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Resumo

No ambito da Unidade Curricular de Estagio, surge a elaboracdo do presente Relatério de
Estagio Curricular.

O Estagio Curricular tem uma dura¢do minima de 6 meses que, ho meu caso, se traduziram
em 4 meses em Farmacia Comunitaria e 2 meses em Farmécia Hospitalar. O estagio é condicao
indispenséavel para a conclusdo do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas. E objetivo deste
estagio consolidar as competéncias que foram sendo adquiridas ao longo dos 5 anos e garantir a
formacéo adequada com uma vertente préatica e desafios reais.

Este relatorio encontra-se dividido em duas partes: na primeira parte estdo descritas as
atividades desenvolvidas durante o estidgio e na segunda parte o desenvolvimento de temas de
interesse.

Na primeira parte, pode ler-se sobre o funcionamento da Farmécia Rold&o e sobre a sua
equipa. Estdo especificadas as tarefas que desempenhei tanto no BackOffice, como no Atendimento
e as atividades que propus e executei ao longo do estagio. Como atividades, abordei o tema da alergia,
0 impacto da pandemia de COVID-19 no consumo de antidepressivos e ansioliticos, 0s
medicamentos de venda livre/suplementos alimentares auxiliares do sono mais dispensados € um
script de atendimento.

A segunda sec¢do da primeira parte, descreve 0o meu estagio em farmécia hospitalar em
Erasmus e pode ler-se sobre o Sistema Nacional de Saude espanhol e sobre os Servigos
Farmacéuticos do Hospital Clinico Universitario de Valéncia e todas as unidades do servi¢co onde
estive: unidose, farmacotecnia, ensaios clinicos, farmacocinética e unidade de cuidados
farmacéuticos ao doente externo. Estdo também descritas atividades mais especificas que executei
nessas unidades: registo e classificagdo de PRMs, seguimento do uso de antibiodticos, preparacéo de
uma suspensdo de levofloxacina, quantificacdo das concentracbes de metotrexato em criancas e
jovens diagnosticados com osteossarcoma e quantificacdo das concentragbes de ciclosporina,
tacrolimus e sirolimus em amostras sanguineas.

Na segunda parte do relatério encontram-se os temas de desenvolvimento: “Monacolina K
nos suplementos alimentares a base de arroz vermelho fermentado: o porqué da alteragdo da dose
diaria recomendada” e “Hidrolisado cerebral de porco: um dos medicamentos mais dispensados em
2021 nas farméacias comunitarias com Autorizacdo de Utilizacdo Excecional”. Estes temas surgiram
como temas de interesse em contexto de farmécia comunitaria, principalmente o primeiro uma vez
que houve alteracdo da dose diaria recomendada e mostrou-se interessante compreender o porqué

dessa alteracdo.
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PARTE 1
SECCAO A — Farméacia Comunitaria
1-Contextualizacao do estagio curricular

Realizei o Estagio Curricular em Farmécia Comunitéria entre 18 de abril e 17 de agosto de
2022 na Farmécia Rolddo (FR) na Marinha Grande. A Marinha Grande é uma cidade com cerca de
40 000 habitantes e 23% da populacdo tem 65 ou mais anos, valor em linha com a percentagem
nacional . A farmdcia situa-se na principal avenida da cidade, tendo bons acessos e grande facilidade
de estacionamento gratuito. Na mesma avenida existem dois laborat6rios de analises clinicas e esta
proxima uma clinica médica. E, por isso, uma farmacia com um volume de utentes consideréavel,
contando com uma média de 250 atendimentos por dia, principalmente idosos polimedicados.

O horério de funcionamento € de segunda a sexta-feira das 9h as 20h, ao sabado das 9h as
13h e os domingos, feriados e noites sdo organizados de forma rotativa com as outras cinco farmécias
da Marinha Grande. O horéario que cumpri foi das 9h as 17h de segunda a sexta-feira.

Na farmécia sdo prestados servigos de determinacdo de pardmetros fisiologicos e
bioquimicos, sendo que o peso, altura, indice de massa corporal e pressdo arterial podem ser
determinados pelo préprio utente que recorre autonomamente ao equipamento, contudo podera
contar com o auxilio do farmacéutico ou técnico de farmacia para explicar o funcionamento e
interpretar os valores obtidos. As determinacdes de glicémia capilar e colesterol total sdo executadas
pelos profissionais no gabinete destinado. A farmécia disponibiliza o servigo de administracdo de
vacinas, pois existem trés farmacéuticos capacitados para realizar a administragdo. A FR proporciona
também servicos de depilacdo a laser, limpeza de pele do rosto e tratamento dos pés, através de
parceria com uma empresa de estética e podologia.

A equipa é constituida por cinco farmacéuticos, incluindo o Diretor Técnico que € também
proprietario e meu monitor de estagio, por dois técnicos de farmacia, uma colaboradora com fungdes
administrativas e de gestdo e uma técnica de higienizacdo. Apesar de todos os farmacéuticos e
técnicos de farmécia estarem aptos a executar as diversas tarefas, h4 delegacdo de funcGes, por
exemplo hé responsaveis por: i) produtos e campanhas de dermofarméacia e cosmética; ii) controlo
dos psicotropicos; iii) controlo dos prazos de validade e produtos sem consumo; iv) manipulados; v)

sistema de reservas; e vi) comunicagao nas redes sociais.
2-Cronograma de atividades e sua explicacéo

Como apresentado na Tabela I, iniciei o estagio no BackOffice onde estive continuamente
durante um més e, de seguida, passei para o Atendimento. Além disso, nesta tabela estdo também

calendarizadas as atividades que propus e executei ao longo do estagio.
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Tabela I: Cronograma de atividade na FR.

Data Atividade
18 de abril a _
16 de maio BackOffice
17 de maio a

17 de agosto Atendimento

8 de julho Atividade 1 — Dia Mundial da Alergia
10a22de | Atividade 2 - Estudo do impacto da pandemia de COVID-19 no consumo de antidepressivos
julho e ansioliticos
la7de Atividade 3 - Andlise critica dos medicamentos de venda livre / suplementos alimentares
agosto auxiliares do sono mais vendidos na Farméacia Roldao entre janeiro de 2021 e junho de 2022
9al2de

Atividade 4 — Elaboracéo de um script de atendimento
agosto

2.1- BackOffice

Durante o primeiro més de estégio, estive principalmente em contacto com as encomendas e
0 aprovisionamento da farmécia. Para efetuar e rececionar encomendas utilizei o Sifarma 2000. As
encomendas diarias sdo efetuadas pelo Diretor Técnico ou substituto e ttm como objetivo repor 0s
stocks minimos definidos para cada produto, sem ultrapassar os stocks maximos. As encomendas
instantaneas sdo efetuadas por cada profissional no atendimento quando € necessario determinado
produto que nédo existe no stock da farmacia. Geralmente, os distribuidores entregam encomendas
em duas alturas distintas do dia, sendo que os horarios dependem do proéprio distribuidor.

Ao rececionar as encomendas, dava entrada de cada produto pelo respetivo cédigo
Datamatrix, confirmava a quantidade, analisava a validade (atualizava-a caso fosse inferior a do
produto ja existente em stock ou caso ndo houvesse stock), colocava o preco de venda a farmacia e
calculava o preco de venda ao publico dos produtos sem preco inscrito na cartonagem, introduzindo
uma margem entre 27 e 40%, dependendo do produto. No final, tinha de garantir que o valor total
correspondia ao valor total da fatura. No caso de néo ser possivel aceder a encomenda, por esta ter
sido efetuada, por exemplo, por telefone, é necessario primeiramente criar a encomenda no Sifarma
2000. Ao rececionar os produtos é importante verificar se existe alguma reserva associada e, se sim,
separar 0 produto, junta-lo ao taldo da reserva para permitir a identificacdo do utente e da propria
reserva, verificar se esta paga ou ndo e garantir uma gestao visual que permita que quem va realizar
0 atendimento encontre o produto rapidamente, diminuindo os tempos de picking.

No caso de erros na encomenda, como sendo o produto vir danificado, algum produto estar
faturado e ndo ser entregue, ser entregue um produto ndo encomendado ou prazos de validade
demasiado curtos, é feita a devolucdo do produto. Para isso, cria-se a guia de devolugdo no Sifarma

2000, que posteriormente é ou ndo aceite pelo fornecedor.
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Ap0s rececionar 0s produtos, procedia ao seu armazenamento, tendo em conta as condicdes
de temperatura, humidade, protecdo da luz solar e de rotacdo de stock, seguindo os principios de First
Expired First Out para a maioria dos produtos, excetuando os produtos sem data de validade inscrita,
que seguem os principios de First In First Out 2. Na FR, os Medicamentos Sujeitos a Receita Médica
(MSRM) encontram-se no BackOffice organizados por ordem alfabética, existindo uma area
destinada a cada forma farmacéutica e um frigorifico para os produtos de frio. No front office por
tras do balcéo, encontra-se a maioria dos medicamentos ndo sujeitos a receita médica, medicamentos
veterindrios e matérias-primas para venda. Na zona de circulacdo dos utentes, localizam-se
principalmente os produtos de dermofarmécia e cosmética e produtos de maiores dimensdes, como

leites de férmula ou brinquedos para criangas.
2.2- Atendimento

A partir do segundo més do estégio estive ao balcdo a realizar a dispensa e aconselhamento
farmacéutico aos utentes. Para efetuar o atendimento, a FR utiliza 0 Médulo de Atendimento da Nova
Solugdo Sifarma (MA).

Quanto a dispensa de medicamentos com prescricdo médica, a maioria das prescrigcdes sdo
eletronicas e apenas em raros casos manual. Para a introdugdo da receita eletronica no MA séo
necessarios o codigo matriz, o codigo de acesso e o codigo de direito de opcdo, o qual permite
escolher o produto que o utente quer entre os similares existentes. Os produtos prescritos entram
diretamente por correspondéncia com o codigo nacional para a prescricdo eletronica de
medicamentos. Nas receitas eletronicas, o plano de comparticipa¢do do Servigo Nacional de Salde
(SNS) é assumido automaticamente.

No caso das receitas manuais, primeiramente é necessario verificar se a receita cumpre todos
0s requisitos: i) incluir o nome do utente; ii) namero de utente do SNS; iii) entidade responsavel; iv)
identificacdo do prescritor; v) identificacdo do local de prescri¢do; vi) cabegalho atualizado com o
logotipo dos 40 anos do SNS; vii) excecdo legal assinalada para justificar a receita manual; viii) estar
dentro da validade; e ix) assinatura do médico prescritor. Para introduzir a receita manual no MA, é
necessario 0 codigo matriz, codigo identificativo do prescritor e nimero de utente do SNS. Ao
contrario das receitas eletronicas, nas receitas manuais o produto tem de ser introduzido
manualmente, bem como o plano de comparticipacgdo. Posteriormente, é impresso no verso da receita
a informacdo sobre os medicamentos dispensados e tem de ser assinado pelo utente.

Para a dispensa de medicamentos, a indicacdo farmacéutica é essencial para garantir que o
utente leva a medicacao que necessita assegurando que nao lhe causara Problemas Relacionados com
Medicamentos (PRMSs) e que resolvera a situacio. E também essencial que o utente compreenda a

informacdo sobre a medicacéo, como objetivo terapéutico e a posologia.
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3- Exemplo de atividades desenvolvidas

Atividade 1
Titulo: Dia Mundial da Alergia
Contextualizagéo: No dia 8 de julho, assinala-se anualmente o Dia Mundial da Alergia, uma

iniciativa da Organizacdo Mundial de Salde e da Organizacdo Mundial de Alergia 3. Por forma a
assinalar este dia e a promover a comunicacgdo com os utentes, elaborei um folheto (anexo 1) e uma
publicacdo para as redes sociais da FR (anexo 2) com o intuito de esclarecer os utentes sobre o tema
da alergia, alertar para fatores que podem contribuir para esta situacdo e realcar a importancia da
prevencéo e tratamento com indicagéo farmacéutica.

Desenvolvimento: A alergia é a consequéncia de uma resposta exacerbada do sistema

imunitario face a elementos como o polen, alimentos ou medicamentos. Exemplos de doencas
alérgicas mais comuns sdo: rinite, conjuntivite, sibilancia recorrente, asma, urticaria e dermatite
atépica ou de contacto, sendo a rinite a mais prevalente. 34

Existem também as denominadas alergias sazonais, caracterizadas por uma durag&o limitada
e despoletadas por alergénios. Os principais sintomas das alergias sazonais sdo: corrimento e
comichdo nasal, espirros, olhos lacrimejantes e com comichdo, comichéo e vermelhiddo na pele °. A
prevencéo destes sintomas devera ser feita através da irrigacdo dos seios paranasais com dgua morna,
soro fisiologico ou agua do mar; limpeza ocular com soro fisioldgico e hidratacdo com solucdes
oculares simples; limpeza e hidratacdo da pele com produtos especificos para pele sensivel.

Na FR, como opg¢Bes medicamentosas para os sintomas de corrimento nasal e espirros,
existem os sprays de pulverizacdo nasal com composi¢do base de acetonido de triancinolona
(Telfast®), propionato de fluticasona (Vibrocil® Anti-Alergias), cloridrato de azelastina
(Allergodil®) e dipropionato de beclometasona (Neo-Sinefrina® Alergo). Para sintomas de olhos
lacrimejantes e com comichdo estdo disponiveis colirios com composicdo base de cetotifeno
(Zabak®), cromoglicato de sédio (Opticrom®) e cloridrato de azelastina (Allergodil®). Para
sintomas de comichdo e vermelhidao da pele, existem cremes e pomadas com composicao base de
prometazina (Fenergan®) e clorofenoxamina (Systral®). Para todas estas situagdes e atuando de
forma sistémica, estdo também disponiveis op¢Ges em comprimido a base de cetirizina, cloridrato de
fexofenadina (Telfast® e Allergodil®) e loratadina (Claritine®).

Algumas formas de controlar a exposi¢do aos agentes alergénios sdo: evitar atividades ao ar
livre de manhd e ao final do dia (alturas com maiores concentragdes de polenes); utilizagdo de
méscara facial; ao chegar a casa tirar 0s sapatos, tomar banho e colocar as roupas para lavar; usar
aspirador ao invés de vassoura; retirar objetos de casa que sejam desnecessarios e acumulem po;
evitar ambientes com fumo de tabaco; ndo usar lentes de contacto em ambientes com poeiras; utilizar

6culos escuros; e higienizar o animal de estimacéo. ¢
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Para fazer chegar esta informacdo aos utentes, elaborei um folheto que foi distribuido na
farmécia e uma publicagdo na pagina de Facebook da FR.

Conclusdo: Na semana em que a atividade foi realizada, os niveis de p6lenes no ar estavam
elevados, pelo que houve vérias queixas de sintomas de alergias 7. Desta forma, houve
disponibilidade por parte dos utentes para aprenderem sobre o tema, saberem quais os sintomas e
medidas preventivas a adotar. Também para mim, como estagiaria, esta informag&o foi uma mais-
valia para me ajudar a identificar os sintomas de alergias e prestar um melhor aconselhamento aos

utentes.

Atividade 2
Titulo: Estudo do impacto da pandemia de COVID-19 no consumo de antidepressivos e
ansioliticos.

Contextualizacdo: Varios estudos indicam que a pandemia de COVID-19 contribuiu para o

agravamento de doencas mentais 3°° Tendo em conta esta realidade e notando, durante o
atendimento na farmacia, a quantidade elevada de ansioliticos e antidepressivos dispensados
considerei importante avaliar se a pandemia de COVID -19 teve impacto no nimero de vendas destes
produtos na FR.

Desenvolvimento: Para a realizagdo deste estudo, listei as moléculas de ansioliticos e

antidepressivos e analisei as vendas através do Sifarma 2000 entre 1 de janeiro de 2018 e 30 de junho
de 2022.

Os valores obtidos encontram-se apresentados no anexo 3. Através da Figura 1 e 2
apresentadas abaixo, € possivel constatar que os ansioliticos mais dispensados foram o lorazepam e

o0 alprazolam, e os antidepressivos foram a sertralina e a trazodona.

Diazepam Fluoxetina

Outros
Sertralina
~17%

Outros 12%
10% 18%
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Figura 1: Gréfico da distribuigdo das vendas de Figura 2: Grafico da distribuicao das vendas de
ansioliticos, por substancia ativa. antidepressivos, por substancia ativa.

A Figura 3 representa a evolucdo das vendas de ansioliticos e antidepressivos ao longo do
tempo entre 2018 e 2021. O registo de vendas dos ansioliticos ndo mostra um aumento, ao contrario
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dos antidepressivos onde se verifica uma tendéncia crescente. Contudo, ndo € possivel relaciona-la
com a pandemia de COVID-19, pois ja nos anos anteriores esta tendéncia se tinha verificado numa
razdo semelhante.
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Figura 3: Evolucdo das vendas de ansioliticos e antidepressivos entre 2018 e 2021 na FR.

Conclusdo: Com esta andlise, foi possivel verificar que existe uma tendéncia crescente para
a prescricdo de antidepressivos, mas ndo foi possivel estabelecer uma relagéo entre a pandemia de
COVID-19 e o consumo de ansioliticos e antidepressivos. Contudo, existem variaveis que nao foram
avaliadas, como por exemplo a dose, pelo que néo foi possivel verificar se houve um aumento das

doses de individuos que ja utilizavam estes farmacos.

Atividade 3
Titulo: Analise critica dos medicamentos de venda livre / suplementos alimentares auxiliares
do sono mais vendidos na Farmécia Rold&o entre janeiro de 2021 e junho de 2022.

Contextualizacdo: Durante 0 meu estagio, verifiquei uma procura elevada por produtos

auxiliares do sono. Tendo em conta que se trata de uma situacdo em que o farmacéutico tem um
papel ativo no aconselhamento, considerei importante analisar quais os produtos mais vendidos na
FR com esta indicacdo e comunicar a equipa cuidados a ter na dispensa dos respetivos produtos.

Desenvolvimento: Primeiramente, efetuei uma lista dos produtos existentes na farméacia com

esta indicacdo e, posteriormente, recolhi os dados das suas vendas através do Sifarma 2000, tendo
obtido os resultados apresentados no anexo 4.

Verifica-se que os produtos mais vendidos foram o Valdispert®, Dormidina®, Melamil® e
Vicks® ZzzQuil Natura.

Apesar de existirem diferentes Valdispert®, com diferentes composicdes e concentracoes,
considerei apenas os que sdo integralmente constituidos por raiz de Valeriana officinalis porque
correspondem a maioria dos Valdispert® vendidos. O mecanismo de acdo conhecido deve-se ao

agonismo dos recetores do acido gama-aminobutirico (GABA), conduzindo a uma inibi¢do do
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Sistema Nervoso Central. E considerado um produto seguro, sem interagdes medicamentosas ou
contraindicacGes registadas e ndo causa dependéncia. 1!

A Dormidina® é constituida por succinato de doxilamina. E um anti-histaminico derivado
da etanolamina e atua sobre os recetores H1, causando efeitos anticolinérgicos sedativos. Sendo um
anti-histaminico, é necessario ter em atencao se ha a toma concomitante de outros anti-histaminicos.
Tem diversas reacdes adversas frequentes, tais como: secura da boca, obstipacdo, vertigens, visao
nublada, hipersecrecdo bronquica e retencdo urinaria, por estas razdes ndo € indicada em pessoas
com asma, glaucoma, efisema, bronquite cronica, dificuldade em urinar, hipertrofia prostatica, Glcera
péptica estenosante, obstrugdo piloroduodenal e obstrucdo do colo vesical. Acrescento ainda, a
importancia de alertar que ndo se deve tomar por periodos superiores a 7 dias seguidos e ndo é
aconselhado a menores de 18 anos, salvo indicagdo médica. 2

O Melamil® e Vicks® ZzzQuil Natura séo principalmente constituidos por melatonina. A
melatonina é uma hormona produzida naturalmente pela glandula pineal, estruturalmente relacionada
com a serotonina. A secre¢ao de melatonina aumenta pouco depois de comecar a escurecer e esta
hormona esta associada ao controlo dos ritmos circadianos e a indugdo do ciclo luz-escuro, através
da ativacdo dos recetores MT1, MT2 e MT3 3. Apesar da utilizagdo da melatonina ser considerada
segura por ser uma hormona presente no NOSSoO organismo, é necessario ter especial atengdo com as
criangas. No caso do Melamil®, sendo em gotas & muito utilizado em pediatria, contudo os
responsaveis pela crianga devem ser sempre alertados para ndo prolongar a toma por mais de 4
semanas em criangas entre 0s 6 meses e 0s 3 anos *. No caso do Vicks® ZzzQuil Natura, apesar de
ser indicado para adultos, é importante questionar se tem criangas em casa, pois pelo facto de se
apresentar sob a forma de gomas pode ser apelativo e constituir um perigo.

Para além da indicacdo farmacéutica relativa aos produtos auxiliares do sono, deve também
o farmacéutico complementar o seu aconselhamento referindo medidas ndo farmacoldgicas, como:
estabelecer horérios de sono, controlar fontes de stress, treino de relaxamento, exercicio fisico, evitar
estimulos luminosos antes de ir dormir e evitar cafeina. Adicionalmente, com vista a promogéo da
salde, o farmacéutico tem um papel importante na desmistificacdo das consultas de psicologia.

De forma a transmitir a informacdo da pesquisa e da analise que efetuei, elaborei uma
apresentacao para a equipa da farmacia (anexo 5).

Conclusdo: Esta atividade, para além de me ter permitido enriquecer 0 meu conhecimento
sobre a tematica do sono, teve especial importancia para mim por tornar clara a relevancia da
indicacdo e do aconselhamento do farmacéutico. Revela-se de extrema importancia o didlogo com o
utente em diversos sentidos, como a avaliacdo da causa da insénia, que pode por si ser um problema
direto na qualidade de vida dos utentes, mas pode também ser um sinal de alerta e um sintoma de
outras patologias. E igualmente de extrema importancia o didlogo com o utente no sentido educar a
populagéo para a denominada “higiene do sono” através de medidas ndo farmacologicas e também

guiar a populacéo no sentido da desmistificagdo das consultas de psicologia em todas as idades.
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No que diz respeito especificamente a FR, esta atividade mostrou-se bastante importante para
alertar sobre o facto de o segundo produto mais vendido ser a Dormidina®, um medicamento com
diversos efeitos secundarios frequentes. Apesar de em muitos casos o utente ja estar bastante
acomodado a este medicamento, é importante que haja um esforco da equipa no sentido de apostar

noutros produtos mais seguros e tentar mudar os habitos de consumo dos utentes.

Atividade 4
Titulo: Elaboragdo de um script de atendimento.

Contextualizagdo: Um script de atendimento consiste num esquema que indica instrucées a

equipa para executar o atendimento seguindo determinadas etapas. Considerei esta atividade
relevante, no sentido de uniformizar o atendimento para melhorar a experiéncia do utente na farmacia
e fidelizé-lo.

Desenvolvimento: Assim que o utente entra na farmécia é necessario que comece uma

experiéncia positiva. Para isso, tem de se criar empatia e desde logo fazé-lo sentir-se bem-vindo, ao
invés de ignorado. O primeiro passo é estabelecer contacto visual com o utente, o que ira,
eventualmente, evitar que se va embora em caso de espera. E também importante cumprimenté-lo e
ter uma postura adequada. De notar que isto pode ser feito enquanto ainda estamos noutro
atendimento.

Quando chega a vez do utente ser atendido, se ele ndo se dirigir diretamente ao balcéo o
farmacéutico deve dirigir-se até ele e mostrar total disponibilidade para apresentar-lhe os produtos
de exposicdo. Com este ponto quero transmitir que o farmacéutico deve sair de tras do balcdo,
demonstrando proximidade com o utente. De seguida, o farmacéutico tem de perceber quais as
necessidades do utente, para isto tem de haver uma escuta ativa, sem ignorar nenhuma informacao,
pois todos os dados podem ser importantes para o0 aconselhamento. Repare-se que até aqui todas as
etapas sdo de total interacdo entre o utente e o farmacéutico, sem nunca colocar o computador como
uma barreira entre os dois, este deve ser apenas utilizado como uma ferramenta e ndo como elemento
central.

Depois de identificada a necessidade do utente, inicia-se 0 processo de venda e, para isso, é
importante identificar o cliente e o utente através da sua ficha ou crid-la. As fichas sdo importantes
para a fidelizacdo do utente na medida em que, com a assinatura do consentimento informado, ha um
registo do histdrico de compras dessa pessoa, 0 que permite um atendimento mais personalizado e
com maior atencdo as suas preferéncias. A partir do momento em que temos a venda associada ao
cliente, é possivel ter uma visdo mais alargada do seu perfil, por exemplo: pontos do cartdo Sauda,
avisos na ficha, crédito disponivel, etc.

Depois da identificacdo do utente e das suas necessidades, da-se a dispensa propriamente

dita, que pode ser com receita, sem receita ou a dispensa de um servigo. A equipa deve estar alinhada
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para 0s mesmos produtos, por exemplo na situacdo dos genéricos saber os que tém melhores
condicBes, nomeadamente uma boa margem.

Quando o utente ja tem o produto que deseja, € um bom momento para lhe falar de
campanhas que estejam a decorrer, tendo em atencdo que devem ser campanhas ajustadas a pessoa.
O mesmo serve para a sugestdo de outros produtos que complementem o que ja leva e que possam
contribuir para uma melhoria da sua situacdo, isto também pode ser potenciado com a oferta de
amostras. O farmacéutico deve assegurar que o0 utente leva tudo o que necessita e que se sente
confortavel para pedir algo mais, se for esse o caso.

A FR trabalha com o cartdo Sauda e, no final do atendimento é possivel rebater os pontos do
cartdo. Contudo, este € um assunto que deve ser trabalhado e a equipa deve estar alinhada para fazer
a troca de pontos por produtos, pois é mais rentavel.

No momento da transacdo, deve ficar registada a forma de pagamento e, no final, a despedida
deve ser feita de forma cuidadosa, tratando o utente pelo nome e mostrando interesse em saber 0s
resultados do produto que leva.

E possivel ver no anexo 6 o script de atendimento que efetuei com base em Antunes A
(2017). B

Concluséo: O desenvolvimento deste script de atendimento teve por base a comunicagéo
com a equipa e a observacdo das praticas de cada elemento. Foi a compilagdo das praticas de cada
um que me permitiu definir este processo de uniformizacdo que ¢ especifico para a identidade da FR,
das pessoas que la trabalham e dos seus utentes. Enquanto estagiaria, o facto de existir um protocolo
a seguir ajudou-me na organizacao do atendimento e a assegurar que todos 0s pontos séo executados
com qualidade. Para além disso, permitiu agrupar as melhores praticas de cada um e crescer enquanto
equipa para que os utentes se sintam bem no atendimento com qualquer colaborador, sem grandes

disparidades.



PORTO Relatério de Estagio Curricular

@ ENNERSIDADE DO PORTO Mariana Inés Rosa Neto
SECCAO B - Farmécia Hospitalar em Erasmus

1-Contextualizagdo do estagio curricular

Para a realizacdo do estagio curricular em Farmécia Hospitalar recorri ao Programa
Erasmus+ Traineeship, de forma a realiza-lo em Espanha no Hospital Clinico Universitario de
Valencia (HCUV), entre 1 de fevereiro e 1 de abril de 2022.

O Servico Nacional de Salde espanhol segue o modelo Beveridgeano, sendo financiado
através de impostos, com carécter universal e responsabilidade nuclear no Estado, assumindo a satde
como um direito humano e um principio constitucional e ressalvando a equidade no acesso e na
eficiéncia dos servicos. 6

O Sistema Nacional de Saude espanhol esta organizado em dois niveis: Atencidén Primaria
(Cuidados Primérios) e Atencién Especializada (Cuidados Especializados). Os Cuidados Primarios
sdo assegurados pelos centros de saude, caracterizam-se pela proximidade com a populagdo e séo
responsaveis pelas atividades de promocéo da salde, prevencdo da doenca e servigos de domicilio.
Os Cuidados Especializados incluem clinicas de especialidade e hospitais que estabelecem contacto
direto com os centros de satde de forma a obterem a informagdo completa sobre o doente, o que
permite a continuidade e a conciliacdo da terapéutica. *’

A Prestacién Farmacéutica (Atividade Farmacéutica) no Sistema Nacional de Salde
espanhol compreende todos os medicamentos e produtos sanitarios utilizados e o conjunto de a¢des
executadas para que os doentes recebam os medicamentos adequados as suas necessidades clinicas
e ao menor custo possivel, sempre com vista a promover o uso racional do medicamento. */

Os medicamentos administrados em meio hospitalar ou ai dispensados através dos servigos
farmacéuticos séo totalmente pagos pelo Estado, ndo tendo qualquer custo para o doente. Os MSRM
utilizados em ambulatério e dispensados aos doentes nas farmacias comunitarias, tém diferentes
niveis de comparticipacdo, dependendo das caracteristicas socioecondmicas do doente. No anexo 7
é possivel verificar a percentagem que os cidadéos pagam pelos MSRM em Espanha. 1/

O HCUV pertence a Consejeria de Sanidad Universal y Salud Pablica de la Generalidad
Valenciana e faz parte do Departament de Salut de Valéncia Clinic-La Malva-Rosa, juntamente com
0 Hospital Malva-Rosa. Em 2020 (Relatério de Atividade mais recente disponivel para consulta), o
HCUV tinha 582 camas para hospitalizacéo. °

O Servigo de Farmacia (SF) do HCUV conta com cerca de 60 profissionais, dos quais
farmacéuticos, farmacéuticos residentes, técnicos auxiliares de farmacia, enfermeiros e
administrativos, que integram uma equipa multidisciplinar. O chefe do servi¢o é o Dr. Manuel Alés
Almifia e o responsavel pelos estagios é o Dr. Rafael Ferriols Lisart, sendo também o meu tutor. 2°

O SF possui as seguintes unidades: i) Administrativa e gestéo; ii) Centro de Informacéo de

Medicamentos; iii) Unidose / Unidade de Cuidados Farmacéuticos ao Doente Internado; iv) Unidade

10
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de Cuidados Farmacéuticos ao Doente Externo (UFPE); v) Farmacotecnia (FT); vi) Farmacocinética
(FC); e vii) Ensaios Clinicos (EC). Em 2020 registaram-se mais de 2 milhGes de unidoses

dispensadas para internamento, mais de 300.000 preparacGes de farmacotecnia, mais de 5.000

determinacdes de farmacocinética e quase 4.000 individuos incluidos em ensaios clinicos. 1°

2-Cronograma de atividades e sua explicacéo
Durante a realizacdo do estagio curricular tive a oportunidade de participar em varias
unidades do SF, como apresentado na Tabela Il.

Tabela I1: Cronograma da rotacdo pelas diferentes unidades do SF.

Data Unidade do Servigco Farmacéutico
1 a7 fevereiro Unidose
8 a 14 fevereiro Farmacotecnia
15 a 28 fevereiro Ensaios Clinicos
1 a 14 de marco Farmacocinética
16 de margo a 1 de abril Unidade de Cuidados Farmacéuticos ao Doente Externo
2.1- Unidose

Na unidade de Unidose, os farmacéuticos procedem a validagdo das prescri¢Oes e para isso
tém de analisar a histdria clinica do doente, incluindo o diagndstico priméario que levou ao
internamento, valores dos pard@metros bioquimicos, comorbilidades, medicacéo habitual, entre outras
informacdes. Esta andlise é efetuada com vista a validar a medicacdo mais adequada ao doente e a
evitar PRMs. Apo0s esta validagdo, os técnicos colocam a medicagdo para cada doente na respetiva
gaveta, correspondendo cada carro a um servico hospitalar e cada gaveta a uma cama.

Como estagiaria, a minha tarefa passou por estudar as prescri¢des depois de validadas. Tinha
acesso as prescri¢des e as historias clinicas e analisava a utilizagdo de cada farmaco e a respetiva
posologia. Para estudar os farmacos e para mais facilmente os memorizar, foram-me fornecidas
tabelas onde colocava as seguintes informacdes: servico responsavel pelo internamento, farmaco, via
de administracdo, dose, posologia e indicacdo terapéutica, no anexo 8 pode ver-se um exemplar
dessas tabelas. Tinha também a tarefa de confirmar se as gavetas continham a medicacdo correta,
confrontando a prescricdo validada com a medicacdo presente, garantindo que atendia a quantidade
solicitada, substancia ativa, forma farmacéutica e dose. Esta verificagdo permitiu-me associar mais

facilmente os farmacos a sua forma farmacéutica e apresentacao.

2.2- Farmacotecnia

A unidade de FT tem como objetivo preparar medicamentos adaptados e a maioria destas
preparagdes sdo destinadas a pediatria. Podem ser preparados oficinais ou formulas magistrais, sendo
que no ultimo caso a formulacdo destina-se a um doente especifico. O farmacéutico na FT tem de

garantir a correta elaboracéo e a qualidade de todo o procedimento. 2

11
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Tive a oportunidade de preparar suspensdo oral de levofloxacina 50 mg/ml, emulsdo O/A de
hidrocortisona 1% (via topica), colutério de dexametasona 0,1 mg/ml, solucdo oral de fosfatos e

solucdo oral de cetamina 10mg/ml.

2.3- Ensaios Clinicos

Na unidade de EC, o farmacéutico assegura o bom funcionamento dos ensaios clinicos,
efetuando a validacdo das prescri¢des, a organizacdo da informacdo referente ao ensaio e gestdo de
stocks.

Nesta unidade, as minhas tarefas passaram por analisar o processo dos doentes (ficha de
informacdo do ensaio e dos farmacos, onde consta 0 resumo do ensaio e a medica¢do do grupo
experimental e do grupo controlo) e analisar os diagramas da medicacéo, para aferir sobre qual o
ciclo e dia em que se encontravam e a que medicacao correspondia. Tive também a oportunidade de
entregar a medicacdo aos doentes e de recolher a medicagdo devolvida, contabiliza-la e regista-la
para destruicéo.

2.4- Farmacocinética

A unidade de FC tem como objetivo analisar as concentracGes de farmacos nos fluidos
bioldgicos para uma otimizag&o e individualizacdo do tratamento, garantindo que a concentracgao é a
suficiente para ter a acdo desejada e ndo excede o limiar de seguranga que possa levar a efeitos
indesejados e toxicidade. Os farmacos monitorizados (anexo 9) sdo aqueles com um indice
terapéutico mais estreito ou com maior variabilidade interindividual. Ap6s a analise das amostras, o
farmacéutico interpreta os resultados e, caso necessario, envia uma recomendagdo ao médico para
um ajuste da posologia.

Nesta unidade tive a possibilidade de executar todas as analises das amostras que chegavam
ao laboratdrio. A maioria dos procedimentos estdo totalmente automatizados, mas no caso de alguns
imunossupressores (ciclosporina, sirolimus e tacrolimus) é necessario procedimento laboratorial
manual (anexo 10), pois estes farmacos tém uma ligacdo considerdvel aos eritrocitos, sendo
necessario pré-tratamento para a sua libertacdo ?2. Também o metotrexato (MTX) exige atencdo
especial na sua analise, uma vez que é necessario proceder a diluicbes que, apesar de serem
efectuadas pelo equipamento Architect ™ i2000SR, tém de ser definidas de acordo com o esquema

apresentado no anexo 11.
2.5- Cuidados Farmacéuticos ao Doente Externo

Na UFPE é realizada a dispensa de medicacdo especifica que requer especial vigilancia e
controlo, seja por ser medicacao de uso exclusivo hospitalar, por ter um elevado impacto econémico

e/ou sanitario ou por serem medicamentos estrangeiros . A medicacdo dispensada é
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maioritariamente para doencas oncoldgicas, esclerose multipla, fecundagdo in vitro e infecdo pelo
virus da imunodeficiéncia humana.

Nesta unidade, o farmacéutico foca-se na analise das prescri¢oes e nas respetivas validacGes.
A minha tarefa foi realizar a dispensacdo aos doentes, o que incluiu procurar o processo do doente,
averiguar sobre a quantidade de medicacdo a dispensar tendo em conta a posologia e o stock
existente, efetuar o registo informatico ou, em certos casos, registo manual e prestar aconselhamento
farmacéutico. Sendo a maioria das dispensacdes referentes a medicacéo crdnica, o aconselhamento
farmacéutico que prestei foi essencialmente na dispensa de inicio de tratamento e esteve sobretudo
relacionado com os cuidados a ter com a medicacdo termolabil e com explicacdo e demonstracdo da

administracéo de solugdes injetaveis.
3- Exemplo de atividades desenvolvidas

Atividade 1
Titulo: Registo e Classificacdo de PRMs.

Contextualizacdo: Desenvolvi a atividade de Registo e Classificacdo de PRMs enquanto

estive na unidade de Unidose. No processo de validagdo da prescricdo, o farmacéutico avalia a
farmacoterapia e recomenda intervencgdes no sentido de resolver os PRMs detetados 24, Dado que
tém de estar registados os PRMs detetados e as intervencfes recomendadas, o objetivo desta
atividade foi interpretar as recomendagdes escritas pelo farmacéutico e registar os PRMs de 151
doentes.

Desenvolvimento: A classificagdo dos PRMs dividiu-se em 10 grupos: duplicacéo

terapéutica, monitorizacdo da concentracdo, ajuste da posologia, horario de administracdo, via de
administracdo, duragdo do tratamento, conciliagdo com o tratamento domiciliario/crdnico, interacdes
farmacoldgicas, alergias e outros. Na Tabela 11 estdo apresentadas as frequéncias de cada tipo de
PRM.

Tabela I11: Tipo de PRM registado e respetiva frequéncia.

Tipo de PRM n %

1. Duplicacdo terapéutica 17 11,3%
2. Monitorizacdo da concentragdo 6 4,0%
3. Ajuste da posologia 49 32,5%
4. Horario de administracdo 2 1,3%
5. Via de administracéo 3 2,0%
6. Duracdo do tratamento 5 3,3%

13



PORTO Relatério de Estagio Curricular

@ ONVERSIDADE DO PORTS Mariana Inés Rosa Neto
7. Conciliacdo com o tratamento domiciliario/crénico 39 25,8%
8. Interacdes farmacoldgicas 5 3,3%
9. Alergias 6 4,0%
10. Outros 19 12,6%

n: nimero de registos

Conclusdo: Através desta andlise percentual foi possivel verificar que a maioria dos PRMs
registados estdo relacionados com erros na posologia (32,5%) e conciliagdo com o tratamento
domiciliario (25,8%). Estes resultados demostram a importancia do trabalho do farmacéutico
hospitalar que impede a administragdo de farmacoterapias desadequadas e permite a sua otimizacao,
reduzindo os riscos para a saude humana e reduzindo potenciais custos econémicos decorrentes de
reinternamentos por PRMs. Adicionalmente, estes registos permitem conhecer quais s@o 0s
principais erros a serem cometidos no hospital e permitem alertar os médicos sobre quais as falhas
que estdo a ser cometidas.

Atividade 2
Titulo: Registo do seguimento do uso de antibiéticos no Programa de Optimizacion de Uso
de los Antibidticos (PROA).

Contextualizacdo: Na Unidose efetuei o registo do seguimento do uso de antibidticos no

PROA. Este programa tem como objetivo otimizar o uso de antibidticos em meio hospitalar e garantir
tratamentos custo-efetivos, melhorando os outcomes clinicos e diminuindo os efeitos adversos
associados ao uso de antibidticos, nomeadamente o aparecimento de resisténcias que constituem
atualmente um problema de satide publica. °

Desenvolvimento: Aquando da andlise das prescricbes, caso o farmacéutico detete

imparidades relativamente & prescricdo de determinados antibidticos de largo espetro, é formulada
uma recomendagdo ao médico no sentido da sua alteragdo ou ndo utilizagdo. Passados trés dias do
envio da recomendacao, registava na plataforma as seguintes informac6es: informacdes do doente,
diagndstico, antibiético em causa, a recomendacdo redigida e se foi ou ndo aceite pelo médico (a
pagina onde os registos foram efetuados pode ser vista no anexo 12). Os antibiéticos de largo espetro
definidos para registo s&o os seguintes: ceftarolina, ceftazidima/avibactam, ceftolozano/tazobactam,
cefiderocol, ceftobiprole, dalbavancina, daptomicina, fidaxomicina, imipenem, meropenem,
tedizolida e tigeciclina.

Conclusdo: A criacdo desta base de dados multidisciplinar, onde colabora o servico
farmacéutico, a unidade de doencas infeciosas e o servico de microbiologia, é de extrema
importancia, pois permite rastrear os doentes, controlar o uso de antibioticos e prevenir problemas

de saude diretamente associados ao individuo ou indiretamente através da contaminacdo dos
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ecossistemas. O contributo deste programa assenta também no seu caracter educacional, uma vez
gue assegura formacdes para os profissionais de salde envolvidos. Para a minha formacéo, esta
atividade foi enriquecedora, no sentido em que me permitiu estudar de forma detalhada os

antibidticos em causa, 0 seu espetro de acdo e familiarizar-me com situagGes de uso indevido que

devem alertar o farmacéutico.

Atividade 3
Titulo: Preparacdo da Suspensdo de Levofloxacina 50 mg/mL.

Contextualizacdo: Preparei uma suspenséo de levofloxacina 50 mg/mL enquanto estive na

unidade de FT e, assim como a maioria dos preparados oficinais e formula¢Ges magistrais preparadas
nesta unidade, a sua importancia prende-se com a necessidade de adaptar a forma farmacéutica e a
dose a populacao pediatrica.

A levofloxacina é um antibidtico utilizado em adultos para diversas infe¢Ges (sinusite aguda
bacteriana; exacerbacdo aguda da doenca pulmonar obstrutiva cronica, incluindo bronquite e
pneumonia adquirida na comunidade; infe¢Bes cutineas e dos tecidos moles complicadas; ou cistite
ndo complicada) quando os farmacos normalmente utilizados nestas situagdes ndo demonstram acéo
26, Sendo uma fluoroquinolona de terceira geragdo, habitualmente esta contraindicada em criangas e
adolescentes em desenvolvimento, devido ao risco associado de toxicidade musculo-esquelética que
destroi a cartilagem imatura 22728, Contudo, podera ser considerada a sua utilizacéo ap6s avaliagdo
da relagéo risco-beneficio em situagcbes em que ndo h& outra alternativa terapéutica, como em
resisténcias bacterianas. 2%

A posologia recomendada € 8-10mg/kg a cada 12 horas em criangas entre 0s 6 meses e 0s 5
anos, 10 mg/kg a cada 24 horas em criangas entre 0s 5 e 0s 18 anos (até um maximo de 750 mg/dia)
2930 0O facto de a dose ser inferior em criancas com idade mais avancada esta relacionado com a
farmacocinética do farmaco que, nestas criangas, € mais semelhante a do adulto, cuja posologia é
500mg a cada 24 horas com ligeiras modificaces dependendo da patologia. " 2% 30

Desenvolvimento: Para a preparacdo da suspensdo de levofloxacina 50 mg/mL, recorri ao

programa Magistra® para consultar o procedimento (anexo 13), onde constam todas as informagdes
necessarias para a preparacdo: constituintes, quantidades, material a utilizar, descricdo do
procedimento, recomendacdes de conservacdo, prazo de validade, controlo de qualidade do produto
acabado e informacdo a transmitir ao doente. O procedimento tem de respeitar todas as normas de
correta elaboracéo e controlo de qualidade de formulas magistrais e preparados oficinais L. Depois
de preparado e acondicionado é necessario rotular com as seguintes informacGes: nome e contacto
do hospital, nome da preparacdo, dose, quantidade, lote, prazo de validade e recomendagdes
relevantes.

Conclusdo: A execucdo desta atividade permitiu-me refletir sobre a importancia que os

preparados oficinais tém no meio hospitalar e que adaptar a posologia e a forma farmacéutica ao
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doente é indispensavel em popula¢des com caracteristicas proprias. Neste caso especifico, desenvolvi
o raciocinio de avaliar a relacao risco-beneficio para proporcionar os melhores resultados ao doente.

Para além disto, permitiu-me aplicar as técnicas de Tecnologia Farmacéutica aprendidas na faculdade

e transpd-las para a préatica do hospital.

Atividade 4
Titulo: Quantificacdo das concentragdes de metotrexato em criancas e jovens diagnosticados
com osteossarcoma.

Contextualizag¢do: O osteossarcoma é um tumor maligno com origem nos osteoblastos e é

mais comum em criancas e jovens pelo facto de terem a sua estrutura éssea em desenvolvimento.

O tratamento do osteossarcoma pode passar pelas seguintes opges: cirurgia, radioterapia
e/ou quimioterapia, sendo avaliado caso a caso. A quimioterapia podera ser pré e/ou pos-operatoria,
sendo geralmente utilizados os seguintes farmacos: doxorrubicina, cisplatina, isofosfamida e MTX
em diferentes combinacgdes consoante a situagdo. O regime mais comumente utilizado é o MAP
(MTX em dose elevada, doxorrubicina e cisplatina).

O MTX tem efeitos secundarios graves que podem ser fatais, principalmente no tratamento
do osteossarcoma por serem utilizadas doses elevadas 3. Por este motivo, justifica-se a
monitoriza¢do da sua concentracdo e enquanto estive na unidade de FC tive a oportunidade de
realizar esta quantificagéo.

Desenvolvimento: Geralmente as concentragGes de MTX sdo elevadas, entdo para a sua

determinagdo temos de eleger a diluicdo apropriada que depois é efetuada pelo equipamento
Architect ™ i2000SR. A diluicdo depende do tempo de perfuséo intravenosa e do tempo até a colheita
da amostra de sangue, como representado no anexo 11.

Dependendo dos valores obtidos tomam-se as devidas acBGes seguindo os diagramas
representados nos anexos 14 e 15. Como podemos verificar as principais acfes sdo: garantir que o
individuo esta hidratado, garantir um pH alcalino na urina, administrar acido folinico, em certos
casos administrar resincolestiramina e em casos extremos administrar carboxipeptidase.

A hidratacdo e a alcalinizagdo da urina sdo importantes para garantir que ndo ha danos na
funcdo renal, porque a pH 4acido 0 MTX e 0 seu metabolito 7-hidroximetotrexato precipitam nos
tabulos renais. A administracdo de acido folinico ajustada as concentracfes de MTX justifica-se com
base na farmacodinamica deste citotoxico: 0 MTX é um antagonista de acido félico, inibindo
competitivamente a enzima dihidrofolato reductase e, consequentemente, inibe a sintese de DNA.
Assim, ao aumentar a concentragdo de &cido folinico, 0 MTX poderé ser antagonizado de diferentes
formas: i) por inibicdo competitiva na entrada da célula; ii) por diminui¢do da poliglutamacéo do
MTX que Ihe conferia maior atividade; ou iii) por competicdo direta na ligacdo a dihidrofolato
redutase. A partir de determinadas concentragcfes de MTX, justifica-se a utilizacdo de

resincolestiramina porque o MTX tem uma pronunciada circulagdo enterohepética e estas resinas
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tém a capacidade de sequestrar 0 MTX do limen intestinal. Por Gltimo, a carboxipeptidase atua
através da hidrolise do MTX formando o metabolito inativo DAMPA e glutamato, no entanto a sua
administracdo reserva-se para casos muito especificos porque tem elevados custos econémicos e,
geralmente, consegue-se controlar a situacdo com as medidas anteriores, 33343536

Conclusdo: A participacdo nesta atividade permitiu-me compreender a importancia da
monitorizacao das concentragdes dos farmacos para a personalizacéo da terapéutica e para a protecao
dos doentes. Para além da prética laboratorial envolvida, destaco o interesse desta atividade pelo
envolvimento intelectual, pois fui desafiada a avaliar a farmacocinética e farmacodindmica do MTX

e a aferir sobre as acGes a aplicar para controlar as concentragdes e os efeitos do MTX.

Atividade 5
Titulo: Quantificagdo das concentragdes de ciclosporina, tacrolimus e sirolimus em amostras
sanguineas.

Contextualizagdo: A maioria das determinagBes executadas na FC sdo totalmente

automatizadas, excetua-se a quantificagdo de ciclosporina, tacrolimus e sirolimus onde é necessario
procedimento laboratorial manual, pois estes farmacos tém uma ligagéo consideravel aos eritrocitos,
sendo necessario pré-tratamento para a sua libertacéo.

Ciclosporina, tacrolimus e sirolimus sdo farmacos imunossupressores com indicagdo
terapéutica para a profilaxia da rejeicdo de 6rgdos em adultos. Estes farmacos tém associada neuro e
nefrotoxicidade e possuem grande variabilidade interindividual, pelo que se justifica a sua
monitorizacéo. ¥

Desenvolvimento: A ciclosporina e o tacrolimus tém mecanismos de acdo semelhantes,

ambos atuam especifica e reversivelmente sobre os linfdcitos. A ciclosporina e o tacrolimus
atravessam a membrana celular e ligam-se a imunofilinas (ciclofilina e FKBP-12, respetivamente).
Esta ligacdo vai impedir a acdo da calcineurina que iria ativar o fator nuclear da célula T (NFAT).
Com o NFAT sem acdo, ndo ha ativacao dos linfocitos T nem libertacdo de linfocinas, como a
interleucina 2. Estes farmacos blogueiam os linfécitos nas fases GO e G1 do ciclo celular. 3783°

O sirolimus tem um mecanismo de acdo distinto do anteriormente apresentado. Une-se a
FKBP-12, mas neste caso o complexo inibe a ativacao do alvo da rapamicina de mamifero (mMTOR)
e esta inibicdo blogueia as vias de transducdo, levando a inibicdo da ativacdo dos linfécitos. Este
farmaco bloqueia os linfocitos entre a fases G1 e S do ciclo celular. Através da Figura 4 é possivel

verificar as diferencas entre 0 mecanismo de agdo da ciclosporina, tacrolimus e sirolimus. 3%4°
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Figura 4: Mecanismo de agéo da ciclosporina, tacrolimus e sirolimus. 2°

Quanto a sua distribuicdo no sangue, estes trés imunossupressores tém forte ligacdo aos
eritrécitos e, por este motivo, justifica-se o pré-tratamento para a libertacdo dos eritrécitos antes da
quantificagdo. Estdo também em grande quantidade ligados a proteinas plasmaticas, entdo caso o
individuo tenha proteindria a concentragdo do imunossupressor estara alterada. Desta forma,
justifica-se a necessidade da monitorizagdo destes farmacos por motivos de seguranca e a avaliagdo
dos valores de concentracdo devera ter em consideracdo fatores como: o estado clinico do doente, a
sensibilidade de cada doente a acdo dos imunossupressores, a coadministragdo de imunossupressores,
o tipo de transplante e o tempo decorrido desde o transplante, 37:38.39.40

As amostras para determinacéo destes imunossupressores que chegavam ao laboratorio eram
de sangue total com EDTA e o procedimento laboratorial para pré-tratamento encontra-se descrito
no anexo 10. Apoés o pré-tratamento, procedia-se & introducéo no aparelho Architect™ i2000SR que
efetuava a determinacéo através do método analitico de eletroquimioluminescéncia (ECLIA). Para a
realizacdo deste método, o equipamento possui microparticulas paramagnéticas revestidas por
anticorpos especificos para o farmaco em causa, que ao serem adicionadas a amostra forma-se um
imunocomplexo. A este imunocomplexo liga-se um conjugado quimioluminescente, marcado com
acridina. Posteriormente, procede-se a oxidacao da acridina e forma-se N-metil-acridina, responsavel
por provocar a reagdo quimioluminescente. A emissdo ¢ medida pelo sistema Otico durante um
determinado intervalo de tempo e obtém-se o valor de concentragdo do farmaco.

Apos a obtencéo dos resultados, o farmacéutico da unidade de FC analisou a historia clinica
dos doentes em causa e consoante os valores redigiu a recomendagdo ao médico assegurando uma
dose ajustada ao doente.

Conclusdo: Esta atividade permitiu-me compreender a importancia da farmacocinética
clinica, que permite adaptar a posologia a cada doente tendo em conta as suas especificacoes
individuais. Permitiu-me também compreender a variabilidade que os imunossupressores podem ter

e como é importante avaliar a sua concentracdo caso a caso, de forma a obter melhores resultados
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terapéuticos, com a diminuicdo de eventual toxicidade e com o alcance dos efeitos terapéuticos
desejados.

19



PORTO Relatério de Estagio Curricular
@ ENNERSIDADE b0 PORTO Mariana Inés Rosa Neto
PARTE 2

Monacolina K nos suplementos alimentares a base de arroz vermelho fermentado:

0 porqué da alteracao da dose diaria recomendada

1. Introducédo: breve contextualizacao sobre a hipercolestorolemia e a

Importancia da intervencao farmacéutica neste ambito

E importante distinguir dislipidemia de hipercolesterolemia, a primeira compreende todas as
alteracBes ao nivel dos lipidos na circulacdo sanguinea, incluindo a hipercolesterolemia, a
hipertrigliceridemia; a dislipidemia mista e reducdo dos niveis de colesterol high density lipoprotein
(HDL). A hipercolesterolemia isolada, caracteriza-se por um aumento do colesterol low density
lipoprotein (LDL) e pode dever-se a causas primarias (as genéticas) ou secundarias, como outras
doencas e estilo de vida sedentério. 42

A principal consequéncia dos elevados niveis de LDL sdo as doencas cardiovasculares, que
tém um grande impacto na saide da populacao, inclusivamente constituem a principal causa de morte
em Portugal e no resto do mundo.*344

Por esta razdo, torna-se uma tematica especialmente importante para os farmacéuticos, pois
sendo uma doenca de elevada prevaléncia é essencial uma boa formagéo e a existéncia de planos
para a prevencdo e para 0 acompanhamento farmacéutico. Os farmacéuticos devem adotar agdes de
prevencdo das doencas cardiovasculares para todos os individuos, especialmente em pessoas com
historico de comorbilidades como diabetes mellitus tipo 2 ou doenca renal cronica, que constituem
fatores de risco. Inicialmente, a prevencédo passa por aconselhar uma dieta pobre em gorduras e rica
em fibras, adotar um estilo de vida mais ativo com a pratica de exercicio fisico e reforcar a
importancia de ndo fumar.

Em situacGes em que o valor de LDL ja se encontra acima do limite m&ximo ou bastante
proximo desse valor e 0 médico ndo considerou necessario huma primeira fase adotar a terapéutica
farmacoldgica, podera ser interessante explorar os suplementos alimentares com arroz vermelho
fermentado. %

Este tema de desenvolvimento foca-se nos suplementos alimentares de arroz vermelho pelo
facto de a monacolina K presente neste produto ter sofrido uma alteracao recente em relacdo a dose
diaria recomendada. Em junho de 2022, a Comissdo Europeia publicou esta alteracdo sendo
substituida a recomendacao de 10 mg diarios de monacolina K para a seguinte recomendagio: “uma
porcéo individual do produto para consumo diério deve fornecer menos de 3 mg de monacolinas de
arroz vermelho fermentado”. 4

Tendo em conta esta alteracdo, mostra-se interessante em contexto de farméacia comunitaria

conhecer as razBes que levaram a uma alteracdo téo significativa e conhecer bem este composto.
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2. Suplementos alimentares com arroz vermelho fermentado: mecanismo de

acao da Monacolina K e potenciais efeitos adversos

O suplemento de arroz vermelho fermentado obtém-se pela fermentacdo de arroz com a
levedura Monascus purpureusmofo e existe no mercado com indicagéo para a reducdo do colesterol
LDL.%

A fermentacdo do arroz vermelho enriquece-o com diversos compostos, sendo a monacolina
K aquele com maior interesse na reducdo do colesterol 58°. Por sua vez, esta encontra-se tanto na
forma de lactona como na forma de hidroxiacido (forma ativa) e a proporcdo destas duas formas
depende do pH do meio, predominando a lactona em pH baixo e o 4cido em pH neutro e alcalino *"
48.

O mecanismo de agdo é semelhante ao das estatinas. Na forma de hidroxiécido, inibe a 3-
hidroxi-3-metil-glutaril-CoA redutase (HMGR), impedindo a formagdo do mevalonato e,
consequentemente, a biossintese de colesterol. 47

Como se pode verificar nas Figuras 5 e 6, a estrutura da monacolina K na forma de lactona
é bastante semelhante a da lovastatina. A lovastatina é um pro-farmaco que também se converte na
forma de hidroxiacido por hidrélise no trato gastrointestinal e nesta forma vai também exercer o

mecanismo de acao tipico das estatinas. "8

CH, 0
CHy W "
HoW o
Figura 5: Estrutura quimica Figura 6: Estrutura quimica da monacolina K
da lovastatina.® (A: lactona; B: hidroxiécido).*’

Tendo por base esta similaridade entre estes dois compostos, a Autoridade Europeia para a
Seguranca dos Alimentos (EFSA) considerou que os efeitos secundarios da monacolina K poderiam
ser semelhantes aos da lovastatina e, por este motivo, a sua dose didria recomendada deveria ser
revista. 4748

Para além da semelhanga estrutural da monacolina K com a lovastatina, outros aspetos
levaram a incerteza sobre a seguranca do suplemento. Um ensaio desenvolvido por Heber D et al,

analisou nove produtos de arroz vermelho fermentado e observou uma grande variagdo no teor das
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monacolinas e sete dos nove produtos continham niveis consideraveis de citrinina, um subproduto
toxico da fermentagéo. 495152

Em suma, os aspetos de alerta deste suplemento sdo: a) semelhanca estrutural da monacolina
K com a lovastatina; b) composicéo, contetdo e abundancia relativa de monacolinas desconhecida e
diferente entre produtos; ¢) variabilidade da razdo entre a forma de lactona e a forma de hidroxiacido;
d) desconhecimento da bioatividade de outros componentes presentes no arroz vermelho; e)
dificuldade em avaliar a seguranca das monacolinas em determinados grupos (gravidas, lactantes,
lactentes, etc); f) desconhecimento de possiveis interacdes entre o suplemento e alimentos ou
medicamentos que inibam o CYP3A4; g) desconhecimento de possiveis interacbes entre as

monacolinas e outro componente do suplemento. 448
3. Efeitos adversos da monacolina K: Ensaios Clinicos

Diversos ensaios clinicos foram desenvolvidos nesta area por um lado uns demonstram que
a dose diaria recomendada de 10 mg que estava em vigor conduzia a efeitos adversos recorrentes
semelhantes aos causados pela lovastatina. Por outro lado, outros ensaios demonstraram que doses
menores que 10 mg de monacolina K também tém acdo na diminuicéo do colesterol LDL. 5%

Pode ler-se na literatura que doses de monacolina K entre 3 e 11,4 mg tém ac¢do na redugao
de colesterol LDL, sendo essas redugdes na casa dos 14,8% a 26,3%. 557

Quanto ao registo de efeitos adversos, numa meta-analise que analisou 20 ensaios clinicos,
incluindo um total de 6663 individuos e com doses de monacolina K entre 0s 4,8 e 0s 24 mg por dia,
foi possivel estabelecer uma relagdo de causalidade entre a toma de arroz vermelho fermentado e 0s
efeitos adversos registados em 65% dos casos. 448

Outra meta-andlise, analisou 53 ensaios clinicos, incluindo 8535 individuos. Um grupo foi
submetido a placebo, outro a monacolina K com doses entre 4,8 e 24 mg e outros submetidos a
estatinas (pravastatina 40 mg, sinvastatina 10 mg ou lovastatina 20 mg). Verificou-se que a
incidéncia de efeitos adversos foi bastante semelhante nos grupos submetidos a monacolina K € a
estatinas. 477

Os efeitos adversos registados secundarios foram semelhantes aos da lovastatina e aos dos
outros inibidores da HMG-CoA redutase. Os mais frequentes foram: distlrbios musculoesqueléticos
muitas vezes associados a valores elevados de creatinaquinase, disturbios do tecido conjuntivo,

gastrointestinais, hepato-biliares e tecido subcutaneo. "8
4. Recomendagdes emitidas: reducéo da dose

A EFSA constatou que, na dose de 10 mg/dia de monacolina K, os efeitos adversos do arroz
vermelho fermentado séo semelhantes aos provocados pela lovastatina. Sendo que numa dose igual

ou inferior a 3 mg/dia as reacfes adversas ndo sdo motivo de alarme e continua a verificar-se uma
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diminuicdo do colesterol LDL, a EFSA considerou que deveria ser proibida a utilizacdo de doses
superiores a 3 mg diarias de monacolinas de arroz vermelho fermentado.*®

No que respeita a utilizacdo de monacolinas em grupos mais vulneraveis (gravidas, lactantes,

lactentes, idosos, criangas e adolescentes), ndo existem dados que comprovem a sua seguranca, pelo

que 0 seu consumo esta desaconselhado.*®
5. Concluséao

Os suplementos de arroz vermelho fermentado podem constituir uma boa hipétese para
individuos com niveis de colesterol LDL proximos do limite m&ximo, mas sem recomendacao para
a toma de estatinas, ou para individuos com niveis de colesterol LDL elevados e com indicacao para
a toma de estatinas, mas que ndo querem tomar medicamentos.

Este suplemento alimentar, na dose de 10 mg de monacolina K apresentava efeitos adversos
secundarios as estatinas sintéticas, como a lovastatina. Adicionalmente, com doses de monacolina K
entre 3 e 11,4 mg, demonstrou reduzir os niveis de colesterol LDL entre 14,8% e os 26,3%. 4

Desta forma, justifica-se a reducdo da dose diaria recomendada e a Comissdo Europeia

publicou uma alteragéo a recomendacdo de 10 mg diarias para a recomendacéo de 3 mg didrias. “°
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Hidrolisado cerebral de porco: um dos medicamentos mais dispensados em 2021 nas

farmacias comunitarias com Autorizacao de Utilizacdo Excecional
1. Autorizac6es de Utilizacdo Excecional

Em situagdes de ruturas de abastecimento ou lacunas terapéuticas, as farmécias, hospitais e
titulares de Autorizacdo de Introducdo no Mercado podem solicitar Autorizagdes de Utilizagdo
Excecional (AUE) para fazer face as necessidades dos utentes. &

Em 2021 foram concedidas no total 4833 AUE. Especificamente quanto as farméacias
comunitarias, foram concedidas 109 para 28 medicamentos destinados a 766 utentes. Destes 28
medicamentos os mais comuns foram a liotironina, hidrolisado cerebral de porco, colestiramina,

fluorouracilo e metronidazol, como se verifica na Tabela V.

Tabela IV — Top 5 dos medicamentos com AUE concedida em 2021 nas farmécias comunitarias.

Medicamento NUmero de utentes

Liotironina 460
Hidrolisado cerebral de porco 91
Colestiramina 30
Fluorouracilo 26
Metronidazol 18

2. Hidrolisado cerebral de porco

Este medicamento € indicado em casos de deméncia degenerativa primaria como Alzheimer
ou deméncia de origem vascular e também em situacdes de alteracdo das fungdes cerebrais apds
acidente vascular cerebral. ¢

O seu mecanismo de acao baseia-se na atividade de péptidos biologicamente ativos com acao
a nivel cerebral. Podemos dividir a acdo deste medicamento em trés etapas: protecdo neurolégica,
recuperacao neuroldgica e melhoria motora e cognitiva, como representado na Figura 7. De uma
forma genérica, os péptidos tém acdo de regulacdo do metabolismo energético dos neuronios,
modulacdo da plasticidade sinaptica e sdo fatores neurotréficos, ou seja, promovem o crescimento

dos neurdnios. 6162
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Figura 7 — Efeitos farmacoldgicos do hidrolisado cerebral de porco.®?

3. Hidrolisado cerebral de porco: protecdo neuroldgica

O hidrolisado cerebral de porco esta envolvido na reducéo da formag&o de radicais livres, 0
que é vantajoso na prevencdo do dano neuronal, uma vez que os radicais livres sdo responsaveis por
varias patologias, como o Alzheimer. &

O glutamato é o aminoacido mais abundante no Sistema Nervoso Central e é um
neurotransmissor excitatorio. Quando esta estimulagdo é excessiva, poderd haver danos nas celulas
nervosas, ocorrendo o denominado processo de excitotoxicidade. Este medicamento tem acdo
protetora através da reducéo da atividade do glutamato. &

Estando os fendmenos de apoptose associados a doengas neurodegenerativas, pode-se dizer
que este medicamento confere protecdo neuroldgica, pois reduz estes fenémenos. Isto é conseguido
pela reducdo da calpaina (protease de cisteina dependente de calcio) e da caspase-3. 5566

Este medicamento tem também a capacidade de modular a resposta inflamatéria através da
inibicdo de citocinas pro-inflamatorias e da reducdo da atividade das células da microglia. Assim,
pode contribuir para a reducéo da extensdo da inflamag&o e da morte neuronal acelerada em caso de
doencas neurodegenerativas. Esta é uma acéo tanto de protecdo como de recuperacéo neuroldgica. ¢’

No hidrolisado de cérebro de porco, estdo presentes proteinas de transferéncia especifica de
glicolipidos que aceleram a transferéncia de gliceroglicolipidos e de diversos glicoesfingolipidos
(cerebrosideos como glucosilceramida, galactosilceramida, lactosilceramida; sulfatideos;

gangliosideos; etc). Esta acdo de facilitar a transferéncia de glicoesfingolipidos demonstra especial
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importancia uma vez que estes compostos participam na sinalizacdo celular, estao relacionados com
fendmenos de crescimento e diferenciacdo celular e sdo constituintes essenciais das membranas
celulares, especialmente nos neurdnios. Por este motivo, pode também afirmar-se que este

medicamento contribui para a integridade da barreira hemato-encefalica. 626368

4. Hidrolisado cerebral de porco: recuperacdo neuroldgica e melhoria motora

e cognitiva

Em situacdo de recuperagdo neuroldgica, existem processos naturais como é o caso da
neuroplasticidade que se define como a capacidade de adaptacdo do sistema neuronal. Como
exemplo de processo de neuroplasticidade existe a atuagdo das células da glia que expressam fatores
neurotroficos. O hidrolisado cerebral de porco potencia esta a¢do através da estimulacéo das células
da glia. 5°7°

Quando ha& morte neuronal, as células da glia sdo responsaveis pelos processos de
neurogénese, de novo pela expressdo de fatores neurotréficos. Da mesma forma que anteriormente
este medicamento potenciava esta expressao para a neuroplasticidade, também vai potenciar para a

neurogénese.
5. Concluséao

Em condicOes experimentais, todos os resultados explicados anteriormente foram
demonstrados. A eficécia clinica foi avaliada em varios ensaios clinicos, mostrando os beneficios
mesmo ap6s o término do tratamento. Foi bem tolerado pelos individuos e ndo induziu efeitos
adversos significativos. Contudo, sdo necessarios estudos a longo prazo. 7

Mesmo ap6s concluidos os ensaios clinicos e apds a autorizagdo de introducdo no mercado,
existem alguns aspetos a ter em consideracdo. Primeiramente, este medicamento é produzido por
hidrélise controlada, sendo demorados e dispendiosos os procedimentos de obtencdo e purificacdo
até & homogeneidade. Adicionalmente, é necessario tem em conta as implicagdes éticas dos recursos
animais. Por fim, a terapéutica tem de ser criteriosamente aplicada, dependendo da idade, peso e grau

de severidade da doenca. 517
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Conclusao Global

Ap0s conclusdo do Estagio Curricular, é me possivel afirmar que cumpriu o seu objetivo de
consolidar os conhecimentos lecionados ao longo dos 5 anos e proporcionou uma formacéo adequada
com uma vertente préatica associadas e desafios reais.

O estdgio em farmacia comunitéria foi extremamente desafiante pelo contacto com o publico
e pelos desafios reais que todos os dias chegam ao balcdo. Aprendi muito sobre farmacologia, mas
também sobre lidar pessoas diferentes, sobre procedimentos operacionais e de gestdo da farmécia.

O estagio no hospital foi bastante desafiante pelas variadas tarefas que me propuseram e,
adicionalmente, por ser noutro idioma e numa realidade diferente da que conhecia.

Quanto a pesquisa sobre os temas de desenvolvimento, permitiu-me aprofundar
conhecimento sobre temas do meu interesse e adotar métodos de pesquisa bibliografica.

Com todas estas experiéncias que presenciei nestes 6 meses de estagio, tornei-me mais capaz
para exercer a profissdo farmacéutica, com mais conhecimento, mas também com no¢éo do sentido

de responsabilidade inerente & fungéo.
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AnNexos

Anexo 1 — Panfleto distribuido aos utentes da Farmécia Rold&o sobre as Alergias
Sazonais.

8 de julho
Dia Mundial da Alergia

Tem alergias
sazonais?

Dicas para prevencao

* Evite atividades ao ar livre de
manha e ao final da tarde

.

Ao chegar a casa: tire os sapatos,
tome banho e coloque as roupas
para lavar

Saiba como prevenir
L s e aliviar os sintomas

Evite ambientes com fumo de
tabaco L. ~
Farmacia Roldao
. C 244502641
* Nao use lentes de contacto em v
ambientes com poeiras n pt-pt.facebook.com/farmacia.roldaoc.mgr

IR XX &x

e Use dculos escuros ou os seus "
6culos graduados Mariana Neto

Estudante do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas na Faculdade de Farmécia da

T £ ¥ niversidade do Porto

¢ Utilize mascara facial

o

géLDAO

0 que é a Alergia? Prevencao Alivio dos Sintomas

€ uma consequéncia da resposta
do nosso sistema imunitario face
a elementos ambientais (pélen),
ou a outros elementos (alimentos
ou medicamentos).

Opcoes medicamentosas

Irrigacao nasal com

agua morna, dgua do
C mar, soro fisiolégico

ou outros produtos
@ adequados

Sl

(FLm=é
N

Sintomas das alergias sazonais:

JA\
y St
» Corrimento e @
A =) comichao nasal Limpeza ocular com
h * Espirros soro e/ou
hidratacéo com A
produtos adequados
¢ Olhos lacrimejantes e
com comichao

Limpeza e <9®

hidratacao da pele

do rosto e corpo Para avaliacdo da sua situacdo e
com produtos aconselhamento farmacéutico sobre
adequados os produtos a utilizar, dirija-se ao seu

farmacéutico na Farmacia Rolddo
Para avaliacao da sua situacdo e
aconselhamento farmacéutico sobre
os produtos a utilizar dirija-se ao seu
farmacéutico na Farmdacia Roldao

¢ Comichaoe
vermelhidao na pele
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Anexo 2 — Imagens publicadas na pagina de Facebook da Farmacia Rold&o sobre as
Alergias Sazonais.

8.de jULh'O . , 0 que é a Alergia?
Dia Mundial da Alergia FA!QM(SCL[B/”\O

€ uma consequéncia da resposta do nossa sistema imunitario face
a elementos ambientais (pdlen), ou a outros elementos (alimentos
ou medicamentos).

Sintomas das alergias sazonais

Tem alergias

sazonais?

Saiba como prevenir e
aliviar os sintomas

Corrimento nasal Olhos lacrimejantes Comichao e
Comichao nasal Comich&o ocular vermelhidao na pele
Espirros

Dicas de prevencao para as Prevencao dos Sintomas
Alergias Sazonais

Evite atividades ao ar livre de manha e ao final da

tarde
Ao chegar a casa: tire os sapatos, tome banho e C @
coloque as roupas para lavar @

Utilize aspirador ao invés de vassoura Irrigaco nasal Limpeza ocular Limpeza e hidratacio
com dgua morna, com soro e/ou da pele do ro?ﬂtotg
o - agua do mar, soro hidratacdo com corpo com produtos
Evite ambientes com fumo de tabaco fisiolégico ou outros  produtos adequados adequados

produtos adequados

Nao use lentes de contacto em ambientes com
poeiras

Use 6culos escuros ou os seus 6culos graduados

Utilize mascara facial

Alivio dos Sintomas
Opcdes medicamentosas

= s S

Sprays de Colirios Cremes Comprimidos ou
pulverizacdo nasal capsulas

Elaborado por Mariana Neto, no ambito do estagio curricular do
Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas
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Anexo 3 — Numero de ansioliticos e antidepressivos dispensados na Farméacia Rolddo
entre janeiro de 2018 e junho de 2022.

ANSIOLITICOS 2018 2019 2020 2021 2022 (até 30 de junho)
Diazepam 631 589 665 664 284
Oxazepam 309 268 270 191 120
Clorazepato de potassio 99 287 112 94 55
Lorazepam 1438 1307 1321 1210 590
Bromazepam 594 474 420 435 203
Clobazam 156 159 134 143 68
Cetazolam 15 26 31 13 5
Alprazolam 2815 2671 2268 2296 1126
Loflazepato de etilo 532 471 361 442 220
Cloxazolam 276 242 261 219 143
Hidroxizina 178 162 159 130 51
Buspirona 18 18 42 64 42
TOTAL 7061 6674 6044 5901 2907
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ANTIDEPRESSIVOS 2018 2019 2020 2021 2022 (até 30 de junho)
Imipramina 7 5 7 6
Clomipramina 86 106 91 98 40
Trimipramina 2 2 1 0
Amitriptilina 269 254 281 241 127
Nortriptilina 10 8 13 10 20
Dosulepina 16 19 27 15 5
Maprotilina 69 61 55 42 21
Fluoxetina 892 869 895 961 479
Citalopram 45 38 50 55 31
Paroxetina 197 216 217 195 123
Sertralina 1207 1229 1263 1277 588
Fluvoxamina 101 100 101 79 48
Escitalopram 643 761 799 955 497
Moclobemida 63 63 52 43 22
Oxitriptano 21 7 2 7 2
Mianserina 5 2 2 2 0
Trazodona 1179 1254 1306 1294 670
Mirtazapina 513 654 694 769 369
Bupropiom 432 458 439 520 246
Tianeptina 1 6 11 10 0
Venlafaxina 634 718 731 799 398
Milnaciprano 10 9 2 0 0
Reboxetina 8 10 2 0 0
Duloxetina 185 220 211 311 233
Agomelatina 72 83 62 84 35
Vortioxetina 60 66 88 86 55
TOTAL 6727 7216 7403 7860 4009
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Anexo 4 — Medicamentos de venda livre e suplementos alimentares auxiliares do
sono dispensados na Farmacia Rold&o entre janeiro de 2021 e junho de 2022.

SUPLEMENTOS ’ 2021 ’ 2022 ‘ TOTAL
Absorvit Neuro | 28 | 15 | 43
Advancis passival | 33 | 20 | 53
Angelicalm ’ 12 ’ 1 ‘ 13
Aquilea sono ’ 11 ’ 5 ‘ 16
Brainkin | 9 | 13 | 22
Clima Care Sono | 1 | 0 | 1
Dipress ’ 2 ’ 2 ‘ 4
Dormidina | 150 | 55 | 205
Hoggar | 8 | 0 | 8
Livetan | 62 | 25 | 87
Melamil | 93 | 33 | 126
Neurexan | 0 | 12 | 12
Nytcalm | 0 | 0 | 0
Nytol | 0 | 8 | 8
Serenum | 3 | 3 | 6
Stilnoite | 45 | 14 | 59
Stressil | 2 | 2 | 4
Valdispert | 262 | 117 | 379
Valdispro | 1 | 8 | 9
Valmel | 14 | 8 | 22
Valstress | 8 | 5 | 13
Vicks ZzzQuil Natura | S7 | 36 | 93
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Anexo 5 — Suporte para formacdo a equipa da Farmécia Roldédo, intitulada
“Intervencdo do farmacéutico na qualidade do sono: Andlise dos produtos farmacéuticos
auxiliares do sono de venda livre mais dispensados na Farmécia Rold&o entre janeiro de
2021 e junho de 2022”.

Intervencao do
farmacéuticona .
qualidade do sono+

Andlise dos produtos farmacéuticos auxiliares do sono de venda
livre mais dispensados na Farmacia Rold&o entre janeiro de 2021 e
junho de 2022

FACULDADE DE FARMACIA Elaborade por Mariana Neto no émbite do Estagio Curricular
@ UNIVERSIDADE DO PORTO do Mestrado Integrado em Ciéncias Farrmacéuticas

N E Contextudlizag&o e objeti
|ndlce ontextualizag&o e objetivo
O sono

Medidas n&o farmacoldgicas

Andlise dos produtos farmacéuticos
auxiliares do sono mais dispensados
da Farmacia Rold&o

Conclusdes

Bibliografia

Mariana Neto | UC Estagio

Contextualizag&o

* Procura crescente por
Cerca de quatro em cada dez portugueses consumiram suplementagéo alimentar com
suplementos nos Gltimos 12 meses. O nosso inquérito revela ~ . ~ .
indicag&o para fadiga mental e
fisica e perturbagdes do sono

como a pandemia alterou o comportamento dos con

OBSERVADOR
Portugueses gastaram 77,43 milhdes de euros * Estara a populagéo devidamente
em comprimidos para dormir no segundo ano informada?
da pandemia
* A farmacia no centro da educagéo

para a saude

Mecanismos [1,2]

RITMO
CIRCADIANO

L N

HOMEOSTASIA d —r— Tt
12 15 18 21 24 03 06 09 12
time of the day (h)

Core body temperature (C)

Mariana Neto | UC Estagio
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O sono

Ciclos e fases [1]

Ciclo 1 Ciclo 2 Ciclo 3 Ciclo 4 Ciclo 5

4 A 6 CICLOS Acordado
POR NOITE

REM
NREM Estégio |
NREM Estégio 2

NREM Estégio 3
(sono profundo)

FASE REM E
NAO REM

Adoptodo de: Why we sieep.

Mariana Neto | UC Estagio

’ .
Insonia
INSONIA INSONIA
PRIMARIA [3] SECUNDARIA [3]

¢ Perturbagdes do ciclo
circadiano

¢ Pernas inquietas

¢ Apneia do sono

¢ Depressao

o Alzheimer

e Autismo

¢ Doengas cardio-respiratérias

® Dor crénica

Mariana Neta L LIC Estaaio

Produtos mais dispensados na Farmdcia Rold&o

jil |

Valdispe
4

Mariana

Valdispert®

Raiz de Valeriana officinalis L.

-Agonisfo dos recetores GABA [4]

Inibigao do SNC

Valtrato
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Dormidina®
- Anti-histaminico

Antagonista dos recetores H1 [5]

Efeitos anticolinérgicos

A Diversos efeitos adversos frequentes

N&o deve ser administrada mais de 7 dias
Doxilamina N&o deve ser administrado a menores de 18 anos

?

Melamil®
Vicks® zzzQuil Natura

Agonista dos recetores MT1, MT2 e MT3 [6]

Controlo do ritmo circadiano

A Criangas

Conclusdes

MEDIDAS NAO
PATOLOGIA FARMACOLOGIAS
ASSOCIADA? EDUCAGAO DA
POPULAGAO

INDICAGCAO
FARMACEUTICA
SEGURA

Melhorar a qualidade do- sono-da populacao ¢ melhorar a sua
qualidade de vida e devolver-lhe proalividade.
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Anexo 6 — Script de Atendimento.

IDENTIFICACAO

U S

H ) | I
IDENTIFICAGAO -
DAS ¢ IDENTIFICAGAO
NECESSIDADES DO UTENTE

Linguogem ndo
verbal adequada
Empatia

Disponibilidade Escuta ativa Associar ficha/ criar ficha -
Comunicagdo eficaz  informagéo sobre o utente
"Relembre-me o seu nome

completo, por favor?”

SUGERIR

CAMPANHAS VERIFICAR

SUGERIR M&o perguntar "E 562",
PRODUTOS perguntar "Posso ajudar
em mais alguma coisa?

Nao dizer "Nao Caompanhas
temos’, dizer "Chega adegquadaos
hoje a tarde” Complementar a
terapéutica
Equipa alinhada nos Amostras

produtos

Mao perguntar se quer
original, perguntar "Tem
preferencia por algum

laboratario?”
"Pode levar x
FINA LIZAQAD

I

i

1

i

1

i
saber os resultados

embalagens, quantas

quer?”
Registar aformade — Nao dizer "Adeus”,
pagamento dizer "Até a proxima”

==
[l
[l
i

DESPEDIDA

Equipa alinhada
com a troca de
pontos por produtos

Despedir-se do
utente pelo nome
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Anexo 7 — Percentagem que os cidaddos pagam pelos MSRM, em Espanha, segundo

critérios socioecondmicos.

Em idade ativa Reformado

Beneficidrios de rendimentos minimos de
insercdo ou outros subsidios (desemprego, 0% 0%
acidentes de trabalho, etc)
Rendimentos anuais < 18.000€ 40% 10% (paga no maximo de 8€ / més)
Rendimentos anuais entre 18.000€ ¢ 100.000€ 50% 10% (paga no maximo de 18€ / més)
Rendimentos anuais > 100.000€ 60% 60% (paga no maximo de 60€ / més)
Medicamentos de baixo custo, previamente 10%
definidos (ex. para doencas cronicas)
Mutualidades e outras (ex. funcionarios

30%

publicos)
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Anexo 8 — Ficha de informagdo dos farmacos na Unidose.
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Anexo 9 — Farmacos monitorizados na unidade de FC do HCUV.

Grupo ou subgrupo

. Farmaco
farmacoterapéutico

Acido Valproico

Carbamazepina
Antiepilépticos Fenitoina

Fenobarbital

Levetiracetam

Cardiotonicos Digoxina

Amicacina

) ) Gentamicina
Antibacterianos

Tobramicina

Vancomicina

Antiflngicos Voriconazol

Antipsicoticos Olanzepina

Ciclosporina

Micofenolato de mofetil
Imunossupressores

Sirolimus

Tacrolimus

Citostaticos Metotrexato

Adalimumab

) _ Infliximab
Anticorpos Monoclonais

Vedolizumab

Ustekinumab
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Anexo 10 — Procedimento laboratorial para pré-tratamento de farmacos imunossupressores.

Ciclosporina
1) Homogeneizar a amostra de
sangue total (sem centrifugar);
2) Adicionar 200 pL da amostra num
eppendorf;
3) Adicionar 100 pL de reagente
solubilizante;
4) Adicionar 400 pL de reagente
precipitante;
5) Agitar em vortex durante,
aproximadamente, 10 segundos;
6) Centrifugar 5 minutos a 10900
rpm;
7) Decantar o sobrenadante para um
tubo com EDTA e agitar em vortex
durante 5 a 10 segundos para

posterior analise.

Tacrolimus
1) Homogeneizar a amostra de
sangue total (sem centrifugar);
2) Adicionar 200 pL da amostra num
eppendorf;
3) Adicionar 200 pL de reagente
precipitante;
4) Agitar em vértex durante,
aproximadamente, 10 segundos;
5) Centrifugar 5 minutos a 10900
rom;
6) Decantar o sobrenadante para um
tubo com EDTA e agitar em vortex
durante 5 a 10 segundos para

posterior analise.

46

Sirolimus
1) Homogeneizar a amostra de
sangue total (sem centrifugar);
2) Adicionar 150 pL da amostra num
eppendorf;
3) Adicionar 300 pL de reagente
precipitante;
4) Agitar em vortex durante,
aproximadamente, 10 segundos;
5) Incubar 10 minutos em estufa a
42°C;
6) Centrifugar 5 minutos a 10900
rpm;
7) Decantar o sobrenadante para um
tubo contendo EDTA e agitar em
vortex durante 5 a 10 segundos para

posterior analise.
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Anexo 11 — Procedimento de monitorizagdo do metotrexato no Architect ™ i2000SR.

MONITORIZACION DE METOTREXATO ARCHITECT -

IMPORTANTE:
NO UTILIZAR TUBOS DE RECOGIDA CON SEPARADOR DE GEL

DILUCION DE LA MUESTRA:

Concentracién esperada | Dilucién
0-1.5 -
119-30 1:20
30-600 1:400
600-12000 1:8000

Diluciones recomendadas en funcién de esquema de administracién de MTX:
Tiempo post-perfusién

Perf 4 horas Perfusion en 24 horas
5g/m? 1.5 g/m? 3 g/m? 5 g/m?
20 min + 1:400 1:20 1:400 1:400
2 horas 1:400 1:20 1:20 1:400
6 horas 1:400 1:20 1:20 1:20
12 horas 1:20 - 1:20 1:20
24 horas 1:20 - - -

Rotular 3 tubos de centrifuga para dilucionas 1:20. 1:400 y 1.8000. Afiadir en ¢cada uno 850 i de
Diluyente

950 L 950 L

@nt
1:20 . 1:400 1:8000

Agitar 10-30 Agitar 10-30 Agitar 10-30
segundos segundos segundos

Tubos listos para analisis

CONSIDERACIONES IMPORTANTES AL INFORMAR RESULTADO:

- Sise selecciona ensayo diluido en pantalla de Architect, NO
TRANSFORMAR RESULTADO DE MANERA MANUAL, el programa calcula
el resultado en funci6n del factor de dilucién correspondiente.

- Sise obtiene resultado para una muestra con 2 diluciones: comunicar el
resutlado de la dilucién més baja.

Unidad de Farmacocinética Clinica
Hospital Clinico Universitario de Valencia
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Anexo 12 — Ficha de registo de sequimento do uso de antibidticos no programa PROA.

OBSERVACIONES: |

*J .

,.
bbbt oty

APELLIDOS

A~ VIA - FEOHA DNICIC - FEOHA PN - DURAC

WIOTICO - DOSIS - UNIDADES - | FRECUBNCI

0
:
0
:
g
w
(=]
:
o
=
2
2
)
3
3
o

e
b
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Anexo 13 — Procedimento de preparacdo da Suspenséo de Levofloxacina 50 mg/mL.

Procedimiento n°488 LEVOFLOXACINO SUSP 50 MG/ML

FORMA FARMACEUTICA: __Suspensiones 60  ml
DESCRIPCION (Composicién cualitativa y cuantitativa) : Cantidad Ud.
LEVOFLOXACINO 500 MG COMP. 3.000,0000 mg
METILCELULOSA 1% 30,0000 ml
Jarabe Simple csp 60,0000 ml
ACONDICIONAMIENTO:

FRASCO TOPACIO 125 ML 1,0000
UTILLAJE:

Mortero

Probeta

Tamiz de 0,4mm

MODUS OPERANDI:

Partimos de comprimidos de levofioxacino de 500mg (6 comp para 60 mL)

. Triturar los comprimidos en el mortero hasta formar un polvo fino.

Tamizar para eliminar la pelicula de los comprimidos.

. Mezclar el polvo fino tamizado con la metilcelulosa.

. Anadir parte del jarabe simple agitando.

. Pasar a probeta y lavar con jarabe simple el mortero las veces necesarias con el fin de arrastrar los restos.
. Enrasar a volumen final.

. Envasar.

. Etiquetar.

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS:

OND O A WN

CONSERVACION:
Proteger de la luz. Conservar en frio.

FECHA CADUCIDAD: 30 dia/s

CONTROLES DE CALIDAD ESPECIFICO DE PRODUCTO ACABADO:
N° de unidades elaboradas
Presencia rétulo "Agitese antes de usarlo"

Verificacion de pe
Verificacion de peso final

Evaluacion de caracteres organolépticos
Identificacion envasado y etiquetado

INFORMACION AL PACIENTE:

Este medicamento ha sido elaborado por su farmacéutico expresamante para usted. No usar después de la fecha de
caducidad. Finalizado el tratamiento, depositelo en los contenedores de recogida selectiva de medicamentos existentes
en su farmacia.

Mantener fuera del alcance de los nifios. Si est4 embarazada o en periodo de lactancia consulte a su médico. Utilizar
este medicamento solo durante el periodo prescrito.

15-03-2022 Pag. 1
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Anexo 14 — Monitorizacdo do Metotrexato apos a perfuséo intravenosa de 4 horas.

o~

MONITORIZACION DE METOTREXATO EN PERFUSION IV
de 4 HORAS EN PACIENTES HEMATOIOGICOS

Nivel a las 24 h. post-perfusion (28 h del incio)

y
- Folinico 30 mg/m2/6h.

- Aumentar hidratacion 4000 ml/m?2

- Control pH urinario >7,5 c/6h

- Control a las 36h post-finalizacton.

| >5 ur:ml/L J I SSpmollL_I

v

- pH urinario >7,5 c/6h
-Folinico: 15 mg/m?/6h.
- Hidratacion 3000 mi/m?
Control a las

Control a las
36h. post 48 h. post
= _ /

0,1-3 pmol/L 3,1-11 pmol/L
A4 v
- pH urinario - Hidratacién 4000 ml/m?
>7,5 c/6h - pH urinario >7,5 c/6h
-Folinico: 15 - Resincolestiramina. 4g/6 h.
mg/m?/6h. . ‘
L3 £
- Folinico: 30 g:sR:OXIPEPTI
A (Dosis Unica) J

0,1-1 pmol/L. 1,1-8 pmol/L

1,000 Leucovorin dose v v

Z
4% N 100mgmiq b, - pH urinario - Hidratacion 4000 ml/m?
§ X . ; >75 ¢cloh - pH urinario >7,5 ¢/6h
§ ? 100mem a3 50 Folinico: 15 - Resincolestiramina. 4g/6 h.
30 mghnifeh. s
g e e TN 080 mg/m#/6h. v v
; = Sl ant - Folinico: VALORAR
2 om AT, 30mg/m?2/6h gﬁ:EOXIPEPTI
o 20 40 60 80 100 120 140

Tiwme after start of MTX infusion (brs)
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Anexo 15 — Monitorizacdo do Metotrexato apos a perfuséo intravenosa de 24 horas.

MONITORIZACION DE METOTREXATO A DOSIS ALTAS
(3 g/m?/dia o 1,5 g/m*/dia en ‘SOa, en perfusion IV continua)

*Tiempos de muestreo expresados en tiempo post-inicio de la perfusion- tiempo transcurrido desde el inicio de la
perfusion de MTX). -

Nivel a las 24 h. del inicio (20 post-perfusion)

Sl
- Aumentar hidratacion 4000 ml/m? - Control pH urinario >7,5 ¢/6h
- Control pH urinario >7,5 c/6h - Nuevo control a las 24 h (48 h. desde el inicio)

- Control a las 12 h (36 h. desde el inicio)

0,1-2 umol/L 2,1-10 pmol/L
2 v

- pH urinario - Hidratacién 4000 ml/m2

>7,5 cléh - pH urinario >7,5 c/6h

-Folinico: 15 - Resincolestiramina. 4g/6 h.
-Hidratacién 4000 - pH urinario >7,5 c/6h mg/m?/6h. :
mi/m? - Folinico: 60 mg/m2 C I *
- pH urinario >7,5 c/6h A las 3 h. de la dosis Folinico: 10 mg/m/3h | | CARBOXIPEPTI
- Resincolestiramina anterior: 30 mg/m2 B e
4g/6 h. Alas 6 h. de la dosis i
- Folinico: 60 mg/m?2 anterior: 15 mg/m?/6h.,
Alas 3 h. de la dosis hasta [MTX]<0,2.

anterior: 30 mg/m2
Alas 6 h. de la dosis
anterior: 15 mg/m2/6h,

hasta [MTX]<0,2.
— = 0,1-0,5umol/L 0,5-5 pmol/L
—
¥ k2
- pH urinario - Hidratacion 4000 ml/m?
>7,5 c/6h - pH urinario >7,5 c/6h
_Folinico: 15 - Resincolestiramina. 4g/6 h.
mg/mZ/6h. A2 r3
Folinico: 10 mg/m?/3h || VALORAR

*Si [MTXP5 pM; N. CARBOX}-
Bleyer ol PEPTIDASA
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