus, neste caso do SARS-CoV-2, em DNA complementar, pela transcriptase reversa, que por sua
vez possibilita a identificacdo do virus e consequente diagndstico (47).

As amostras utilizadas para efeito de diagnéstico sao colhidas do trato respiratério superior
ou inferior. As amostras do trato respiratdrio superior séo colhidas com zaragatoa e correspondem
ao exsudado da nasofaringe e da orofaringe, podendo também ser colhida expetoracéo se estiver
presente. Nestes casos, uma Unica colheita ndo é suficiente para excluir casos de infe¢do, sendo
por isso necessario colher duas amostras de locais anatémicos diferentes. As colheitas realizadas
no trato respiratorio inferior correspondem ao aspirado endotraqueal ou lavado broncoalveolar e

devem ser consideradas em doentes com estados clinicos mais exacerbados (48).

e Testes serologicos
Um dos testes complementares a infegdo por COVID-19 é o teste serolégico. Este teste
consiste na colheita de sangue e permite a detecdo de anticorpos das classes IgM e IgG para este

virus, permitindo avaliar se a pessoa foi ou ndo infetada e se apresenta imunidade (48).

Para declaracao da completa elimina¢do do virus e consequente resolugcao da doenca é
fundamental o desaparecimento dos sintomas em doentes sintomaticos. E ainda necesséria a
colheita de duas amostras do trato respiratdrio superior, ambas com um resultado negativo, sendo

gue as colheitas devem ser realizadas com um intervalo de pelo menos 24horas (47).

2.2.5 Tratamento
Até & data ndo existe nenhum tratamento especifico ou vacina para a infecdo por SARS-
CoV-2. Assim a forma mais eficaz de combater a doencga € através da prevencao do contégio (43).

O tratamento aplicado é fundamentalmente dirigido para os sintomas apresentados.

2.2.6. Medidas preventivas
E essencial prevenir o contagio da COVID-19 sendo importante respeitar varias medidas
como:

e Adotar regras de etiqueta respiratéria, espirrando e tossindo para o antebraco ou utilizando
um lencgo que deve ser descartado de imediato;

e Evitar a ingestéo de alimentos de origem animal, cruz ou malcozinhados;

e Evitar o contacto pr6ximo com pessoas que apresentem sintomas como tosse, nariz
entupido e dificuldades respiratorias;

e Evitar frequentar espacos fechados;
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e Evitar tocar na cara sem lavar as méos;

e Lavar as maos com frequéncia, principalmente apds espirrar, tossir ou assoar, utilizando
agua e sabdo. Quando nao for possivel lavar as méaos, deve recorrer-se a utilizacao de
desinfetantes e antisséticos eficazes como solu¢cdes com alcool a 70° (8).

2.2.7 Higienizac&o das mé&os

A correta higienizacdo das maos € uma medida fulcral na prevencdo da COVID-19, pois
possibilita a eliminacéo do virus e impede a sua disseminacao. Para isso, a lavagem das maos deve
ser realizada frequentemente e sempre que possivel, com agua e sabao, principalmente quando as

maos se encontram visivelmente sujas.

Para lavar corretamente as maos é necessario:
e Colocar 4gua e sabéo;
o Esfregar:
As palmas das méos;
Entre os dedos;
As costas das méos;
Os polegares;
A parte de trds dos dedos com os dedos entrelacados;

As unhas na palma das maos;

N o g M w DN PE

Os pulsos;
e Enxaguar as méos com agua e sab&o;

8. Secar as maos com toalhete descartavel

Este procedimento deve ser realizado durante pelo menos 40 segundos e deve também ser

aplicado aquando da utilizacdo de desinfetantes ou antisséticos(49).

2.2.8 Mascaras de protecéo Individual

A OMS nao recomenda a utilizagdo de mascaras de protecdo individual em situages em
gue ndo ha suspeita de infe¢do por COVID-19, por atribuir uma falsa sensac¢ao de seguran¢a aos
utilizadores. No entanto para 0s casos suspeitos, estes devem recorrer a utilizacdo de méascaras,
sendo essencial a correta utilizacdo das mesmas (8,50). Informacdo partilhada antes da

obrigatoriedade da utilizacdo de mascaras na comunidade.

2.2.9 Medidas a adotar perante um caso suspeito

De acordo com a norma da DGS, todas as pessoas que apresentem um quadro respiratério
agudo de tosse ou febre (temperatura corporal 238°C), ou dificuldade respiratéria dispneia, que
estiveram recentemente em zonas afetadas ou em contacto com pessoas com sintomas devem ser
testadas. Para isso é essencial saber que o contacto com o SNS deve ser realizado via telefénica,
ligando para o 808 242 424 (8).
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3. Métodos

O projeto desenvolvido consistiu na distribuicdo de folhetos informativos (Anexo 1 e 2) aos
utentes da FC respondendo as principais questbes sobre a COVID-19, como: 0 que é, sinais e
sintomas, medidas preventivas, transmissao, higienizacdo das maos, utilizacdo de mascara e ainda
0 que fazer em caso de suspeita. Os folhetos realizados foram impressos a cores com um tamanho

A5 frente e verso, tendo sido distribuidos pelos utentes da FC.

4. Resultados

Foram distribuidos cerca de 150 folhetos a partir do dia nove de margo aos utentes da FC.
De modo a avaliar o impacto da distribuicdo dos folhetos, e uma vez que face as circunstancias da
pandemia o estagio foi interrompido, optei por aplicar um inquérito (Anexo 3) aos elementos da
equipa que realizaram atendimento ao publico quando houve a distribuicdo dos mesmos. Os
resultados obtidos no inquérito estéo disponiveis para consulta no anexo (Anexo 4).

O Inquérito foi realizado recorrendo ao google forms e pretendia explorar a atitude e
comportamento dos utentes num periodo pré e pés distribuicdo da informacao, de modo a poder
entdo avaliar o impacto deste projeto.

Numa primeira fase consistia na classificagdo da alteragdo no comportamento dos utentes
da FC e quais os principais sinais que estes apresentavam, sendo que de forma geral os
colaboradores verificaram uma grande alteragdo no comportamento dos utentes e o0s principais
sintomas que estes transponham eram davida e inseguranca.

Uma outra questao que achei relevante colocar a equipa, e embora tivesse verificado isso
pessoalmente enquanto fazia atendimento, era acerca da procura de aconselhamento farmacéutico
face a questdes relacionadas com a COVID-19, tendo obtido uma resposta unanime. Todos o0s
colaboradores confirmaram que durante os meses de fevereiro e marco houve procura de
aconselhamento a este nivel, sendo que as questbes mais frequentes eram quais os sinais e
sintomas, e se deviam ou ndo utilizar mascara.

Para avaliar o impacto ap6s a distribuicdo dos folhetos, foram realizadas questbes
direcionadas a distribuicdo e comportamento dos utentes apds entrega, em que destaco a presenca
de uma opcao “ndo me recordo”, uma vez que o inquérito apenas foi aplicado aos colaboradores
em julho de 2020. Relativamente a percetibilidade dos contelidos expostos, muitos dos utentes nao
mencionaram nada a este nivel, sendo que alguns mencionaram ter ficado mais esclarecidos acerca
de um determinado assunto. Apés a distribuicdo dos folhetos, grande parte da equipa ndo notou
alteracbes no comportamento dos utentes, e ainda muitos deles ndo se recordavam do
comportamento apresentado pelos mesmos. Contudo, a grande maioria da equipa considerou que
0 projeto realizado teve um impacto positivo nos utentes, uma vez que se mostravam agradecidos

ao recebé-los.

5. Consideragdes Finais

De forma geral, considero que a distribuicdo dos folhetos informativos teve um balanco

positivo uma vez que a grande maioria dos utentes procurava muitas vezes esclarecer questfes a
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este nivel. Assim, e embora o comportamento dos utentes face a situacdo de pandemia ndo se
tenha alterado, acredito que foi relevante a distribuicéo de informacéo tendo respondido as principais
questdes anteriormente colocadas. Considero ainda ter sido um projeto desafiante, na medida em

gue a informacao disponivel estava em constante atualizagéo.

Projeto Il e lll
Dispositivos Médicos (DM) e Equipamentos de Protecdo Individuas (EPI) no
ambito da COVID-19

1. Contextualizacao

Um tema atual e relevante no ambito da COVID-19 é a utilizacdo de dispositivos médicos
(DM) e equipamentos de protecéo individual (EPIs). Uma vez que muitas vezes 0s utentes procuram
na farmacia questdes a este nivel, cabe ao farmacéutico manter-se informado sobre quais os tipos
de DM e EPI existentes e disponiveis no mercado, bem como em que situa¢des sao mais indicados.
Assim, um dos temas que propus a farmacia para realizar formacao interna foi precisamente o papel
do farmacéutico, DM e EPI no d&mbito da COVID-19.

Além disso, com o retomar do estagio verifiquei que os utentes ja estavam informados em
relagdo a obrigatoriedade do uso de mascara, contudo foi possivel constatar que muitos néo a
utilizavam de forma correta (51). Um dos erros mais frequentes passava por apenas cobrir a boca,
ou no caso das mascaras cirlrgicas, utilizar a parte branca para fora. Deste modo, achei relevante
intervir a este nivel, uma vez que so6 a correta utilizacdo da mascara permite a conten¢éo do virus e
diminuicdo da sua propagacéo, tendo surgido um outro projeto. Para demostrar a correta utilizacao
de mascaras, escolhi abordar como utilizar uma mascara cirdrgica porque esta € a mais solicitada
na farmacia e muitas das vezes é utilizada de forma indevida. Embora o conteldo seja mais
institucional para este tipo de mascaras, pode também elucidar na utilizacdo dos outros tipos,

nomeadamente nas medidas que devem ser aplicadas na utilizacdo das mesmas.

2. Enquadramento teorico

2.1 Papel do farmacéutico comunitario na COVID-19

Os farmacéuticos comunitarios tém um papel relevante no ambito da COVID-19, dada a
relagéo de proximidade que desenvolvem com os utentes. Como representantes da salde devem
transmitir seguranca nos contetdos, confianca no futuro e ainda conforto, estando alerta para
problemas relacionados com a adeséo terapéutica e tendo a capacidade de identificar os principais

grupos de risco nesta situagéo, contribuindo de forma ativa para o bem-estar dos utentes (8,44).

2.1.1 Fontes de informacéo

Numa farmécia comunitéria, € fulcral que a informacéo que é transmitida provenha de fontes
oficiais, salvaguardando a evidéncia cientifica transmitida na area da saude. No ambito da COVID-
19, uma vez que se trata de um tema em estudo, torna-se ainda mais relevante a constante

atualizacdo da informacdo por parte dos farmacéuticos, garantido assim a transmissdo de
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informacéo fidedigna. Existem fontes quer a nivel nacional, quer a nivel internacional, com
informacéo atualizada e confirmada por especialistas na area, que devem ser consultadas para esse

efeito, tais como: www.who.int, www.thelancet.com, www.anf.pt, www.dgs.pt, www.infarmed.pt (8).

2.1.2. Grupos de Risco

Numa situacdo de pandemia é essencial identificar os utentes com maior risco, nao no
sentido de os alarmar, mas promovendo a adesdo a terapéutica e disponibilizando-se para
esclarecer questdes, quer relacionadas com a COVID-19 ou néo. E importante perceber que além
da idade (> 65 anos) existem outros fatores de risco, sendo que séo considerados doentes de risco
aqueles que apresentam doengas cronicas como: doenca cardiaca, doenca pulmonar, doenga
oncologica, hipertenséo arterial, diabetes, entre outros, ou aqueles que apresentam o sistema
imunitério comprometido, quer em resultado de tratamentos para doengas autoimunes, como artrite
reumatoide ou colite ulcerosa, por exemplo, ou quer em resultado de quimioterapia. Além disso, os
doentes transplantados também apresentam um risco superior. E importante também alertar para a
necessidade de precaucdes adicionais no contacto com os doentes de risco, uma vez que estes se
encontram mais suscetiveis, incentivando a etiqueta respiratoria e o distanciamento social (52).

Relativamente as gravidas, o ndcleo de Estudos de Medicina Obstrética da Sociedade
Portuguesa de Medicina Interna concluiu que apresentam o mesmo risco que a populacdo em geral,
nao fazendo, portanto, parte dos grupos de risco. Em relagdo aos fumadores, embora ndo existam
estudos que comprovem esta questdo, defende-se que também n&o apresentam risco de infecao
superior. Contudo, se nestas situagfes ja possuirem histérico de problemas respiratérios ou

cardiacos, hd um agravamento da situacao clinica em caso de infecéo pela COVID-19 (52).

2.2 Tipos de mascaras

De modo a prevenir o contagio pelo Coronavirus tem sido preconizada a utilizagdo de
mascaras por parte da populagdo, regulamentadas como dispositivos médicos e como
equipamentos de protegdo individual, estando também disponiveis méascaras para uso social
(51,53,54). Deste modo, é importante perceber quais os tipos de mascaras existentes e em que

situacdes devem ser utilizadas.

2.2.1 Dispositivos médicos

Os dispositivos médicos englobam um grande conjunto de produtos cobertos por varias
diretivas da comunidade Europeia. Estes tém como objetivo ser utilizados na prevencéo, diagnéstico
ou tratamento de doencas, contudo ndo através de mecanismos farmacoldgicos, metabélicos ou
imunolégicos, sendo esta a principal diferenca relativamente aos medicamentos. Deste modo, as
mascaras cirargicas sdo classificadas como dispositivos médicos (29,30). A autoridade competente

e responsavel pela fiscalizacéo destes produtos € o INFARMED (53).
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2.2.1.1 Mascaras cirargicas

As mascaras utilizadas a nivel clinico, regularmente designadas por mascaras cirdrgicas,
sédo dispositivos médicos utilizados por profissionais de saude, com a finalidade de constituir uma
barreira fisica, de modo a diminuir a transmisséo de agentes infeciosos entre o profissional de salde
e o doente. Assim, o principal objetivo da sua utilizacdo centra-se em diminuir a disseminagéo do
agente infecioso para o doente e para o proprio meio ambiente. Como dispositivos médicos,
inserem-se na classe |, sendo classificados como nado estéreis.

Segundo a norma harmonizada no contexto de Dispositivos médicos, EN14683:2019, as
mascaras cirargicas podem ser classificadas em trés tipos diferentes, tipo |, tipo Il e tipo IIR. Esta
classificagdo é feita de acordo com as suas carateristicas, como a capacidade de filtracdo
bacteriana, a presséo diferencial e ainda a resisténcia a salpicos e limpeza microbiana. As mascaras
cirdrgicas do tipo | sdo particularmente utilizadas em situagdes pandémicas ou epidémicas, por
doentes e profissionais de saude, sendo que as mascaras cirargicas do tipo Il sdo mais indicadas
para a utilizac@o pelos PS em salas cirirgicas ou ambientes clinicos com requisitos semelhantes
(53).

e Mascaras cirurgicas tipo |
As méscaras cirargicas do tipo | apresentam uma eficacia de filtracdo bacteriana igual ou
superior a 95%, sendo que a presséao diferencial destas mascaras, ou seja, a sua permeabilidade
em relagdo ao ar € inferior a 40 Pa/cm?. Relativamente a limpeza microbiana, a carga biolégica

média da mascara € igual ou inferior a 30 CFU/g (53,55).

e Mascaras cirargicas tipo Il
As mascaras cirirgicas do tipo Il apresentam uma eficacia de filtracdo bacteriana superior
as do tipo I, podendo filtrar até cerca de 98 % da carga bacteriana, conferindo prote¢éo acrescida.
A pressao diferencial destas méscaras, e a limpeza microbiana, a semelhanca das do tipo | é inferior
a 40 Pa/cm?e menor ou igual a 30 UFC/g, respetivamente (53,55).

e Mascaras cirdrgicas do tipo IIR
As méscaras cirurgicas do tipo IR tém a mesma eficicia de filtracdo bacteriana e limpeza
microbiolégica que as do tipo Il, distinguindo-se pela capacidade de resisténcia a salpicos, devendo
ser utilizadas em ambiente cirdrgico, aquando da necessidade deste requisito. Deste modo, a
pressdo diferencial destas mascaras € ligeiramente superior, sendo considerada para valores
inferiores a 60 Pa/cm? (53,55).

A tabela Il permite a comparacéo dos diferentes tipos de mascaras cirirgicas, de acordo

com as suas principais carateristicas (Adaptado de 22).
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Tabela IV: Carateristicas dos diferentes tipos de mascaras cirlrgicas.

Diferentes tipos de mascaras cirdrgicas
Ensaio/Tipo Tipo | Tipo Il Tipo IIR
Eficacia de filtracéo bacteriana (%) 295 =908 =908
Presséo diferencial (Pa/cm?) <40 <40 <60
Pressao da resisténcia ao salpico (kPa) -- -- 216,0
Limpeza microbiana (ufc/g) <30 <30 <30

E essencial a correta utilizagéo destes dispositivos, garantindo assim a sua eficacia, sendo
importante cobrir 0 nariz e a boca para esse efeito. Além disso, a colocacéo, utilizacdo e remocao

da mascara deve ser feita de forma correta e responsavel.

Como colocar a mascara

Para uma correta colocacdo da mascara € necessario proceder inicialmente a higienizagédo
das maos, recorrendo a agua e sabao, ou, em alternativa, recorrendo a uma solugéo antissética de
base alcodlica (SABA). Nas situagdes em que as maos se encontram visivelmente sujas deve dar-
se preferéncia a lavagem com agua e sabdo. Seguidamente, deve ser identificada na mascara a
barra metdlica, colocando-a na zona superior com a parte colorida para a zona exterior, sendo que
a mascara deve ser colocada através dos elasticos laterais. Depois da colocagédo, deve ser feito o
ajuste da barra metélica ao nariz evitando a fuga de ar, puxando também a mascara para baixo, de
modo a garantir que o nariz e a boca se encontram cobertos (56).

Como retirar a mascara

O uso responsavel da mascara também inclui retira-la corretamente. Para isso, a mascara
deve ser retirada através dos elasticos laterais e descartada no lixo indiferenciado. Apds esse
processo, deve ser realizada a higienizagao das maos recorrendo a agua e sabao ou a uma solucéo
antissética de base alcodlica (SABA)(56).

Como utilizar corretamente a mascara

A garantia da saude publica é feita com o auxilio da populacado, principalmente em situacfes
de pandemia como a que se verifica atualmente. Assim, o contributo da populagdo em conformidade
com as entidades é essencial, contudo, é importante garantir que os procedimentos séo realizados
de forma segura e consciente, pelo que a mascara ndo deve ser retirada para falar, tossir ou espirrar,
ndo deve ser reutilizada, deve evitar tocar-se com as maos na mascara, e ainda, sempre que esta

se encontrar himida deve ser devidamente rejeitada e substituida por outra (56).
2.2.2 Equipamentos de protecéo individual
Os equipamentos de protec¢éo individual correspondem a todo o equipamento, complemento

ou acessorio que é utilizado com o intuito de garantir a seguranca e saude do utilizador, protegendo-
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o de riscos (57). Neste contexto, existem entdo mascaras que se inserem nesta categoria, como as
semimascaras de protecao respiratéria autofiltrantes. O principal objetivo da sua utilizacdo centra-
se na protegdo do utilizador contra um ou mais riscos, suscetiveis de colocar em causa a sua

seguranca ou salde (58,59).

2.2.2.1 Semiméscaras autofiltrantes

As semimascaras autofiltrantes, como equipamentos de protecao individual, inserem-se na
categoria Il (60), sendo o Instituto Portugués da Qualidade a autoridade competente e a ASAE a
autoridade responsavel pela fiscalizacdo destes produtos. Os EPI séo classificados em FFP1, FFP2
e FFP3, segundo a norma harmonizante EN 149:2001+A1:2019, e de acordo com a sua eficiéncia

de filtracdo e valores de fuga total para o interior (53,55).

e Semimascaras autofiltrantes FFP1
As semimascaras filtrantes do tipo FFP1 devem ser utilizadas para protecdo contra poeiras
e particulas metdlicas, apresentando uma eficicia de prote¢éo inferior comparativamente as FFP2
e FFP3, uma vez que apresentam uma percentagem de fuga para o interior de cerca de 22% e a

capacidade de penetracéo no material filtrante pode atingir os 20% (53,55).

e Semimascaras autofiltrantes FFP2
As semiméscaras autofiltrantes FFP2 estdo indicadas para trabalhos que envolvam a
utilizacdo de madeira, terraplanagens, pinturas com tinta de base aquosa, fungos e ainda bolores,
apresentando uma eficiéncia superior as anteriores (FFP1). Neste sentido, a sua percentagem de

fuga para o interior € de 8% e a capacidade de penetragdo é de 6%(53,55).

e Semiméascaras autofiltrantes FFP3

As semimascaras autofiltrantes FFP3 devem ser utilizadas em trabalhos que envolvam o
contacto com produtos perigosos, como nas industrias farmacéuticas, quimicas e papeleira, virus e
bactérias, serragdo e ainda substituicdo de filtros, sendo as que apresentam maior eficiéncia quando
comparadas com as restantes FFP. Estas mascaras apresentam uma fuga total para o interior de
apenas 2%, sendo a capacidade de penetracdo pelo material filtrante também muito reduzida, de
apenas 1% (53,55).

A tabela V apresenta de forma resumida as principais diferencas entre os EPI, classificados

com base nos critérios mencionados (Adaptado de 22).
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Tabela V: Carateristicas dos diferentes tipos de semimascaras de protecéo autofiltrantes.

Diferentes tipos de Semimascaras de protecdo autofiltrantes

Classe FFP1 | FFP2 | FFP3
Eficiéncia Baixa | Média | Alta
Fuga total para o interior 22% 8% 2%
Penetracdo no material filtrante 20% 6% 1%

2.2.3 Mascaras comunitarias

Com a rapida evolugdo pandémica, a utilizagdo de mascaras surgiu como medida de
contencdo na transmissédo da COVID-19 entre a comunidade. De forma a alargar a utilizacdo de
mascaras pela populacéo, foi permitida a utilizacdo de mascaras comunitarias, identificadas como
artigos téxteis. As mascaras comunitarias, também conhecidas como mascaras sociais,
correspondem entdo a uma alternativa, ndo podendo ser classificadas como DM nem EPI, uma vez
que ndo se encontram ao abrigo da legislacdo aplicivel a estes tipos. Contudo, é necessario que
os fabricantes responsaveis pela sua produ¢do cumpram com 0s requisitos definidos, utilizando
matéria-prima e realizando os testes necessarios para a sua validacdo. A utilizacdo deste tipo de
mascaras esta indicada em situa¢ges em que é recorrente o contacto com o publico, podendo estas
mascaras ser de uso Unico ou reutilizaveis. Estas mascaras tém como objetivo a diminui¢cdo da
disseminacao de particulas, ndo sendo indicadas para os PS nem doentes. As mascaras para uso
social podem estar inseridas no nivel 2 ou nivel 3, de acordo com as normas harmonizadas ISO EN
9237:1995, ISO EN 14683:2019, apresentando capacidades de filtracdo diferentes. Contudo, deve
ser assegurada a capacidade de respiracdo a um minimo de 8L/min ou max de 40 Pa/seg. As
pertencentes ao grupo 2 sao destinadas a profissionais, que, ndo sendo da area da saude estédo
expostos ao contacto com o publico, apresentando um nivel de filtracdo de pelo menos 90%. As
pertencentes ao grupo 3 destinam-se a populacdo em geral e apresentam um nivel de filtracdo
minimo de 70%(53).

2.3 Documentos necessarios para validacéo

Para garantir a conformidade das mascaras, independentemente do tipo, € necessario
garantir que se encontram de acordo com a legislacdo aplicada para cada uma delas. Relativamente
aos DM, é necesséario apresentarem o relatério de avaliacdo de seguranca e desempenho (da
responsabilidade do fabricante), com o respetivo relatério de ensaio especifico emitido pelo
laboratério, a declaracdo CE de conformidade, o rétulo e o folheto informativo(61). Em relacdo aos
EPI é necessario a declaragdo EU de conformidade, o cetificado de Exame EU, o respetivo relatério
de ensaio ou a Certificacdo do Sitema de Gestédo de Qualidade, o rétulo e o folheto informativo (62).
No entanto, dada a rapida necessidade de atuagdo e grande procura resultante da situagdo

pandémica, o Decreto de Lei 14-E/2020 apresenta um regime excecional e temporario para o
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fabrico, comercializacdo e utilizacdo de DM e EPI. Neste sentido existe a possibilidade de dispensar
produtos sem marcacdo CE, desde que estes cumpram com as especificacdes minimas
estabelecidas pelas Normas Harmonizadas que sdo aplicadas. Assim, é necessario garantir que
estes produtos se apresentam corretamente identificados, acompanhados pelo nimero de lote e
pelos documentos que demostrem a conformidade com os requisitos fundamentais para a saude,
seguranca e desempenho, nomeadamente os certificados de conformidade, os relatérios de ensaio
e a respetiva rotulagem primaria (63).

No que respeita as mascaras comunitarias € recomendada a consulta do site Citeve que

apresenta a lista de mascaras comunitarias aprovadas (64).

2.4 Tipos de mascaras em contexto COVID-19

A categorizacao das mascaras no contexto da COVID-19 € realizada com base no utilizador,
encontrando-se dividida em 3 niveis. O nivel 1 compreende as mascaras utilizadas por profissionais
de saude, estando assim inseridas as mascaras cirurgicas do tipo Il e lIR, e ainda as FFP2 e FFP3.
O nivel 2, por sua vez, diz respeito as méscaras utilizadas por trabalhadores que contactam com o
publico, no entanto, trabalham fora da area da saude. Neste sentido, estdo entdo incluidas as
mascaras cirurgicas tipo | e mascaras sociais nivel 2. Por fim, o nivel 3 destina-se as mascaras
utilizadas de modo a promover a prote¢do de grupo, inserindo-se as mascaras de cariz social,
nomeadamente as mascaras sociais nivel 3 (53).

2.5 Concluséo

As mascaras utilizadas no ambito da COVID-19 podem ter varias classificacdes e
consequentemente diferentes finalidades, podendo ser adequadas ao utilizador e ao ambiente
envolvente. Importa salientar que, sendo produtos diferentes, sdo também regulados por
autoridades e legislacdes distintas, contudo, devem garantir a eficacia do produto e seguranca do
utilizador (53,55).

Projeto Il — Folheto ilustrativo sobre a utilizacdo de mascara cirargica
3. Objetivo

O principal objetivo deste projeto foi instruir os utentes sobre a correta utilizagdo das

mascaras, corrigindo assim muitos dos erros que frequentemente se verificavam.

4. Métodos

O projeto Il consistiu na elaboracéo de um folheto ilustrativo (Anexo 5 e 6) que demonstrava a
correta utilizacdo de uma mascara cirtrgica. No folheto estava descrito a forma como deve ser
colocada a mascara, como deve ser retirada, e continha ainda recomendag8es sobre o que nao
fazer aquando da utilizacdo das mascaras. Os folhetos ilustrativos foram realizados em tamanho

A5, frente e verso e a cores. A distribuigdo foi feita aos utentes que solicitavam mascaras cirargicas,
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e ainda aqueles que apresentavam duvidas visiveis sobre a sua correta utilizacdo. Além disso, o

folheto foi também divulgado na pagina de Facebook da FC.

5. Resultados

Foram distribuidos cerca de 1000 folhetos aos utentes da FC a partir do dia 15 de agosto. De
modo a poder avaliar o impacto da distribuicao dos folhetos ilustrativos na comunidade, foi colocado
no proéprio folheto um QRCode que possibilitava o acesso a um pequeno inquérito, que tinha como
objetivo avaliar a utilidade da informacé&o dispensada. O inquérito (Anexo 7) foi realizado no google
forms e foram obtidas 27 respostas (Anexo 8). A maioria dos dados obtidos provinham de elementos
do sexo feminino, com idades compreendidas entre os 20 e 65 anos. Todos os elementos acharam
relevante a utilizacdo das imagens nos folhetos e consideraram-no de facil interpretacdo. A maioria
afirmou ainda que o folheto permitiu esclarecer algumas davidas relativamente a forma como deve
utilizar a mascara. Foi possivel constatar também que as pessoas tinham mais davidas em relacéo
ao que nao podiam fazer enquanto utilizavam a mascara, em comparacdo com a forma como a
deviam colocar e retirar corretamente. E de forma geral, 18 das 27 pessoas ja seguiam corretamente
todos os passos, contudo puderam esclarecer algumas davidas relativamente a correta utilizagao,
6 ndo seguiam estes passos e 3 ja ndo tinham davidas na sua utilizacdo. Além disso, uma vez que
a maioria dos utentes da FC sao fidelizados, tive também oportunidade de receber feedback positivo
pelos proprios, que se manifestaram satisfeitos e esclarecidos, podendo transmitir essa informacéo
para terceiros.

Dada a situacdo pandémica, os folhetos continuam a ser distribuidos atualmente na FC. Os

resultados obtidos foram avaliados no dia 1 de novembro de 2020.

6.Consideragdes finais

Numa fase inicial, a grande preocupac¢éo das pessoas era basicamente saber quais os tipos de
méscaras disponiveis no mercado, e quais seriam as mais eficazes para a protec¢éo individual,
relegando para segundo plano as regras da correta utilizacdo, pondo em risco a sua propria
seguranca. Neste sentido, considero muito positiva e oportuna a implementacao deste projeto, pois
veio desmistificar e esclarecer algumas dividas sobre a correta utilizacdo das mascaras, no sentido
de promover a saude publica. A intervencgéo direta dos farmacéuticos da FC com os utentes no ato
de venda, permitiu alertar para a correta utilizacdo das mascaras, aconselhando a leitura do folheto

como complemento informativo para esclarecer dividas adicionais.
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Projeto Il - Formacdao interna sobre utilizacdo de mascaras em contexto
COVID-19
3. Objetivo

O principal objetivo do projeto recaiu em apresentar as principais carateristicas das
mascaras que devem ser utilizadas no ambito da COVID-19 e em que situa¢des sao mais indicadas,

capacitando toda a equipa para esclarecer duvidas a este nivel.

4. Métodos

O projeto Il consistiu na realizacdo de uma formacao interna a equipa sobre a tematica EPI
e DM utilizados no ambito da COVID-19. A formagédo foi apresentada a equipa em suporte
informatico, recorrendo ao POWERPOINT® (Anexo 9). Esta apresentacao consistiu em abordar os
principais grupos de risco associados a COVID-19, realcando o papel fundamental do farmacéutico;
distinguir os principais tipos de mascaras e em que situagfes sdo mais indicadas; apresentar a
documentacéo necessaria para a validagdo das mesmas e por fim agrupa-las em contexto COVID-
19.

5. Resultados

A formacéo foi realizada no dia 27 de outubro, e de modo a néo interferir com o bom
funcionamento da farmacia, a equipa de balcéo foi dividida em grupos de dois e de trés elementos,
tendo sido apresentado o tema em 4 turnos para todos os colaboradores que fazem atendimento na
FC. Cada apresentacdo teve uma duracdo de cerca de 25 minutos as quais contaram com a
interacdo dos colaboradores. Apds a apresentacéo houve também espaco para questdes e foi sem
ddvida um momento de aprendizagem e partiliha de conhecimentos entre todos. A equipa
manifestou-se satisfeita com a apresentacdo, tendo feito referéncia a pertinéncia do tema no

contexto da pandemia.

6.Consideracdes finais

A elevada procura de aconselhamento na utilizacdo de mascaras em contexto COVID-19,
reforca a necessidade de todos os colaboradores se manterem informados e atualizados sobre este
tema, permitindo-lhes assim responder corretamente as necessidades do utente.

Dada a relevancia e atualidade do tema, considero entdo que a formagéo realizada foi sem
davida uma mais valia para a farmécia, constituindo uma ferramenta essencial de suporte para todos
os colaboradores. Além disso, muitas foram as situacBes que se sucederam em que houve a
necessidade de esclarecer os utentes em relacdo a esta tematica, e os colaboradores manifestaram
sentir-se mais preparados para responder as questées.

A nivel pessoal considero que foi um projeto gratificante, nao sé pelo feedback obtido por

toda a equipa, mas porque também me permitiu aprender mais sobre esta area.
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Projeto IV — Folhetos informativos sobre a sarna

1. Contextualizacao e objetivos

A vertente dos medicamentos manipulados € uma area muito desenvolvida na FC,
respondendo a centenas de pedidos, quer por parte de utentes quer por farmacias e até mesmo
hospitais. Durante o meu tempo no laboratério tive oportunidade de verificar uma enorme afluéncia
de pedidos para as mais variadas situacdes. Contudo, notei uma grande procura de manipulados
para o tratamento da sarna. Sendo esta uma doenca contagiosa e que requer, além do tratamento
farmacoldgico, outras medidas adicionais para garantir o sucesso terapéutico, resolvi elaborar um
folheto que pudesse acompanhar o manipulado com as principais informacdes sobre esta doenca.
Além disso, tive oportunidade de reparar que algumas das vezes a solicitagdo deste tipo de
manipulados deveu-se a recaidas e ao facto do tratamento ndo ser aplicado a todos os elementos
do agregado familiar.

Os principais manipulados realizados na FC para o tratamento da patologia sdo para
aplicacéo tdpica, sendo eles o creme de Permetrina a 5% e também Enxofre a 5%. Como tratamento
oral, pode ser administrada Ivermectina em funcdo do peso. Comercialmente existe também
disponivel uma solugéo de benzoato de benzilo - Acarilbial®.

Os principais objetivos dos folhetos sdo: educar os utentes para a correta utilizacdo dos
manipulados, promover o sucesso terapéutico e alertar para os cuidados que devem ser tidos em

conta para evitar recidivas.

2. Enquadramento teorico

2.1 Escabiose

A escabiose humana, habitualmente designada de sarna € uma infestacdo cutanea
facilmente contagiosa, presente em todo o Mundo, podendo infetar pessoas de diferentes etiologias
e classes sociais (65). Embora exista uma incidéncia superior em paises tropicais e em areas com
elevada densidade populacional, estima-se que a doenca afete cerca de 200 milhdes de pessoas,
tendo por isso sido incluida na lista de Doengas Tropicais Negligenciadas. (66).

Este tipo de infestacao é provocada pelo acaro Sarcoptes scabei que passa por 4 fases
distintas ao longo do seu ciclo de vida: ovo, larva, ninfa e adulto. Na fase adulta ocorre o
acasalamento e as fémeas utilizam enzimas proteoliticas que permitem dissolver o estrato cérneo
da epiderme para depositarem 0s seus ovos, continuando a depositar ovos até ao fim da sua vida
(67,68). A presenca destes 4caros na pele provoca erupgdes cutdneas carateristicas que causam
comich&o intensa (65).

Em situacBes mais raras, como nos casos de pessoas imunocomprometidas, idosos,
deficientes fisicos ou debilitados, este tipo de patologia pode manifestar-se sob uma forma mais
grave, designada de sarna crostosa ou sarna norueguesa. Nestas situacfes, as pessoas sao
altamente contagiosas e podem néo apresentar os sinais e sintomas tipicos da escabiose, como as
erupcdes cutdneas e o prurido, contudo, requerem tratamento urgente e agressivo, de modo a

prevenir recidivas (69).
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2.2 Sintomas comuns e complicacdes

Os principais sinais e sintomas carateristicos da escabiose sdo as erup¢des cutaneas e o
prurido, com maior incidéncia a noite, resultado da reacéo alérgica desenvolvida em relacao aos
acaros e aos seus produtos de excrecdo. Estes sintomas geralmente aparecem passadas 4 a 6
semanas apos infestacdo e podem manifestar-se por todo o corpo ou restringir-se apenas a locais
mais comuns, como € o caso das axilas, escapulas, entre os dedos, cotovelos, pulsos, mamilos,
cintura, nadegas e pénis. Em criancas manifestam-se sobretudo na cabega, no pescoco, nas plantas
dos pés e das maos e também no rosto (66,70).

Sendo o prurido um dos principais sintomas, podem ser facilmente desencadeadas feridas
na pele que podem levar a uma infecdo. Os agentes geralmente associados a esta infecdo sao as
bactérias Staphylococcus aureus ou estreptococos beta-hemoliticos que em caso de infecéo
generalizada podem provocar alterages a nivel renal, como a glomerulonefrite pds- estreptocécica
(70).

2.3 Diagnéstico

O diagnéstico da escabiose € essencialmente feito com base nas manifestacdes clinicas e
localizacédo das erupcdes cutaneas. Contudo, este pode ser confirmado por analise microscépica
pela identificacdo do acaro, matéria fecal ou ovos do parasita. A amostra de pele pode ser recolhida
com agulhas ou através da raspagem para posterior analise, no entanto, uma pessoa pode

encontrar-se infestada mesmo que o resultado das analises microscépicas dé negativo (71).

2.4 Transmisséo

A escabiose humana é facilmente transmitida de pessoa para pessoa através do contacto
direto com a pele de um individuo infestado. Assim, o contacto sexual deve também ser tido em
conta nestas situagfes. Uma vez que o periodo de incubagao € de aproximadamente seis semanas,
e consequentemente o0s sintomas podem surgir apenas apds este periodo, é importante ressalvar
que, mesmo um individuo assintomatico pode transmitir a parasitose. Além disso, embora menos
frequente no caso da sarna comum, pode haver transmissao através do contacto com os objetos de
uma pessoa infestada no caso da sarna crostosa. Isto € possivel uma vez que o 4caro tem a

capacidade de sobreviver fora do hospedeiro entre 24 a 48 horas (66,72,73).

2.5 Tratamento farmacolégico

Para tratar a escabiose o tratamento deve ser aplicado a pessoa infestada, bem como a
todo o seu agregado familiar e parceiros sexuais, uma vez que a transmissao pode também ocorrer
a este nivel. Geralmente, os sintomas surgem mais tarde, pelo que também deve ser ponderado o
tratamento das pessoas que tiveram contacto com a pessoa infestada no ultimo més. O sucesso do
tratamento implica o tratamento simultidneo de todos os elementos, de modo a prevenir recidivas
(74,75).

O tratamento da escabiose comum pode ser realizado por via topica ou oral. Como primeira

linha surgem os farmacos de aplicacdo tépica, como é o caso da permetrina a 5%. Além deste,
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outros escabicidas podem também ser utilizados, como o benzoato de benzilo e o enxofre. Contudo,
muitas vezes surge o problema da adesdo a terapéutica, e neste sentido é preferivel optar por
farmacos de administracéo oral como é o caso da ivermectina. Para o tratamento da sarna crostosa

idealmente deve ser feita uma combinacéo entre as vias tépicas e oral. (66,76)

2.5.1 Permetrina

A permetrina em creme a 5 % é um inseticida piretroide frequentemente utilizado para o
tratamento da sarna. O seu perfil de seguranca possibilita geralmente a aplicacdo na gravidez, no
aleitamento e também em criancas(77).

Para o tratamento completo de um adulto a quantidade recomendada é de 100g, enquanto
que para uma crianca a quantidade necessaria é de 50g. O creme deve ser aplicado
cuidadosamente em todo o corpo, desde a planta dos pés ao pescoco, devendo também manter as
maos com o creme, incluindo as areas debaixo das unhas. Nos idosos e nas criangas, 0 couro
cabeludo e a face também poderéo estar afetados, pelo que é aconselhada a aplicacdo de creme
nestas zonas. Apds 8 a 14 horas o creme deve ser removido com 4gua e uma segunda aplicagédo

deve ser feita 1 a 2 semanas ap0s a primeira aplica¢éo (76—79).

2.5.2 Enxofre

O enxofre € um dos cremes mais utilizados para o tratamento da escabiose. Pode ser
utilizado em concentracdes desde os 5% até aos 10%, sendo que habitualmente a quantidade
necesséria para o tratamento completo de um adulto € de 200g, enquanto que para uma crianca é
de 100g. O creme deve ser aplicado e mantido por todo o corpo durante 24horas, e a mesma
aplicacdo deve ser feita durante 3 dias consecutivos. E dos escabicidas mais antigos, e como tal o
seu perfil de seguranca ja se encontra bem estabelecido, podendo ser utilizado em gravidas e até
mesmo bebés. Contudo, a aplicagdo incébmoda, 0 mau odor e ainda a possibilidade de manchar as

roupas comprometem a adeséo terapéutica (76,77,79).

2.5.3 Benzoato de Benzilo

O benzoato de benzilo encontra-se comercializado em Portugal com 0 nome de Acarilbial®.
Esta € uma solugéo de aplicacédo cutanea com uma concentracao de 277mg de benzoato de benzilo
por cada ml de solucdo. Cada aplicacdo n&o deve exceder os 20 ou 30ml de solug&o. A solugéo
deve ser aplicada ap6s um banho quente durante aproximadamente 10 minutos, se possivel por
imersao e a pele deve ser bem seca. A aplicacdo deve ser feita com o auxilio de algoddo embebido
na solucao, friccionando levemente a pele de todo o corpo, tendo o cuidado de ndo incluir as regides
da face, olhos, mucosas e meato uretral. Apds aplicacéo, deve aguardar-se que todo o corpo seque
e realizar uma segunda aplicagdo novamente, deixando o corpo voltar a secar. A aplicacdo deve
permanecer por 24 horas, e embora em alguns doentes uma Unica aplicacdo seja necessaria, é
recomendada uma segunda aplicagdo passadas as 24 horas, perfazendo assim dois dias
consecutivos. O tratamento pode ainda ser repetido passados 7 a 10 dias de intervalo.

Relativamente & seguranc¢a deste fArmaco, uma vez que néo existem estudos da sua utilizagdo em
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gravidas, nestas situacdes deve haver uma precaucao acrescida e a prescricao deve ser feita apos

avaliacdo risco beneficio, contudo, se possivel, recorrer a outras opcdes terapéuticas (77,80).

2.5.4 lvermectina

A ivermectina surge como alternativa aos tratamentos de aplicacdo tdpica, sendo de
administragdo oral. A dose recomendada é dada em fungéo do peso, sendo a dosagem de 200ug/Kg
em toma Unica. O tratamento deve ser repetido passado uma a duas semanas apgs a primeira toma.
E importante ter em conta que a administragdo deve ser realizada com alimentos, o que contribui
para um aumento da biodisponibilidade e também da penetragdo cutanea. Contudo, a ivermectina
nao é recomendada para criancas com menos de 15 Kg, para gravidas, nem para mulheres a
amamentar. Esta é uma alternativa muito recorrente em situacées de ma adeséo a terapéutica com

cremes topicos ou em casos de recidivas (76,77).

2.6 Recomendacgdes e prevencéao

De modo a garantir o sucesso do tratamento, e embora ndo seja muito recorrente a
transmisséo por fomites, deve também ser realizada a desinfestacdo dos objetos com que a pessoa
teve contacto. Todas as pecas de roupa, toalhas, lenc¢déis, almofadas, usados até 3 dias antes do
inicio do tratamento devem ser lavados utilizando temperaturas a volta dos 60°C. Nas situa¢cfes em
que ndo pode ser feita a lavagem, é recomendado colocar 0s objetos dentro de sacos de plastico
bem fechados e guarda-los, sendo que estes s6 devem ser abertos pelo menos 3 dias depois. E
importante ressalvar a possibilidade dos sintomas persistirem apés o fim do tratamento durante
algumas semanas, contudo, o tratamento ndo deve ser retomado com base nesses sintomas (77).
Nesses casos, deve ser realizado um tratamento dirigido para os sintomas. No caso de prurido, o
tratamento € realizado com corticosteroides ou anti-histaminicos. Quando ocorre infecdo como
resultado da lesdo da pele, para o tratamento pode ser necessario recorrer a antibioticos de acéo
tépica ou até mesmo sistémica (73,74,78).

Uma das principais estratégias para prevencdo da sarna passa por evitar contactar
diretamente com pessoas infestadas ou com objetos usados por essas pessoas. Em caso de
contacto com um doente, é recomendada a lavagem das maos utilizando 4gua e sabé&o. A utilizagdo

de fumigantes e inseticidas ndo é aconselhada (77).

3. Métodos

Para o desenvolvimento deste projeto foram realizados quatro folhetos informativos sobre a
escabiose e o tratamento aplicado. Estes folhetos foram realizados em tamanho A5 frente e verso
e entregues juntamente com os manipulados de Permetrina a 5%, Enxofre 5%, ivermectina e
também dispensados no balcéo juntamente com o Acarilbial® aos utentes. A parte da frente dos
folhetos era igual para todos, e procurava transmitir de forma clara e sucinta as principais ideias
sobre a escabiose, 0s sinais e sintomas mais frequentes, a transmisséo e acima de tudo evidenciar

0s cuidados a ter para garantir o sucesso do tratamento (Anexo 10). O verso dos folhetos era
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personalizado para cada manipulado e abordava o tratamento, esclarecendo o modo de aplicagédo

e duracdo para cada um deles (Anexos 11,12,13 e 14).

4. Resultados e consideragdes finais

Os folhetos comecaram a ser distribuidos no dia 8 de novembro na FC. Numa semana foram
distribuidos 11 folhetos (lvermectina— 5, Permetrina— 4, Enxofre— 2) e vdo continuar a ser
dispensados juntamente com estes manipulados.

A distribuicdo deste tipo de informagBes € importante para os utentes, principalmente na
dispensa de medicamentos manipulados, uma vez que, contrariamente aos outros nao vém
acompanhados de folhetos informativos. Assim, os folhetos sdo uma mais valia para os utentes e
funcionam como um guia de tratamento. Contém também informacdes relevantes que embora sejam
complementares para o tratamento, S0 essenciais para 0 sucesso terapéutico.

Além disso, muitos dos manipulados da FC sdo dispensados para outras farmacias,
hospitais e até mesmo para o domicilio, sendo neste Ultimo o contacto com o utente mais restrito.
Assim, enviando junto com o manipulado as principais informacdes relativas a sua utilizagéo, a FC
acaba por conseguir contactar de forma mais eficiente com o utente garantindo a correta utilizacdo

dos manipulados.
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Conclusao

A realizacéo do estagio profissionalizante em farmacia comunitaria foi uma das etapas mais
gratificantes de todo o meu percurso académico. O estagio permitiu-me aplicar muitos dos
conhecimentos adquiridos e transpd-los para a vida real. Senti-me realizada ao contactar
diariamente com pessoas que procuram esclarecer questfes relacionadas com a salde,
promovendo um atendimento centrado no utente. Ser farmacéutico envolve muito mais do que a
simples dispensa de medicamentos, é necessario lidar com pessoas e procurar transmitir 0s Nn0ssos
conhecimentos da melhor forma possivel, para que estas possam fazer o correto uso da medicagao.
O atendimento ao publico é um trabalho que requer uma enorme responsabilidade e, enquanto
profissionais de salde devemos procurar sempre transmitir confianga nos nossos conhecimentos.
Esta proximidade com a realidade da profissédo é essencial para o colmatar dos cinco anos de curso,
permitindo-nos aprofundar conhecimentos na area da gestdo de medicamentos, rececdo de
encomendas e propria dispensa e aconselhamento farmacéuticos. Além disso, o facto da farmécia
possuir um laboratério de manipulados permitiu-me participar diretamente neste processo, e
conhecer mais sobre esta realidade da manipulacéo, tendo sido, sem divida, uma experiéncia muito
enriquecedora e desafiante. Ao longo destes seis meses, aprendi ainda que, acima de tudo, o
trabalho de equipa e a interajuda entre todos os elementos da farmacia séo requisitos chave para o
sucesso.

Relativamente aos projetos desenvolvidos, durante o estagio tive oportunidade de realizar
quatro projetos, trés dos quais relacionados com a COVID-19. O crescente nimero de casos e a
chegada da doenca a Portugal trouxeram davidas a populagéo e essa inquietacao foi visivel nos
utentes da farméacia. Deste modo, procurei intervir com um intuito de instruir os utentes e os préprios
colaboradores da farmécia, neste caso através de uma formacéo interna, alcangcando deste modo
as metas estabelecidas. Um outro projeto foi desenvolvido no a&mbito dos medicamentos
manipulados e estava relacionado com a sarna. Sendo esta uma doenga com carateristicas
particulares, quer a nivel do tratamento, quer a nivel de outros cuidados adicionais, achei essencial
elaborar folhetos que possam acompanhar o manipulado e servir como um guia de tratamento para
0 utente.

Deste modo, realgco que o estégio foi sem divida desafiante, permitiu adaptar-me néo sé a
realidade profissional como também a prépria situacdo desencadeante da pandemia, preparando-
me para enfrentar a vida profissional. Assim, termino fazendo um balango muito positivo desta
experiéncia que considero essencial para o meu crescimento académico e pessoal, recordando com

saudade todos os valores e ensinamentos que me foram transmitidos ao longo deste percurso.
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Anexo 1: Folheto informativo sobre o Coronavirus (frente)

CORONAVIRUS

E uma infecdo causada por um virus que pertence a familia
dos coronavirus.

SINAIS E SINTOMAS:

Os sintomas siao semelhantes aos da gripe comum.

Ly

/ @

Tosse Febre Falta de ar Regresso de Contacto
um pafs com alguém
infetado infetado

CUIDADOS A TER:

Quando espurar ou tossir,
tape o nariz e a boca com o
antebrago ou com um lengo
que deve ser logo descartado:.

Evite o consumo de
alimentos de origem animal
cruz ou mal cozmhados;

Evite o contacto proximo ¥ Lave as mdos com frequéncia
com pessoas com tosse, nariz (2o
A LS

. ) utilizando agua e sabdo ou
entupido e dificuladades uma solugéo com alcool a
respiratonas;

700.

O virus transmite-se através de goticulas expelidas por espirros
ou tosse. Pensa-se também que o virus se transmite através de
objetos contaminados.

FARMACIA \( '

[BPORTO (@ =i

Realizado por Catarinz Abreu no 3mbito do estigio curricular do MICF - 201%/2020
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Anexo 2: Folheto informativo sobre o Coronavirus (verso)

a) Molhar as maos e colocar sabao;
b) Esfregar:
1. As palmas das mios;

=)

2. Entre os dedos;
3. As costas das maos;
4. Os polegares;
5. A parte de tras dos dedos com os dedos entrelacados;
6. As unhas na palma das mios;
7. Os pulsos;
¢) Enxaguar as maos com igua;
8. Secar as mios com toalhete descartivel.

DEVO USAR MASCARA?
A Diregio Geral da
Saide (DGS) nao
4 4 1 & recomendao usode
méscara de protecao em

Esteve recentemente
em zonas afetadas ou
em contacto com
alguém infetado e

apresenta os sintomas?

Ligue:
808 24 24 24

pessoas sem sintomas.

Margo de 2020

FARMACIA(COUTO
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Anexo 3: Questionario “Impacto da COVID-19 no comportamento dos utentes da FC”

Impacto da COVID-19 no
comportamento dos utentes da
Farmacia Couto

O presente questionario visa avaliar o primeiro impacto da COVID-19 na vida das pessoas e
aimportancia de as manter informadas face a situagao atual de Pandemia. O inquérito é
dirigido aos Farmacéuticos e Técnicos da Farmacia Couto que estiveram na linha da frente,
em contacto direto com os utentes, de modo a avaliar a importancia de acompanhar a
populagao e qual o impacto da informagao distribuida em margo de 2020, relativa a COVID-
19, sob a forma de folheto informativo na Farmacia Couto.

Este inquérito é realizado no ambito do estagio curricular do Mestrado Integrado em
Ciéncias Farmacéuticas (MICF) da Faculdade de Farmécia da Universidade do Porto (FFUP).
A participagao é voluntaria e a informacao recolhida ndo permite a identificagao do
colaborador, sendo que os dados obtidos serdo processados de forma anénima e utilizados
exclusivamente para fins académicos.

*Qbrigatorio

A fevereiro/marco de 2020 notou alguma alteracdo no comportamento dos
utentes na Farmacia? *

Nada diferente O O O Muito diferente

Se considerou o comportamento dos utentes alterado, quais os principais sinais
que os utentes apresentavam?

(] nseguranca
[J Nervosismo
(] puvida
[] Negagdo
O

N&do me recordo

Notou que houve procura de aconselhamento farmacéutico face a questoes
relacionadas com a COVID-19? *

O Sim
O Nao

O N&ao me recordo
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Se respondeu que sim a questado anterior, qual ou quais as duvidas mais
frequentes?

(7] oqueéacoviD-19

g

Quais os principais sinais e sintomas
Cuidados a ter para evitar a disseminagao do virus

Como se transmite o virus

D Se deviam ou nédo utilizar a mascara de protecao e em que situagdes utilizar
|:| 0 que fazer no caso de apresentar os sintomas

N&o me recordo

Os conteudos abordados no panfleto (o que é a COVID-19, quais os principais
sinais e sintomas, cuidados a ter para evitar a disseminacao do virus, como se
transmite, correta lavagem das maos, utilizagdo da mascara em caso de
apresentar sintomas e o que fazer perante os mesmos) foram de facil
interpretacao para os utentes? *

O Sim, mencionaram ter ficado mais esclarecidos acerca de um determinado assunto
(O Nao sei, ndo mencionaram
O Nao, alguns colocaram questoes relativamente ao folheto

O N&do me recordo

Ap0s a distribuicao dos folhetos informativos notou alguma alteragao no
comportamento das pessoas? *

QO sim
O Nao

O N&ao me recordo

De forma geral, como avalia o impacto da distribuicdo dos folhetos informativos
relativos a COVID-19 nos utentes? *

O Positivo

O Negativo
(O Indiferente
@)

N&ao me recordo
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Anexo 4: Respostas ao Questionario “Impacto da COVID-19 no comportamento dos utentes da

FC”

Impacto da COVID-19 no
comportamento dos utentes da
Farmacia Couto

7 respostas

Publicar estatisticas

A fevereiro/margo de 2020 notou alguma alteragao no comportamento
dos utentes na Farmacia?

7 respostas

5 (71,4%)

1 (14,3%)

Se considerou o comportamento dos utentes alterado, quais os principais
sinais que os utentes apresentavam?

7 respostas

Inseguranga —5 (71,4%)

4(57,1%)

Nervosismo

6(85,7%

Davida

3(42,9%)

Negacao

Nao me recordo

Notou que houve procura de aconselhamento farmacéutico face a
questdes relacionadas com a COVID-19?

7 respostas

® Sim
® Nzo
@ Nao me recordo

FARMACIA(COUTO
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Se respondeu que sim a questao anterior, qual ou quais as duvidas mais
frequentes?

7 respostas

O que é aCOVID-19
Quais os principais sinais e

1(14,3%)

i 5(71,4%
sintomas
3(42,9%)
Como se transmite o virus 2(28,6%)
Se deviam ou rluao utilizar a 5(71,4%
mascarade ...

3(42,9%)

Nzo me recordo|—0 (0%)

Os conteudos abordados no panfleto (o que é a COVID-19, quais os
principais sinais e sintomas, cuidados a ter para evitar a disseminacdo do
virus, como se transmite, correta lavagem das maos, utilizagao da mascara
em caso de apresentar sintomas e o que fazer perante os mesmos) foram
de facil interpretacao para os utentes?

7 respostas

@ Sim, mencionaram ter ficado
mais esclarecidos acerca de um
determinado assunto

@ Nao sei, nao mencionaram

@ Nio, alguns colocaram
questdes relativamente ao
folheto

@ Nao me recordo

Apos a distribui¢cao dos folhetos informativos notou alguma alteragao no
comportamento das pessoas?

7 respostas

@ Sim
@ Nao
@ Nao me recordo

De forma geral, como avalia o impacto da distribui¢cao dos folhetos
informativos relativos a COVID-19 nos utentes?

7 respostas

@ Positivo

@ Negativo

@ Indiferente

@ Naio me recordo
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Anexo 5: Folheto ilustrativo de como utilizar a mascara cirargica (frente).

FARMACIA (COUTO

1@ 2 3 4

Lavar as maos com Posicionar a barra Colocar a méscara Puxar a méscara
dgua e sabdo ou metdlica na zona através dos para baixo de
com solugdo superior e a parte elasticos, ajustando modo a cobrir o
antissética de base azul para fora. a barra metdlica nariz e a boca.
alcodlica. Qo nariz.

FACULDADE DE FARMACIA
UNIVERSIDADE DO PORTO

Realizado por Catarina Abreu no &@mbito do estégio curricular da FFUP/2020. Agradego E ’ E
o preenchimento do inquérito anénimo sobre a utilizagdo da mascara para um estudo estatistico .j
disponivel através do QR Code ao lado. Obrigado pela sua contribuigdo. E

C

Anexo 6: Folheto ilustrativo de como utilizar a mascara cirrgica (verso).

e

NAO DEVE:

0 o - Retirar a méscara
@) para falar;
1 2 3

- Tocar com as mdos
na mascara;

Retirar a mascara Deitar a mascara Lavar as mdos com - Retirar a mdscara
pelos eldsticos. no lixo dgua e sabdo ou para espirrar ou tossir;
indiferenciado. com solugdo
antissética de base - Reutilizar a mascara;
alcodlica.

- Usar a méscara
hamida;

SEJA UM AGENTE DE SAUDE PUBLICA!

FARMACIA &c{oum
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Anexo 7: Questionario “Utilizagcdo da mascara cirurgica”.

Utilizacao da mascara cirurgica

O presente inquérito é dirigido aos utentes da Farmacia Couto e tem como objetivo avaliar o
impacto da distribuigdo de informacao, na forma de folheto ilustrativo, acerca da correta
utilizagdo das mascaras cirtrgicas. Este inquérito é realizado no ambito do estagio
profissionalizante do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF) da Faculdade
de Farmécia da Universidade do Porto (FFUP).

A sua participagao é voluntaéria e a informagéo recolhida ndo permite a identificagdo do
participante, sendo que os dados obtidos serdo processados de forma anénima e utilizados
exclusivamente para fins académicos.

*Qbrigatério

Sexo *

(O Feminino
O Masculino

O Prefiro ndo responder

Idade *

O <19 anos

(O 20-65anos

O > 65 anos
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Utilizacao da mascara cirurgica

*Qbrigatério

As perguntas que se seguem séo relativas ao folheto ilustrativo distribuido na Farmécia Couto.

O que achou da sua apresentacao? *
O Facil interpretacao
(O Dificil interpretagéo

O Algumas duvidas na interpretacao

As imagens contribuiram para uma melhor percecao do uso correto da mascara?
*

O Permitiu-me perceber melhor como devo colocar e retirar a mascara

O N&o necessitava das imagens para perceber como colocar e retirar a mascara

Sentiu que o folheto ilustrativo permitiu esclarecer algumas duvidas sobre como
deve colocar e retirar a mascara, e o que nao deve fazer enquanto a utiliza? *

O sim
O Nao
O Talvez

Se respondeu sim a pergunta anterior, em que parte € que o folheto lhe permitiu
esclarecer as suas duvidas? (Pode assinalar mais do que uma op¢&o)

[J Naforma como devo colocar a méscara
[] Naforma como devo retirar a mascara

D No que nédo devo fazer enquanto utilizo a mascara

Ja seguia todos estes passos antes de ter lido o folheto? *

O Sim, mas permitiu-me esclarecer algumas duvidas

O Sim, ja nao tinha duvidas em como utilizar corretamente a mascara
O Nao
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Anexo 8: Respostas ao Questionario “Utilizagdo de mascara cirurgica

Utilizacao da mascara cirurgica

27 respostas

Publicar estatisticas

Sexo

27 respostas
@ Feminino

@® Masculino
@ Prefiro nao responder

Idade

27 respostas

@® <19anos
@® 20-65anos
@ > 65 anos

O que achou da sua apresentacgao?

27 respostas

@ Facil interpretagao

@ Dificil interpretagdo

@ Algumas dividas na
interpretacao

100%

FARMACIA(COUTO
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As imagens contribuiram para uma melhor percecao do uso correto da
mascara?

27 respostas

@ Permitiu-me perceber melhor
como devo colocar e retirar a
mascara

@ Naio necessitava das imagens
para perceber como colocar e
retirar a mascara

Sentiu que o folheto ilustrativo permitiu esclarecer algumas duvidas sobre
como deve colocar e retirar a mascara, e o que ndo deve fazer enquanto a
utiliza?

27 respostas
® Sim

® Nzo
© Talvez

Se respondeu sim a pergunta anterior, em que parte € que o folheto lhe
permitiu esclarecer as suas duvidas? (Pode assinalar mais do que uma
opgé&o)

26 respostas

Na forma como devo

; —15 (57,7%)
colocar a mascara

Na forma como devo retirar
a mascara

No que nao devo fazer

o
enquanto utilizo ... 23 (88,5%)

Ja seguia todos estes passos antes de ter lido o folheto?

27 respostas

® Sim, mas permitiu-me
esclarecer algumas duvidas

@ Sim, ja nao tinha dividas em
como utilizar corretamente a
mascara

@ Nao

FARMACIA(COUTO
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Anexo 9: Formacdo interna - COVID-19 - Dispositivos médicos e equipamentos de protecdo
individual

COVID-I9

<= Seguranga nos conteddos
<+ Confianga no futuro

== Conforto
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0. GRUPOS DE RISCO 02. DISPOSITIVOS MEDICOS

04. MASCARAS 05. DOCUMENTOS
COMUNITARIAS NECESSARIOS

|dosos Doentes cronicos

Imunossuprimidos

FARMACIA'@UTO

03. EQUIPAMENTOS DE
PROTEGAO INDIVIDUAL

‘Gravidas
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'DECRETO-LEI N© 20/2020, DE | DE MAIO, ARTIGO 130 - B

FARMACIA(COUTO

rirgicas do tipo |, Il e IIR
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DISPOSITIVOS
MEDICOS (DM)

q?p
o 4

¢ Utilizados na prevencao, diagnastico ou tratamento de doengas;
Nao sao mecanismos farmacaldgices, metabdlicos ou imunclégicos.

Mascaras cirtrgicas sao classificadas como dispositivos médicos;

Norma harmonizada EN 14683:2019 : Mascaras cirdrgicas do tipo |, Il e [IR
Fiscalizado pelo INFARMED.

COMO DISTINGUIR AS DIFERENTES MASCARAS CIRURGICAS?
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MASCARAS CIRURGICAS

Tipa | Tipa Il Tipa lIR
Eficacia de filtragdo >85 1 D
bacteriana (%)
Pressdo diferencial (Pa/cm2) <40 <40 <60
Pressdo da resisténcia ao = = 0
salpico (kPa)
Limpeza microbiana (ufc/g) <30 <30 <30

Objetivo: Utilizadas por profissionais de satde no sentido de diminuir a disseminag&o do agente
infecioso para o doente e para o0 proprio meio ambiente.

Semimascaras autofiltrantes do tipo FFP1, FFP2 e FFP3.
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EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL CEPD)

Equipamento, complemento ou acessorio que € i
utilizado com o intuito de garantir a seguranga e ’7
saude do utilizador.

E

Semimascaras de protecao respiratoria S
autofiltrantes sao EPIs; F "T

Categoria Ill;

Fiscalizado pela ASAE; O
Norma harmonizante: EN 149:2001+A1:2019: FFP1, Q S
FFP2 e FFP3.

EQUIPAMENTOS DE PROTEQKO INDIVIDUAL

N m >

‘\r ...c%;"_ ° . -
hr"lmm = ,r.!"'v:b - wﬁ
FFP1 FFP2 FFP3

FARMACIA(COUTO
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EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL

FFP1 FFP2 FFP3
Eficiéncia Baixa Media Alta
Fuga total para o 22% 8% 2%
interior
Penetragac no material 20% 6%
filtrante

Objetive: Utilizadas por trabalhadores no sentido de proteger o utilizador contra um ou mais riscos
suscetiveis de colocar em causa a sua seguranga ou saude.

Artigo téxtil
Normas Harmonizadas:

ISO EN 9237:1995
ISO EN 14683:2019
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MASCARAS COMUNITARIAS
Nivel 2 Nivel 3
Utilizadores: Profissionais em Populagao em geral
contacto com o publico
Nivel de filtragdo min 90% 70%
Respirabilidade 40 Pa/seg 40 Palseg
Periodo de utilizagao Min 4horas Min 4 horas

Objetivo: diminuigdo da disseminag&o de particulas, ndo sendo indicadas para doentes nem
profissionais de salde.

Legislagdo em vigor
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DOCUMENTOS NECESSARIOS

DECRETO-LEI N© 14E/2020, DE | DE I3 DE ABRIL, ARTIGO 130 - |

FARMACIA'@UTO
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Mascaras em contexto COVID-19

FARMACIA(COUTO

TIPOS DE MASCARAS — CONTEXTO COVID 19
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CONCLUSAO

As mascaras de protegdo utilizadas na COVID-19 apresentam
diferentes requisitos legais, sendo consideradas DM, EPIl e
mascaras comunitarias, uma vez que apresentam carateristicas
diferentes. Deste modo, as mascaras devem ser utilizadas em
funcdo do contexto e da necessidade do utilizador.

0 Farmacéutico tem um papel crucial no acenselhamento.
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Anexo 10: Folheto da escabiose (frente)

A escabiose humana, habitualmente
designada de sarna, é uma
infestagdo  cutdanea  facilmente
contagiosa, provocada pelo acaro
Sarcoptes scabei.

Os sintomas geralmente surgem 4 a 6 semanas
apos infestagdo. (maior incidéncia a noite)

= Erupgodes cutaneas e comichao;

Locais mais comuns:

Axilas, escdpulas, entre os

Adulto

dedos, cotovelos, pulsos,
mamilos, cintura, nadegas e

pénis.
Crianga Cabega, pescogo, rosto, plantas dos pés e das maos.
- Contacto direto com a pele do - Lavagem de roupas, toalhas, lengéis e
individuo infestado; outros objetos a uma temperatura de 60°C.

Se ndo for possivel, colocar em sacos de

- Contacto sexual; plastico e manté-los fechados pelo menos

- Contacto com objetos de uma  trés dias;

pessoa infestada; (menos O tratamento deve ser feito em simultaneo

frequente) a todo o agregado familiar;

- Ndo utilizar fumigantes nem inseticidas para
desinfestagdo.

FARMACIA(COUTO [@PORTO (§)Umessume:

FARMACIA(COUTO
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Anexo 11: Folheto da escabiose - Creme de permetrina 5% (verso)

Creme de Permetrinaa5 % *
Quantidade necessaria para o tratamento: — Adulto: 100 g;
= Crianga: 50 g.

Modo de aplicagao: Aplicar em todo o corpo apés o banho, desde as plantas dos
pés ao pescogo, devendo manter as maos com o creme, incluindo as dreas debaixo
das unhas. Nos idosos e criangas a aplicagdo também pode ser feita no couro
cabeludo e no rosto. Deve evitar aplicar o creme perto dos olhos, do nariz e da
boca. O creme deve ser lavado apds 10 horas.

O

06290 l 0 . ﬁl

10 horas

Duragdo do tratamento: O tratamento deve ser realizado como exemplificado
acima e repetido passado uma semana.

Dial|Dia2 | Dia3 | Dia4 | Dia5 | Diab | Dia7

Dia8

Seguranca: Geralmente pode ser aplicado na gravidez, aleitamento e em criangas
com idade superior a 2 meses.

Os sintomas podem persistir apos o tratamento e nessas situagdes deve ser
realizado um tratamento dirigido para estes. A comichdo pode ser tratada com
emolientes sendo que também pode ser necessario recorrer a anti-histaminicos
ou corticosteroides topicos para o alivio dos sintomas.

Fale com o seu médico ou farmacéutico.

* Salavastru CM et al. European guideline for the management of scabies. J Eur Academy Dermatology Venereol. 2017;31(8):1248-53.

* Mendes AP. Escabiose - Tratar eficazmente e controlar a transmissao. CIM. 2016.
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Anexo 12: Folheto da escabiose - Creme de Enxofre 5% -10% (verso)

Creme de Enxofre 5% - 10 % *
Quantidade necessaria para o tratamento: — Adulto: 200 g;
= Crianga: 100 g.

Modo de aplicagao: Aplicar o creme em todo o corpo, apds o banho desde as
plantas dos pés ao pescogo, devendo manter as maos com o creme, incluindo as
areas debaixo das unhas. Deve colocar roupas limpas apds aplicagdo. O creme
deve ser lavado apds 24 horas e aplicado novamente.

Y - .il

24 horas

Duragao do tratamento: O tratamento deve ser realizado como exemplificado
acima durante trés dias consecutivos e repetido passado uma semana.

0290

Dial | Dia2| Dia3 | Dia4 | Dia5 | Dia6 | Dia7

Dia8 | Dia9 | Dia10

Seguranga: Geralmente pode ser utilizado em gravidas e em bebés.

Os sintomas podem persistir apds o tratamento e nessas situagdes deve ser
realizado um tratamento dirigido para estes. A comichdo pode ser tratada com
emolientes sendo que também pode ser necessario recorrer a anti-histaminicos
ou corticosteroides topicos para o alivio dos sintomas.

Fale com o seu médico ou farmacéutico.

* Salavastru CM et al. European guideline for the management of scabies. J Eur Academy Dermatology Venereol. 2017;31(8):1248-53.

* Mendes AP. Escabiose - Tratar eficazmente e controlar a transmissdo. CIM. 2016.
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Anexo 13: Folheto da escabiose - Solucédo de Benzoato de Benzilo - Acarilbial® (verso)

Solucao de Benzoato de Benzilo—Acarilbial® *
Quantidade maxima por aplicagdo: = Adulto: até 30 mL;
= Crianga: até 20 mL.

Modo de aplicagdo: Aplicar a solugdo apds um banho quente com o corpo bem
seco. A solugdo deve ser embebida em algoddo e friccionada levemente por todo o
corpo, exceto nas regides da face, mucosas e meato uretral. Aguardar que seque e
fazer de seguida uma segunda aplicagdo. A solugdo deve ser lavada apds 24 horas
e aplicada novamente. Para mais informagdes consulte o folheto informativo do medicamento.

SEACE &

24 horas

Duracao do tratamento: O tratamento deve ser realizado como exemplificado
acima durante dois dias consecutivos. O tratamento pode ser repetido apés um
intervalo de 7 dias .

Dial | Dia 2

V7

Seguranga: Utilizar com precaugdo em criangas com idade inferior a 10 anos. S6

utilizado na gravidez e aleitamento mediante prescrigdo médica.

Os sintomas podem persistir apos o tratamento e nessas situagbes deve ser
realizado um tratamento dirigido para estes. A comichao pode ser tratada com
emolientes sendo que também pode ser necessario recorrer a anti-histaminicos
ou corticosteroides topicos para o alivio dos sintomas.

Fale com o seu médico ou farmacéutico.

* Infarmed. Resumo das Caracteristicas do medicamento - Acarilbial. 2011.

* Mendes AP. Escabiose - Tratar eficazmente e controlar a transmisséo. CIM. 2016.

A

)
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Anexo 14: Folheto da escabiose - lvermectina Oral (verso)

Ivermetina Oral *
Dosagem: Atribuida em fung¢3o do peso = Aproximadamente 200ug/Kg.

Modo de administragdo: Fazer uma toma oral Unica. Repetir passado uma
semana.

A ivermectina deve ser ingerida numa refeicdo, juntamente com alimentos de
modo a aumentar a biodisponibilidade e penetragdo cutanea do farmaco.

Gr s

Duracao do tratamento: O tratamento deve ser repetido passado uma semana,
perfazendo um total de duas tomas.

Dial |Dia2 ] Dia3 | Dia4 | Dia5 | Dia6 | Dia7

Dia8

Seguranga: Ndo é recomendada a administragdo de ivermectina a gravidas ou
mulheres a amamentar, nem em criangas com peso inferior a 15Kg.

Os sintomas podem persistir apos o tratamento e nessas situagdes deve ser
realizado um tratamento dirigido para estes. A comichdo pode ser tratada com
emolientes sendo que também pode ser necessario recorrer a anti-histaminicos
ou corticosteroides topicos para o alivio dos sintomas.

Fale com o seu médico ou farmacéutico.
* Mendes AP. Escabiose - Tratar eficazmente e controlar a transmisséo. CIM. 2016.
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