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PENSAMENTO

Escuto e esqueco; vejo e recordo; faco e entendo.
Tao Te King [1]
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INTRODUCAO

O presente relatdrio foi elaborado com base na realizacdo do Estagio Profissional I,
referente ao 4° ano do Curso de Farmacia 1° Ciclo, do Instituto Politécnico da Guarda, em
Farmécia Comunitéria. O periodo de estagio teve inicio no dia 26 de Setembro de 2011 e
termino ao 13 de Janeiro de 2012, com um horério decidido em consenso entre estagiario e 0

seu respectivo orientador, num total de 455 horas, com média diaria de 7 horas.

A orientadora do estagio foi a Dr.2 Joana Cabral e como coordenadoras e supervisoras
as docentes Dr2 Maria de Fatima dos Santos Marques Roque e a Dr.2 Sandra Cristina Espirito
Santo Ventura.

Sendo a satude um bem essencial a qualquer individuo, independentemente da sua etnia,
cultura e tradicdo, € inquestionavel que esta seja de todos um direito fundamental a vida,
devido a necessidade de bem-estar do proprio. Uma das formas de se obter tal bem e fazer
reger esse direito é através de substdncias, de origens variadas, da qual resultam os
medicamentos. Como qualquer produto, o fabrico do medicamento tem um custo cientifico e
monetario o que acarreta também um custo ainda maior para o adquirir. O problema reside na
ignorancia que o individuo tem sobre os medicamentos, desde do seu efeito terapéutico até as
suas reacgdes adversas, assim como o seu controlo. Neste contexto, surge entdo o Técnico de
Diagnostico e Terapéutica (ou Técnico de Farmécia), um profissional com o objectivo de
esclarecer, ajudar e aconselhar a sua propria sociedade sobre os medicamentos, de modo
garantir o seu uso racional. Para realizar o seu papel na sociedade, cabe ao Técnico apreender
conhecimentos teodricos e praticos sobre as varias vertentes que caracterizam a sociedade € 0
medicamento. O conhecimento pratico € o mais relevante ja que o Técnico é um “mediador”
entre a sociedade e o medicamento. Um dos métodos para se conhecer a componente pratica
da profissdo é através da realizacdo de estagios. Com o estagio é possivel ao aluno ter uma
nocdo e perspectiva realista do seu futuro trabalho, conhecendo e compreendendo 0s seus

direitos e deveres, fungdes e deontologia inerentes a pratica profissional.

O estagio contempla uma serie de objectivos e actividades devidamente estruturados e
descritos no regulamento especifico do estagio profissional I. Os objectivos definidos como

gerais:



> Favorecer, em contexto geral, a integracdo das aprendizagens gque vao sendo
desenvolvidas ao longo do curso, de modo que o perfil do estudante va ao
encontro das competéncias necessarias no &mbito da sua formacao;

> Preparar o estudante para dar resposta as exigéncias da sociedade, promovendo

a socializacéo e integracdo profissional.
Os especificos foram os seguintes:

> Desenvolver competéncias cientificas e técnicas que permitam a realizacdo de
actividades subjacentes a profissdo do Técnico de Farmacia, no enquadramento
das varias areas de intervencéo profissional;

» Aplicar os principios éticos e deontoldgicos subjacentes a profissao;

> ldentificar, desenvolver e avaliar planos de intervencdo adequadamente
integrados numa equipa numa equipa multidisciplinar;

> Responder aos desafios profissionais com inovacdo, criatividade e
flexibilidade.

Este relatério € um texto descritivo sobre os objectivos e actividades que foram
executadas, representando na sua totalidade o aprendizado durante o estagio. Tendo isto em

vista, 0s seguintes topicos abordam:

» A Farmécia Tavares, ja que foi o local onde se efectuou este estagio;
» O circuito do medicamento;
> Outros servicos prestados pela Farmécia;

» Conclusao/andlise critica.



1. AFARMACIA TAVARES - CARACTERIZACAO

A Farmécia Tavares é relativamente nova. Propriedade de Cristina Vilhena Barros
Sociedade Unipessoal Lda., e inaugurada a aproximadamente trés anos, é uma farmacia que
procura se distinguir dentre as restantes, tanto na oferta de servigos e produtos como no

relacionamento com o utente.

O horéario normal de funcionamento da farméacia é das 8.30 as 21.00 horas, de segunda
a sexta-feira, e das 9.00 as 20.00 no sabado, excepto quando esta de servico permanente. O
servico permanente das farmacias do distrito é estipulado pela Administracdo Regional de
Salude (ARS) — Guarda, segundo a Portaria n.° 31-A/2011 de 11 de Janeiro [2]. Os dias de
servico de uma farmécia vai se alternando com as restantes, isto €, havendo actualmente nove
farmécias na cidade, a Farmécia Tavares esta de servico de nove em nove dias. Quando de
servico, a farmécia estd aberta ao publico até as 23.00 horas, e, a partir dessa hora, 0
atendimento ao publico é efectuado atraves do postigo de atendimento até as 8.30 horas do dia

seguinte.

Inovacdo, qualidade, prestabilidade, confianca e satisfacdo sdo as palavras mais

adequadas para se qualificar a farmécia.

1.1. LOCALIZACAO

A farmécia encontra-se na cidade da Guarda, freguesia de Sdo Vicente, na Avenida
Cidade Safed, n°® 18-A, 6300-537. Na figura abaixo, encontra-se assinalado a amarelo a
localizagéo (Figura 1).

Bing,

Figura 1 — Localizacdo — fonte: http://mapas.pai.pt/
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1.2. RECURSOS HUMANOS

Actualmente a Farmacia Tavares possui quatro profissionais, qualificados, e

experientes:

» A Farmacéutica e Directora-Técnica da farmacia, Dr.2 Joana Cabral;
> A Técnica de Farmacia, Dr.2 Julieta Carvalho;
> A Técnica de Farmaécia, Dr.2 Lucie Vendeiro;

» A Técnica de Farmacia, Dr.2 Sandra Carrico.

1.3. SISTEMA INFORMATICO

O software utilizado pela Farmécia Tavares é o Sifarma 2000 (Figura 2). Este sistema
informatico € caracteristico das farmacias que estdo associadas e tem contrato com a
Associacdo Nacional de Farmécias (ANF), que por sua vez disponibiliza, ndo sé o proprio
programa, como também o restante material informatico, ou seja, computadores, monitores e
impressoras. Um desses computares, torna-se o central, que permite a farmacia estar ligada
directamente ao servidor da ANF e ao software realizar actualizagbes automaéticas via

Internet.

Figura 2 - Sifarma 2000 - fonte: propria

O sistema informético é fundamental para o normal funcionamento da farmécia, pois é
utilizado em quase todas as suas actividades, salientando-se as que envolvem o circuito do

medicamento. O programa regista detalhadamente um medicamento, desde a sua entrada na
11



farmacia até a sua dispensa ao utente. E de referir ainda que é um programa que valoriza a

segurancga ja que apenas os funcionarios, cada um com um respectivo codigo, podem trabalhar

com o sistema introduzindo o cddigo de acesso, caso contrario este nao permite a sua

utilizacdo. Entre outras funcdes e ferramentas o sistema permite:

YV V. V V V V

>

Fazer encomendas de produtos farmacéuticos a fornecedores;

Recepcionar encomendas feitas;

Saber a localizagdo de armazenamento de um determinado produto;

Vender um produto;

Facturacdo do receituario;

Colocar observacbes e informagcbes sobre um produto farmacéutico, por
exemplo se é necessario armazena-lo no frigorifico;

Regista o dia, hora, o fornecedor, preco e o operador que fez e recepcionou um
mesmo produto farmacéutico em varias encomendas;

Saber a que grupo terapéutico pertence um medicamento ou pesquisa-lo por
grupo terapéutico;

Pesquisa de medicamentos pela pelo nome comercial ou substancia activa;

Ver informacdes cientificas do medicamento como: indicacdes terapéuticas,
posologia, interaccdes medicamentosas, reaccdes adversas, contra-indicacoes;
Consultar dados estatisticos como: nimero de vendas diérias, as horas em que
h& mais utentes, o0 nUmero de encomendas que se faz a um fornecedor, entre
outros;

Controlo de qualidade e validade.

Gracas ao Sifarma 2000, as actividades sdo realizadas com maior facilidade e rapidez,

para além do facto de que minimiza significativamente o erro humano, o que torna o

programa uma mais-valia para a farmacia.

1.4. ESPACOFISICO

O espaco da farmécia engloba a parte externa e interna, em que ambas possuem regras

definidas por leis do Estado que devem ser minuciosamente cumpridas e a ter em

consideracdo aquando do estruturamento e organizacdo desse mesmo espaco.

12



No que toca a parte externa (Figura 3), a farméacia encontra-se devidamente identificada
com uma placa com o nome da Farmacia e do Director Técnico responsavel e por um letreiro
luminoso adequado pelo abrigo do Artigo n.° 53.° e 54.° do Decreto-lei 48547 de 27 de
Agosto de 1968 [3] e por um letreiro luminoso adequado. Ao abrigo do Artigo. N.°2 da
Deliberacao 414/CD/2007 de 29 de Outubro [4] o simbolo de “cruz verde” deve estar presente
perpendicularmente a fachada da farmécia informando o publico da existéncia do
estabelecimento. Ainda na parte exterior, destacam-se duas montras destinadas a propaganda
de produtos farmacéuticos da farmacia que vao sendo alternados de acordo com a época do
ano, por exemplo, no inverno da-se preferéncia aos anti-gripais. A porta de entrada da
farmécia tem abertura directa para a rua, possui um postigo de atendimento ao publico e é

onde esta fixado o horario de funcionamento da farmécia e mapa de servigos permanente.

FARMACIA Tavares

Figura 3 - Exterior da Farmacia - fonte: prépria

Pelo Artigo n.° 2°,3° da Portaria n.° 1429/2007 de 2 de Novembro [5] as Farmacias
podem prestar 0s seguintes servigos farmacéuticos de promogéo de salde e do bem-estar dos

utentes:

Apoio domiciliario;

Prestac@o de primeiros socorros;

Venda de especialidades farmacéuticas;

Acompanhamento/seguimento farmacoterapéutico;

Administracdo de medicamentos;

Utilizacdo de meios auxiliares de diagndstico e terapéutica;
Administracdo de vacinas ndo incluidas no Plano Nacional de Vacinacao;

Campanha de informacao;

YV V V V V V V V V

Colaboragdo em programas de educacao para a salde.
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Relativamente ao espaco interior, desde a entrada aos balcdes, encontramos varios
expositores, gondolas e ilhas com uma enorme diversidade de produtos. A direita da entrada
encontra-se a zona de produtos farmacéuticos ortopédicos (Figura 4), com algumas
canadianas, cadeiras de roda, apoios e suportes elasticos. A esquerda da entrada, estdo a
maioria dos produtos de puericultura (Figura 5), desde biberdes, chupetas a brinquedos (de
marcas como Chicco e Medela). Ao percorrermos um pouco mais a farmacia, encontramos a
gama dos cosméticos destinada a diferentes idades e sexos. Nessa seccdo, a esquerda,
encontram-se 0s champds, géis de banho e cremes para bebés, enquanto que a direita estdo
expostos diversos produtos de cosmética, para homens e mulheres, de diferentes idades. Na
parte central da farmécia, estdo alguns produtos como gel de banho, perfumes, tratamentos de
anti-queda de cabelo, entre outros.

Figura 5 - Zona de puericultura - fonte: propria
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Aplicando conhecimentos tedricos de marketing, a zona da entrada até ao balcéo séo
denominadas de “zonas quentes” (Figura 6), pois sera esse 0 percurso do utente, ou seja, € 0
local ideal onde deveremos colocar produtos com o intuito de despertar e cativar o interesse
do utente. O balcdo e as zonas proximas a ele, também sdo locais privilegiados para a
publicidade de produtos. No balcéo, encontramos outros produtos, de menor porte, mas com a
mesma finalidade de instigar o utente a comprar. Panfletos, revistas e imagens sdo outros
meios de cativar um cliente, presentes no balcdo. Nesta zona existem alguns expositores com
produtos de alimentacdo para criancas, produtos de higiene oral, produtos para tratamento
capilar (cabelos secos, oleosos, seborreia, para piolhos, etc.) e cremes especificos para
tratamento de alguma enfermidade dermatoldgica (em pés, maos, unhas ou outro) (Figura 7).
Todos os produtos que estejam definidos como medicamentos, na sua respectiva embalagem,
devem ser colocados atras do balcdo, fora do alcance do utente, quer sejam ou nhao
medicamentos sujeitos a receita médica. Consequentemente, todos os medicamentos nao
sujeitos antes colocados a frente do balc&o tiveram de ser deslocados para a parte anterior do
balcdo, exemplo disso foram: colutérios e pastas de dentes de marcas profissionais como
Bexident, Eludril e Tantum (Figura 8). Outros produtos atras do balcdo: anti-gripais,
medicamentos homeopaticos, medicamentos dietéticos, pastilhas, vitaminas e suplementos

alimentares (Figura 9).

sl v
M~ 1515 505 5 Rl

Figura 7 - Produtos de tratamento dermatoldgicos - fonte: prépria
15



™
g

N
A

Figura 8- Produtos de Higiene Oral - fonte: propria

Figura 9 - Zona atras do balcéo - fonte: prépria

Ainda existe um conjunto de gavetas, em baixo das estantes dos produtos acima
referidos, que contém todo o tipo de ligaduras, pensos para diversas finalidades, chas,
agulhas, seringas, testes de gravidez, tampdes para ouvidos e nariz, entre outros.

No balcdo propriamente dito (Figura 11), é onde se realiza o atendimento ao publico
(Figura 10). Essa zona é dotada de um espacgo devidamente iluminado e dimensdes adequadas
as necessidades da farmacia. Existem quatro balcGes vidrados e individualizados que
permitem a exposicao de uma pandplia produtos/acessorios (pingas, tesouras, batons de cieiro,

etc.), e produtos de calgado. Em cada balcéo estd acoplado um terminal de computador, uma

16



caixa registadora, um leitor Optico, uma impressora, para os taldes ‘“factura/recibo” e

processamento de receitas, e uma gaveta para guardar receitas aviadas.

Figura 10 - Zona de Atendimento - fonte: propria

Figura 11 - O balcéo - fonte: prépria

Se 0 balcéo € a zona de atendimento ao publico, entdo ndo é o local ideal para se fazer
um atendimento mais privativo e confidencial com um utente que requisita um servi¢o ou
uma necessidade em particular. Para este efeito existe uma sala para o atendimento
personalizado (Figura 12), situada posteriormente a zona dos ortopédicos. A sala contém uma
marquesa e uma mesa com material necessario para prestar servicos de cuidados
farmacéuticos. Esta area ainda possui um contentor para o lixo do grupo Il e outro para o lixo

do grupo IV. Existem, tambeém, instalacdes sanitarias dirigidas para os utentes.

17
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Figura 12- Zona de atendimento personalizado - fonte: prépria
Relativamente aos medicamentos sujeitos a receita médica, ou “de marca”, estdo
armazenados em um armario, localizado atrds dos balcbes (Figura 13). Os
medicamentos genéricos possuem armarios proprios (Figura 14 e Figura 15), ao lado
do armario de medicamentos de marca, para que no momento da dispensa de
medicamentos haja mais comodidade, isto é, no momento da dispensa do
medicamento, torna-se viavel que esse medicamento esteja préximo ao balcdo para

maior rapidez e eficicia da dispensa.

Figura 13 - Armario de gavetas de medicamentos - fonte: prépria

Em frente dos genéricos, uma zona de acesso restrito e nao visivel ao utente, é o local

de onde se efectuam e recepcionam as encomendas feitas (Figura 16). Esse local de trabalho é
dotado de uma banca e um computador com o programa Sifarma 2000. Ao lado, encontra-se a
zona de conferéncia e facturagdo do receituario (Figura 17). O computador, leitor Optico e
impressora, sdo 0s instrumentos utilizados no tratamento das receitas. Em cima existem
18



prateleiras com pastas utilizadas para arquivar documentos como facturas e receitas (Figura
18).

Figura 15 - Armarios de genéricos - fonte: prépria

Ao lado da zona de conferéncia e facturagdo situa-se uma instalacdo sanitéaria para uso

exclusivo dos funcionarios.

Figura 16 - Zona de recepgao - fonte: propria
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Figura 17 - Zona de conferéncia e facturacéo - fonte: préopria

Figura 18 - Prateleiras de arquivos - fonte: propria

Em seguida, ha uma pequena sala, com o computador central, modem e materiais
informaticos e de escritorio.

O laboratério é a zona seguinte (Figura 19). No seu interior, sdo produzidos 0s
medicamentos manipulados, reconstituidos antibi6ticos e feito o registo da entrada/saida de
matérias-primas. O laboratério é constituido por uma bancada, um lavatorio, prateleiras de
vidro que expdem instrumentos necessarios a manipulagdo, balancas e um armério onde todas
as matérias-primas estdo devidamente arrumadas por ordem alfabética com os respectivos

boletins de analises.

Figura 19 - O laboratério - fonte: prépria
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Ao abrigo da Portaria n.° 594/2004 de 2 Julho [6], o laboratdrio possui o0 seguinte
material (Figura 20):

Y

Alcodmetro;

Almofarizes de vidro e de porcelana;

Balanca analitica com capacidade para pesar até 200g;
Balanca com capacidade para pesar até 500mg;
Banho de agua termostatizado;

Cépsulas de porcelana;

Copos de vérias capacidades;

Espatulas metalicas e ndo metalicas;

Funis de vidro;

Matrizes de varias capacidades;

Papel de filtro;

Papel indicador pH universal;

Pedra para a preparacao de pomadas;

Pipetas graduadas de varias capacidades;
Provetas graduadas de varias capacidades;
Vidros de relogio;

Termometro;

YV V.V V V V V V V V V V V V V V VYV

Tamis.

Figura 20 - Materiais do laboratério - fonte: prépria

No laboratorio ha ainda um extintor por motivos de seguranca e prateleiras com o0s

reagentes.
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A frente do laborat6rio ha um armario exclusivo para especialidades farmacéuticas de

aplicacdo topica (Figura 21).

Figura 21 - Especialidades farmacéuticas de aplicacao topica - fonte: prépria

Entre o laboratério e o local onde estdo armazenados 0s medicamentos genéricos, ha
um espaco relativamente grande onde estdo arrumados 0s excedentes dos varios produtos da
farmécia (Figura 22 e Figura 23). O local é composto por varios armarios e uma banca. Cada
armario tem uma determinada especialidade farmacéutica, por exemplo, o armario destinado a
arrumacao das especialidades farmacéuticas de aplicacdo topica. Existem excepgdes, em
consequéncia da enorme variedade de produtos da farmacia. A banca serve como local de
armazenamento provisorio e para se conferir encomendas, que normalmente sdo de grandes
dimensoes, e que foram feitas directamente a um fornecedor especifico. Situado também na
zona dos excedentes esta um frigorifico (Figura 24), para conservacdo de medicamentos a
baixas temperaturas, valores compreendidos entre os dois e oito graus célsius. Dentro do

frigorifico hd um termdmetro que permite o controlo da temperatura interna.

Figura 22 - Zona de excedentes - fonte prépria
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Figura 23 - Zona de excedentes - fonte: prépria

Por fim, ha uma sala a seguir a zona dos excedentes. A sala é simultaneamente:
gabinete da Directora-Técnica, biblioteca, sala de reunides e a sala de convivio dos
funcionéarios (Figura 25, Figura 26, Figura 27 e Figura 28). Destina-se a gestdo e
contabilidade da Farmécia e a realizacdo de reunides. A biblioteca é actualizada e organizada,
com as publicacdes obrigatorias, recomendadas e periddicas, documentos de gestéo e facturas

e registo de substancias psicotropicas e benzodiazepinas de meses anteriores.

| \GIA
FARMAGIA

Figura 24 - Frigorifico - fonte: propria

Figura 25 - Gabinete da Directora Farmacéutica - fonte: prépria
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Figura 26 - Sala de convivio dos funcionarios - fonte: prépria

Figura 27 - Sala de reunides - fonte: propria

"r

Figura 28 - Biblioteca - fonte: propria
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2. OCIRCUITO DO MEDICAMENTO

Este capitulo aborda um conjunto de actividades realizadas na farmécia, que estéo
directamente ligadas ao medicamento, desde da sua aquisicéo até a sua dispensa. O seguinte

esquema (Figura 29) contempla as ditas actividades:

Encomenda do
medicamento

Dispensa do Recepcéo do

medicamento medicamento

Armazenamento
do medicamento

Figura 29 - Circuito do Medicamento - fonte: propria

Basicamente, as actividades apresentadas no esquema fazem parte um conjunto de
operagOes que visa assegurar a farmdcia, materiais e servicos, neste caso especialidades
farmacéuticas, a adquirir, adequados a utilizagdo a que se destinam, nas quantidades
necessarias, nas datas de utilizagdo previstas e por um custo minimo, de modo a garantir um
bom funcionamento da mesma. Esse conjunto de operacdes denomina-se de
aprovisionamento. Utilizando o aprovisionamento, a farmécia toma conhecimento das suas
necessidades e as dos seus utentes, o que lhe permite antecipar-se a essas mesmas
necessidades, tornando-se mais eficiente e eficaz na realizacdo das suas funcgdes e satisfagdo
dos seus clientes. Com a ajuda do Sifarma 2000, este procedimento torna-se muito viavel e
simples de se executar, pois 0 programa permite o registo de todo o0 movimento dos produtos
existentes na farméacia o que facilita o seu controlo em quantidade, qualidade, custo,
satisfagcdo e lucro. Através do programa, todas as especialidades farmacéuticas possuem uma
ficha que caracteriza o produto em varios aspectos:

» Nome do produto;
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Cadigo do produto;

Formula farmacéutica;

Dosagem;

A quantidade de medicamentos por embalagem;
Fabricante;

Historico de compra e venda;
Stock minimo e maximo;

Stock actual;

Familia;

Prateleira;

Preco de custo;

Preco de venda ao publico (PVP);
Preco maximo autorizado (PMA);
Fornecedor preferencial,

IVA;

Prazo de validade.

vV V V V V V V V V V V V V V V V

Exemplificando, com o Sifarma 2000, podemos verificar o escoamento diario, mensal
ou anual de um produto, o que permite estipular uma quantidade minima e maxima desse
mesmo produto. Consequentemente, sempre que se vender o produto, o Sifarma 2000
automaticamente informa o operador de que € preciso encomendar o produto que foi vendido
de modo a repor a quantidade anteriormente predefinida, ou seja, a farmacia tera o produto

sempre disponivel no seu stock.

2.1. ENCOMENDAS

As encomendas representam a aquisicao de especialidades farmacéuticas por parte da
farmacia, a fim de repor o seu stock. A compra dos produtos ¢ feita através de fornecedores
com quem a farmacia possui contratos. A encomenda é feita pelo Sifarma 2000.

Existem 2 tipos de encomendas:

> As diarias (Anexo A) — encomendas de rotina, de grandes proporgdes, onde se
encontram listados todos os produtos em que o stock precisa ser reposto na
quantidade méaxima predefinida, em um determinado fornecedor;

» As manuais (Anexo B) — encomendas excepcionais, de pequenas quantidades,

em que o produto encomendado ndo ha ou nunca existiu em stock na farmacia.
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Outra excepcdo é a encomenda feita directamente via telefone a um
fornecedor. As encomendas feitas via telefone para o fornecedor séo registadas
no Sifarma 2000 como enviadas via papel porque ndo existe no programa a

opcao de enviar a encomenda por telefone.

O numero de vezes que a farmacia efectua encomendas diarias varia, mas segundo a
Farmacia Tavares, ela faz o niumero de encomendas diarias correspondentemente com o

namero de vezes em que o fornecedor principal faz entregas diarias.

Relativamente as encomendas manuais, 0 nimero de vezes que a farmécia as realiza é

directamente proporcional ao nimero de casos excepcionais que surjam na farmécia.

Os fornecedores da Farmécia Tavares sdo: Cooprofar, Cofanor e Alliance Healthcare e
Udifar, sendo o principal a Cooprofar, e os restantes actuando como alternativa. O papel dos
fornecedores é muito relevante para as farmacias. A funcdo do fornecedor é servir de
intermediario entre a farmacia e os laboratérios que produzem as especialidades
farmacéuticas, para satisfacdo dos requisitos da farmécia de forma rapida e eficiente. A
farmécia escolhe os seus fornecedores segundo parametros para evitar falhas de

aprovisionamento e do circuito do medicamento. Os parametros sdo:

Melhores condicfes de pagamento;

Qualidade dos servicos prestados;

Rapidez, distancia e frequéncia das entregas;

Menos faltas de produtos;

Facilidades nas devolucdes e resolucdo dos prazos de validade;
Precos de custo menores;

Bonificacdes e descontos;

YV V. V V V V V V

Entre outros.

A farmécia também tem a possibilidade de obter os produtos directamente dos
laboratdrios (Anexo C) que os produzem. A aquisicdo directa de produtos aos laboratorios é
feita através dos delegados de informacdo e venda que visitam as farmécias, apresentando
propostas a farmacia. Normalmente as propostas apresentam bonificacGes e descontos, para a
compra de uma grande quantidade do produto, para atrair o poder de compra da farmacia.
Apesar das vantagens que os delegados propdem, ndo significa que o seja para a farmacia, isto
é, quando a rotatividade do produto e/ou a promocdo/oferta ndo justifica a compra de

quantidades considerdveis. No entanto as aquisicdes devem ser controladas uma vez que ha
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que atender a capacidade de armazenamento da farmacia e ao investimento de capital que
exigem.
Pelo Sifarma, ha 2 meios de se enviar uma feita a um fornecedor:
» Via modem — o0 programa envia a encomenda via internet em formato digital;
> Via papel — o programa imprimi a encomenda em papel para que seja

encaminhada para o respectivo fornecedor.

No processamento da encomenda no Sifarma € preciso ter em atengdo alguns aspectos

relevantes antes do seu envio ao fornecedor:

» A rotatividade do produto;
» O preco de custo nos diferentes fornecedores;
» Se 0 stock corresponde as necessidades da farmacia;

> Bonificacgdes e descontos.

O Sifarma 2000 permite observar simultaneamente a lista de produtos a encomendar, o
preco de um produto em diferentes fornecedores e as compras e vendas de um produto. Isto
confere maior eficiéncia e controlo na realizagdo desta actividade e minimiza 0s custos

desnecessarios, 0 erro humano, prejuizos, e stocks desnecessarios.

Depois de enviada, tem que esperar que a encomende seja entregue para que se

proceda a sua recepcéo.

2.2. RECEPCAO DA ENCOMENDA

Quando entregue, a encomenda precisa ser conferida e registada como tal no Sifarma
2000. A importancia deste procedimento esta em verificar se a encomenda chegou em bom
estado, se 0 produto e suas quantidades s&o as correctas, para que entéo se reponha o stock.

Em primeiro lugar, é necessario identificar a encomenda efectuada no programa que
corresponda a que foi entregue, através do fornecedor e do tipo de encomenda. Depois de
identificada a encomenda, segue-se a recep¢do propriamente dita. H& duas formas de a
executar: por leitura dptica de cddigos de barra do produto ou pela introducdo do cddigo
manualmente. Por motivos de rapidez e minimizacdo do erro, é preferivel utilizar o leitor

optico.
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A encomenda quando chega a farmécia, encontra-se acondicionada e com ela a

respectiva guia de remessa/nota de encomenda/factura com duplicado. A factura é dotada de:

» Numero do documento;

» ldentificacdo do fornecedor;

> ldentificacdo de quem fez a encomenda (destinatario, a farméacia);

» Lista dos produtos, em ordem alfabética, com o0s respectivos codigos dos
produtos, nome comercial, dosagem, forma farmacéutica e tamanho da
embalagem;

» O preco que o produto custou a farmacia (preco de custo unitario);

» O IVA aqual o produto esta sujeitado;

» O Preco de Venda ao Publico (PVP). Este ndo esta presente nos produtos que
ndo estdo marcados e que seu preco de venda ao publico é calculado pela
farmécia;

» Referencia a quantidade pedida de um produto e a correspondente quantidade
enviada;

» Razéo pela qual o pedido ndo foi respondido, por exemplo: porque o produto

esta esgotado, porque foi retirado do mercado, porque ja ndo é comercializado.

De seguida podemos recepcionar todos os produtos fornecidos através da leitura Optica
do cddigo de barras de cada embalagem, em que se da prioridade aos que sdo armazenados no
frigorifico, em temperaturas de 2 a 8 graus célsius. O Sifarma 2000 regista 0 produto numa
lista a medida que se faz a leitura. O sistema informatico faz o cruzamento destes dados com a
nota de encomenda emitida, sendo possivel detectar algumas irregularidades, nomeadamente
0 entrega de um produto diferente do encomendado ou de um ndmero superior ou inferior de

embalagens. Se essa possibilidade se verificar ha que avisar o fornecedor.

Apbs a leitura de todos os produtos, faz-se uma comparacgdo entre a lista do Sifarma
2000 e a factura. Os produtos descritos na factura como enviados devem corresponder a lista
em todos os aspectos. Caso haja alguma falha na correspondéncia, é necessario confirma-la,

identifica-la e alertar o fornecedor para que este proceda a correccéo.

Com os produtos e a guia de remessa, posteriormente a confirmacdo da encomenda, é
indispensavel conferir o prazo de validade, preco de custo, preco de venda ao publico e o
preco total entre a lista do programa e a factura da encomenda. O prazo de validade deve ser
sempre o inferior, ou seja, no momento da recepgéo, se ha um medicamento na farmécia com
a validade superior ao de um medicamento que se esteja a recepcionar, na ficha desse produto
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da-se prioridade a menor validade. Quando ndo existe o produto em stock, assume-se
imediatamente a validade do que veio na encomenda. O preco de custo véria de fornecedor
para fornecedor. Dependendo do fornecedor, colocamos o pre¢o de custo do produto na
factura desse mesmo fornecedor. O preco de venda varia consoante o produto. Ha produtos
em que 0 Seu preco ja se encontra estipulada pela lei, isto é, a lei permite uma percentagem de
margem de lucro aos fornecedores e farmacias previamente estabelecida. Esse preco esta
descrito na factura, que deve ser o que rege. Outros produtos, normalmente os de venda livre,
as margens de lucro ficam ao critério da farmécia. O preco total da factura é a soma do preco
de custo de todos os produtos mais o IVA. Esse preco total deve idéntico na factura e na

listagem do Sifarma 2000.

Finalmente, apds confirmacdo de todos os aspectos acima referidos, podemos dar por
terminada a recepgdo. O Sifarma 2000 de seguida apresenta outra lista de produtos
encomendados mas que por algum motivo ndo foi entregue. Os motivos podem ser: o produto
foi retirado do mercado, o fornecedor ndo tem o produto em stock ou ndo o comercializa, o
produto ndo é comercializado no pais, entre outros. Os produtos que nao foram enviados sdo
entdo retirados da lista para processa-los numa nova encomenda, mas em um diferente
fornecedor. Caso ndo se faca tal accdo, a recepcdo da encomenda fica pendente a espera dos

restantes prod utos.

Ao final, regista-se a entrega e coloca-se 0 carimbo da farmacia e assinatura na

factura.

Existem alguns casos particulares na recepcdao de encomendas de determinados
produtos, nomeadamente estupefacientes e psicotropicos, matérias-primas e reagente, e as
especialidades farmacéuticas de venda livre.

Nas especialidades farmacéuticas de venda livre, ha a necessidade de marcar o pre¢o
de venda ao publico com etiquetas, j& que esse preco € predefinido pela farmécia.

Quando se recepcionam psicotrépicos e estupefacientes o processo é diferente. Este
tipo de medicacdo tem um controlo mais rigoroso uma vez que sdo sujeitos a regras e
legislacdo especial. Estes produtos possuem uma guia de remessa propria e o seu duplicado. O
final da recepcéo deve se gravar o numero da factura da encomenda e a guia de remessa ser

assinada pela Directora Técnica da Farmacia.

As matérias-primas também tém algumas diferencas quanto ao modo de recepgéo.
Cada matéria-prima tem um boletim de analise que ap0Os ser confirmado, tem de ser
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carimbado e assinado pela Directora Técnica. A matéria-prima tera a sua ficha de movimento

de matérias-primas que deve conter:

Carimbo da farmacia;

Nome da matéria-prima;

Outras designacdes da matéria-prima;
Fornecedor;

NUmero de lote;

Data de validade;

Laboratorio de origem;

Quantidade recebida (kg, 1, ...);
NUmero de embalagens;

NUmero do boletim de anélise;

YV V.V V V V V V V VYV VY

Uma tabela para descri¢cdo dos movimentos da matéria-prima

A ficha de cada matéria-prima € entdo anexa ao seu respectivo Boletim de Analise e
arquivado. Sempre gue se usa a matéria-prima, na ficha, tera de estar preenchido a quantidade

que foi utilizada e a data.

2.3. ARMAZENAMENTO E ARRUMACAO

O armazenamento é uma actividade fulcral para organizacdo e normal funcionamento
da farméacia. Dela dependem o bom processamento de outras actividades como a dispensa de

medicamentos, controlo de validades e inventarios.

O armério localizado atras dos balcdes é o principal local para armazenamento dos
medicamentos sujeitos a receita médica (MSRM). Esse armario possui inimeras gavetas onde
0s medicamentos estdo arrumados por ordem alfabética, segundo o nome comercial,
comecando na gaveta superior até a inferior. Caso existem medicamentos com 0 mesmo nome
comercial, a sua arrumacdo distingue-se por dosagem, de menor para maior. As duas ultimas
filas de gavetas, na parte mais inferior do armario, destinam-se ao armazenamento de
medicamentos sob a forma farmacéutica de xaropes, pds e granulados. No mesmo armario, ha
gavetas requisitadas para: os medicamentos de tratamento oftalmico, para os medicamentos
que se apresentam sob a forma de supositorios e gotas, medicamentos de administracdo

vaginal e por injectaveis, gavetas produtos de protocolo de diabéticos, e uma gaveta para 0s
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genéricos das benzodiazepinas, ja que pela lei, estas ndo podem estar expostas mas sim
devidamente guardadas. No caso dos genéricos dos MSRM, a armazenagem ¢ feita por ordem
alfabética do nome da substancia activa, e em seguida por dosagem, pois a mesma substancia
activa pode apresentar diferentes dosagens. A armazenagem realiza-se da esquerda para
direita, até a seguinte prateleira do mesmo armario. Ao finalizar a ultima prateleira,
continuamos a arrumagao no seguinte armario, na prateleira superior e assim sucessivamente.
Na zona dos excedentes ndo existe distingdo entre os medicamentos de marcas e genéricos

relativamente a sua arrumacéo, pelo que é feita segundo os meus critérios referidos.

Os medicamentos ndo sujeitos a receita médica, que se encontram atras dos balcdes e
na zona dos excedentes sdo simplesmente arrumados pela sua indicacdo terapéutica e forma

farmacéutica.

Os produtos de venda livre caracterizam a sua organizacao de acordo com 0 seu grupo

terapéutico e depois com a sua marca.

Os estupefacientes e psicotropicos, medicamentos de receita médica especial, sdo
organizados de igual forma que os MSRM, mas que a lei proibe que o seu local
armazenamento esteja visivel e ao alcance do utente ou de qualquer entidade desconhecida a

farmacia.

As matérias-primas e reagentes sdo arrumados no laboratério independentemente da

ordem alfabética e da forma farmacéutica.

Em comum, todas as especialidades farmacéuticas partilham o mesmo critério de
armazenamento, o FEFO (First Expired First Out), ou seja, 0 medicamento com menor prazo

de validade deve ser armazenado de forma que seja o primeiro a ser vendido pela farmacia.

E também responsabilidade da farmacia e desta actividade garantir que as
especialidades farmacéuticas se encontrem devidamente armazenadas sob condi¢Ges dptimas
de luminosidade, humidade e temperatura, para que assim a farmacia tenha a certeza de
garantir a manutencdo da estabilidade e qualidade dos produtos, e dispensar ao utente um
produto em bom estado.

2.4. DISPENSA
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A dispensa de especialidades farmacéuticas consiste na distribuicdo de medicamentos,
sujeitos ou ndo a receita médica, para 0s utentes quando apresentam uma receita ou se
deslocam voluntariamente com o intuito de tratamento ou prevengdo de uma enfermidade. E
de se referir que os medicamentos sujeitos a receita médica s6 podem ser dispensados

mediante apresentacdo de receita médica por parte dos utentes.

Esta actividade acarreta maior responsabilidade pois € aquela em que o erro ndo pode

existir. Errar implica influenciar negativamente e involuntariamente a satde do utente.
Como ja foi dito, a dispensa de especialidades farmacéuticas divide-se:

» Medicamentos sujeitos a receita medica;

» Medicamentos ndo sujeitos a receita médica.

2.4.1. MEDICAMENTOS SUJEITOS A RECEITA MEDICA

Na dispensa de medicamentos sujeitos a receita médica, o utente dirige-se a farmécia
com a finalidade de comprar a medicacgdo prescrita pelo médico numa receita. A receita deve

estar devidamente preenchida pelo médico, e deve conter:

Data em foi prescrito;
Validade da prescricao;

Local da prescri¢éo;

>

>

>

» Vinheta do local da prescricao;

> Vinheta do médico e a sua especialidade;

» Assinatura do médico;

» Dados do utente nomeadamente o nome, telefone, entidade comparticipadora,
numero de beneficiario.

» A medicacéo, referindo o nome comercial e/ou substancia activa, dosagem,

forma farmacéutica, quantidade e posologia.

Se por algum motivo a receita estiver mal preenchida, ndo se pode proceder a normal
dispensa. Deve-se explicar a situacdo ao utente e ao médico para que de seguida se possa

proceder a correcgéo da receita e a dispensa do medicamento.

As receitas irdo passar a ser todas prescritas em computador e ndo a mdo do médico,
como era habitual. Assim, a medicacdo vird acompanhada do seu respectivo codigo o que
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reduz as hipdteses de erro na dispensa praticamente nulas, desde que quem dispensa tenha o
cuidado de comparar o codigo da embalagem com o cddigo que se encontra na receita e
confirmar se sdo iguais. Apesar deste melhoramento, ainda h& receitas a serem prescritas a
méao. Essas receitas devem compreender a Artigo 9, da Portaria 198/2011 [7], que viabiliza a

receita.

Ainda na dispensa de MSRM, existem casos peculiares: os inseridos no protocolo de
diabetes, os abrangidos por comparticipacfes especiais, e 0s de receita médica especial. A
dispensa de especialidades farmacéuticas inseridas no protocolo de diabetes, em que 0s
utentes que sofrem de Diabetes Mellitus, tem a comparticipacdo do Estado, nomeadamente
lancetas e tiras. Este protocolo so terd efeito mediante a apresentacdo da receita médica. As
dispensas de medicamentos sujeitos a receita médica abrangidos por comparticipacdo
especial, definidos por Despachos e Portarias, destinam-se a utentes que sofrem de doencgas
como: lupus, hemofilia, Alzheimer, artrite reumatdide, entre outros. A dispensa de MSRM
especial esta direccionada aos utentes em que sua medicacdo se baseia em estupefacientes e
psicotrépicos. Neste caso particular o utente deverd apresentar uma receita médica especial
devidamente preenchida, para além de apresentar o Bilhete de Identidade de quem vai

adquirir a medicacéo.

Seja em que tipo de venda de MSRM for, o plano de comparticipacdo é um elemento
muito valorizado pelo utente. Se o0s medicamentos prescritos para o cliente sdo,
comparticipados, entdo o cliente ndo pagard a totalidade do preco desses medicamentos.
Dependendo do plano ou planos de comparticipacdo do utente, diferente sera a percentagem
que a entidade comparticipadora tera de ajudar o seu beneficiario a adquirir a medicacdo. Em
patologias especificas existem planos de comparticipacdo especial que conferem maior
comparticdo, exemplos disso sdo os utentes de Alzheimer e utentes que sofrem de
infertilidade. Para que o utente tenha direito ao plano de comparticipagdo especial, 0 médico

deveré colocar na receita o decreto-lei ou portaria referente a comparticipacéo.

2.4.2. MEDICAMENTOS NAO SUJEITOS A RECEITA MEDICA

Na dispensa de medicamentos ndo sujeitos a receita médica como o proprio nome
indica, ndo é necessdrio que o utente apresente receita médica para adquirir alguma

medicacdo. Neste género de dispensa h4 uma maior interacgdo entre o utente e técnico de
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farmacia se compararmos com a dispensa de MSRM. Na dispensa de MNSRM, o cliente
chega a farmécia e expde 0 seu problema. Atentamente, o técnico de farmacia deve analisar a
situacdo e ponderar as suas possiveis causas, € a medicacdo possivel de ser aconselhada, tendo
sempre em vista 0 uso racional do medicamento e o caracter deontologico. Para uma maior
certeza e seguranca no medicamento que se vai aconselhar € de extrema importancia
perguntar ao utente sobre demais sintomas e outras questdes que o técnico de farmécia ache

pertinente para o caso. Exemplo disso:

Tem a tensdo alta?

E diabético?

Toma alguma medicacao?

Padece de alguma doenga?

Tem febre?

Dor de cabeca?

Tem cuidados com a alimentacao?
Fuma ou bebe?

E asmaético ou tem problemas cardiacos?
Tem alguma alergia?

Idade;

Se esta gravida?
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Amamenta?

2.4.3. TIPOS DE VENDA

Para se processar a venda utiliza-se o software Sifarma 2000. Com o programa
podemos distinguir os diferentes tipos de venda. O programa permite realizar até vinte vendas
de dispensa de MSRM ou vendas de dispensa de MSRM juntamente com MNSRM, desde
que seja para a mesma pessoa. O programa distingue as dispensas como comparticipadas e
ndo comparticipadas, em que correspondem as dispensas de MSRM e MNSRM
respectivamente. As vendas comparticipadas e ndo comparticipadas podem ainda ser

classificadas de quatro formas:

» Normal — é uma venda normal, sem nenhuma particularidade;
» Suspensas — a venda suspensa, como o préprio nome indica, é uma venda em a

receita médica fica suspensa, isto €, a sua execucdo sera feita posteriormente.
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Se por uma eventualidade a farmacia ndo tem um medicamento que se
encontra na receita, ha a possibilidade de fazer a receita na venda suspensa
para que depois a medicacao seja entregue e a receita dispensada.

» Credito — nesta venda, o cliente tem a opg¢éo de fazer o pagamento imediato ou
num futuro proximo.

» Suspensas a crédito - é a juncdo da venda suspensa e a crédito. O utente pode
deixar a receita para depois ser processada e pagar posteriormente.

Nas receitas médicas dispensadas pela farmacia, sdo impressas no seu verso dados

relevantes:

Os dados da farmécia;

O plano de comparticipacéo;
Lote e numero da receita do lote;
A medicagéo dispensada;
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O valor da comparticipacéo e o valor que o utente.

O valor da comparticipacdo € depois reembolsado a farmacia pela entidade

responsavel pela comparticipacao.

2.5. CONFERENCIA E FACTURACAO DO RECEITUARIO

A conferéncia e a facturacdo do receituério estdo directamente relacionadas com a
dispensa de medicamentos sujeitos a receita médica. O valor de comparticipacdo que devera
ser reembolsado a farmécia sé sera feito mediante comprovacao através da receita que devera
ser enviada a entidade que comparticipa 0 medicamento. Para tal, a receita ndo devera
apresentar erros tanto na prescricdo como na dispensa. A conferéncia e a facturacdo permitem
detectar erros, corrigi-los e enviar as receitas, para que a farmécia ndo fique sem a

comparticipacao, o que representaria prejuizo para a farmécia.

Na conferéncia do receituario é entdo necessario verificar se a receita apresenta um

dos seguintes erros:

> Receita fora de validade;
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Erro na dispensa do medicamento, nomeadamente: erro na dosagem, erro no
tamanho da embalagem, erro na quantidade de medicacgéo dispensada, erro na
identificacdo do medicamento;

Receita rasurada;

Dados por preencher na receita;

Erro ao estipular a entidade comparticipadora;

Dispensa de genérico sem autoriza¢do do médico;

Erro na comparticipacéo e no preco de venda ao publico.

O preco de venda ao publico é um erro frequentemente detectado na conferéncia. Os

precos maximos autorizados e o preco de venda ao publico sdo actualizados trimestralmente

pela Associacdo Nacional de Farmécias (ANF), o que pode fazer com que alguns precos

fiquem desactualizados e que constituam erros nas receitas.

Na facturacdo, o processo € um pouco mais longo e é feito todos os dias, até 0 seu o

envio as respectivas entidades. Depois das receitas corrigidas e dos precos verificados é

necessario entdo organizar das receitas previamente ao seu envio. A facturacdo contempla

algumas regras:

>
>

Separar as receitas por entidade comparticipadora;

Em cada entidade, separar as receitas por lotes e em cada lote organiza-las por
ordem crescente de um a trinta;

Quando todos os lotes e organismos estiveram completos, emitem-se 0s
verbretes (resumo de um lote de cada organismo), a relacdo de resumo de lotes
(resumo de todos os lotes de cada organismo) e a factura (resumo de cada
organismo);

Uma factura para todas as entidades do Servico Nacional de Saide (SNS) e as
restantes entidades tem uma factura propria;

Para o Centro de Conferencia de Receituario enviam-se as receitas, 0s
verbretes, e 0s originais e copias da relagcdo de resumo de lotes, facturas, notas
de crédito e de debito, se houver, do SNS;

Para o Presidente da ANF envia-se uma carta com uma factura, nota de crédito
e nota de débito, do SNS;

Enviam-se a ANF trés facturas, trés resumos de lotes, os verbretes, as receitas,
e dois mapas, de todas as entidades;

A ANF distribui pelas entidades a sua respectiva facturacao;
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» Na farmacia ficam copias de facturas e de resumos de lotes para a

contabilidade da prépria.

As receitas enviadas para o Centro de Correc¢do de Receituario e para ANF séo
avaliadas e corrigidas. As que tem erros, sdo devolvidas a farmécia e as comparticipa¢fes ndo
sdo pagas. Justificando e corrigindo a receita, as farmacias tentam recuperar a

comparticipacao para nao tenha prejuizo financeiro.

O receituario de psicotropicos € tratado de modo distinto. As receitas dos
estupefacientes e psicotropicos sdo emitidas em triplicado. Ao dispensar esses medicamentos
o Sifarma emite um papel para facturagdo normal da receita original, e dois documentos de
psicotropicos, com o nome de quem adquire a medicacdo e a respectiva medicacdo. Os
documentos de psicotropicos sdo anexos ao duplicado e triplicado da receita em que um fica
na farmacia e outra é enviado ao Infarmed (Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos
de Saude I.P.). Seguidamente emite-se o balanco de entrada e saidas dos psicotrépicos de cada
més, o qual se deve confirmar com as respectivas receitas desse més. O documento de
psicotropico juntamente com o duplicado da receita deve ser enviado para 0 INFARMED, e
tem que ser anexado ao balanco, enviado também numa carta para o Presidente do Conselho
de Administracdo do INFARMED.

2.6. CONTROLO DE PRAZOS DE VALIDADE

Os medicamentos sdo obrigados por lei, a terem inscrito na sua embalagem o seu
prazo de validade (para que tenha conhecimento de quando o produto ja ndo se apresenta em
condi¢Bes normais). Este procedimento deve garantir que os medicamentos encontram-se

dentro do prazo ideal para seu consumo.

A farmécia tem a opcdo de recolher os produtos que vao terminar o prazo de validade
com trés meses de antecedéncia para posterior devolucdo aos devidos fornecedores. A

devolucéo deve ser acompanhada por duas notas de devolugdo carimbadas e assinadas.

Os fornecedores podem optar por enviar 0s mesmos produtos, com maior prazo de
validade, notas de crédito com o valor equivalente a nota de devolu¢do, ou um produto

similar. Quando as devolugdes sao aceites é possivel regulariza-las.
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Se a devolugbes ndo forem aceites, os produtos retornam a farmacia e da-se quebra

dos mesmos. As quebras sdo guardadas na farmacia durante cinco anos.

2.7. DEVOLUCOES

Existem diferentes casos em que € preciso devolver produtos aos respectivos

fornecedores. Os motivos para justificar a devolucao, apresentados pelo Sifarma 2000 eram:

» Forade prazo;

» Embalagem danificada;
» Produto danificado;

» Qutros.

A recepcéo de encomenda e controlo de validade séo actividades, em que, dependendo

das condi¢6es do produto, pode ocorrer a devolucdo de produtos apresentando o motivo.

Outro género de devolucdo é a que acontece na dispensa de medicamentos. Se o
utente, que adquiriu um produto, deseja devolve-lo a farmécia, por algum motivo, entdo faz-se
a devolucéo da venda e devolve-se ao utente o que foi pago ou substitui-se o produto por

outro semelhante.

3. PREPARACAO DE MANIPULADOS

A preparacdo de um manipulado é uma pratica que, nos dias que correm, tem caido em
desuso, € uma actividade também executada na farmécia. Segundo o INFARMED, “o0s
medicamentos manipulados sdo medicamentos preparados segundo férmulas magistrais ou
oficinais, cuja preparagdo compete as farmacias ou servi¢os farmacéuticos hospitalares, sob a
directa responsabilidade do farmacéutico”.

O manipulado que foi preparado foi o da vaselina salicilada a 5%, com indicagdo
terapéutica como queratolitico, sob a forma farmacéutica de pomada. Segundo a prescrigéo:
«5 gramas (g) de acido salicilito e vaselina q.b para perfazer 100g», o que indicava que como
matérias-primas seriam necessarias 5g de &cido salicilico para 95g de vaselina. Este

manipulado foi entdo preparado de acordo com o Manual de Boas Praticas em Preparagéo de
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Medicamentos Manipulados, Portaria 549/2004, e sobre supervisdo da Directora-
farmacéutica.
Antes de proceder a lavagem e desinfeccdo, foi recolhido todos os materiais
necessarios:
Porfirio;
Espatulas;
Vaselina solida;
Acido salicilico em po;
Balanca;
Papel vegetal;
Alcool a 70%;
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> Material de acondicionamento.

Depois de lavar as mdos de forma asséptica, desinfecta-se os materiais a utilizar com
alcool a 70%. Calcam-se as luvas e procede-se a pesagem das matérias-primas no papel
vegetal. J& com matérias-primas no porfirio, junta-se um pouco de cada matéria-prima, e com
movimentos circulares, horizontais repetitivos das espatulas, obtém-se uma pomada branca,
homogénea, e sem granulos. Seguidamente retira-se o preparado para um acondicionamento
apropriado e fecha-se 0 mesmo. Apds ter o produto acondicionado, realiza-se a limpeza e
arrumacdo de todo o material utilizado ate entdo. De seguida completa-se o rétulo de modo a
rotular a embalagem de acondicionado. Este rotulo compreende:

» Nome do destinatario;
Formula;
NUmero do lote;
Preco;
Posologia;

Via de administracéo
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Data de preparacgéo;
» Prazo de utilizacéo.
Antes de terminar o procedimento, preenche-se a ficha de preparacdo de manipulados
com o0s seguintes dados:
» Nome do manipulado;
Lote interno;
Matérias-primas utilizadas;

N° de lote do boletim de analise;

YV V VYV V

Quantidade pesada de cada matéria-prima;
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Procedimentos da manipulacéo;
Accéo farmacologica;
Condic0es de conservagéo;
Prazo de utilizacao;

Nome e morada do destinatario;

Nome do prescritor;
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Controlo do produto acabado.
Déa-se por completo a execucdo desta actividade logo ap6s o célculo do preco do

medicamento manipulado e a sua venda ao utente.

4. SERVICOS PRESTADOS PELA FARMACIA

4.1. VALORMED

A ValorMed [8] é uma organizagcdo com o intuito de recolher medicamentos dos
utentes, que estejam fora de prazo, danificados ou que nédo séo utilizados para se proceder a
sua correcta eliminacdo. As farmécias tém parcerias com essa instituicdo para que estas
aceitem as devolucBes de medicamentos que os utentes trazem as farmécias e que o0s

coloquem no contentor proprio da empresa. Esse contentor € depois recolhido e substituido.

4.2. OS SERVICOS PRESTADOS A POPULACAO

» Auvaliacédo dos valores de presséo arterial;
» Auvaliacdo de parametros bioquimicos;
» Consultas de dietista;

» Entrega ao domicilio

Estes servigcos sd@o de enorme relevancia para a populacdo, que na sua maioria esta

envelhecida, e precisa de um apoio e cuidados de saude constantes.

A avaliagdo da presséo arterial é efectuada através um aparelho electronico colocado

no brago, sobre a artéria. E conveniente que ndo haja nenhum, objecto ou peca de roupa a
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obstruir a circulacdo sanguinea. Durante a avaliacdo, o utente ndo pode se mover nem falar.
Como parametros de reféncia sdo considerados valores maximos de 120 mmHg (milimetros
por mercurio) de pressao sistélica e 80 mmHg de pressdo diastolica e de pulsacdo menos de

100 batimentos cardiacos por minuto.

Figura 30 - Aparelho de avaliacéo de tensdo arterial — fonte: prépria

Os parametros bioquimicos que a farméacia se disponibiliza a avaliar sao:

Glicemia capilar
Trigliceridos
Colesterol total
Colesterol HDL

Acido Urico

YV V.V V V V

Antigénio especifico da préstata (PSA).

A determinacdo destes parametros é feita com o aparelho CR 3000 RC. O aparelho
tem a capacidade de medir trés parametros diferentes simultaneamente. As avaliagcbes mais
comuns sdo o do colesterol total, glicemia capilar e trigliceridos. Previamente ao teste é
necessario questionar o utente sobre o seu estado de salde, se o utente se encontra em jejum,
se toma alguma medicacgdo, se sente alguma espécie de desconforto fisico, quais 0s habitos
alimentares, se pratica exercicio fisico, qual o seu estilo de vida, se tem algum familiar com
uma doenca hereditaria, entre outros. Basicamente, os testes sdo realizados de forma muito

semelhante. O procedimento é:

» Desinfectar a zona da recolha do sangue;
» Com uma lanceta, picar o dedo e recolher uma amostra de sangue em um

pequeno tubo circular oco;
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O tubo € introduzido numa cuvete, contendo uma solucdo propria para um
determinado parametro bioquimico;

Agita-se levemente a cuvete e é introduzida no aparelho para realizar o
branco;

De seguida, adiciona-se uma enzima especifica do parametro bioquimico que
se deseja;

Agita-se e introduz-se a cuvete na maquina para uma ultima leitura;

Dois minutos depois obtém-se o resultado.

Com o resultado obtido, faz-se entdo uma comparacdo com 0s parametros de

referéncia do que foi avaliado. Os parametros sao:

>

Para o colesterol, o valor deve estar compreendido entre 150 a 190 mg/dl
(miligramas por dicilitros);

Para os trigliceridos, o valor méaximo é de 150 mg/dl;

Para a glicemia, em jejum, o valor deve pertencer ao intervalo de 70 a 110

mg/dl. Ap6s duas horas de uma refeicdo, 0 maximo é de 145 mg/dl;

Figura 31 - CR 3000 RC - fonte: propria

4.3. CONSULTAS

As consultas de dietista sdo destinadas aos utentes da farmacia, e tem por objectivo

ajudar o utente a alcancar um peso corporal ideal, através de um acompanhamento semanal.

Nestas consultas € levada em consideracdo a alimentacdo, a actividade fisica e patologias do
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utente. O utente pode ainda ser aconselhado a tomar medicacéo especifica que o ajudem no

seu tratamento.

A entrega ao domicilio ndo é mais do que a entrega de medicamentos directamente ao

domicilio do utente, por parte da farmacia.
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5. ANALISE CRITICA

Considero este estagio um longo e gratificante periodo de formacéo, ndo apenas de
aprendizado mas também de experiéncia. Os objectivos e actividades delineados para o
estagio foram por mim cumpridos com empenho e entrega, pois a farméacia depositou em mim
grande confianca e responsabilidade, a qual sempre me esforcei para responder as suas
expectativas. Tive oportunidade de aplicar conhecimentos tedricos e praticos, retidos do

estagio anterior. Aprender, cada vez mais, com vista na melhoria pessoal e profissional.

A autonomia e liberdade, que me foram concedidas, permitiram desenvolver-me muito

como profissional, tornando-me mais confiante e responsavel.

As actividades realizadas englobam quase na sua totalidade as que sdo possiveis de se

realizar numa farmécia comunitaria.

A elaboracdo de encomendas foi uma actividade em ndo participei activamente mas da

qual compreendi conceitos gerais para a sua correcta formulacao.

A recepcdo de encomendas era uma das minhas maiores responsabilidades na
farmacia. Foi uma funcdo que me foi confiada e a qual fazia questdo de executar sem
hesitacdes. Através desta actividade, tive maior contacto com a diversidade de especialidades
farmacéuticas e conhece-las melhor. E também de se salientar que esta actividade
possibilitou-me alargar a minha visao dos produtos com que a farmécia trabalha.

A recepcédo e 0 armazenamento sdo actividades interligadas, logo era uma actividade
naturalmente realizada por mim. Permitiu-me compreender a organizacdo da farmacia, mas
também desenvolver a minha criatividade, no sentido de fazer uma arrumacao organizada e
pouco espacosa. Com o armazenamento, “passei a conhecer melhor os cantos a casa”, o que

facilitou a minha integracdo no local.

A dispensa de medicamentos foi a actividade que mais desenvolvi. O longo periodo ao
balcdo fez com que ganhasse confianca, seguranca, iniciativa e destreza neste sector. No
atendimento pude assimilar mais conhecimentos sobre os medicamentos sujeitos e nao
sujeitos a receita médica, o que se tornou uma mais-valia para o aconselhamento ao utente.

Também com o Sifarma 2000, pude esclarecer as diversas duvidas dos utentes, desde
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posologia até todas as reac¢des adversas de um medicamento, facto caricato que realmente
aconteceu. O sistema informatico foi sem duvida fonte de conhecimento e apoio, tornando-me
mais autbnomo, proactivo e predisposto. Mas o sistema n&o foi o principal meio de auxilio e
de partilha de conhecimento em momentos do atendimento. O esclarecimento perante a minha
orientadora de estagio e demais funcionérios, fez-me adaptar com naturalidade a equipa
multidisciplinar. O auge da minha adaptacdo, foram os debates e consensos a que a equipa
teve para o aconselhamento de uma terapéutica a um utente, no qual tive oportunidade d
participar. O atendimento ao balcdo também me permitiu olhar para o utente de uma forma
mais humana, e um relacionamento amigavel, mas tendo em atencdo o carisma e
comportamento profissional. Este comportamento também se aplica no gabinete de
atendimento personalizado. O gabinete foi um local em que foi dificil a adaptagdo, pois ainda

ndo tinha confianca para interagir com o utente.

A conferéncia e facturacao de receitas foram actividades em que pouco participei, mas
a qual me foi atribuida uma explicacdo pormenorizada, suficiente para uma compreensao total

da mesma.

O controlo de validade foi uma das actividades que executei com maior facilidade. E

uma actividade muito relevante para a farmacia.

A preparagdo de manipulados foi uma das actividades que desenvolvi, mas apenas
uma vez devido a falta de oportunidades. Foi uma actividade que efectuei por iniciativa e
interesse. No decorrer do processo de manipulacdo, houve constantemente uma supervisao da
Directora-farmacéutica. Ao final da manipulacdo, apresentei 0 medicamento manipulado a
orientadora, devidamente depositado na embalagem de acondicionamento, para que fosse
avaliado, tendo sido aprovado. De seguida, procedeu-se a estipulacdo do preco para posterior
venda. Este ultimo procedimento ndo foi realizado por mim mas sim pela Directora-

farmacéutica.

Os servigos que prestei pela farmécia, foi na sua maioria, medicdo dos valores de
glicemia, colesterol e a avaliagéo dos valores da tensdo arterial. Os restantes servigos nao os
realizei pela falta de oportunidade ou porque ndo me competia, como por exemplo, as

consultas.

Assim sendo, a minha analise deste estagio é extremamente positiva. A oportunidade
de aplicar os conhecimentos e de adquirir novos foi uma experiéncia soberba, que me

acompanhara ao longo da minha vida profissional.
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6. CONCLUSAO

Em suma, classifico este estdgio muito positivo. Considero que na totalidade, os
objectivos propostos como cumpridos assim como as actividades.

Os objectivos por mim delineados foram atingidos e ultrapassaram completamente as
minhas expectativas. As actividades que realizei, ou mesmo as que efectuei com menos
frequéncia, estdo no mesmo patamar que os objectivos, ou seja, foram mais do que esperado o
que s6 poderia ter bons resultados. N&o tive obstaculos que me impedissem de realizar 0s
objectivos e actividades, excepto a etapa da adaptacdo inicial e no que diz respeito a
identificacdo das entidades referentes as comparticipacbes. Assim como a cadeira de
Farmacia Hospitalar, também seria interessante fazer uma simulacdo de uma cadeira de
Farmécia Comunitéria, que preparasse o aluno, e que lhe conferisse alguns conceitos e

nogoes.

A minha perspectiva e visdo sobre as farmacias comunitarias tornou-se mais clara e

nitida, enaltecendo o seu trabalho e o que ela representa para a sociedade.

Durante o estagio e nesta meta final, evidenciei e interiorizei o significado desta
profissdo para sociedade. Uma profissdo em fase de crescimento, que cada vez demonstra o
seu valor para sociedade, disponibilizando-se para a ajudar, sem hesitar, com a preocupacéo

de oferecer o melhor para a sociedade, a salde.
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ANEXO A

(Encomenda diaria)
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ANEXO B

(Encomendas manuais)
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ANEXO C

(Encomendas directas)
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