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RESUMO

O Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF) dota o aluno de uma
impar formacdo tedrica e pratica que culmina num profissional em saude, na &rea
farmacéutica. Para consolidacdo destes mesmos conhecimentos torna-se imprescindivel
0 contacto entre o aluno e a farmacia comunitaria.

O presente relatério, relata as atividades elaboradas aquando da realizacdo do meu
estagio curricular na Farmacia Santo Antonio que decorreu desde 0 més de fevereiro do
ano de 2021 até ao més de maio do mesmo ano.

O relatério encontra-se dividido em duas partes. A primeira, Parte I, corresponde
a descricdo do funcionamento da farmacia incluindo as atividades desenvolvidas em
contexto pratico tais como a gestdo de stock, a rececdo e aprovisionamento de
encomendas, a rece¢do da prescricdo médica e validacdo da mesma e o aconselhamento,
dispensa e manipulacdo de medicamentos. A segunda parte, Parte Il, corresponde aos
projetos realizados no decorrer do periodo de estdgio, que incluem, um projeto de
formacdo interna, fruto da necessidade da farmacia e da sua equipa, subordinada ao tema:
“Medicamentos e Terapéutica para Animais de Companhia: O Impacto do
Aconselhamento Farmacéutico” e um segundo projeto de promocao e educacgdo para a
salide publica na escola com o objetivo de consciencializar as criangas para a importancia

de um estilo de vida saudavel e ativo como o tema: “A Farmacia Vai a Escola”.

Maria Campos Gouveia \Y/
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PARTE | — DESCRICAO E FUNCIONAMENTO DA FARMACIA SANTO
ANTONIO

1. INTRODUCAO E CONTEXTUALIZACAO

A Farmécia Comunitaria (FC) é a face mais visivel da profissdo onde os utentes
reconhecem-lhe proximidade, disponibilidade, confianca e, acima de tudo, dedicacéo e
competéncia profissional. Este perfil, aliado ao contexto pandémico que vivemos, fez
com que a FC se tornasse o refligio das incertezas e das preocupacdes que converteram o
farmacéutico no maior aliado em sadde publica.

O farmacéutico comunitério tem uma posicao privilegiada em relacéo aos outros
profissionais de salde que procede a preparacdo académica na area do medicamento e
permite encaminhar o utente no sentido de gerir e otimizar a sua terapéutica.

Os farmacéuticos comunitarios estdo empenhados em abranger mais servicos de
salde essenciais ao utente numa vertente terapéutica mas também, e essencialmente
preventiva.

O meu estagio curricular em Farmacia Comunitaria foi realizado na Farmécia
Santo Antonio e decorreu entre os dias 1 de fevereiro e 31 de maio de 2021, sob orientacdo
da Dra. Luisa Saldanha. O presente relatério descreve as atividades e tarefas realizadas

no ambito do estagio curricular em FC (tabela 1).

Tabela 1 - Cronograma das atividades desenvolvidas ao longo do estagio

curricular
Atividades Desenvolvidas FEV MARCO  ABRIL  MAIO
Integracdo e adaptacdo ao espaco de trabalho v v
Rececéo de encomendas v v v v
Realizacao de encomendas instantaneas v v v
Armazenamento e gestdo de stocks v v v v
Atendimento ao balcdo com supervisdo v
Atendimento ao balcdo auténomo v v
Preparacdo de manipulados v v v v
Organizacéo de receituario e faturacdo v v v
Preparacdo dos Projetos v v
Desenvolvimento dos Projetos v v

Maria Campos Gouveia 1
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2. ORGANIZACAO DO ESPACO FiSICO E FUNCIONAL DA FARMACIA
2.1 LOCALIZACAO E CONTEXTO SOCIOECONOMICO

A FSA fica situada na periferia da cidade do Funchal, mais precisamente no
Caminho de Santo Antdnio, n.°238 A, no centro da freguesia de Santo Anténio em frente
a Igreja. O meio envolvente é sobretudo habitacional e comercial, o que resulta numa
grande afluéncia de utentes.

Devido ao facto de ser a farméacia mais antiga da zona de Santo Antdnio, existe
uma grande quantidade de utentes fidelizados que tanto quanto se lembram, sempre
visitaram a FSA.

A relacdo entre os profissionais de salde e os utentes é distintamente proxima o
gue beneficiou a minha interacdo com os mesmos. Ao longo do tempo, tornou-se muito
gratificante para mim, conquistar a confianca de muitos utentes e passar a integrar o
ambiente familiar que ali se mantinha.

A grande percentagem de utentes que frequentam a FSA sdo idosos polimedicados
em situacdes socioecondmicas mais debilitadas. Os atendimentos a este perfil de utente
devem garantir que estes individuos sejam mais informados e que adquiram uma maior

qualidade de vida.
2.2 RECURSOS HUMANOS

Segundo o descrito no artigo 23 e 24 do capitulo IV do Decreto-Lei no307/2007 ,
de 31 de Agosto, os profissionais da farmécia agrupam-se em dois quadros distintos: o
quadro farmacéutico e o quadro ndo farmacéutico. Dentro do quadro farmacéutico, e
cumprindo os requisitos legais!, a Direcdo Técnica é realizada exclusivamente por um
farmacéutico, nesta farméacia compete a Dra. Luisa Saldanha.

A FSA possui um quadro de vinte funcionarios contudo, sé parte desta equipa é
que tive o privilégio de conhecer e trabalhar diretamente por questdes de seguranca, dada
a situacdo pandémica uma vez que trabalhavamos por turnos. Todos os funcionarios
apresentam-se identificados pelo cartdo de identificagéo e titulo profissional conforme a
tabela 2.

Maria Campos Gouveia 2
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Tabela 2 — Recursos Humanos da Farmacia Santo Anténio

QUADRO FARMACEUTICO QUADRO NAO FARMACEUTICO

Dr.2 Luisa Saldanha Direcéo Técnica ANA SILVIA Técnica Superior de
CARVALHO Farmécia

Dr. Paulo N6brega e Farmacéutico CARLA PATRICIA Técnica Auxiliar de

Sousa Adjunto F. GARANITO Farmacia

Dr. José Manuel Farmacéutico ARMINDO Técnico Auxiliar de

Viveiros Adjunto CAIRES PESTANA Farmacia

Dr.2 Isabel Patricia Farmacéutica TANIA Técnica Auxiliar de

Castro Adjunta CASTANHA Farmacia

Dré Karina Pita Farmacéutica DR? LUISA Administrativa
VASCONCELOS

Dr. Jodo Morais Farmacéutico DR2 BARBARA Gestora Comercial
SOUSA

Dr? Filipa Pereira Farmacéutica CRISTINA Repositora
FREITAS

Dr2. Carolina chaves Nutricionista DINA PEREIRA Técnica de diagnobstico

e tratamento
JOSE MANUEL Técnico Auxiliar
MARQUES

DANIEL

Farmacia

Técnico Auxiliar de

Farmacia

2.3 HORARIO DE FUNCIONAMENTO

A FSA disponibiliza aos seus utentes um horario alargado de segunda a sexta feira
das 8h00 as 21h00, nos dias Uteis; aos sabados das 9h00 as 21h00 e aos domingos e
feriados das 9h00 as 13h00 durante 363 dias do ano, dos quais ndo fazem parte apenas o
dia de Natal e o primeiro dia do ano.

De forma a cumprir as necessidades de quem a frequenta, os profissionais sdo
distribuidos em dois turnos que funcionam em sistema de rotatividade semanal,
respeitando a lei em vigor?. Durante 0 meu estagio curricular fui inserida no turno

correspondente ao da minha orientadora de estagio.

Maria Campos Gouveia 3



: . L. s am ~rmA e
Relatério de Estagio em Farmacia Comunitaria aq Farmacia
Y Santo Anténio

2.4 ESPACO FiSICO

A FSA ¢ facilmente identificada pelo letreiro “Farmacia” e pela cruz verde
luminosa, de acordo com a legislacéo vigente®.

Na parte envidragada da FSA, visivel para o exterior, encontra-se descrito a
Direcéo Técnica, o horéario de funcionamento, o escalonamento das farméacias em servico
permanente e 0s contactos telefonicos. Possui ainda um postigo, que permite a seguranca
necessaria durante o servico permanente, tal como definido na legislagdo.* Para além
disso, esta zona contém uma Farmacia TV que apresenta a distribuicdo das senhas por
balcdo e simultaneamente, videos promocionais enviados pelos laboratérios ou originais
da farmacia, uteis numa vertente de marketing. Esta foi a forma mais viavel de evitar
aglomerados no interior da farméacia o que facilita ndo sé um maior distanciamento e
seguranga entre os utentes, como também um atendimento mais privado e personalizado.

No exterior, a FSA dispbe de um estacionamento gratuito que auxilia os seus
utentes.

A parte interior é dividida por dois andares com acesso por elevador. No piso zero,
a FSA, possui uma area de exceléncia destinada ao atendimento ou front office que €
composto por seis balcGes (Anexo 1) e uma balanca com tensiometro automatico. Cada
balcdo possui gavetas onde sdo colocados os medicamentos ndo sujeitos a receita medica
(MNSRM) com mais saidas. No espaco circundante encontram-se as montras de
MNSRM das &reas com mais procura como higiene oral, medicamentos de uso
veterinario, produtos destinados a neonatos/criancas e produtos dermocosmeéticos. O piso
superior, piso 1, é comum & equipa e aos utentes porém é separado por uma porta
deslizante reservada ao pessoal da equipa. A parte reservada aos profissionais €
constituida por um gabinete da direcdo técnica, um laboratério de manipulados (Anexo
2), uma copa, instalacdes sanitarias, uma varanda e uma area destinada a rececdo e
armazenamento encomendas, designada back office (Anexo 3). Tanto os medicamentos e
produtos farmacéuticos localizados no back office como no front office estao
armazenados em condicgdes controladas de temperatura e humidade, sendo que estas sdo

verificadas e registadas periodicamente.
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2.5 SISTEMA INFORMATICO

A FSA utiliza como sistema informatico (SI) o Sifarma®2000, a maior ferramenta
de gestdo e atendimento que me acompanhou ao longo de todo o estagio. O (SI) reflete
todas as situacdes legais e obrigatorias em vigor de acordo com a portaria no 363/2010
de 23 de Junho de 2010, que define e cria as regras de Certificacdo dos Programas de
Faturacdo. Esta aplicacdo informatica foi desenvolvido pela Glintt® (Global Intelligent
Technologies HealthCare Solutions S.A.) com o apoio da Associacdo Nacional das
Farmacias (ANF) e tem como principal objetivo servir de instrumento de suporte ao
farmacéutico numa pratica virada para o utente.

Este Sl tornou-se, no decurso do estagio, um auxiliar na implementacéo das Boas
Préticas Farmacéuticas (BPF), que permitiu estimular a minha intervengdo farmacéutica
e o dialogo nos atendimentos, com sucesso. Este sucesso, foi também resultado da
confianca que senti ao trabalhar com um sistema pratico e eficaz, sustentado de

informac&o cientifica adequada e atualizada sobre os medicamentos.

Recorrentemente, acedia a informacéo cientifica dos medicamentos e consultava
as interacGes medicamentosas e com alimentos, bem como a posologia adequada ao peso
do utente, promovendo um responsavel uso do medicamento gracas a rapidez e validade
da informacéo contida no SI.

Em relacdo aos Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM), utilizava o SI
para confirmar a posologia adequada ao meu utente, consoante a patologia em questao.
Caso ndo fosse coerente com a prescricdo médica procurava uma justificacdo. Caso nao
houvesse uma justificacdo valida, que se verificava muito excecionalmente, e estando
perante um erro de prescri¢do, solicitava um farmacéutico para contactar o médico

prescritor e em conjunto solucionavamos o problema.
Para além deste SI, a FSA integra um projeto piloto para a instalacdo do novo
Modulo de Atendimento, um SI muito intuitivo mas ndo tdo completo no que toca as

exigéncias do backoffice nomeadamente, na rececdo de encomendas e faturacao.

Ao longo do meu estagio tive o privilégio de poder trabalhar com ambos os

sistemas, consoante as valéncias e fragilidades de cada um deles.
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A FSA encontra-se robotizada (Anexo 4) , tendo alcancado um prémio nacional
com o melhor projeto de Robética no biénio 2010/2021 da Glintt®, empresa lider a nivel
ibérico. O robot (Anexo 5) permite a equipa uma maior eficdcia em todo o processo de
atendimento, privilegiando um maior contacto com os utentes e possibilitando que o ato
farmacéutico se desenrole maioritariamente a volta destes e das suas duvidas e

necessidades.
3. FONTES DE INFORMACAO

Os recursos fisicos, que a farméacia do século XXI necessita, incluirem um corpo
farmacéutico com aptidGes proprias mas também fontes de informacao fidedignas sobre
os medicamentos, que auxiliem a sua atividade profissional.

A FSA possui varios livros atualizados e disponiveis para consulta como por
exemplo: a Farmacopeia Portuguesa (FP), Simposium Terapéutico (ST) e o Prontuério
Terapéuticos (PT). Para uma consulta mais rapida recorria a fontes digitais como o portal
do Infomed, no site do INFARMED I.P. (Autoridade Nacional do Medicamento e
Produtos de Saude, I.P.), a Legislacdo Compilada, ao Prontuario Terapéutico Online ou

ao Resumo das Caracteristicas do Medicamento (RCM).

Com alguma frequéncia consultava algumas das fontes de informacao referidas,
quer para esclarecer duavidas, confirmar respostas ou para adquirir novos
conhecimentos.

Aquando da dispensa de medicamentos, se o SI ndo fosse capaz de responder as

minhas questdes, explorava, normalmente, 0 RCM que consta no portal do Infomed.

4. GESTAO DE STOCKS - ENCOMENDAS E APROVISIONAMENTO

E imperativo que a farméacia disponha de medicac&o que responda as necessidades
dos utentes. Cada um dos produtos adquiridos deve ser mantido em condic¢des adequadas
de conservacdo e de armazenamento de forma a garantir a qualidade, seguranca e eficacia
dos mesmaos. Para isso, é necessario que haja uma gestéo rigorosa e estratégica do espago

fisico da farmacia e do equilibrio financeiro tendo em conta o capital disponivel.
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4.1 FORNECEDORES E AQUISICAO DE PRODUTOS

A aquisicdo de produtos baseia-se em parametros como perfil de vendas, média
mensal e anual de consumo, a sazonalidade de alguns produtos, bonificacbes dos
armazenistas, promocdes de laboratorios, fundo de maneio da farmécia, entre outros.

Nos meses primavera, que coincidiram com alguns meses de estagio,

prevaleceram receitas méedicas da especialidade de imunoalergoldgia.
4.2 ROTACAO DE STOCK E PONTO DE ENCOMENDA

Todo o circuito, desde a aquisicao, a saida do produto é registadas no Sl o que

permite rastrear todo o processo e manter o stock informéatico o mais aproximado do real.
4.3 CONCRETIZACAO, RECECAO E CONFERENCIA DE ENCOMENDAS

Na FSA existem essencialmente quatro tipos de modalidades de encomendas, as
encomendas diérias, uma no final do turno da manhd e outra no final do turno da tarde,
as encomendas instantaneas, em caso de necessidade de uma encomenda imediata, as
encomendas por delegados de informacdo médica ou as encomendas via verde.

As encomendas diarias sdo realizadas através do Sifarma®2000 e sdo
automaticas, assumindo os stocks minimos estabelecidos. Essa encomenda pode ser
alterada e ajustada as necessidades reais da farmécia quer pelo farmacéutico quer pelo
auxiliar responsavel e enviadas ao fornecedor pré-definido.

As encomendas instantaneas, normalmente realizadas via telefone, surgem

frequentemente no atendimento.

Realizei, durante o estagio, varias destas encomendas. Efetuava a chamada na
presenca do utente de forma profissional para que houvesse confianca e credibilidade na
transmissao de informacao relativamente por exemplo a hora de entrega do produto em

questao.

As encomendas efetuadas junto do delegado de informagdo meédica dos
laboratorios sdo da responsabilidade da direcéo técnica (DT) e requerem reunibes entre

ambos que acordam descontos e bonificacBes. Estas encomendas requerem uma quantia
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minima e normalmente sdo efetuadas para os medicamentos genéricos (MG) com maior
rotatividade, MNSRM e alguns produtos especificos de dermofarmécia.

Existem ainda, as encomendas por via verde para os medicamentos “rateados”,
isto €, medicamentos que voltam a estar disponiveis apds algum tempo em rutura nos

fornecedores.

Efetuei este tipo de encomenda por exemplo para o, Risperidal® medicamento de

disponibilidade reduzida, no periodo de estagio.

Todas as encomendas sdo rececionadas em local préprio para o efeito,
acompanhadas da fatura, original e duplicado e conferidas pelo técnico de farmécia. E
sempre necessario confirmar as quantidades dos produtos bem como o seu estado e ainda
0 prazo de validade (PV) e preco de venda ao publico (PVP).

O registo no sifarma®2000 inicia-se na op¢do Rececdo de Encomendas com a
insercdo do nimero de fatura correspondente, de seguida segue-se a conferéncia através

da leitura 6tica dos codigos

Esta tarefa foi das primeiras tarefas que efetuei e que mais me ajudou a associar

a substancia ativa ao nome comercial do medicamento, Gtil no atendimento ao balcéo.
4.4 MARCACAO DE PRECOS

Para os produtos de venda livre, onde se incluem os MNSRM né&o
comparticipados, Medicamentos de Uso Veterinario (MUV), dispositivos médicos e
produtos de dermocosmética, é necessario adequar a margem de lucro definida pela
direcdo técnica da farmacia para o calculo do preco de venda ao publico do medicamento.

O célculo do PVP dos medicamentos de venda livre é igual ao preco de venda ao
armazenista (PVA) multiplicado pelo Importo sobre o Valor Acrescentado (IVA) e pela
margem de lucro.

Para além destes fatores, € importante ter em conta a rotatividade do produto e os
precos aplicados no mercado concorrente, de modo a cumprir as margens de
comercializacdo predefinidas pela farmacia mas também adaptar os precos a realidade do

mercado.
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Desde o primeiro dia na FSA, ao realizar a rececdo de encomendas, pus em
pratica estes procedimentos de forma auténoma ou acompanhada por um técnico
auxiliar. No inicio sentia alguma dificuldade em articular os diversos fatores mas com a

experiéncia fui aperfeicoando a minha autonomia junto do sifarma®.
45 ARMAZENAMENTO E CONTROLO DE PRAZOS DE VALIDADE

Para uma boa gestdo do armazenamento de produtos numa farmacia comunitaria
devem ser tidos em conta alguns fatores como o espaco disponivel, o acesso rapido por
parte do colaborador e as condigdes ideias de armazenamento que incluem a temperatura,
a humidade e iluminacdo entre outras especificidades de cada medicamento.

O armazenamentos dos produtos farmacéuticos depende também do prazo de
validade (PV), onde se aplica a regra “first expired, first out” (FEFO) que evita PV
expirados, uma vez que 0s produtos com prazos mais proximos de vencer sao
armazenados de forma a serem escoados primeiro.

Os estupefacientes e psicotrépicos, dado o seu controlo especial, sdo armazenados

por sua vez num armario proprio, acessivel somente aos profissionais.
4.6 RESERVASE DEVOLUQ@ES

A FSA tem um sistema préprio de reservas ao qual chamamos sistema de “Boxes”
(Anexo 6), quando um produto ndo se encontra no stock da farméacia. Estas reservas
podem ou néo ficar pagas e séo registadas no SI com o nome e produto do adquirente.
Aguando o seu registo sdo emitidos dois taldes, o primeiro para o utente e o segundo para
colocar junto do produto no ato do seu rececionamento.

Os produtos reservados sd@o armazenados num sistema de boxes etiquetadas com
cada operador de balcdo da FSA, préximo do local de atendimento para facilitar a

dispensa.

Ao longo do estagio realizei varias reservas, que justificaram ter uma “box” da
minha responsabilidade e etiquetada com o meu nome. Assim, todos os produtos
reservados por mim eram separados, pelo auxiliar da farméacia responsavel pela rececdo

da encomenda que colocava o produto na minha “box”, facilitando a procura do mesmo.
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Auxiliava frequentemente os meus colegas nesta tarefa nos tempos de menor

afluéncia de utentes.

Relativamente as devolugdes, sdo feitas no caso da rececdo de um produto ndo
encomendado, com apresentacdo danificada ou outra razdo que o justifique e sdo
regularizadas informaticamente ao respetivo fornecedor. Em cada situacdo é necessario
emitir uma nota de devolucdo em triplicado, duas para o fornecedor e o triplicado para o
arquivo da farmécia.

Dependo da politica de cada fornecedor, a devolucéo pode ou ndo ser aceite. No

caso de ser aceite € emitida uma nota de crédito ou é substituida por outro produto.

Ao longo do estagio, apercebi me que muitas vezes o fornecedor ndo aceitava a

devolucéo, por diversas razoes.

Nesse caso, e se ndo estivesse em condicbes proprias para a comercializagdo, 0

produto era abatido e colocado no VALORMED para reciclagem.
4.7 MATERIAS-PRIMAS E REAGENTES

O farmacéutico, como especialista do medicamento e da sua producédo, tem uma
enorme responsabilidade na selecdo de matérias primas para a sua manipulacdo em
preparados oficinais e formulas magistrais.

Os manipulados que se efetuam na farmécia de oficina, especificamente, no
laboratdrio da FSA, sdo ndo estéreis embora exijam um rigor extremo na sua preparacao.

Estes produtos sdo armazenados em local proprio dentro do laboratério de
farmacotecnia.

A encomenda dos mesmos €, excecionalmente, acompanhada do Boletim de Analises

que comprove a qualidade de lote e precaucdes de uso.
5. DISPENSA DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS

A dispensa de medicamentos corresponde a ultima etapa do ciclo do medicamento, é
0 ato profissional em que o farmacéutico cede medicamentos aos doentes. Esta prética,

deve ser acompanhado de toda a informacéo indispensavel a uma boa adeséo terapéutica
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e a uma segura e correta utilizacdo do medicamento que satisfacam concomitantemente,

0 utente.

Numa fase inicial, a minha participacao neste processo foi apenas contemplativa, de
forma a poder absorver todas as valéncias necessarias para mais tarde, poder, de forma

autébnoma desempenhar esse papel tdo fulcral na vida dos utentes.

Para além da comunicacao verbal, € necessario colocar uma etiqueta nas embalagens
dispensadas, caso a medicacdo seja recém-adquirida, que reforcam a informacao

assegurando a seguranca e eficacia da terapéutica.

5.1 DISPENSA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A RECEITA MEDICA
OBRIGATORIA

5.1.1 PRESCRICAO MEDICA

Os MSRM exigem uma prescricdo meédica que inclua a denominagdo comum
internacional (DCI) da substancia ativa, a dosagem, forma farmacéutica, a apresentacao
e a posologia. O prescritor pode ainda, se assim o desejar, incluir a denominagao
comercial do medicamento.

Atualmente, as prescricdes médicas sdo maioritariamente eletronicas, salvo
excecOes de faléncia informatica, inadaptacao fundamentada do prescritor, prescricao ao
domicilio ou outras situacGes, até ao maximo de 40 receitas por més.

Durante o estdgio tive oportunidade de contactar com os diferentes tipos de
prescricdo, desde receitas manuais, eletronicas materializadas (receitas em papel) ou

receitas eletrénicas desmaterializas (receita sem papel).

Durante o atendimento ao publico, as receitas que tive mais contacto foram as

receitas eletrénicas desmaterializadas.
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5.1.2 VALIDACAO DA PRESCRICAO MEDICA

O farmacéutico é responsavel pela validacdo da prescricdo médica, onde esta
descrita, qualitativamente e quantitativamente, a medica¢do. A validagdo passa por
confirmar a dosagem, a existéncia de incompatibilidades e a posologia.

No momento da dispensa de um MSRM ¢ fundamental que o utente se faca
apresentar de uma receita meédica que se considere véalida que compele

obrigatoriamente®!:

a) Numero e codigo de barras da receita considerado valido;

b) Local de prescricdo e identificacdo do médico prescritor;

c) Nome do utente e nimero de beneficiario;

d) Entidade financeira responsavel,

e) Regime especial de comparticipacdo de medicamentos, se aplicavel;

f) DCI da substancia ativa;

g) Dosagem, forma farmacéutica, dimensdo e nimero de embalagens;

h) Identificacdo do despacho que estabelece o regime especial de
comparticipacdo de medicamentos, se aplicavel;

1) Data de prescricdo e validade da prescrigéo;

j) Assinatura do medico prescritor.

Apos a verificagdo da conformidade, e baseando-se nas intenc¢des e necessidades
do doente procede-se a recolha da medicago. E Gtil munir o utente de informac#o escrita
complementar a verbal, especialmente se foi a primeira vez da toma da medica¢do em

questéo.

Para a verificacdo das receitas médicas utilizava o historico do utente, sempre
que possivel, e rapidamente percebia se a medicagdo era ou nao habitual e se as doses
estavam corretas.

Por vezes, as receitas médicas careciam de conformidade e nesse caso, junto da
equipa de farmacéuticos da FSA, contactava o médico prescritor e orientava o doente de

acordo com as possibilidades ao meu alcance.
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5.1.3 INTERPRETACAO E AVALIACAO FARMACEUTICA

A interpretacdo e avaliacdo farmacéutica implicam o enquadramento do doente
associado ao seu estilo de vida, possibilidades econémicas, perfil farmacoterapéutico,
condicdes de administracdo, contraindicacdes e interagdes.

As receitas manuais, exigem uma especial atencdo uma vez que tém de ser
inseridas manualmente no Sl e podem ser mais dubias ja que existem medicamentos com

nomes muito semelhantes e muitas vezes a letra do médico néo é percetivel.

Quando tinha duvidas em relagdo a medicacdo descrita numa receita manual,
solicitava uma opinido a um colega de balcéo e para confirmar e questionava o doente

sobre a sua patologia ou consultava o seu histdrico de levantamento de medicagao.
5.2 DISPENSA DE PSICOTROPICOS E ESTUPEFACIENTES

Os psicotropicos e estupefacientes sdo produtos usados sob o espetro de um uso
medicinal e terapéutico, com um vasto numero de aplica¢des, por atuarem no sistema
nervoso central, tém um impacto em todo o organismo humano e podem atuar como
depressores ou estimulantes.’> Porém, a sua incorreta utilizagdo pode desencadear
situacdes de extrema gravidade e por isso exigem uma legislacao especifica e rigorosa.

Na Regido Auténoma da Madeira estdo sobre a alcada do IA-Saude, IP-RAM.
Estdo armazenado num armario proprio e fechado e a sua dispensa obriga a apresentacao
do bilhete de identidade ou cartéo de cidaddo do utente e o preenchimento, rigoroso, dos
dados do utente e do adquirente. 3

Relativamente as receitas, o original ¢ enviado para a autoridade que confere a
comparticipacdo e o duplicado fica guardado na farmaécia, por um periodo minimo de trés
anos. Mensalmente, ¢ enviado ao INFARMED o registo de entradas e saidas de
psicotropicos e estupefacientes. No que diz respeito as benzodiazepinas, o balanco de

entradas e saidas é enviado anualmente. 14
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53 REGIMES DE COMPARTICIPACAO DE MEDICAMENTOS,
SISTEMAS DE PRECOS DE REFERENCIA E SUBSISTEMAS DE SAUDE

O Decreto-Lei n.°97/2015, de 1 de junho, prevé que o Estado pode comparticipar
a aquisicdo dos medicamentos prescritos aos beneficiarios do SNS e de outros
subsistemas publicos de salde e que os grupos e subgrupos farmacoterapéuticos de
medicamentos e dispositivos médicos possam ser incluidos em escaldes de

comparticipacéo, desde que inseridos numa portaria adequada.*®

Tabela 3 — percentagem de comparticipacOes para os medicamentos

% DE COMPATICIPACAO
SOBRE O PVP
90
69
37
15

ESCALAO

o 0O w >

Existe ainda um regimes especial que prevé dois tipos de comparticipacdo em
funcdo dos beneficiarios ou da patologia, como por exemplo para doentes diagnosticados
com alzheimer, doenga inflamatdria intestinal, artrite reumatoide espondilite
anquilosante, dor oncoldgica moderada a forte, dor crénica ndo oncoldgica moderada a
forte e hemoglobinopatias. Neste regime, ha um acréscimo de 5% para o escaldo A e de
15% para os escaldes B, C e D.16

Para além da comparticipa¢do do Estado, na FSA é muito comum os utentes serem
beneficiarios de outros subsistemas por exemplo SAMS Quadro (Servicos de Assisténcia
Médico-Social do Sindicato dos Bancarios), CMF (Camara Municipal do Funchal) e

Associacdo de Socorros Mdtuos.

Durante o estagio tive oportunidade de contactar com receitas seguidas de
diversos regimes de comparticipacdo. Na FSA, é comum, criar-se na ficha do utente um
alerta para o seu subsistema de comparticipacdo, que nédo dispensa a leitura do cartéo

correspondente, mas precavé o profissional no momento da comparticipacao.
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5.4 FATURACAO E RECEITUARIO

Para que a farmacia possa receber o reembolso da comparticipacdo € necessario
proceder ao envio da informacéo da faturacdo refente ao receituario médico.

Todo o receituério e faturacdo sdo verificados o que implica a confirmacdo da
datacdo, assinatura e carimbo das receitas medicas, sendo, por fim, organizadas segundo
0 sistema de comparticipacdo e o lote a que pertencem.

No término de cada més é efetuado o fecho dos lotes e é emitido um documento
resumo de cada um dos lotes, designado verbete, o qual discrimina o PVP dos
medicamentos, o valor pago pelo doente, o valor comparticipado pela entidade
responsavel e ainda, uma fatura por cada organismo emitida em quadruplicado, na qual
consta uma série de informagGes como: nome da farmécia, codigo da ANF; n° da fatura;
més e ano; organismo de comparticipacdo; numero total de lotes e de receitas; valores
totais do PVP; encargos totais relativos ao utente e o total da importancia a pagar pela
entidade; data de emisséo; carimbo; e assinatura do DT ou do seu representante legal.

Depois de devidamente verificadas todas as receitas, estas devem ser entregues ao
Centro de Conferéncias de Faturas (CCF), no caso da Regido Autonoma da Madeira, o
CCF do Servico Regional de Saude (CCF-SRS), até o dia 5 do més posterior ao datado

nas receitas.’

Durante o periodo de estagio e no final de cada més, auxiliava frequentemente a
DT, a formalizar a faturacdo e o receitudrio ficando responsavel pela detecéo de erros

de receituario quer no aviamento quer na conferéncia de todos os parametros exigidos*?.

5.5 DISPENSA DE MEDICAMENTOS NAO SUJEITOS A RECEITA
MEDICA OBRIGATORIA E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

A dispensa deste grupo de medicamentos contempla produtos usados no
tratamento sintomatico de afe¢cbes menores que ndo carecem de uma consulta médica
como medicamentos e produtos de saude para uso veterinario, medicamentos e produtos
homeopéticos, produtos dietéticos, produtos para alimentacdo especial, produtos
fitoterapéuticos, produtos cosméticos/dermocosmeéticos e dispositivos médicos.

Este tipo de medicacdo € a mais utilizada na automedicagdo que se define como a

utilizacdo de medicamentos ndo sujeitos a receita médica de forma responsavel, sempre
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que se destine ao alivio e tratamento de queixas de salde passageiras e sem gravidade,
com a assisténcia ou aconselhamento opcional de um profissional de satide'®. Como tal,
o farmacéutico deve assegurar a sua dispensa com seguranca de acordo com o quadro

clinico do utente.

Freqguentemente os utentes de FSA chegavam a farmécia solicitando MSRM mas
sem a receita correspondente. O que fazia, muitas vezes, era apos analise da situacgao,
substituir essa medicagdo por um MNSRM ou indicava outras medidas néo
farmacoldgicas que auxiliassem a resolugdo do problema. Por exemplo, em casos de
distdrbio do sono, indicava um produtos com menos efeitos secundarios ao invés de uma

imidazopiridina.

5.6 ACONSELHAMENTO E DISPENSA DE OUTROS PRODUTOS DE
SAUDE

O aconselhamento farmacéutico ¢ o ato no qual o farmacéutico orienta, sugere,
alerta, informa e tenta obter a concordancia dos doentes, de modo a garantir a tomada de
uma deciséo correta sobre a melhor forma de cuidar da sua salde.

Cada vez mais é possivel a aquisicdo de produtos de salde e bem-estar em locais
alheios a uma farmaécia, como tal, € importante que se mantenha a qualidade e a exceléncia
da dispensa deste tipo produtos.

A reposicdo do bem-estar de um individuo e a manutencéo da sua qualidade de
vida esta nas méao dos farmacéuticos numa vertente de aconselhamento, que potenciam

0s conhecimentos adquiridos na faculdade.
56.1 SUPLEMENTOS ALIMENTARES

“...géneros alimenticios, ainda que apresentem algumas especificidades, como o facto de
se apresentarem com formas doseadas. Constituem fontes concentradas de nutrientes ou
outras substancias com efeito nutricional ou fisioldgico, estremes ou combinadas.
Destinam-se a complementar e/ou suplementar o regime alimentar normal, ndo devendo

ser utilizados como substitutos de uma dieta variada.” 7°
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Nos meses mais frescos, denotei na FSA uma procura intensa de suplementos
alimentares que visam reforgar o sistema imunitario. Vi-me obrigada a aprofundar o meu
conhecimento a cerca destes produtos ja que as ddvidas sobre os mesmos eram
recorrentes.

A preocupacao com a resisténcia ao virus e ganho de imunidade era cada vez
maior, ndo fosse a preocupacdo ainda sob a pandemia COVID-19. Desta forma, em
buscar de respostas concretas e fontes seguras comecei a relacionar os diferentes
complexos vitaminicos e a adequar as necessidades de casa utente.

Um utente habitual da FSA, em recuperacdo dos sintomas de COVID-19,
solicitou-me aconselhamento. Queixava-se de dores no corpo, falta de apetite e cansaco,
apos avaliacdo da sintomatologia e sabendo que se tratava de um jovem desportista,
aconselhei um suplemento de magnésio MAGNESIUM-OK ACTIVE® e um xarope de
alto valor nutritivo e energético CEREGUMIL®.

Umas semanas mais tarde, o0 mesmo utente, veio até a FSA gratificar o meu
aconselhamento exprimindo grande apreco pelos bons resultados.

Foi extremamente gratificante para mim, poder aconselhar e ajudar um jovem
que conseguiu com a ajuda dos suplementos alimentares que indiquei, retomar o seu

normal dia-a-dia e manter a sua atividade fisica.

6. MEDICAMENTOS MANIPULADOS

Um medicamento manipulado ¢ “qualquer férmula magistral ou preparado
oficinal
preparado e dispensado sob a responsabilidade de um farmacéutico”.®

A esséncia de ser farmacéutico reside na arte de manipular. Os medicamentos
manipulados, elaborados mediante (ou nédo) receita meédica, integram a préatica
farmacéutica ao nivel da farméacia de oficina e sdo essenciais a prestacdo de cuidados de
saude individualizada e adaptada as reais necessidades do doente.®

E no laboratério onde sdo preparados medicamentos manipulados e outras
solucBes extemporaneas. A manipulagdo das matérias primas é suportada de fontes de
informacdo como a Farmacopeia Portuguesa 9.0 (FP 9.0), o Prontuario Terapéutico 11 e
0o Formulario Galénico Portugués (FGP). A FSA possui ainda dossiers onde sdo

argquivados os documentos relativos a preparacdo dos medicamentos manipulados, como
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os “Boletins Analiticos”, “Fichas de preparacao de medicamentos manipulados” e
“Fichas de Seguranc¢a das Matérias-Primas”.
A producdo destes medicamentos ¢ feita com matérias-primas que constem na FP

ou na Farmacopeia Europeia (FE)."8

7. OUTROS CUIDADOS DE SAUDE E SERVICOS PRESTADOS NA
FARMACIA

A FSA dispde de outros servicos como as consultas de nutricdo, rastreios
auditivos, determinacdo de parametros fisioldgicos e bioquimicos e administragdo de

injetaveis atraves de profissionais qualificados e especificos para cada cuidado prestado.

7.1 DETERMINACAO DE PARAMETROS  FISIOLOGICOS E
BIOQUIMICOS

Na FSA é possivel determinar a PA, glicémia capital, colesterol total e
triglicerideos. O papel no farmacéutico na interpretacdo dos resultados é essencial a
transmissdo da informacdo correta ao utente. Os resultados destes parametros sao
registados num cartdo préprio da FSA de maneira a que haja um controlo continuo e desta
forma prever alguma situacao clinica de maior ou menor gravidade.

Para a realizag&o destes testes, deve-se em primeiro lugar, desinfetar o dedo com
alcool a 70% e deixar que ele evapore e de seguida puncionar com uma lanceta
descartavel. O sangue € recolhido num capilar e o aparelho, automaticamente realiza a
sua leitura.

E imperativo, ao efetivar estes teste, o uso de luvas, matéria descartavel e
contentores apropriados.

A FSA tem ainda uma balanga digital que efetua medi¢des de peso, altura e IMC.

Estes servicos farmacéuticos sdo realizados por farmacéuticos e técnicos de
farmécia num gabinete destinado a consulta farmacéutica onde séo tratados problemas

que exigem maior privacidade.

Esta foi uma tarefa que comecei a executar relativamente cedo no meu estagio
que me alertou para a prevaléncia dos valores elevados na sociedade portuguesas e

especificamente na RAM.
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Na primeira medicdo destes parametro que efetuei a uma utente, senti-me
receosa com medo de ter de repetir a picada na utente que pudesse causar algum
desconforto. Com a pratica fui aperfeicoando a técnica e consegui diminuir o desconforto
dos utentes com alguma conversa e distracdo associada a uma picada mais rapida e
eficiente.

A medicdo destes parametros, num gabinete privado, faz com que as pessoas se
sintam mais a vontade para fazer questdes e proporcionou uma relacdo muito proxima
entre mim e os utentes.

Um dos casos a reportar foi uma utente que ao sentir-se a vontade comigo,
confessou que sofria de violéncia doméstica pelo marido e que suspeitava que ele tivesse
alguma doenca do foro psicologico. Tentei que a utente me contasse alguns pormenores
e pelo quadro clinico suspeitei de transtorno bipolar. A minha primeira abordagem foi
indicar um psiquiatra alertando para as doengas maniaco-depressivas.

Uns tempos mais tarde, a mesma utente, chegou a FSA com uma receita médica
com um novo esquema terapéutico para estabilizacdo da doencga bipolar para o seu

marido, agradecendo o meu conselho.
7.1.1. DETERMINACAO DA PRESSAO ARTERIAL

Esta determinacéo € gratuita, na FSA, a todos 0s utentes que a visitam. A grande
maioria séo doentes hipertensos e clientes habituais da FSA acima dos quarenta anos de
idade.

7.1.2. DETERMINAQAO DA GLICEMIA CAPILAR

E um servico maioritariamente procurado por doentes diabéticos ou em estadio

ndo diagnosticado de pre-diabetes.

Para diagndstico da DM s&o utilizados alguns critérios que passo a enumerar :
i.  Hiperglicemia, com valores acima dos 200mg/dL, associada aos sintomas
classicos da doenca: polidria, polidipsia, polifagia e perda de peso ou
ii.  Glicémia em jejum, com valores acima dos 126mg/dL ou
iii.  Valores de glicémia acima de 200mg/gL, as 2h apo0s a Prova de Tolerancia a
Glicose (PTGO), com 75g de glucose ou
iv.  Hemoglobina glicosilada A1c (HbA1c) maior ou igual que 6,5%

Maria Campos Gouveia 19



: . L. s am ~rmA e
Relatério de Estagio em Farmacia Comunitaria aq Farmacia
Y Santo Anténio

E necessario referir que o diagnostico de DM néo deve ser feito com base numa
s6 medicdo de valores de glicémia, sendo necesséria a confirmacgdo em segunda analise.
Além disso, se para efeitos de diagnostico foram usados dois parametros, os valores

devem ser concordantes. Caso ndo acontega, ¢ imperativo realizar nova anélise.

Durante 0 meu estagio na FSA, tive oportunidade de realizar todos o0s tipos de
determinacdes fisioldgicas e bioquimicas acima descrita. O ambiente mais reservado faz
com que os utentes se sintam mais & vontade com o farmacéutico e desta forma consegui
intervir de maneira mais personalizada. Fui capaz de indicar algumas medidas nao
farmacoldgicas adaptadas a situacdo de cada utente, esclareci esquemas terapéuticos e
respetivas posologias e encaminhava alguns utentes para uma consulta de especialidade

médica, se achasse pertinente.
7.1.3. DETERMINACAO DE COLESTEROL E TRIGLICERIDEOS

E também possivel realiza na FSA a determinacdo dos niveis sanguineos de
colesterol e triglicerideos que deve ser realizada em jejum. Tem um custo simbolico
associado mas ndo € uma determinacdo tdo procurada como as restante porque € raro o

utente estar em condigdes de jejum e poderia enviesar os resultados.

7.2 RECOLHA DE MEDICAMENTOS ATRAVES DO VALORMED E DE
RADIOGRAFIAS

Os residuos de embalagens ou os medicamentos fora do prazo de validade séo
colocados num contentor do VALORMED. Para efeitos de recolha, apenas é permitida a
entrega de restos de medicamentos, materiais utilizados no seu acondicionamento
(cartonagens vazias, folhetos informativos, frascos, blisters, ampolas, bisnagas, entre

outros) e acessorios utilizados para facilitar a sua administracao.
Durante o estagio, efetuei varias vezes a rececdo de medicamentos ao balcéo, o

fecho dos contentores da VALORMED, a saida informatica, através do Sl e a sua

preparacéo por um distribuidor grossista.®
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7.3 FORMACAO COMPLEMENTAR

De forma a assegurar a competéncia dos seus funcionarios, a FSA, proporciona
uma formac&o continua que permite desenvolver e consolidar conhecimentos na area da
salde, relativamente a certos produtos, particularmente o seu modo de utilizacdo,

mecanismo de acdo e indicacgdes terapéuticas.

Ao longo do estagio, tive o privilégio de assistir a algumas formacdes, em regime

online e presencial nomeadamente na area da cosmética e da suplementacao alimentar.

PARTE Il - DESENVOLVIMENTO DOS PROJETOS DE ESTAGIO

PROJETO | - FORMACAO INTERNA SUBORDINADA AO TEMA:
“MEDICAMENTOS E TERAPEUTICA PARA ANIMAIS DE COMPANHIA: O
IMPACTO DO ACONSELHAMENTO FARMACEUTICO”

1. ENQUADRAMENTO E OBJETIVOS

Os animais de estimacdo tém vindo, em Portugal e em todo o mundo a ganhar um
papel preponderante na vida dos seus cuidadores. Durante o confinamento esse aprego
foi notorio e refletiu-se num aumento da procura de medicamentos e outros produtos de
saude animal que fazem parte do dia-a-dia da FSA.

O papel do farmacéutico comunitario estende-se cada vez mais ao atendimento de
cuidadores de animais domésticos.3® Esta mudanca de paradigma que se tem revelado
significativa nos ultimos tempos, torna imperativo uma colaboracdo interprofissional
entre o farmacéutico comunitéario e 0 médico veterinario.

Ha muitas formas pelas quais a farméacia e a medicina veterinaria podem trabalhar
em conjunto de maneira a adequar a evolucdo da pratica clinica e a dispensa de
medicamentos de uso veterinario (MUVs) em seguranga, construindo um caminho para
um atendimento de exceléncia.

Deste modo, € imprescindivel a formacdo continua dos profissionais da farmacia

que reveja a legislacdo aplicavel no segmento veterindrio das farmacias e as
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especificidades terapéuticas em medicina veterinaria e aborde as alteracGes a prescricao

médico-veterinaria e ao aconselhamento destinado a animais de companhia.
2. INTRODUCAO TEORICA
2.1 CONCEITO ONE HEALTH

Nas ultimas trés décadas tornou-se claro que a maioria das novas doencas
infeciosas zoondticas emergentes tinham origem em animais?! e que os motores da sua
emergéncia estdo associados as atividades humanas incluindo mudangas nos
ecossistemas.

O conceito One Heath constitui uma abordagem colaborativa, multissetorial e
transdisciplinar que tem como objetivo o reconhecimento da interligacdo entre pessoas,
animais e plantas que partilham o mesmo ambiente. 21-2

E cada vez mais importante que haja um dialogo constante entre a satide animal e
a saude humana que querer confianca profissional e um canal de proximidade entre o

farmacéutico e o utente.

211 COMO APLICAR O CONCEITO “ONE HEALTH” NUMA
FARMACIA COMUNITARIA

Proteger o meio ambiente requer acdes ao longo de todo o ciclo de vida dos
medicamentos onde os farmacéuticos podem e devem atuar e ser conscientes do seu
papel. E da responsabilidade farmacéutica a dispensa de MUV autorizados no mercado e
acompanhados de aconselhamento e de indicacdo da sua correta utilizacdo. E inerente,
também a nossa profissdo o reporte de efeitos adversos ou incidéncias que implicam um
sistema de farmacovigilancia.

Para além disso, é relevante fazerem-se campanhas de sensibilizagdo como por
exemplo a Campanha da Raiva nos Animais de Companhia definida, no presente ano,
pela regulamentacdo do programa nacional de luta e vigilancia epidemiologica da raiva
animal, a qual as farméacia podem aderir.?3 E ainda a sensibilizacdo para a emergéncia da
resisténcia aos antimicrobianos (RAM) que constituem uma ameaca a saude humana e

animal.?
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2.1.2 ANTIBIOTICOS PARA USO VETERINARIO

Os antibidticos de uso veterinario sdo categorizados segundo a EMA (Agéncia
Europeia do Medicamento) para uma utilizacdo prudente e responsavel no sentido de
reduzir significativamente a resisténcia aos antimicrobianos.

Morrem anualmente 25.000 pessoas todos os anos na UE com infecGes
provocadas por bactérias resistentes aos antimicrobianos.?> Como tal, é imperativo a
promocgdo do uso responsavel dos antibioticos que implica a formagdo de médicos e
farmacéuticos, responsaveis no aconselhamento de pacientes e produtores. A estratégia

para o combate das RAM passa entdo por banir as mas praticas clinicas.?®

2.2 PARTICULARIDADES DA PRESCRICAO E DOS FARMACOS DE USO
VETERINARIO

2.2.1 A ADMINISTRACAO DE FARMACOS A ANIMAIS

A medicina veterinaria, ao invés da medicina humana, lida com vérias espécies
diferentes.

A via de administragdo de medicamentos veterinarios deve ser ajustada a espécie
e ao peso do animal o que implica ndo sé o perfeito conhecimento da farmacologia do
medicamento em questdo como também, da farmacocinética, da fisiologia e do
metabolismo do animal a que se destina.

Os medicamentos orais sdo 0s mais requisitados e podem ser administrados com
a racdo normal do animal ou com agua potavel. 2-?¢ A maioria dos utentes opta por uma
formulacdo sélida ao invés de uma liquida pela sua pratica utilizag&o.

Segundo alguns estudos e relativamente a estes medicamentos, apesar do seu
amplo espetro de acéo e diversidade, requerem alguma recriagdo no que toca ao paladar.
Os cuidadores queixam-se frequentemente que o sabor desagradavel tem vindo a
comprometer a administracdo da dose correta por falta de apetite e interesse no animal

em ingeri-lo, negligenciando uma terapéutica correta.?%:35-36
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2.2.2 ENTIDADES RESPONSAVEIS

Em Portugal, as entidades responsaveis pela gestdo de saude e protecdo animal
sdo a DGAV - Direcdo Geral de Alimentacdo e Veterinaria, a quem compete a
regulamentacdo e coordenacdo do controlo alimentar, sanidade vegetal e fitossanidade®’;
a DGS — Direcdo Geral da Saude, organismo central do Ministério da Salde, integrado
na administracéo direta do Estado® e a APA — Agéncia Portuguesa do Ambiente, que tem
como missdo propor, desenvolver e acompanhar as politicas ambientais e de
desenvolvimento sustentavel em colaboracdo com outras entidades publicas e privadas,
como as farméacias comunitarias que tém em vista 0 mesmo fim que consiste na
valorizacdo ambiental e prestacdo de servicos de elevada qualidade.®

A nivel internacional sdo responsaveis a OIE — World Organisation for Animal
Health, surgida da necessidade de combate as doencas animais a nivel mundial*?, a WHO
—World Health Organization, cujo papel principal é dirigir a sadde Internacional e liderar
as respostas globais de salide* e ainda a F.A.O — Food ans Agriculture Organization, uma
agéncia especializada que lidera as forgas internacionais de combate a fome.*%: 43

Todas as entidades referidas acima devem reafirmar 0 seu compromisso,
perspetivando um futuro cooperativo que reconheca que a saude humana, animal e 0 meio

ambiente estdo interligadas.
2.3 FONTES DE INFORMACAO

Durante o atendimento é comum surgirem algumas ddvidas, especialmente
quando nos deparamos com questBes relativas a saude animal onde a pratica e o
conhecimento ndo é tdo imediato quando comparado com a percecdo e educacdo em
salide humana, amestrada ao longo do curso.

Como tal, é imprescindivel suportar o farmacéutico de fontes de informacéo
seguras que auxiliem a dispensa adequada da medicacao, como o Handbook of Veterinary
Drugs, o Simposium Veterinario disponivel agora também em formato online e o
Pontuario Terapautico. Para uma pesquisa mais rapida, pode recorrer-se aos sites

MedVet, Apifarma ou SimposiumVet.
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2.4 ESPECIFICIDADES ANIMAIS

As especificidades animais vao determinar as diferentes doses por espécie
consoante a classe a que o animal se insere entre homeotérmico ou endotérmico, e
poiquilotérmico ou ectotérmico, consoante a sua dependéncia ou ndo da temperatura
ambiente e se se incluiem em monogéstico ou poligéstico.

A dose e a frequéncia de administracdo de um determinado farmaco a uma espécie
animal vai também depender da farmacodindmica, o efeito sobre o organismo e da
farmacocinética consoante as reacdes metabdlicas mais caracteristicas de cada espécie
que vdo retardar ou acelerar a absorcdo, distribuicdo, metabolizagdo e eliminacdo
(ADME) do farmaco. Por exemplo, a semivida do acido salicilico € muito superior num
omnivoro como 0 Homem comparado com um herbivoro como a vaca, isto porque a
clearance plasmatica € superior nos herbivoros, seguida dos omnivoros e por fim dos

carnivoros.*
2.5 RECEITAS MEDICO-VETERINARIAS NORMALIZADAS

Segundo o Decreto-Lei n.° 175/2005, de 25 de Outubro, a dispensa de
medicamentos a espécies de interesse pecudrio sO é legal na presenca de uma receitas
médico-veterinaria normalizada.

Esta receita € emitida por um médico veterinario e posteriormente dispensada
numa farmacia comunitaria, Unico local acessivel ao utente para obter este tipo de
medicacdo. E portanto requer alguns requisitos especificos como: a emissdo de um
triplicado, destinando-se o original ao fornecer, o duplicado ao adquirente e o triplicado
ao médico veterinario prescritor; este tipo de receitas ndo € renovavel e tem validade
méaxima de 10 dias a contar desde a data de emissdo; deve ter todos os campos
integralmente preenchidos e tem de ter colocado, no original e no duplicado a vinheta.*

Para além disso, MUV para animais de producao tem obrigatoriamente expresso
um intervalo de segurancga que é calculado a partir do limite maximo de residuos para
carne/ visceras e produtos de origem animal como por exemplo o leite, 0os ovos e 0 mel.*8

Recentemente, em 2015, e de maneira combater mais eficazmente o crime de
usurpacdo de funcbes, surgiram as receitas eletronicas médico-veterinarias.
Implementadas com sucesso e junto da Associagdo Nacional de Farmécias (ANF) onde

foi solicitado, pela Bastonaria da Ordem dos Médicos Veterinarias a divulgacdo do
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Regulamento de Prescricdo e Certificacdo Médico Veterinaria pelos associados da
ANF.4

2.6 MEDICAMENTOS DE USO HUMANO VS. MEDICAMENTOS DE USO
ANIMAL

A confianca num medicamento, baseada unicamente no facto de resultar no nosso
organismo é recorrente mas enganadora. Esta dissimulacdo pode levar a cabo a
complicacGes muito graves quando falamos de animais de companhia, domésticos ou
espécies de produgdo. Por esse motivo e excecionalmente, a prescricdo de um
medicamento de uso humano pode destinar-se a uma animal segundo o Decreto de Lei
n.° 148-2008.

Aquando a prescricdo de um MUV deve-se aplicar a “Cascata de Prescrigdo” 4
que consiste em primeiro lugar, prescrever um MUYV indicado para a espécie e patologia
em causa e s6 em caso de incompatibilidade passar para a op¢do seguinte, a prescri¢do de
um MUV indicado para outra espécies/patologias, e assim sucessivamente pela seguinte
ordem, prescricdo de um MUV autorizado noutro estado membro, prescricdo de um
medicamento de uso humano e em Ultimo caso de um medicamento magistral ou de

oficina.
2.7 FORMAS FARMACEUTICAS VETERINARIAS

Cada tratamento e cuidado animal requer uma adequada dose a ser administrada,
para tal e de forma a que seja possivel adequar-se a fisionomia e fisiologia de cada animal
foram desenvolvidas diversas formas farmacéuticas veterinarias®®? que auxiliam o
cuidador na sua aplicacao e/ou administracéo.

As formas farmacéuticas mais requisitadas na farméacia sdo os comprimidos
mastigdveis e a un¢ao punctiforme conhecida também como ‘“spot-on” e “pour-on”,
comuns nas formulagdes antiparasitas. Existem ainda os aerossois, amplamente usados
em gatos e cdes diagnosticados com asma, 0s sistemas plasticos de libertacdo lenta, as

pulverizagdes bucais e o bolus intra-ruminal, entre outros.
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3 PAPEL DO FARMACEUTICO COMUNITARIO NA DISPENSA DE MUV

A grande fatia de cuidadores de animais opta pela farmacia para adquirir os
produtos de saude e bem estar animal. Em resultado, o farmacéutico comunitario interage
cada vez mais com questdes praticas sobre animais de estimacao que requerem cuidados
especificos e por isso tem de estar apto para a indicacao imediata do produto que melhor
se adequa a situacéo.

Segundo o Centro de Informagéo Antivenenos, as intoxicagdes em animais por
medicamentos de uso humano representam uma percentagem significativa e preocupante.
Acrescido a este facto, o aconselhamento na farmécia é uma das justificacbes mais
frequentes pelos proprietarios de animais para o uso de medicamentos sem
aconselhamento veterinario.

Portanto, hd uma necessidade crescente de estabelecer uma maior cooperagéo
entre farmacéuticos e veterinarios a fim de entender as necessidades dos seus pacientes
mantendo uma relacdo sinérgica em prol do animal.

As situacGes que mais levam a medicacdo dos animais sem aconselhamento
veterinario sdo a apatia e a depressdao e o0 principio ativo mais requisitado é o
paracetamol.® E de facto muito importante transmitir a informag#o correta acompanhada
do medicamento correto, seguro, eficaz e estdvel que contribua para a melhoria da
qualidade de vida do animal e ndo num agravamento do quadro clinico devido a uma

negligente dispensa de medicacdo que pode ter um desfecho muito desagradavel.
4 DERMATOLOGIA VETERINARIA

Os problemas mais frequentes na dermatologia animal, incluem, problemas
alérgicos, flngicos, parasitarios, imunomediados, enddcrinos, piodermas e seborreias.>3

Para além disso, muitas patologias podem ter consequéncias dermatolégicas sendo a pele

e a pelagem um indicador indireto da satde do animal ao qual devemos estar atentos.
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4.1 DERMATOPATIAS
411 OTITE EXTERNA

Os sinais clinicos mais comuns sdo o prurido, a dor, a inclinacdo da cabeca,
eritema, automutilagdo, mau odor e aumento da produgédo de cerimen.>* A escolha dos
produtos de limpeza e tratamento devem ser sempre baseados na avaliagdo da integridade
timpanica, o tipo de exsudado e o tipo de agente. No entanto, o farmacéutico pode com
seguranca, dispensar MNSRM que possibilitem uma boa limpeza auricular como por
exemplo o soro fisioldgico. Em casos mais grave aconselha-se um agentes otolégicos e

um corticosteroide, se consentido pelo médico-veterinario
4.1.2 PIODERMAS

Os sinais clinicos mais frequentes sdo o eritema, papulas, pustulas, lesdes
circulares, alopécicas, crostas, descamacao e hiperpigmentagao. Alguns nodulos e
franculos podem surguir em processos mais profundos. -5

O tratamento sistémico é feito com antibioterapia, sendo a cefalexina e a
amoxicilina + &cido clavulanico a terapéutica predileta para este quadro clinico. Pode
associar-se a este tratamento um banho de clorohexidina ou uma pomada com

antibiotico.%®
4.1.3 PARASITOSES - SARNA SARCOTICA

A sarna caracteriza-se pelo prurido muito intenso e alopécia associado a eritema,
hiperqueratose, hiperpigmentacio e pioderma secundaria.® O tratamento sistémico inclui
ivermectina; milbemicina oxima, selamectina, moxidectina, fluralaner ou afoxolaner
conforme a situagéo clinica e prescricdo médico-veterinaria.’

O tratamento topico integra formulagdes com amitraz ou fipronil 0,25% como o
frontline® que representa uma grande parcela no nimero de vendas na FSA, relativa a

produtos animais.
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4.1.4 PARASITOSES - PULGAS

Os sinais clinicos num animal com pulgas distinguem-se entre espécies. O céo,
apresenta tipicamente lesdes na zona lombo sagrada e base da cauda. Pode ser a causa de
“Hot spots” ou de DAPP - Dermatite alérgica a picada da pulga. Enguanto o gato cursa
com quadros de dermatite miliar ou alopecia autoinfligida. Ambos podem apresentar
eritema associado.

O controlo deste parasita pode ser feito com adulticidas como o nitempiram,
imidaclopride ou selamectina em associacdo com um regulador do crescimento como o
metopreno e um inibidor do desenvolvimento do parasita como por exemplo o
lufenuron.%8

E necessario ter atengdo especial ao desparasitante aconselhado dependendo da
espécie a que se destina uma vez que as piretrinas em gatos sdo altamente contra-

indicadas®® e os Coollies séo alérgicos a ivermectina.
5 METODOS

Foi me dada a oportunidade, por sugestdo da minha orientadora, abordar o tema
medicamentos de uso veterindrio com objetivo de, junto da equipa da FSA, recuperar
certos conceitos e clarificar alguns outros, numa apresentacdo em PowerPoint (Anexo 7)
que teve como foco a intervencdo do farmacéutico nos cuidados de satde animal numa

perspetiva quimica farmacéutica, considerando os aspetos terapéuticos mais relevantes.
6 RESULTADOS

O facto da sessao ter sido dirigida a profissionais de saude, com niveis de habilitacbes
elevados fez com que a discussdo do tema fosse elucidativa e construtiva. A equipa
demonstrou interesse no tema abordado através de uma participacdo ativa durante a
Sessao.

De forma a avaliar a relevancia da formacdo, criei um questionario de satisfacao
informético em regime anénimo que foi respondido posteriormente pelos assistentes e

revelou resultados muito recetivos em rela¢éo a minha prestacéo. (Anexo 8)
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7 CONCLUSAO

A realizacdo desta formacdo veio aumentar a qualidade do servigo farmacéutico
prestado na FSA, o que a dispensa de PUV e MUV diz respeito, tendo esta apresentacdo
contribuido para o esclarecimento de algumas duvidas, a mesma veio reforcar a
importancia da administracdo correta de MUV de modo a otimizar os ganhos na satde do
animal e do seu cuidador cumprindo uma dispensa segura e eficaz.

Para mim em particular, foi uma grande oportunidade comecar a dar os meus
primeiros passos no aconselhamento mais vocacionado para os MUV e aplicar os
conhecimentos adquiridos na FFUP e no desenvolver deste projeto. Foi enriquecedor
enquanto estudante e futura profissional de saude responsavel pelo racional uso do
medicamento poder junto da minha equipa abordar esta tematica e sentir-me valorizada

numa vertente mais pratica e num ambiente tao recetivo.

PROJETO Il - FORMACAO NA ESCOLA BASICA DE PROMOCAO E
EDUCACAO PARA A SAUDE PUBLICA: “A FARMACIA VAI A ESCOLA: ”

1. ENQUADRAMENTO

A salde é um bem e um direito numa sociedade em que cada individuo esta dotado
dos conhecimentos e dos meios para nascer, desenvolver-se e crescer em harmonia. Para
tal, € necessario motivar as criancas a um estilo de vida adequado a construgédo do seu
equilibrio.

O medicamento é uma das mais importantes tecnologias acessiveis a vida,

decisivo para a saude e qualidade de vida de todas as pessoas.
2. INTRODUCAO TEORICA

A Hipertensdo Arterial (HTA), a obesidade e a diabetes mellitus (DM) resultam
da interacdo entre a promoc¢édo de um estilo de vida moderno repleto de habitos pouco
saudaveis como a privacdo de alimentos saudaveis sujeito a dietas hipercaldricas e
hiperlipidias, a falta de exercicio fisico, a acumulacéo de stress e o tacabo.5!

As doencas cronicas podem ser prevenidas com algumas estratégias de

reeducacgéo que alerte os jovens para a importancia de um estilo de vida ativo.
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2.1 DIABETES MELLITUS

A Diabeles Mellitus (DM) é um conjunto heterogéneo de situacbes clinicas que
se caracteriza por uma aumento da concentracdo de glucose plasmatica que advém da
alteracdo da secrecdo de insulina resultando num anormal metabolismo de hidratos de
carbono, gorduras e lipidos.3!

A DM pode vir a tornar-se uma das principais causas de incapacidade,
morbilidade e mortalidade.®> Em Portugal, a prevaléncia de doentes diagnosticado com
DM encontra-se nos 13,3% para pessoas compreendidas entre os 20 e 0s 79 anos onde 0s
encargos com os medicamentos destinados ao controlo da DM perfazem um total de cerca
de 210 milhdes de euros que se destinam maioritariamente a comparticipacdo de
insulinas.

Assim sendo, e no contexto econdémico atual, € cada vez mais importante
promover o0 uso racional do medicamento e reduzir os encargos do Sistema Nacional de
Saude (SNS). O farmacéutico detém a responsabilidade e o poder de, junto das novas

geracOes, implementar projetos educativos que as sensibilize para esta realidade.
2.2 HIPERTENSAO ARTERIAL (HTA)

A prevaléncia de doencas cronicas com grandes implicagdes para a satde como a
Hipertensdo Arterial tem sido ao longo dos ano cada vez mais notéria.6263

A HTA é o principal fator de mortalidade e morbilidade do mundo e esta
intimamente associada a doenca cardiovascular.

Os medicamentos anti hipertensores tem mostrado resultados promissores no
controlo desta doenca. A terapia farmacoldgica de primeira linha inclui os inibidores de
conversdo da angiotensina, bloqueadores do recetor da angiotensina Il, os bloqueadores
dos canais de calcio, diidropiridina e diuréticos tiazidicos. 6262

No sentido de alcangar o tratamento ideial, a Sociedade Internacional de
Hipertensao (ISH) publicou algumas diretrizes que auxiliam o combate da HTA.

A OMS sugere que o tratamento farmacolégico pode ser fornecido por
profissionais de saude especializados como farmacéuticos, com capacidade de gestdo de

saude e sempre com acompanhamento e supervisdo de um médico.®*
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Medidas ndo farmacoldgicas adicionais incluem um dieta rica em frutas e vegetais
com limitacdes de consumo de sodio de 1,500 mg por dia®®, cessédo tabagica e atividade
fisica moderada. Estas medidas de facto figuram uma pratica muito simples, nada

obstante, varios estudos comprovam a sua relevancia na prevencéo de HTA. 6667
2.3 OBESIDADE INFANTIL

Segundo o relatério COSI (Childhood Obesity Surveilance Inititive) Portugal
2019, 31,6% das criancas da Regido Autonoma da Madeira RAM entre 0s 6 e 0s 8 anos
de idade tém excesso de peso com uma prevaléncia de 13,6%. Isto significa que, na RAM
as criancas obesas refletem uma parcela representativa cujo valor é superior a media
nacional (29,6% de excesso de peso e 12% de obesidade)®. Como tal, é imperativo e
urgente proporem-se novas estratégias de combate a este inquietante problema.

A obesidade infantil comecar na gravidez onde se podem desde ja adotar medidas
que combatam o sedentarismo, um dos principais aspetos de prevencdo. E relevante
acautelar as criancas e alertar também para o poder dos alimentos pré-confecionados e
para a préatica de exercicio fisico desde os mais novos aos mais idosos, essencial como

coadjuvante na manutencao do peso ideal.
2.4 O USO CORRETO DOS MEDICAMENTOS

A consciencializacdo do publico infantil a cerca da correta utilizagdo dos
medicamentos € um incentivo a transformacdo da educacdo e multiplicacdo do
conhecimento entre as familias. 68

2.4.1 POSOLOGIA DO MEDICAMENTO

A posologia € a dose e a frequéncia com que um medicamento deve ser tomado

de acordo com as instru¢des de um profissional de satde. Por exemplo, e comprimido de

100 mg, trés vezes por dia.5%70

2.4.2 MEDICAMENTOS DE USO PEDIATRICO
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A disponibilizacdo de medicamentos apropriados para criangas requer a
disponibilidade de formulages terapéuticas seguras na pediatria. Infelizmente, 50-90%
dos medicamentos utilizados em criancas resulta da extrapolagdo de estudos em adultos’*
que ndo respeita a diferente fisiologia com variagbes altamente significativas na
farmacodinamica e farmacocinética. Portanto, uma grande percentagem das prescricoes
para criangas na pratica clinica diaria é usada offlabel, essencialmente no tratamento de
alergias.

Torna-se imperativo, dar novas respostas as verdadeiras necessidades das

criangcas com formulacgdes cada vez mais especificas no dominio da pediatria.
2.4.3 PROMOC}AO DA UTILIZACAO SEGURA DOS MEDICAMENTOS

Para que um medicamento seja eficaz é necessario respeitar a sua correta
utilizacdo. Algumas regras basicas sdo fundamentais para alcancar os resultados
desejados. Como por exemplo: a toma de comprimidos, capsulas e drageias deve ser,
geralmente, acompanhada com agua. O café, o leite e outras bebidas podem alterar o
efeito do principio ativo do medicamento.”

As capsulas e os comprimidos ndo devem ser esmagados, mastigados ou partidos
exceto quando o seu médico ou farmacéutico o recomendam. As cépsulas, apesar da
ranhura, ndo devem ser abertas. Esta forma farmacéutica é feita para ser ingerida
diretamente e caso se administre somente o po interior, o efeito desejado pode ndo ser
alcancado.

Em doentes com dificuldade em deglutir deve ser utilizado o algoritmo de

abordagem ao doente com dificuldades de degluticéo. (Figura 1)
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prevé-se de longa duragdo?

Contactar o prescritor: € adequado Estd disponivel formulacdo
interromper a medicagdo? liquida ou dispersivel?

Suspensdo da medicagdo documentada Existemn formulagBes disponiveis para Verificar equivaléncia posolégica
na informagdo clinica do doente outras vias de administracio? Contactar o prescritor

Passibilidade de modificar
uma formulagdo oral?

Contactar o prescritor para que este Contactar o prescritor
pondere alteracio na terapéutica Registo na informacdo clinica do doente

Figura 1: Algoritmo de abordagem ao doente com dificuldades de degluticdo (adaptado de:

https://www.ordemfarmaceuticos.pt/fotos/publicacoes/cim_e_publicacoes_administracao_final [acedido a 20 de setembro])

Os xaropes trazem normalmente um doseador, devendo-se sempre utilizar o que esteja
na embalagem do medicamento, em caso do doseador ndo acompanhar 0 medicamento,
deve ser utilizado uma seringa ou uma colher de forma a garantir a dose certa e ndo uma

medida qualquer.”™

2.5 VACINACAO EM CRIANCAS CONTRA A COVID-19

E recomendada, pela DGS, a vacinagio universal das criancas entre os 12 e os 15
anos de idade’® de modo a garantir a nossa propria saiude e em simultaneo evitar a
propagacao do virus protegendo a nossa familia e amigos.

SO desta forma sera possivel a retoma da vida o mais normalizada possivel e a
ajudar também os profissionais de satde.”’

Esta serd uma ferramenta essencial no combate a pandemia e deve estar bem
presente na mente das criancas e dos seus educadores.

As vacinas sdo seguras e eficazes e ajudam a fornecer imunidade antes que as

criancas sejam expostas a doengas potencialmente fatais. "8
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3. METODOS

Este projeto foi realizado numa vertente direcionada para uma faixa etaria infanto-
juvenil que integrou criangas entre 0s 9 e 0s 12 anos de idade. Em contacto com a direcdo
da Escola Basica dos 2.° e 3.° Ciclos da Torre, situada em Camara da Lobos, foi possivel
a realizacao da sessdo que substitui uma aula de formacéo pessoal e social, com a duragao
de 90 minutos.

A formagéo teve lugar numa sala de aula, dinamizada com um quadro interativo
disponibilizado pela escola, que ja era familiar aos alunos o que facilitou a minha
intervencao.

A sessdo consistiu numa apresentacdo PowerPoint (Anexo 9), seguida de um
quizz interativo e um jogo educativo (Anexo 10), de modo a estimular a participagéo dos

alunos.
4. RESULTADOS

A acdo de formagdo teve um impacto bastante positivo junto das criancas que
superou as minhas expectativas e me tornaram ambiciosa para alargar novos projetos
semelhantes.

Foi desafiante ultrapassar o receio das minhas capacidades comunicativas e tornar
0 medo num projeto educativo para a saude, tdo bem recebido pelos docentes e pelos
alunos da escola. (Anexo 11)

Demonstraram interesse especial em saber em que consiste o papel do

farmacéutico na sociedade e quais as diferentes vertentes possiveis da profissao.
5. CONCLUSAO

O papel do farmacéutico na sociedade tem vindo a ser reconhecido e alterado
ao longo dos ultimos anos, tendo atualmente um impacto acrescido junto das faixas
etarias mais novas no sentido de educacdo e promocdo da salde numa vertente de
prevencéao.

Este projeto também se revelou crucial para a informacdo das criancas, que
demonstraram um desconhecimento generalizado sobre as doengas mais comuns na sua

regido.
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O uso de sessGes de esclarecimento dinamizadas permite uma melhor
abordagem para as criangas e revelaram ser uteis para uma boa rececdo e compreensao
da informacdo por parte das mesmas. A desmitificacdo de alguns pensamentos
relativamente a esta doencga, assume um papel preponderante alertando para os possiveis

modos de prevencao.
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ANEXO 3 - Zona Reservada a Rece¢do de Encomendas (backoffice)
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ANEXO 4 - Pro-Log
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ANEXO 5 - Sistema Robotizado, com Armazém e Garras de Distribuicéo
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Maria Campos Gouveia 45



Santo Antonio

Relatorio de Estagio em Farmacia Comunitaria ‘6 Farmacia

ANEXO 7 - Formato PowerPoint da formacdo dada sobre Medicamentos e Terapéutica

para Animais de companhia
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HUMANA producio  JETERINARIA
Uma tnica Todas as outras
espécies

DOSE DEPENDENTE DO PESO E DA ESPECIE!

COMO CALCULAR A DOSE PARA UMA DETERMINADA
ESPECIE?

s
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PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS
QUE PODEM DETERMINAR
DIFERENTES DOSES POR
ESPECIE

FISIOLOGIA GERAL
EFEITO SOBRE O ORGANISMO

ADME

PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS
QUE PODEM DETERMINAR ] i |
DIFERENTES DOSES POR | '
ESPECIE:

temperaturs compors
13
i

MONocAsTRROs MoLiGAsTRICOs 4R
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PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS
QUE PODEM DETERMINAR &&=
DIFERENTES DOSES POR
ESPECIE:

NTLINE

Normal nerve cell activity FIPRONIL . . ... .
.ty t # arthropods

PHASE 2 PHASE 1

PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS
QUE PODEM DETERMINAR
DIFERENTES DOSES POR
ESPECI E: Fig. Salix alba (Salgueiro-branco)

Metaholizagao Hepatica

- - = ESPECIE DURAGAO
1. REAGOES DE OXIDAGAO/ REDUGAO ¢
HERBIVOROS  Vaca, cavalo ~1h
Citocromo P450 envolvido na
metabolizagio ~ 75% farmaco OMNIVOROS Homem, porco 3h a 6h
) CARNIVOROS  Cao, gato ~0h (cdo) e 22-
Clearance plasmatica: 48h (gato)
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PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS
QUE PODEM DETERMINAR
DIFERENTES DOSES POR
ESPECIE:

Metabolizagio Hepitica ESPECIE REACAO INTENSIDADE
2. REAGOES DE CONJUGAGAO CAO Acetilagéo Ausente
GATO Glicuronoconjug  Presente,
acao velocidade lenta
SUINO Sulfaconjugagdo Presente, baixo
grau

PRINCIPAIS
ESPECIFICIDADES ANIMAIS

QUE PODEM DETERMINAR o succseree
DIFERENTES DOSES POR ~  “reizcifiieesss
ESPECIE:

Excrecdo Renal

P S :
Urina acida Urina alcalina
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ADMINISTRAGAO DE ) =E "%

MEDICAMENTOS e —
=/ & 8

e FREQ. _
ADMIISTRAGAO
MG/KG
UI/KG SID - a cada 24h
BID - a cada 12h
TID - a cada 8h
QID - a cada 6h
MG/MA2 QOD - a cada 48h

Q2H-acada2h

ADMINISTRAGAO DE
MEDICAMENTOS

Dose de Ampicilina:  Cao/ Gato = 5-10 mg/kg IM bid

D2 =D1X (P1*0,25 / P2"0,25)

N, &
5 -~ @n

- < ANIMAL > METABOLISMO > DOSE

- HOMEOTERMICOS
- POIQUILOTERMICOS

- FILOGENETICA
- TAXONOMICA

- ANATOMICA
- FISOLOGICA

Maria Campos Gouveia 56



Relatorio de Estagio em Farmacia Comunitaria (6@ Farmacia

Santo Antonio

ADMINISTRAGAO DE
MEDICAMENTOS

Cao/ Gato = 5-10 mg/kg IM bid

D2=10x5"0,25/ 200 "0,25

D2 = 4 mg/kg (tigre)

DOSE DE AMPICILINA

2. Especificidades Veterinarias
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LEGISLACAO

Decreto-Lei n.o 148-2008, de 29 de Julho

Estabelece o regime juridico a que obedece a autorizacio de
introducao no mercado (AIM) (..) renovacoes, o fabrico, a
importacao, exportacao, a distribuicdo, a comercializacao, a
rotulagem e informacao, a publicidade, a farmacovigilancia, a
detencao ou posse e a utilizacao de medicamentos veterinarios
(G

“A venda a retalho de medicamentos veterinarios € efetuada
pelas farmacias e outras entidades legalmente autorizadas,
nomeadamente distribuidores de medicamentos veterinarios.”

0 FARMACEUTICO E 0S
MEDICAMENTOS
VETERINARIOS

ESTATUDO DA OF

- https://dre.pt/application/file/a/70186154

Artigo 74.°
Do ato farmacéutico

1 —0Oato fi éutico é da

bilidade dos fz i

2 — O disposto no nimero anterior ndo se aplica ao
medicamento de uso veterindrio.

éncia e

P
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RECEITAS MEDICO-
VETERINARIAS
NORMALIZADAS —

RECEITA MEDICO-VETERINARIA NORMALIZADA -
OBRIGATORIA na prescricao de medicamentos a especies
de interesse PECUARIO.

RECEITAS MEDICO-
VETERINARIAS

= ] =
.

RECEITA ELETRONICA

JUNHO DE 2015

MUVs para Animais de Producao teém obrigatoriamente expresso o INTERVALO DE SEGURANCA (calculado a
partir do Limite Maximo Residuos) para carne/visceras e produtos de origem animal (leite, ovos, mel...)
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MEDICAMENTOS DE USO
HUMANO PODEM SER
PRESCRITOS A ANIMAIS?

EXCEPCIONALMENTE

Segundo D-L n.0148-2008 tem que se aplicar a “Cascata de Prescricao
Medico-Veterinaria”:

CASCATA DE PRESCRICAO MEDICO-VETERINARIA

Prescrever o MUV indicado para a especie e patologia em causa
Prescrever um MUV indicado para outras especies / patologias
Prescrever um MUV autorizado noutro estado membro
Prescrever um Medicamento de Uso Humano

Prescrever uma Medicamento Magistral ou Oficinal

1o W N

QUAIS 0S MEDICAMENTOS
QUE SE PODEM
ADMINISTRAR A ANIMAIS?

ESPECIALIDADE FARMACEUTICA MUVS DISPONIVEIS NO MERCADO

]
Simposium ¢ -
veterindrio 1 -
it e \Xoplformo
Prontuatie Teraputico s

B

PMedVet

simposium
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o ——| SIMPOSIUM VET

http://www.simposiumvet.pt/

MEDVET

https://medvet.dgav.pt

PMedVet W ot Condyhn 4 it s st

Base de Dados de Medicamentos Vetarindrios

djav i mem
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FORMAS FARMACEUTICAS
VETERINARIAS

UNCAO PUNCTIFORME

PULVERIZAGAO BUCAL

SVLCETOW Y h 2 SISTEMAS PLASTICOS DE LIBERTAGAO LENTA
- SPRAY, : ~
g ' - X% . 1y ol
_wa — ; 0 L]
o
1 AEROSSOL 4 ] -
BOLUS INTRA-RUMINAIS COMPRIMIDOS MASTIGAVEIS
e 3 - = €
c‘g (3 |NexGard, =4 &
- 2 i ) l < ’. r_ %
Bolus - - Oy *
| ' =4 A
y o0 - \

3. O Papel do Farmacéutico Comunitario
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PAPEL DO FARMACEUTICO

g 70 W “Eficaz em pessoas e animais”
e &
2 601 R ¢ § .
mousrns 25 4 ® Aconselhamento na farmacia
g SO0 1
o s [ 3 $ 04 U Aconselhamento com
S z familiares/amigos
3 30 1 3 ! Outros animais seus j&
s i
covence. [N %% z nl tomaram
s 20 ‘ W Consulta da internet
[ 3 4
§ 101 1
0 100 200 30 400 50 &0 700 & | u M Tentativa de dispensar a
o i - -

consulta veterinaria

GRAFICO 1. PRINCIPAIS CAUSAS (PRODUTOS) DE GRAFICO 2. JUSTIFICAGAO DOS PROPRIETARIOS PARA A MEDICAGAO
INTOXICAGOES EM ANIMAIS, CENTRO DE DOS ANIMAIS SEM ACONSELHAMENTO VETERINARIO.
INFORMAGAO ANTIVENENOS, 2011

PANORAMA NACIONAL DA MEDICACAO DE CAES E GATOS SEM ACONSELHAMENTO MEDICO-VETERINARIO (2012), Mestrado em Medicina Veterinaria, FMV-UTL

PAPEL DO FARMACEUTICO

70 I W Apatia/depress3o ]
0 [ M Paracetamol
z } ™ Diarreia Z 9%
% 60 ‘:' ¥ Ibuprofeno
¥ Probl del 8o g %
% 50 FEROLY SR A % 70 4 | Antibicticos
& 40 4 W Vémito s 60 4 « Anti-diarreicos
2 -
E 30 4 ¥ Problemas cutineos F 50 8 Desparasitantes
2 S 40 1 ® Nimesulida
H o Tosse g i i e .
£ 20 1 § 30 | M Acido acetilsalicilico
H } {
¥ 10 + 8 Otites = 20 M Tratamentos caseiros
- - 10 - -4 —
ol I M Espirros/Alergias 0 l W Xaropes para a tosse
GRAFICO 3. SITUAGOES QUE LEVAM A MEDICAGAO DOS GRAFICO 4. SUBSTANCIAS ENVOLVIDAS NA MEDICAGAO DOS
ANIMAIS SEM ACONSELHAMENTO VETERINARIO. ANIMAIS SEM ACONSELHAMENTO VETERINARIO.

PANORAMA NACIONAL DA MEDICACAO DE CAES E GATOS SEM ACONSELHAMENTO MEDICO-VETERINARIO (2012), Mestrado em Medicina Veterinaria, FMV-UTL
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=B

Curas

= Choe sequelss
Gato
%

PANORAMA NACIONAL DA MEDICACAO DE CAES E GATOS SEM ACONSELHAMENTO MEDICO-VETERINARIO (2012), Mestrado em Medicina Veterinaria, FMV-UTL

FARMAG()VIGI[ANCIA
VETERINARIA

TIPOS DE NOTIFICAGAO RELACIONADOS COM
A ADMINISTRAGAO DE MVI E MVNI

= Problemas de Seguranga
em animais - 112 (81,16

%)
® Problemas de Seguranga
em humanos - 6 (4,35 %)

PERCENTAGEM DAS NOTIFICAGOES AO
SISTEMA NACIONAL DE FARMACOVIGILANCIA
VETERINARIA POR ESPECIES - 2018 -
IMUNOLOGICOS E NAO IMUNOLOGICOS

» Faha de Eficicla prevista
20(14,49 %)

Problemas de intervalo

de Seguranga - 0
] 3;2\1\ l}:\“‘ 152% 076w = Problemas Ambientais - 0
6.06% ‘
0.00%
1810% 6061%
E:;:. T s 4 S PERCENTAGEM DAS NOTIFICAGOES DE
SUSPEITAS DE EVENTOS ADVERSOS RECEBIDOS
PELO SISTEMA NACIONAL EM 2018
(DISTRIBUICAO POR GRUPOS
FARMACOLOGICOS)

BOLETIM DE FARMACOVIGILANCIA VETERINARIO (2018). DGAV
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4. Dermatologia Animal

DERMATOLOGIA
VETERINARIA

-25% dos atendimentos em farmacia comunitaria, para MUV (++ animais
de companhia)

-Problemas mais frequentes: parasitarios, fungicos, alergicos,
imunomediados, endocrinos, piodermas, seborreias.

-Muitas patologias podem ter consequencias dermatologicas

) - S ”.-

A PELE E A PELAGEM SAO UM INDICADOR INDIRETO DA SAUDE DO NOSSO PACIENTE!

a3

N
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DERMATOPATIAS: OTITE
EXTERNA

2. AGENTES 0TOLOGICO 3. COSTICOESTEROIDES

1. BOA LIMPEZA AURICULAR
ESSENCIAL o
. Marbodex =
B === m
a = N== s
e ne_
. Nt Mapode . SO
S=Z

<IMPORTANTE: a escolha dos produtos de limpeza e tratamento devem ser sempre
baseadas na avaliacdo da integridade timpanica, o tipo de exsudado e o tipo de agente

DERMATOPATIAS:
PIODERMAS

2 » TRATAMENTO SISTEMICO
ANTIBIOTICO (CEFALEXINA;

1 « TRATAMENTO TOPICO

BANHOS COM CLOROHEXIDINA; )
POMADAS COM ANTIBIOTICO AMOXICILINA + AC. CLAVULANICO)
—— - e

= a. L;l 5 : J

r—

Maria Campos Gouveia
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PARASITOSES - SARNA

SARCOTICA

1 « TRATAMENTO TOPICA

FORMULAGOES COM AMITRAZ; FIPRONIL

0,25%

| Necaz= IQ
' 5:--‘& e
Loo ===

PARASITOSES - PULGAS

1. ELIMINAGAO NO ANIMAL
Adulticidas:

Nitempiram

Imidaclopride
Selamectina

Maria Campos Gouveia

2
!

Farmacia

Santo Antonio

a8

2. TRATAMENTO SISTEMICA

IVERMECTINA; MILBEMICINA OXIMA;
SELAMECTINA; MOXIDECTINA; FLURALANER;
AFOXOLANER

- Atencao especial para o desparasitante que
usamos e a espécie para qual € destinado:

Piretrinas em gatos altamente contraindicado

- Atencao especial para as racas:

Coollies - Ivermectinas

_2.CONTROLO %BIENTE
|
"g i Limpeza e
o) _{l desinfecao

ambiente
Adulticida e

crescimento

regulador do

3. CONTROLO DO CICLO DE VIDA

Reguladores do
crescimento:
Metopreno

Inibidores do
desenvolvimento:
dos insectos:
Lufenuron
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DEIXE A SUA OPINIAO EM:
https://forms.gle/sTwbgReP1EnHd5po6
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ANEXO 8 - Questionario de Satisfacédo

1. Perfil do Participante
6 respostas

@ Farmacéutico
. 7. - . m @ Técnico de Farméci:
Wehinar "Medicamenios ¢ Terapeutics para ®o =
Anizais de Companhia: O lmgacea da
Acorsclhamento Farmactatics”
Enly gquas!krsdo b snSnime @ Lim came o pln
wl:‘r [P ] ll.lpll.ie.ulluu iSO & B pries de
Wil et agie com eala armacio Sxam, apnsiega 1
merls ﬂldm hmﬁ:l.ru "t“m.: e bt
eanfiraa da minka lomeis cymo .
pu.-!‘ e s o W
Pt paka sui (e
A gemmpea miia 5 Egmeil csm o™
Elluullllluﬂ.ll ki e soela
"Chegaldnio
Perfid ks Pariciuaras * 2 Cortedico Programética
1 Farmmciuticn
O Téer e de Parrmich BN Nada Satisfoto I Pouco Satisfeito I Nem insatisfeita nom Satisforo [ Satisfoo I Mulo Satisfeito
8
2 Sulio
n
2 Cormebdis Fragu i o ® 2 | J J
MPI r masliale 0
Salialalo Satialale - Adequacao 4 peitica didria Expectativas atngidas Ouragdoda agdo  Relevtincial Pertinéncia do Te
Adsguacisa i
prllea duns o o o
= rimrls
o aspelvas o [+] L]
pregram et con
Exz [
wirgdas i
3. Dindmica e Acompanhamento
u:1u:|n:||
o
Hule y Savateito Satateno sasssei
|l:||,|. ﬁ::du ] [+] o - s - Pouco W e bsatsteto rem Sate.. I Sotsferc [ Muto Satstenc
Tema N
2
¥ Do ok o oo Gl el
Flia i I E.T L=
vaalialwi ]
Suntario Satstain i prrerepmp—— premp———
alt
Dindrriea da
ancE ko [+] 2] o L+]
b e
L]
ta s [+] L&) o o
¢ gl
5. Recomendaria esta formagao a um colega?
& wsponas
- Formadir
®sim
® 1o

Mem
o i naslialeils
St uluﬂmv Sitiali

Salobafa
Clarwas i
= =] =] =] =]
eanlisdon
o g o o o o
rurlenia

5 Bacorasradanis sars formias b o am ooliga®

O Eim
o Mia

Vo b o B i ] i o

1 ] ] L] [
Estnkia [#] [#] a 2] [+]

3 Bconaralsptais | Saguivben | Wl hair i

& aua nescorta

E=Ta Lo fermt

Pureza arsie zal evr-peses avasis dos Googh Foma

Eita conleidonla o criado rerm aprevids poka Goagie.
Cwrmredar abuso - T de Whkiegis - Polibcs de
prizacidada

g
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ANEXO 9 - Formato PowerPoint da formacdo na Escola Basica de

promocao e educacgdo para a saude publica

( Eﬁﬂéﬂﬁ a dua Fevundceia!

Maria Campos Gouveia
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"

)
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0’ ‘

. # U
de medicamentos...

=
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2.Ajoanatem 37°Cdetemperatura
corporal. Temfebre?

e
" *?55?,,2”0‘@\

)

w N

 —

s  Hipertermia

W" Hipotermia
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ANEXO 10 - Quizz Interativo: Formacéo na Escola

ANEXO 11 - Sesséo de Esclarecimento e formacao na Escola
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DECLARACAO DE INTEGRIDADE

Declaro que o presente relatério é de minha autoria e ndo foi utilizado previamente noutro
curso ou unidade curricular, desta ou de outra instituicdo. As referéncias a outros autores
(afirmac0es, ideias, pensamentos) respeitam escrupulosamente as regras da atribuicéo, e
encontram-se devidamente indicadas no texto e nas referéncias bibliogréficas, de acordo
com as normas de referenciacdo. Tenho consciéncia de que a pratica de plagio e auto-

plagio constitui um ilicito académico.

Faculdade de Farmacia da Universidade do Porto, 30 de setembro de 2021

Maria Campos Gouveia
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RESUMO

A conclusdo do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas implica a
realizacdo de um estégio curricular que pode incluir a vertente de Farmécia Hospitalar.

Na farmacia hospitalar, o valor do farmacéutico é marcado com a sua presenca
constante no ciclo do medicamento, com inicio na validacdo da prescricdo e término na
dispensa.

Propus-me a realizagdo do Estagio Curricular em Farmécia Hospitalar, nos
Servigos Farmacéuticos do Hospital Dr. Nélio Mendongca (HNM), na Regido Auténoma
da Madeira, durante o periodo de dois meses de forma a alargar horizontes e perspetivar
diferentes saidas profissionais.

Assim, segue o presente relatdrio que descreve as atividades farmacéuticas
desenvolvidas nos Servigcos Farmacéuticos hospitalares da instituicdo que frequentei
enquanto estagiaria, fruto da experiéncia e informacdo que recolhi dos profissionais e

através da consulta de bibliografia adequada.
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1. INTRODUCAO

No Hospital Dr. Nélio Mendonca (HNM) (Anexo 1), o estagio curricular tem
como objetivo a integracdo do estudante farmacéutico nos Servigos Farmacéuticos
Hospitalares (SF), permitindo adquirir uma percecdo profunda acerca do circuito do
medicamento bem como conhecer e experienciar a realidade de cada um dos setores que
fazem parte deste servico.

Os Servigos Farmacéuticos Hospitalares sdo departamentos com autonomia
técnica e cientifica, fazendo parte integral da unidade orgénica hospitalar.

Atualmente, o Farmacéutico Hospitalar ndo sé desempenha um papel
determinante na promocdao da satde, que por si s6, é fruto da intervencdo farmacéutica,
tendo como maxima o bem-estar do utente, como também ¢é parte interveniente no setor
economico e financeiro, tendo um papel ativo na gestdo de uma das maiores parcelas do

orcamento da entidade hospitalar®

Tabela 1 — Planifica¢Go do Estdgio Curricular no HNM

Periodo Areas de Estagio

2 de Julho
05-09 de julho

12-16 julho
19-23 julho
26 julho -10 agosto

11 de agosto
12 de agosto
13 de agosto

16 de agosto

17 de agosto
18-31 de agosto
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2. SERVICOS FARMACEUTICOS HOSPITALARES

Farmécia Hospitalar, segundo o Regulamento Geral da Farmécia Hospitalar, de 2
de Fevereiro de 1962, é designada como “o conjunto de atividades farmacéuticas
exercidas em organismos hospitalares ou servicos a eles ligados para colaborar nas
funcgdes de assisténcia que pertencem a esses 0rganismos e Servicos, e promover a acao
de investigacdo cientifica ¢ de ensino que lhes couber”. As referidas atividades
farmacéuticas séo realizadas por Farmacéuticos e sdo executadas atraves dos Servigos

Farmacéuticos?®

3. SERVICOS DE SAUDE DA REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA

O Servico de Saude da Regido Auténoma da Madeira, EPERAM (SESARAM,
EPERAM) é uma unidade integrada de prestacdo de cuidados de salde, funcionando
como dispositivo articulador, na base de complementaridade, dos centros de saude e dos
hospitais e como instancia de planeamento de recursos, cabendo-lhe a prestacdo de
cuidados aos individuais, as familias e aos grupos sociais.

A data da sua criacdo remonta ao seculo XX, em simultdneo com o inicio da

atividade hospitalar no Funchal e na regido.

SESARAM
CUIDADOS
HOSPITAIS BEPRIMARIOS

t Centros de
Saude
|

HJA

[

Figura 1 - Organizacao do SESARAM, E.P.E. (destaque para o HNM)

Relativamente a atividade farmacéutica, ¢é no HNM que residem os SF do
SESARAM, E.P.E. que tém como funcdo vital assegurar, com qualidade e rigor a

distribuicdo dos medicamentos aos restantes hospitais e centros de saude que lhe
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competem com a devida autonomia técnica e cientifica mas sujeitos a orientagdo geral do

respetivo Conselho de Administragéo.

4. NUCLEO FARMACEUTICO (NF)

O NF esta organizado internamente em varias unidades que integram a gestéo,
producdo, distribuicdo, centro de investigacdo do medicamento (CIM) e ambulatdrio.

A direcdo técnica do NF esta a cargo da Dra. Martinha Garcia, Especialista em
Farmacia Hospitalar, pelo Colégio de Farmacia Hospitalar da Ordem dos Farmacéutico.

A equipa integra Farmacéuticos Hospitalares (FH), Técnicos Superiores de
Diagndstico e Terapéutica (TSDT), Assistentes Operacionais (AO) e Assistentes
Técnicos Administrativos (AA) que trabalham diariamente e conjuntamente para cumprir
com 0s requisitos da instituico.

ORGANIZAGAO DO

NUCLEO
FARMACEUTICO

SETORES ARMAZEM

PRODUTOS

GESTAO FARMACEUTICO

DISTRIBUICAO
(Kardex) INJETAVEIS DE

(Zona de Frio) GRANDE VOLUME

FARMACOTECNIA

(ESteésrgrseies )Nﬁo INFLAMAVEIS

AMBULATORIO

Figura 2 — Organizacdo do Nucleo Farmacéutico do SESARAM, E.P.P
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4.1 HORARIO

Os horérios sdo rotativos porém existe apenas um farmacéutico responsavel por
cada um dos setores o que significa que na auséncia de um dos farmacéuticos
responsaveis tem de existir um outro com as mesmas habilitacbes e competéncias que 0
substitua que deve estar constantemente a par de todas as informagGes relevantes daquele
servigo em especifico, a que ddo o nome de “farmacéutico espelho”.

O horério de funcionamento de cada setor esta adaptado as necessidades do

mesmo.

4.2 SISTEMA INFORMATICO

Devido as caracteristicas e necessidades unicas do SESARAM, E.P.E, o software
utilizado pelo NF é também muito particular. Foi desenvolvido na RAM e denomina-se
por Atrium. E um programa intuitivo que facilita a interligacdo entre todos os
profissionais de salde que trabalham no SESARAM com acessos restritos e distintos

consoante a area profissional.

5. GESTAO DE MEDICAMENTOS E DE PRODUTOS FARMACEUTICOS

O ato da gestdo de medicamentos e produtos farmacéuticos compreende o
conjunto de procedimentos, efetuados pelos SF, de modo a garantir o bom uso e dispensa
adequada aos servigos intrinsecos da propria instituicdo, neste caso, 0s servicos do
SESARAM, E.P.E..°

A gestao dos produtos farmacéuticos esta a cargo dos SF, havendo uma FH

responsavel pela gestao dos stocks consoante as necessidades do hospital.

5.1 §ELECAO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS
FARMACEUTICOS

Esta selecdo é feita a partir do Formulario Hospitalar do Medicamento Interno
(FHMI) elaborado pela Comissdo de Farmécia e Terapéutica (CFT) tendo por base o
Formulério Hospitalar Nacional de Medicamentos. Ou se necessério um medicamento
especifico para um ou mais doentes. °

Caso seja necessario, compete ao médico submeter um pedido de andlise a CFT

sob o formulario (Anexo 2).
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5.2 AQUISICAO DOS PRODUTOS FARMACKUTICOS

A aquisicdo de medicamentos e produtos farmacéuticos carece de um
procedimento contratual entre o hospital e um fornecedor. O fornecer escolhido,
consoante uma meticulosa analise das propostas recebidas por email em resultado dos
cadernos de encargos submetidos aos mesmos fornecedores, tendo em conta critérios de
adjudicacdo. A escolha dos fornecedores é feita, por obrigatoriedade para os hospitais
publicos, através do Catalogo de Aprovisionamento Puablico da Sadde, salvo o0s
medicamentos/produtos farmacéuticos que dele ndo constem, os quais’:

a) Por serem exclusivos, sé podem ser requisitados ao fornecedor detentor da
molécula ou;

b) N&do sendo exclusivos, implicam a realizacdo de requisicdes a diferentes
fornecedores. Para contratos superiores a 100.000 € fazem-se Concursos Publicos,
publicados no Diario da Republica, ao passo que para concursos de valor inferior a
requisicdo é feita por Ajuste Direto com consulta a um de varios fornecedores.

E da responsabilidade dos farmacéuticos do servico de gestdo a avaliagio de cada
uma das propostas procedendo a adjudicacdo dos casos favoraveis e a exclusdo dos casos
em que a proposta ndo se articule com as especificidades requeridas. Apos adjudicacgéo é
celebrado um contrato com o fornecedor e o Servico de Aprovisionamento emite a

respetiva nota de encomenda consoante as necessidades.

Durante a minha passagem pelo setor da gestéo, fiquei encarregue de avaliar as
propostas dos fornecedor e escolher a mais adequada e favoravel aos servigos em termos

economicos e cientificos, sempre acompanhada por uma farmacéutica.

6. RECECAO E ARMAZENAMENTO

A entrada de medicamentos e PF no HNM, SESARAM, E.P.E ¢ realizada através
de fornecedores da RAM no balcéo de rececdo dos SF e sdo recebidas pelos TDT e AO.
Na recegao ¢ essencial verificar sempre o destino de entrega, o nimero de embalagens e
se as condicOes de encomenda estdo adequadas.

Relativamente aos medicamentos sujeitos a legislacao restritiva (estupefacientes
e psicotropicos, hemoderivados, eritropoietinas e medicamentos de ensaios clinicos) a
responsabilidade de rececdo e armazenamento esta a cargo do FH. No que toca aos

medicamentos hemoderivados, aquando da sua rece¢do, ¢ necessario proceder a
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verificagao do Certificado de Autorizagao de Utilizagdo do Lote (CAUL), emitido pelo
INFARMED.

O armazenamento dos medicamentos ¢ feito segundo 0s principios “first in, first
out” (FIFO) e “first expire, first out” (FEFQO), permitindo uma eficacia no controlo dos
prazos de validade e na manutengao das condigoes de temperatura e humidade adequadas.

O armazenamento é realizando segundo o Manual das Boas Praticas garantindo a
qualidade, seguranca e eficacia dos medicamentos e PF, mantendo as condicdes (de luz,
humidade, temperatura e espago) a que estes estdo expostos durante 0 armazenamento

controladas.
7. SISTEMAS DE DISTRIBUICAO E DISPENSA DE MEDICAMENTOS

7.1 DISTRIBUICAO A DOENTES EM REGIME DE INTERNAMENTO

A distribuicdo de medicamentos e PF necessarios para suprimir as necessidades
dos utentes que se encontram em regime de internamento pode ser realizada de diversas
maneiras, dependendo das caracteristicas do Servigo Clinico em que estes se encontram.

Dependendo das caracteristicas de cada servico Clinico, a distribuicdo de
medicamentos é feita de diversas formas de maneira a suprimir as necessidades dos

doentes em regime de internamento.

7.2 DISTRIBUICAO EM DOSE UNITARIA INDIVIDUAL (DDU)

A DDU consiste no processo de distribuicdo de medicamentos de forma individual
unitaria, por doente, por toma e para um periodo de 24h, separadas em gavetas, onde se
encontra descrito 0 nome do doente, 0 servi¢o de internamento e 0 niUmero da cama.

Ao contrario de todos 0s outros sistemas, este permite ao farmacéutico ter um
maior proximidade com o doente e com a sua terapéutica j& que requer a validagdo pelo
farmacéutico e alteracfes quando necessario.

Estes sistema apresenta muitas vantagens em termos econémicos e praticos ja que
os medicamentos sdo melhor aproveitados e a equipa medica pode atuar de forma mais
rapida e eficaz. Encontra-se implementado em servicos como a Cirurgia Geral, mas é
desaconselhado a servicos como Bloco Operatério, pela exigéncia de stock permanente

de medicamentos e outros produtos farmacéuticos restritos ao proprio servico.
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8. MEDICAMENTOS SUJEITOS A LEGISLACAO RESTRITIVA

8.1 PRODUTOS DE FRIO

O TDT deve utilizar o data logger para verificagdo das condi¢6es adequadas do
produto nomeadamente da temperatura. S6 no caso de haver alguma inconformidade que
ndo esteja prevista e descrita nos ensaios de estabilizacdo descritos no RCM € que o
medicamento fica retido e sem oportunidade de entrada no Sl. Em casa de duvidas
relativamente as amplitudes de temperatura que 0 medicamento pode alcancar mantendo
a sua estabilidade, o farmacéutico recorre frequentemente ao contacto direto com o

laboratério que o produziu.

8.2 PRODUTOS DERIVADOS DO PLASMA HUMANO

Os hemoderivados constituem um grupo particular e diferenciado. Séao
medicamentos constituidos por proteinas plasmaticas que, ndo podendo ser obtidas por
métodos convencionais, sdo obtidos de plasma de dadores humano saos, através de
processos de fracionamento e purificacdo. Pertencem a este grupo: albumina,
imunoglobulinas e fatores de coagulago.®

Definidos pelo Decreto-Lei n°176/2006, de 30 de Agosto, os Hemoderivados, ou
medicamentos derivados sangue ou plasma, sdo “medicamento preparados a base de
componentes do sangue, nomeadamente a albumina, os concentrados de fatores de
coagulacdo e as imunoglobulinas de origem humana.” 2

Para a sua utilizacdo, € necessaria a sua requisi¢do via impresso proprio, onde sao
registados o numero do registo, informacéo relativa ao doente, 0 nome do medicamento,
a dose, o lote e 0 laboratério. ° (Anexo 4)

Porém, para uma maior comodidade neste processo, 0 INFARMED, 1.P. ja dispde

na sua plataforma, dos nimeros CAUL autorizados, sendo que basta a sua confirmacé&o.

8.3 PRODUTOS DE HEMODIALISE

A rececdo dos produtos de hemodidlise é efetuada no proprio servico de
Hemodialise, sendo efetuado apenas o registo informéatico nos SF, por um assistente
administrativo.

As solucdes para dialise peritoneal, realizada no domicilio, sdo entregues pelo

fornecedor nas casas dos respetivos doentes, mediante prescricdo médica. Os
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comprovativos de entrega sdo enviados para 0s SF e confrontados com a receita e em

caso de conformidade € dada a entrada em stock e a respetiva saida por um AA.

8.4 PSICOTROPICOS E ESTUPEFACIENTES

Visando a existéncia de um rigoroso controlo, a distribui¢do destes medicamentos
segue uma legislacédo propria (Decreto Regulamentar n.°61/94), por forma a evitar perdas
ou extravios.

Os medicamentos psicotropicos e estupefacientes sdo requisitados segundo o
modelo anexado (Anexo 2) onde consta: identificacdo do produto, do doente e do
requisitante; o nimero do anexo; registo do consumo do medicamento; assinatura e
numero mecanografico do enfermeiro chefe e do farmacéutico responsavel.

O farmacéutico detém responsabilidade de validar as requisicoes e regista no Sl
a saida no medicamento em questdo com registo do nimero de saida geral e do numero
de movimento de psicotrépico. A entrega é efetuada num envelope selado em méo ao

enfermeiro chefe.

8.5 ANTIBIOTICOS DE RESERVA

Esta classe de medicamentos compreende a Gltima linha de tratamento contra
organismos resistentes ao restante arsenal terapéutico antimicrobiano. A requisicdo de
um antibiotico de reserva implica avaliagdo e validagéo pelo PAPA (Programa de Apoio
a Prescrigdo de Antimicrobianos), que aprova ou ndo o pedido consoante uma avaliagdo

extensiva das caracteristicas da infecéo.

8.6 MEDICAMENTOS EM ENSAIOS CLINICOS

Dos medicamentos em ensaios clinicos fazem parte os citotdxicos que neste
momento sdo preparados pela equipa de enfermagem e supervisionados por um
farmacéutico.

Nesta préatica, o papel do farmacéutico compreende a verificacdo das doses e

calculo dos volumes de farmaco e de soto de dilui¢éo.
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9. FARMACOTECNIA

Compete ao setor de farmacotecnia a preparacdo de medicamentos manipulados
estéreis e ndo-estéreis, que surjam ou ndo de necessidades especificas e individuais de
certos doentes.

E uma pratica que exige muito rigor e resume-se, a nivel hospitalar em:
Preparacdes nao estéreis, preparacOes estéreis ou citotoxicas individualizadas,
preparacOes que satisfacam necessidades especificas, como por exemplo, as formulas
pediatricas e a reembalagem de doses unitarias sélidas.

No HCF, o sector de farmacotecnia compreende um laboratério destinado as
preparacdes ndo-estéreis ou Sala de Farmacotecnia e a Unidade de Misturas Intravenosas
(UMIV).

9.1 FRACIONAMENTO E REEMBALAMNETO

Na maioria das formas farmacéuticas orais, 0s medicamentos estdo
acondicionados em blisters que agregam varias unidades e portanto surge muitas vezes a
necessidade de um fracionamento que cumpras as necessidades da DDU.

Esta necessidade obriga, a um reembalamento que contenha descrito o nome do
medicamento, a dosagem, o lote e 0 prazo de validade. A reembalagem ¢ efetuada através
de uma maquina especifica para esse fim em anexo (Anexo 3).

Os medicamentos desblisterados apresentam uma prazo de validade inferior ao
descrito no blister, por esse mesmo facto ndo poderdo apresentar um prazo de validade
superior ao indicado em 25%.

Todos os medicamentos reembalados séo registados em folha prépria e conferidos
por um Farmacéutico. SO depois da conferéncia é que podem ser armazenados ou

distribuidos. 10

10. CENTRO DE INFORMACAO DO MEDICAMENTO (CIM)

O farmacéutico como profundo conhecedor do medicamento, desempenha um
papel fulcral no CIM como informador e esclarecedor dispondo informagdo em tempo
atil de modo a solucionar qualquer problema que possa surgir a cerca do medicamento.

Este setor é responsavel pelo desenvolvimento de bases de dados que possam

rapidamente responder a davidas dos profissionais de salde, com a criacéo de ficheiros
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partilhaveis entre os diversos profissionais como por exemplo o0s excipientes que podem
causar alergias.

Quando surge uma questdo, a primeira abordagem consiste na definicdo da
urgéncia da mesma, de modo a conseguir-se responder cabalmente em tempo util. De
seguida interpreta-se e classifica-se a questdo, procurando uma resposta em fontes de
pesquisa selecionadas. Depois de avaliar toda a informacéo recolhida a resposta é dada
por escrito, preenchendo uma ficha com os dados do doente (se aplicavel), a pergunta, a
resposta e a estratégia de pesquisa, incluindo as palavras-chave utilizadas. Sempre que
necessario a informacédo deve também ser transmitida de forma oral de forma a clarificar
alguma duvida com prontidao.

Toda a informacdo elaborada pelo CIM ¢é rigorosamente registada no arquivo

interno do CIM para tratamento de dados estatisticos ou uma futura consulta.

11. RADIOFARMACIA

No HNM, SESARAM, E.P.E., a &rea de radiofarmacia esta localizada no servico de
medicina nuclear, funcionando a parte dos SF. De forma a perceber o papel do
farmacéutico no circuito dos radiofarmacos foi me reservado um dia a este servico.

Os radiofarmacos aqui produzidos séo utilizados para diagnostico e para terapéuticas
especificas. Consoante a sua aplicacdo, o tipo de radionuclideo utilizado varia. Para o
diagndstico sdo entdoutilizados emissores y (gamma), que tém menor tempo de semivida,
e para a terapéutica sdo utilizados emissores B (beta), sujo tempo de semivida é mais
prolongado.1%t

O farmacéutico, nesta area, € responsavel pela preparacdo, gestdo e controlo de
qualidade. Sendo farmacos que se véao desintegrando ao longo do tempo, este papel de
gestdo é preponderante para que haja um balanco entre a garantia de dose, e a
diminuicdo dos desperdicios de dose e a nivel econémico. Por este motivo, SO €
preparado o radiofarmaco se o doente agendado der entrada no hospital nesse mesmo

dia.
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12. CONCLUSAO

O estagio curricular em farmacia hospitalar tem como objetivo proporcionar aos
estudantes do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas o contacto com a
realidade do mercado de trabalho num contexto hospitalar, permitindo a adaptacao das
competéncias teodricas adquiridas na faculdade a pratica clinica e fundamental aos
doentes que frequentam 0 HNM.

Foi através deste setor que aprendi a fazer a gestdo emocional que é exigida a
um profissional de saude com foco no doente e satisfacdo das suas necessidades.
Considero que este desafio foi uma mais-valia na minha formacdo pessoal e

profissional.
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ANEXO 1 — Hospital Dr. Nélio Mendonga

ANEXO 2 - Anexo 2 relativo aos Estupefacientes

REOUS‘CAODESUBSTANCIASESUASPRE’ARA@E OGPREENDIDASNASTABELASIII Iil E IV, COM EXCEGAOQ DA II-A, o ] A X
ANEXAS AO DECRETO-LEI N.° 15/93, DE 22 DE JANEIRO, COM RETIFICAGAO DE 20 DE FEVEREIRO N.
Servigos Farmacéuticos SERVICO Cédigo ‘
do 'l I
Medicamento (DCI) Forma farmacéutica Dosagem Codigo
Quantidade | E i i i .
Cama/ Om 0 Quantidade %
Nome do doente ida n Observacgdes
processo oup:drascnta Hibce o fornecida
Total Total
Assinatura legivel do diretor do servigo ou legal substituto Mﬁga:ra legivel do diretor dos servigos farmacéuticos Entregue por (ass. legivel)
ou substituto
Datef ot NV . . |Die. ) ) .. NV . IDid. £ ) __ . N"ME
Recebido por (ass. legivel)
Data __/____/ . N°Meéc.

Modelo n.* 1509 (Exciusvo da INcw, 5. A) IINICIME
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ANEXO 3 — Maquina de Reembalamento

ANEXO 4 - Modelo 1804 da Imprensa Nacional da Casa da Moeda

Numero de série_ =~ **YY* VIA FARMACIA
MEDICAMENTOS HEMODERIVADOS
f REQUISICAO/DISTRIBUICAO/ADMINISTRAGAO
,’ HOSPITAL
MINISTERIO
DA SAUDE  SERVICO

Identificagdo do doente QUADRO A
Médico N Or nte G0 SNS) =
N.* Mec. ou Vinheta
Assinatura
Data S e g
~ | REQUISIGAO/JUSTIFICAGAO CLINICA & prownchor oo i
8 QUADRO B
- | Dose/Frequéncia Duragéo do tratamento
& | Diagnéstico/Justificagdo Clinica
(REGISTO DE DISTRIBUIGAO N ; c5a Farmmachl QUADRO C
Enviado _/___ Famacéutico N.* Mec
% Recebido Servico requisitante (Assiat N.* Mec

I. Instrucdes relativas 8 documentacao:

ca por 2 vias (VIA FARMACIA e VIA SERVICO), &

jos Quadros A e B pelo servigo requisitante

= | VIA SERVIGO - A proencher pelo servico

£ | VIA FARMACIA - Perr

ece em arquivo r

co congelado inativa
{emoterapia.

Il. Instrugdes relativas ao produto medicamentoso:

a) Cada unidade medicamentosa formnecida serd etiquetada pelos Servigos Farr
2 condigbes de conservagao e identificagio do doente & do servico requisita

s com as respetivas

) Os produtos ndo administrados no prazo de 24 horas e atendendo as condigdes de conservagio do rotulo

epacha n

serio obrigatoriamente devolvidos aos Servigos Farmacéuticos. No Quadro D sera lavrada a devolugdo,
§ datada e assinada (n.* mecanografico).
Modela n* 1804 i 31 v, 5 &) NG
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	2. SERVIÇOS FARMACÊUTICOS HOSPITALARES
	4. NUCLEO FARMACÊUTICO (NF)
	4.1 HORÁRIO
	4.2 SISTEMA INFORMÁTICO
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