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RESUMO

Este relatorio de estagio foi elaborado no ambito da Unidade Curricular de Estagio de
Integracdo a Vida Profissional do 4° ano do Curso de Farmacia - 1° Ciclo, da Escola Superior
de Saude do Instituto Politécnico da Guarda, encontrando dividido em dois capitulos principais.

No primeiro capitulo descrevem-se as principais atividades realizadas no estagio em
farmécia hospitalar no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra — Hospitais da
Universidade de Coimbra, tendo inicio no dia 30 de outubro de 2017 e terminado no dia 19 de
janeiro de 2018, com uma duracdo de 329 horas. O estagio decorreu sob a supervisao no local
de estagio do Técnico de Farmacia Alberto Mendes e orientagdo pedagdgica do docente Marcio
Rodrigues. Esta experiéncia nos Servigos Farmacéuticos Hospitalares permitiu-me acompanhar
as atividades envolvendo o circuito do medicamento, produtos farmacéuticos e dispositivos
médicos em meio hospitalar através da participacdo nas varias etapas. Este periodo de estagio
permitiu-me aplicar e consolidar os conhecimentos tedricos no &mbito da farmacia hospitalar
tendo sido uma mais-valia para a minha formacéo profissional.

No segundo capitulo descrevem-se as principais atividades realizadas ao longo do
estagio em farmacia comunitaria realizado na Farmacia Tavares - Guarda, sob a supervisao da
Dra. Joana Cabral e a orientacdo do docente Marcio Rodrigues, com uma duracéo 511 horas.
Este estagio em farmacia comunitaria permitiu-me adquirir e consolidar conhecimentos, acerca
das atividades relacionadas com o circuito do medicamento e produtos de satde, nomeadamente
rececdo, armazenamento e também dispensa e aconselhamento aos utentes. Desta forma, este

periodo de estagio revelou-se muito enriquecedor para a minha formacao profissional.
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CAPITULO | - ESTAGIO EM FARMACIA HOSPITALAR
INTRODUCAO

Este relatorio foi redigido no &mbito do estagio curricular da Licenciatura em Farmécia
1° ciclo, Curso de Farmécia — 1° Ciclo da Escola Superior de Saude pertencente ao Instituto
Politécnico da Guarda, tendo sido realizado no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra —
Hospitais da Universidade de Coimbra (CHUC, EPE).
O estdgio foi realizado nos Servicos Farmacéuticos (SF) do Centro Hospitalar
Universitéario de Coimbra (CHUC) e teve a duracdo de 12 semanas, com inicio a 30 de outubro
e término a 19 de janeiro, tendo decorrido sob a supervisdo do Técnico Alberto Olivenca
Mendes e orientacdo do docente Marcio Rodrigues.
O estagio é considerado como uma formacao pratica em contexto de trabalho que se
dirige a complementar e a aperfeicoar as competéncias do estagiario, visando a sua inser¢do ou
reconversdo para a vida ativa de modo mais célere e facil ou a obtencdo de uma formacéo
técnico-profissional e deontoldgica legalmente obrigatdria para aceder ao exercicio de
determinada profissdo. Quanto ao Técnico de Farmacia (TF), e de acordo com a legislacgéo, este
profissional esta apto para desenvolver atividades no circuito do medicamento como,
interpretacdo da prescricdo terapéutica e formulas farmacéuticas e a respetiva preparacao,
identificacdo e distribuicdo. E-lhes ainda atribuida a responsabilidade de controlo de
conservacao, distribuicdo e stocks de medicamentos e/ou outros produtos de salde, informacéo
e aconselhamento sobre o uso do medicamento
Segundo o plano de estagio profissional, este estagio apresenta os seguintes objetivos:
e Favorecer, em contexto real, a integracdo das aprendizagens que vdo sendo
desenvolvidas ao longo do curso, de modo a que o estudante va adquirindo as
competéncias necessarias para a sua formacéo;

e Preparar o estudante para responder as exigéncias da sociedade;

e Desenvolver capacidade técnica e cientifica na realizacdo das atividades
subjacentes a profissdo de Técnico de Farmécia;

e Aplicar os principios éticos e deontoldgicos inerentes a sua futura profissao;

e Desenvolver e avaliar planos de intervencdo adequadamente integrados numa

equipa multidisciplinar;
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e Responder aos desafios profissionais com inovacéo, criatividade e flexibilidade.

Deste modo, ao longo deste relatério pretendo desenhar um plano geral do
funcionamento dos SF, assim como do circuito do medicamento. Para tal irei descrever de
forma critica e objetiva as atividades desenvolvidas enquanto estagiaria, bem como as
competéncias adquiridas nas diferentes areas da farmacia hospitalar com as quais tive a
oportunidade de contactar, abordando os aspetos relacionados com o funcionamento das
mesmas e o exercicio da profissdo (Anexo 1).

17



1 - CENTRO HOSPITALAR E UNIVERSITARIO DE COIMBRA

1.1 - HISTORIA E LOCALIZACAO

O Decreto-Lei n.° 30/2011, de 2 de margo criou, entre outros, o CHUC, E.P.E. (Figura
1), em resultado da fusdo dos Hospitais da Universidade de Coimbra, E.P.E., do Centro
Hospitalar de Coimbra, E.P.E. e do Centro Hospitalar Psiquiatrico de Coimbra. Estas estruturas
compreendiam no seu conjunto os Hospitais da Universidade de Coimbra, a maternidade Daniel
de Matos, o Hospital Geral (Covoes), Hospital Pediatrico, a Maternidade Bissaya Barreto e a
unidade psiquiatrica Sobral Cid. Foi assim estabelecido que o novo centro hospitalar criado,

sucede as unidades de salde que lhe deram origem, em todos os direitos e obrigacoes.

Figura 1 - Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra.

Segundo o Decreto-Lei que lhe deu origem, “a fusdo dos hospitais pretende melhorar
continuamente a prestacdo de cuidados de salde, garantindo as populacdes qualidade e
diversificacdo da oferta, universalizar o acesso bem como o aumento da eficiéncia dos
servigos”. Determina, ainda, que “a criagdo dos centros hospitalares vem, igualmente, acentuar
a importancia do ensino universitario e da investigacao cientifica desenvolvida em algumas das
unidades de saude visadas, potenciando a aposta na colaboracdo e na coordenagdo com as
instituicdes de ensino da area de influéncia das unidades de saude que lhes deram origem,
promovendo o seu desenvolvimento, nos termos da legislacdo aplicavel aos hospitais com

ensino universitario.”
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A dispersédo geogréfica dos varios polos do CHUC, ainda que relativamente proximos,
obrigam a um processo de logistica mais complexo. Efetivamente, o polo HUC para além de
funcionar em dois edificios localizados no campus hospitalar funciona ainda: o bloco central,
inaugurado em 1987, onde se concentra a grande maioria das valéncias com a maior parte das
camas de internamento e a urgéncia Polivalente; o edificio de S. Jer6nimo, inaugurado em 2002,
dedicado a &reas de ambulatério relativas a quimioterapia, possui ainda o bloco de Celas,
localizado nas imediacdes do bloco central, onde funcionam alguns servicos tais como a
ortopedia, a cirurgia maxilo-facial, estomatologia, a cirurgia plastica e queimados, e ainda, a
medicina dentaria. Deslocalizada da area proxima do campus hospitalar situa-se a maternidade
Dr. Daniel de Matos onde funciona o servico de obstetricia e a neonatologia. Também distantes
se encontram o polo Hospital Geral com a vertente assistencial de adultos, localizado em S.
Martinho do Bispo, o polo Maternidade Bissaya Barreto, situada dentro da cidade e sediada
num edificio construido para o efeito inaugurada em 1963, e o polo Hospital Pediatrico,
recentemente inaugurado, onde sdo oferecidos cuidados pediatricos e que desde fevereiro de
2011 alargou o seu atendimento a faixa etaria dos 14 aos 18 anos. Por fim, o polo Hospital
Sobral Cid, situado na periferia de Coimbra, a 7 Km da cidade, integrado na freguesia de Castelo

Viegas, dedicado a saide mental.

1.2 - OBJETIVOS E MISSAO

O CHUC prossegue 0s seguintes objetivos:

e Diagnosticar, tratar e reabilitar os doentes, em tempo clinicamente adequado, com
elevados critérios de qualidade e humanidade dos servigos prestados;

e Cuidar em regime de Internamento apenas 0s casos em que a assisténcia ndo possa
ser prestada em regime ambulatério e/ou domiciliario, viabilizando, sempre que se
justifique, a prestacdo de cuidados noutro estabelecimento mais apropriado, de
acordo com a atuacéo integrada do CHUC com outras unidades de salde;

e Articular sinergicamente, nos sentidos vertical e horizontal, os diferentes niveis
organizacionais internos;

e Acompanhar clinicamente os doentes, para além da alta hospitalar, sempre que for

necessario;
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e Promover o ensino superior e universitéario, a formacao e a investigacdo nas areas
clinicas e de apoio clinico, como catalisadores para uma pratica de exceléncia,
reforgando as sinergias existentes a nivel nacional;

e Otimizar a coordenacdo das atividades docentes e assistenciais de forma a
rentabilizar os recursos humanos e financeiros;

e Desenvolver programas de melhoria da eficiéncia, tendentes a garantir o equilibrio
econdmico-financeiro.

Em suma, a principal missdo deste complexo hospitalar consiste em melhorar os niveis

de salde da populacdo, mediante a prestacao de servigos especializados, de alta qualificacéo e
complexidade, cumprindo os critérios de qualidade e eficiéncia. Ainda, o hospital promove a
formagdo dos profissionais nas diferentes areas das ciéncias da salde, impulsionando a

investigacdo e a inovacdo. @
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2 - CARACTERIZACAO DOS SERVICOS FARMACEUTICOS

Os SF sao departamentos regulamentados por um diploma governamental e possuem
autonomia tecnica e cientifica. Estes sdo responsaveis por assegurar a terapéutica
medicamentosa aos doentes e também necessitam de assegurar a qualidade, eficacia e seguranca
dos medicamentos, integrar as equipas de cuidados de saude e promover a¢des de investigacao
e de ensino. Com isto, a farmacia hospitalar é responsavel por parte do circuito do medicamento
que envolve diversas etapas como a selecdo, a rececdo, a aquisicdo, 0 armazenamento, a
farmacotecnia, a distribuicdo de medicamentos, a farmacovigilancia e a informacéo ao doente
sobre a medicagdo.

Estes servicos estdo dissociados em diferentes unidades, de acordo com as
responsabilidades inerentes a cada uma, de maneira a que a disponibilidade e a distribuicéo
correta dos medicamentos aos doentes seja garantida. As responsabilidades deste servico sdo
determinantes para a obtencdo de ganhos em salde e para a sustentabilidade da respetiva
entidade hospitalar.

Séo funcgbes dos SF:

v" Organizar os processos de trabalho e gerir os recursos humanos de forma a prosseguir
0s objetivos definidos na prestacdo de cuidados farmacéuticos;

v" Gerir 0 medicamento, nas vertentes da utilizacdo clinica e da gestdo econdmica,
integrando procedimentos inerentes a selecdo, producdo, distribuicdo e monitorizacao,
de forma a garantir a seguranca, eficécia e eficiéncia da sua utilizac&o;

v’ Sdo responsaveis pelo circuito do medicamento e produtos farmacéuticos (selecao,
aquisicdo, rececdo, armazenagem, preparacao, controlo, distribuicdo e informacao);

v Garantir o cumprimento do plano terapéutico, no que respeita as necessidades em
medicamentos, atodos os doentes do hospital, em regime de internamento e de
ambulatério, neste caso, sempre que a legislacdo o determinar;

v Promover os programas de formacdo continua da sua equipa de trabalho, assim como
0S projetos e programas na area da qualidade, orientados para a certificagdo dos
diferentes setores dos servigos farmacéuticos;

v Colaborar nas atividades de investigacdo e ensino, no ambito da sua area especifica;

v Assegurar uma eficiente utilizacdo dos recursos disponiveis.
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2.1 - ESPACO FisICO

Devido a impossibilidade da centralizacdo da infraestrutura dos SF, estes encontram-se
distribuidos por diferentes setores e pisos. Contudo, estdo posicionados estrategicamente de
forma a facilitar todo o circuito do medicamento.

» Armazem de solucdes de grande volume
Armazém e zona de rececao de encomendas
Distribuicéo classica/ tradicional
Distribuicdo Individual didria em dose unitaria (DIDDU)
Distribuicdo de reposicao por niveis
Urgéncia
Centro de validacao farmacéutica (Gabinete farmacéutico)
Balcdo de atendimento
Servigos administrativos
Vestiarios
Area de reembalagem
Unidade de ensaios clinicos
Unidade de manipulacdo de produtos estéreis e ndo estéreis
Farmacia ambulatorio (piso -1)

V V V V V VYV VYV V V VYV V V VYV V

Unidade de preparacdo de citotoxicos (UPC) no edificio S. Jerénimo
Desta forma os SF dispéem de um espaco fisico amplo e agradavel, com todas as
infraestruturas e equipamentos necessarios a execucao da sua atividade em conformidade com

as exigéncias atuais.

2.2 — RECURSOS HUMANOS

Os recursos humanos sdo a base essencial dos SF. Idealmente, pretende-se conseguir
uma distribuicdo adequada dos profissionais de saude pelos varios servicos da farmacia
hospitalar, tendo em conta varios indicadores e critérios de planeamento e avaliacdo das
necessidades de pessoal.

Os SF do CHUC séo dirigidos por um farmacéutico, Dr José Antdnio Lopes Feio,
nomeado pelo conselho de administragcdo, em regime de comissdo de servico, nos termos da

legislagcdo em vigor. Para cada area funcional da farmacia, exige-se um determinado numero de
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recursos humanos indispensavel ao correto funcionamento dos SF, assim, contam com uma
equipa multidisciplinar constituida por farmacéuticos, TF, assistentes técnicos (ATS) e
assistentes operacionais (AOs), ao dispor da instituicdo que contribui para a aquisicao e uso
racional do medicamento, para a sua preparacdo com rigor e seguranga, e ainda para a sua

distribuicéo eficaz e boa gestéo, para garantir a adequada terapéutica de todos os doentes.

2.3 — HORARIO DE FUNCIONAMENTO E LOCALIZACAO

Os SF do CHUC tém a sua localizagdo no piso -2 do edificio central, a farmécia de
ambulatorio situa-se no piso -1 e 0 ambulatério e a UPC no edificio de S. Jeronimo.

O horério de funcionamento dos SF é continuo, ou seja, funciona 24 horas por dia, sete
dias por semana. Durante o periodo da noite, depois das 20h00, o funcionamento destes é
assegurado por um TF e um farmacéutico, de modo a permitir o seu funcionamento através de

servigos minimos durante a noite.
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3 - SISTEMA INFORMATICO

Para que a gestdo dos medicamentos e outros produtos de salde seja 0 mais eficiente
possivel é necessaria a existéncia de um sistema informatico, que dé apoio ao circuito do
medicamento e que seja adequado as especificidades desta area critica da gestdo de recursos do
Servigo Nacional de Saude (SNS), ao mesmo tempo que deve ser acessivel, fiavel e simples de
utilizar. O Sistema de Gestdo Integrado do Circuito do Medicamento (SGICM) possibilita a
requisicdo e o registo de medicamentos e todo o tipo de produtos de salde de forma
informatizada, da mesma forma que era realizado em papel, bem como a distribuicédo
informatizada dos medicamentos emitidos diariamente a partir da prescricdo médica eletronica.
Este tem inimeras funcionalidades, permitindo assim a interligagdo dos diferentes servigos que
constituem um Hospital (Figura 2), aumentando desta forma a comunicacgéo entre eles, com o
principal objetivo de melhorar a assisténcia ao utente e consequentemente aumentar a qualidade

de vida e o seu bem-estar.

Servigos Clinicos

Servigos SGICM Servigos de
Farmacéuticos Enfermagem

Figura 2 - Interligacdo dos diferentes servigos com o Sistema de Gestéo Integrado do Circuito do Medicamento.

O SGICM ¢ o sistema informético presente no CHUC, E.P.E. e intervém em varias
etapas do circuito do medicamento como a reposicdo de stocks e no circuito de distribuicéo,
nomeadamente por dose unitaria. Por exemplo, na reposicdo de stocks é necessario definir os
niveis de stock no armazém avancado do servigo, com isto o servigo faz o registo de acordo
com 0s consumos do doente e a requisicdo € baseada em niveis pré-definidos e quantidades
existentes, apos estas etapas a satisfagdo do pedido vai gerar uma transferéncia para o armazém.
No circuito de distribuicdo o médico emite a prescricdo médica eletronica que é enviada
diretamente para os SF onde se verifica a rececao, validacédo e distribuicdo dos medicamentos
por dose unitaria e por Ultimo a medicacdo € disponibilizada aos varios servicos, para ser

distribuida pelos enfermeiros aos diferentes utentes. Desta forma, o SGICM permite a
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confirmacdo imediata da prescrigdo médica eletronica e o registo imediato da administragéo.
Outra vantagem e de permitir efetuar consumos diretos ao doente/servigo, gerir eficazmente os
stocks dos medicamentos, saber quem, quando e em que contexto uma prescricao é realizada e
permite aceder a toda a informacao via online, contribuindo assim, para um controlo e gestéo

eficaz do medicamento e outros produtos de satide.
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4 - CIRCUITO DO MEDICAMENTO, PRODUTOS FARMACEUTICOS E
DISPOSITIVOS MEDICOS

O circuito do medicamento a nivel hospitalar tem de ser visto como uma forma integrada
dos processos, ou seja, € todo o percurso que um determinado medicamento, produto
farmacéutico ou dispositivo méedico faz desde a sua selecdo, até ao momento em que chega ao
doente. Este circuito engloba as etapas de selecdo, aquisicdo, rececdo, armazenamento,
producdo, distribuicdo e monitorizacao ap6s a administracdo dos medicamentos (Figura 3).

Desta forma, e de maneira a garantir uma qualidade crescente na prestagdo de servigos,
é essencial a participacdo de todos os profissionais no circuito do medicamento — TF, AO, AT,
farmacéuticos, enfermeiros e médicos — uma vez que, cada um, desempenhando a sua funcéo,
contribui para um processo cada vez mais ausente de lacunas e mais fortalecido em eficacia e

eficiéncia.

= MEDICAMENTOS

= INJECTAVEIS DE B ESTERIL[FAGAD
GRANDE WILLME =

-

Figura 3 - Circuito do medicamento. ©

4.1 — GESTAO E APROVISIONAMENTO

Este setor tem como objetivo primordial, garantir que os doentes da unidade hospitalar
possam ter medicamentos, dispositivos médicos e outros produtos de salide de que necessitem,
“nas condi¢des de seguranca, no momento preciso, nas quantidades necessarias aos custos mais

conscienciosos” garantindo, desta forma, uma maior qualidade de prestagao de servigos.
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Para que tal missdo seja possivel de atingir, pode-se distinguir, neste setor as seguintes
areas funcionais:

> Rececdo — local onde se receciona, confere e se d& entrada de medicamentos,
dispositivos médicos e outros produtos de saude no programa informatico;

» Armazém de solucdes de grande volume, antisséticos e desinfetantes — como o préprio
nome indica, é neste armazém que se armazenam as solucdes de grande volume, 0s
antisséticos e os desinfetantes e onde se procede a rece¢do das mesmas, tornando o
processo de arrumacdo mais simplificado;

» Armazém central — é neste armazém que se encontram grande parte dos medicamentos
armazenados;

» Camara frigorifica — neste local sdo armazenados os medicamentos termolabeis, ou seja,
0S que necessitam de ser conservados entre 2 e 8 °C;

» Sala de distribui¢do: possui um stock minimo de apoio & distribuicao.

4.2 — SELECAO E AQUISICAO DE MEDICAMENTOS, DISPOSITIVOS MEDICOS E
OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

A selecdo de medicamentos € um processo continuo, multidisciplinar e participativo que
tem como objetivo a aquisicdo dos medicamentos mais adequados as necessidades
farmacoterapéuticas dos doentes da responsabilidade do hospital (internamento e ambulatério),
tendo em conta a qualidade, seguranca, eficacia, eficiéncia e economia.

Os medicamentos constituem um grupo de produtos com grande numero de
especificidades técnicas, o que condiciona o0 seu processo de aquisicdo, sendo por isso
necessario considerar cada medicamento de forma individual, a0 mesmo tempo que €
igualmente crucial analisar as vantagens ou inconvenientes resultantes da sua integragdo, num
conjunto, efetuando uma analise detalhada de todo o processo, desde a aquisicdo até a
administracao ao doente, sem perder de vista a racionalizagéo da sua utilizag&o e a minimizagéo
de custos. A etapa de selecdo e aquisicdo de medicamentos, dispositivos médicos e outros
produtos de saude, nos SF do CHUC, e da competéncia dos farmacéuticos e dos AT. Os TF,
por sua vez, alertam a falta de stock dos medicamentos. Os indicadores para se efetuarem as
compras dos medicamentos, dispositivos médicos e outros produtos de satde sdo: ©

» Alertas de stock minimo para as compras;

> Pontos de encomenda;
27



Previsdes de gastos de medicamentos;
Anélise ABC;

Consumos médios;

Y V VYV V

Relacdo com o numero de doentes e duracdo média do tratamento.

A selecdo dos medicamentos apoia-se no Formulario Hospitalar Nacional de
Medicamentos (FHNM), sendo selecionados os que respondem as necessidades terapéuticas do
hospital. O FHNM € uma publicacdo oficial e consiste num texto orientador que traduz a
escolha seletiva perante uma larga gama de medicamentos, que segue a filosofia de conter
medicamentos necessarios para a generalidade das situagdes hospitalares. ©

Quando séo necessarios medicamentos que nao fazem parte do FHNM, estes tém de ser
justificados pelos médicos que os pretendem utilizar (elaborando um relatério fundamentado
gue demonstre o valor que 0 medicamento acrescentara em relacédo as alternativas terapéuticas
ja existentes), aprovados pela Comissdo de Farmécia e Terapéutica e, posteriormente, serem
submetidos a aprovacéo para inclusio na adenda do FHNM. )

Em certas terapéuticas, sdo ainda indispensaveis medicamentos que ndo tém
Autorizacdo de Introducdo no Mercado (AIM) e, por isso, precisam de Autorizacdo de
Utilizagdo Especial (AUE) em que tem de intervir a comissdo do FHNM. O pedido de AUE ¢
entdo apresentado & Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude I.P.
(INFARMED) através da instituicdo onde o medicamento vai ser administrado, acompanhado
pela proposta justificada do diretor do servico que propde o medicamento e pelo parecer da
Comissdo de Farmacia e Terapéutica da instituicao.

Existe também um procedimento de compras feitas a armazenistas exteriores sempre
que solicitado ¢é efetuado pelos AT que s6 o podem fazer mediante uma lista pré-definida de
varios medicamentos aprovada pelo farmacéutico responsavel.

De acordo com as necessidades dos doentes e o0 histérico de consumos, no final de cada
ano séo elaboradas previsdes de consumo anual para o ano seguinte, que séo analisadas e
submetidas a autorizacdo do conselho de administracdo do CHUC. Apds autorizacdo, €
desencadeado o processo de compra e sdo lancados os Concursos Publicos de
Aprovisionamento, de acordo com o Cddigo dos Contratos Publicos aprovado pelo Decreto-
Lei n°18/2008, de 29 de janeiro, no entanto, no critério de escolha dos vencedores dos concursos

0 que prevalece é o preco unitario mais baixo. ©
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4.3 - RECECAO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

Os SF como porta de entrada de produtos farmacéuticos no Hospital, devem garantir a
qualidade dos produtos recebidos através de um controlo em termos de verificacdo de
conformidade.

A rececdo e conferéncia de encomendas realizadas para os diversos produtos
farmacéuticos e dispositivos médicos sdo efetuadas por um TF e um AO, sendo que a
conferéncia da fatura é efetuada por AT. A rececéo e conferéncia de encomendas sdo efetuadas
sob os critérios das boas praticas, devendo notificar-se o farmacéutico responsavel caso sejam
encontradas ndo conformidades. Durante o dia, as encomendas sdo entregues por empresas de
distribuicdo de varios laboratérios, fazendo-se acompanhar pelas guias de transporte
(comprovativo de entrega de encomenda), guia de remessa ou da fatura e, o0 AT, aquando da
chegada da encomenda verifica se 0 documento que a acompanha corresponde a nota de
encomenda e anexa-o a mesma. O TF, por sua vez, é responsavel pela verificacdo da
encomenda, isto €, se o medicamento que foi fornecido é o mesmo que o que foi pedido
identificando-o atraves:

v" Destinatarios da encomenda;

v Denominacdo Comum Internacional (DCI) da SA, nome comercial, dosagem e forma
farmacéutica;

v' Validade, o lote e se a embalagem se encontra em condicfes apropriadas para
prosseguirem no circuito do medicamento.

v Quantidade e qualidade dos produtos, tendo especial aten¢do ao estado de conservacéo

e integridade das embalagens;

Depois de toda a verificacdo ser executada, 0 TF assina e data a nota de encomenda.
Posteriormente a documentacdo é entregue ao servico administrativo dos SF que efetua a

entrada da encomenda no programa informatico, procedendo a atualizacao de stocks.

4.3.1 Recec¢do com requisitos especiais

Existem medicamentos que devido a sua especificidade ou imposicao legal, carecem de

um tratamento diferenciado no ato da rececdo. Deve ser dada prioridade aos medicamentos que
29



exigem medidas de armazenamento ou de seguranga especiais e, uma vez realizados os
controlos adequados, os medicamentos devem ser imediatamente transferidos para instalagoes
de armazenamento adequadas, sdo o caso dos:

v" Medicamentos termolabeis: tém prioridade na conferéncia e posteriormente devem ser
guardados em local apropriado;

v" Hemoderivados: é necessario conferir se estes vém acompanhados dos boletins de
analise e dos Certificados de Autorizagdo de Utilizacdo de Lotes (CAUL) emitidos pelo
INFARMED;

v Matérias primas: tém de vir acompanhadas pelo respetivo boletim de analise;

v' Estupefacientes e Psicotropicos: verificar o correto preenchimento de um protocolo por
parte do laboratorio e registar a entrada do produto no livro de registos de

estupefacientes e psicotréopicos.

4.4 - ARMAZENAMENTO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

Apb6s a rececdo efetuada, € necessario armazenar os medicamentos, produtos
farmacéuticos e dispositivos médicos. Para isso, estdo criadas condi¢des de armazenamento de
maneira a garantir uma conservagao correta.

Os medicamentos sdo rotulados e arrumados por ordem alfabética da sua DCI,
permitindo uma boa organizacdo e de modo auxiliar a ordem de entrada/saida dos produtos,
bem como um bom controlo dos stocks e sdo armazenados segundo a regra First Expired, First
Out (FEFO), ou seja, o primeiro a expirar o prazo de validade é o primeiro a sair sendo que
deste modo as perdas por devolucGes ou por prazo de validade expirado sdo minimizadas.

Outro erro decorrente para o desperdicio de medicamentos estd frequentemente
relacionado com medicamentos que apresentam aparéncia ou ortografia semelhante, ou contém
nomes foneticamente similares (Look-Alike, Sound-Alike — LASA). Devido a isso foram
desenvolvidas estratégias ao nivel do armazenamento dos medicamentos LASA (ex.
aloPURINol - halOPERIDol), na farmécia e nos restantes servi¢os/unidades da instituigéo,
através de um armazenamento com espacamento entre cada medicamento ou com sinalizagédo
com utilizagdo de cores, negrito ou grafismo diferente.

Nos SF existem varias zonas de armazenamento consoante as condi¢Bes e

caracteristicas dos medicamentos, armazém geral, armazém de solugdes de grande volume e
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especial. Os medicamentos que requerem condic¢des préoprias de conservagdo sdo armazenados
da seguinte forma:

» Solucdes de grande volume, dada a sua dimensao, necessitam de espa¢o para circulacdo
de portas “paletes” e de acesso ao exterior;

» Os medicamentos termolabeis (2-8°C), sdo armazenados no frigorifico, isento de
condensacdo de humidade e com controlo e registo da temperatura;

» Os estupefacientes, psicotropicos, benzodiazepinas e alguns medicamentos que se
pretende controlar sdo armazenados num cofre de acesso restrito com fechadura de
seguranca;

» Os citotoxicos sao transportados separadamente em contentores fechados e
armazenados na UPC;

» No caso de produtos destinados a utilizacdo na farmacotecnia, como por exemplo,
matérias-primas e alguns medicamentos, sdo armazenados no proprio local.

Estas regras para 0 armazenamento apresentam uma enorme vantagem, para 0 USO

racional de medicamentos e uma correta conservacao e facilidade.

4.4.1 — Armazém geral

E o principal local de armazenamento de medicamentos e outros produtos
farmacéuticos, organizados em areas diferenciadas. Neste existem varios médulos de armérios
maoveis que permitem uma maior rentabilidade do espaco fisico, a fim de facilitar a localizacdo
dos medicamentos, estes encontram-se ordenados por ordem alfabética de DCI, dosagem e
forma farmacéutica. Estdo organizados em prateleiras com um espacamento entre cada
medicamento de modo a minimizar erros durante a distribui¢do, e ainda por baixo de cada
medicamento encontra-se uma identificagdo com o respetivo codigo hospitalar nacional do
medicamento (CHNM). Nos armarios constam também outros produtos como colirios e
pomadas oftalmicas (cloranfenicol 20mg/g pomada), material de penso (hidrofibras,
hidrocoloides, peliculas semipermeaveis com poliuretano), anestésicos locais (lidocaina 2%) e
gerais (propofol 1%), antibioticos (ciprofloxacina 100mg/50ml), tuberculostaticos (etambutol
400mg), medicamentos cedidos em ambulatorio (natalizumab) e contracetivos, todos eles

também ordenados por ordem alfabética de DCI da SA.
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Neste espaco fisico dos SF, a temperatura e humidade sdo pardmetros monitorizados e
registados, sendo que a temperatura deve ser inferior a 25° C, ter protecéo da luz solar direta e
humidade inferior a 60 %. ©)

Como recursos humanos existentes nesta area sdo: um farmacéutico que pode ser em
tempo parcial, um TF e um AO. Estes ultimos dois profissionais, sdo responsaveis pelo
atendimento de pedidos de reposicdo de stocks para os restantes armazéns, incluindo a sala de
distribuicgo. ©

E realizada a organizagdo dos medicamentos por forma farmacéutica, para
posteriormente conseguirem ser identificados mais facilmente na arrumacgéo de cada sector.

No final, o TF procede a satisfacdo do pedido que, depois de satisfeito, o pedido é
impresso (duas copias, uma que acompanha o carro do atendimento e o duplicado fica

arquivado no armazém central).

4.4.2 — Armazém de solucdes de grande volume antisséticos e desinfetantes

As solucdes devido ao seu grande volume e por causa de condi¢des de acesso, sao
armazenados no piso -2, com espacgo e condi¢es, como circulagcdo de porta, para a sua
arrumacao e facilidade, bem como os antisséticos e desinfetantes (Anexo 2). As solucdes de
grande volume sdo armazenadas em cima de paletes no armazém e sdo identificados através de
placas metalicas com o nome do medicamento ou através de folhas dispostas na parede.

Como exemplo de uma solucdo de grande volume existem soluges injetaveis de cloreto
de sodio (0,9% m/v) e como desinfetantes existe solugcdes de etanol (70%, v/v), solucdes
cutaneas de iodopovidona (100 mg/ml), hipoclorito de s6dio 1% e clorohexidina 2%.

Também sdo armazenadas as solucdes para realizacdao de hemodialise, hemofiltracdo e
dialise peritoneal, tanto automaticas como manuais.

Neste espaco sdo também armazenados outro tipo de produtos tais como alcatrdo
mineral (champ6 125 ml, benzidamina 1,5 mg/ml e acetona pura 100 ml).

A medicacdo com requisitos de conservacgao entre 0s 2°C e 8°C sdo armazenadas em
frigorificos. As bolsas para nutricdo parentérica (NP), que sdo igualmente conservadas em
frigorifico, devem ter visiveis a etiqueta que contempla a data da sua preparacéo e a data limite
da validade. A temperatura dos frigorificos é regularmente controlada e, caso esta saia dos

limites pré-estabelecidos, o sistema de alarme é automaticamente acionado.
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A distribuicdo de solucdes de grande volume, na unidade hospitalar apresenta um
circuito de distribuicdo particular e varidvel de acordo com o servico clinico. Existe uma
calendarizacdo semanal pré-definida (anexo 3) dos servicos que se tém de atender diariamente
realizada pelo TF responsavel. Os AO de cada servigo deslocam-se a partir das 14h a este
armazém da farmécia no dia que lhes esta destinado para levarem o que foi pedido, através do
SGICM, pelo enfermeiro-chefe do seu servigco. Uma excecdo da reposicao do stock de solugoes
de grande volume ¢ do Servico de Urgéncia, sendo este verificado semanalmente pelo TF que
se desloca ao servico.

Neste setor o TF realiza também, duas vezes por semana, propostas de encomenda
(Anexo 4) atraves da conferéncia do stock com base na existéncia de minimos e entrega-as ao
AT, realizando assim uma gestdo de encomendas, sendo também da sua responsabilidade a
conferéncia da guia de remessa com a respetiva nota de encomenda aquando da rececao das

encomendas.

4.4.3 - Armazém da sala da distribuicdo por dose unitaria

A sala da dose unitaria (armazém 2) tem como objetivo satisfazer as necessidades da
distribuicdo individual didria em dose unitéaria (DIDDU). Este armazém é constituido por dois
Kardex®, este sistema trata-se de um dispositivo rotativo vertical que movimenta prateleiras,
possuindo inumeras gavetas, cada qual contendo um medicamento diferente, pelo Fast
Dispensing System (FDS®) que, sendo um equipamento de reembalagem, também apoia no
processo de distribuicdo e por um frigorifico destinado aos medicamentos termolabeis.

Existem trés modulos diferentes sendo considerados um stock de apoio & sala de
distribuicdo e € composto por armérios divididos em ampolas (metamizol magnésio
2000mg/5ml, butilescopolamina 20mg/ml, ondasetrom 4mg/2ml, metoclopramida 10mg/2ml),
pomadas (dexpantenol 50mg/g pomada, acido fusidico 20mg/g creme), colirios (gentamicina),
e ainda outras suspensdes (nistatina 100.000 U.l./ml), uma ampoteca s6 com formas
farmacéuticas solidas (bromazepam 3mg, ibuprofeno 400mg), uma ampoteca de apoio a
urgéncia com os medicamentos que s@o dispensados mais frequentemente e ainda prateleiras
destinadas aos medicamentos de maior dimensdo tais como suplementos nutricionais. Este
stock serve de apoio a DIDDU, a distribuicdo tradicional, & distribuigdo por reposi¢éo de niveis

e a urgéncia.
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4.4.4 — Gases medicinais

Segundo o decreto-lei n° 176/2006, de 30 de agosto, gases medicinais sdo “gases ou a
mistura de gases, liquefeitos ou ndo, destinados a entrar em contacto direto com o organismo
humano e que desenvolvam uma atividade terapéutica, designadamente pela sua utilizagdo em
terapias de inalagdo, anestesia, diagndstico in vivo ou para conservar ou transportar 6rgéos,
tecidos ou células destinadas a transplantes, sempre que estejam em contacto com estes”.
Assim, a semelhanca dos restantes medicamentos, antes de serem colocados no mercado, 0s
gases medicinais estdo sujeitos a um processo regulamentar de autorizagio — AIM. (10

Os gases medicinais, na forma pura ou em mistura, podem ser medicamentos ou
dispositivos médicos. Nos hospitais sdo ainda utilizados outros gases que ndo se enquadram na
definicdo de gas medicinal, como, por exemplo, o hélio para arrefecimento dos magnetos em
ressonancia magnética ou o 6xido de etileno utilizado em processos de esterilizacao.

O ar medicinal contém uma concentracao de oxigénio idéntica a do ar atmosférico que,
de uma forma aproximada, é respetivamente de 21% (v/v) para o oxigénio e de 79% (v/v) para
0 azoto. A sua utilizacdo justifica-se, sobretudo, pela sua concentracdo em oxigenio e pelas
respetivas propriedades uma vez que o oxigénio é fundamental ao metabolismo de producao de
energia pela célula (producdo aerdbia de adenosina trifosfato nas mitocéndrias).

De um modo geral, nos gases medicinais 0o armazenamento é feito em area limpa,
arejada/ventilada, livre de materiais combustiveis e ndo sujeita a temperaturas elevadas. As
garrafas devem estar organizadas de forma a permitir uma correta e facil separacdo dos gases,
bem como entre as vazias e cheias e segundo o prazo de validade. No local de armazenamento

deve estar disponivel a folha de dados de seguranca, perfeitamente visivel e de fécil consulta.

4.4.4 — Armazenamento especial

4.4.4.1 — Medicamentos estupefacientes e medicamentos psicotropicos

Os medicamentos psicotrépicos (metilfenidato) e estupefacientes (morfina, oxicodona,
fentanilo) sdo substancias com inumeras aplicacdes, uma vez que atuam diretamente sobre o
sistema nervoso central, podendo atuar como depressores ou estimulantes. Estes medicamentos

necessitam de armazenamento especial devido as suas propriedades uma vez que sdo passivos
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a dependéncia e serem alvo de uso abusivo e indevido. Tém elevada importancia para a
medicina e, desde que usados de forma correta, podem trazer beneficios no tratamento de
diversas doencas.

Nos SF do CHUC estdo armazenados em um cofre que se localiza no armazém central,
e em cada enfermaria existe um stock proprio (de acesso restrito) de acordo com as necessidades
do servigo.

Trimestralmente é enviado para o INFARMED o registo do consumo de estupefacientes
e é feito o mapa de consumo, com o0 objetivo de controlar os stocks e evitar discrepancias

promovendo o seu uso racional.

4.4.4.2 — Medicamentos termolabeis

Os medicamentos termolabeis exigem um processo de armazenagem e transporte
especifico, pois sdo farmacos sensiveis a acdo da temperatura, sendo assim o transporte deste
tipo de medicamento é uma etapa crucial, pois é responsavel por garantir que o produto chegue
até o consumidor final na condicéo ideal de consumo, sem alteracéo na sua formulacéo e tendo
o efeito proposto pelo fabricante. Estes medicamentos sdo armazenados em primeiro lugar apos
a chegada da encomenda, sendo 0s restantes apenas armazenados posteriormente.

Os medicamentos termolabeis (ex. insulina glargina, aspartico, detemir, lispro, brometo
de rocurdnio, darbepoetina, filgrastim, dexametasona, vacina contra a hepatite B, papiloma do
virus humano) designados desta forma por necessitarem de uma temperatura entre 0s 2 e 0s
8°C, por serem sensiveis a varia¢fes de temperatura, estdo armazenados na camara frigorifica
dos SF. Assim, esta camara frigorifica possui um sistema de controlo da temperatura para que
estejam sempre asseguradas as condigdes adequadas conforme a Health Products Regulatory
Authority.

Os medicamentos, nesta cdmara, encontram-se identificados por DCI, dosagem, forma
farmacéutica e codigo de identificacdo, para proporcionar uma melhor e mais rapida
identificacdo aquando do armazenamento e da dispensa. Quando expostos por um breve periodo
a condigcdes de temperatura desapropriadas os medicamentos termolabeis podem sofrer
alteracdes irreversiveis levando a uma perda de eficécia terapéutica. Dessa forma é necessario

oferecer as condi¢Oes adequadas a estes produtos durante toda cadeia de frio.
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5 — DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS, DISPOSITIVOS MEDICOS
E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

Os SF séo responsaveis pelo uso racional dos medicamentos em ambiente Hospitalar.
Deste modo, além da sele¢do, aquisi¢cdo e armazenamento dos medicamentos, é também da sua
responsabilidade assegurar que os medicamentos sejam entregues ao doente correto, na dose e
forma adequada, que sejam fornecidas as informacdes necessarias para a sua correta
administracdo e que sejam devidamente armazenados de forma a preservar a qualidade do
produto.

O setor da distribuicdo conta com as seguintes areas funcionais:

e Area de atendimento (Urgéncia) — local destinado & dispensa de pedidos urgentes
efetuados pelos diversos servigos do hospital;
e Sala de distribuicdo de medicamentos — é neste local que se procede a distribuicéo

tradicional, a8 DIDDU e a distribuigio por niveis e onde se localizam os dois Kardex® e

o0 stock de medicamentos para o atendimento dos servi¢os para todo o Pélo CHUC,;

e Salas de Ambulatorio — existem duas salas de ambulatério, uma situada no edificio de

Sdo Jeronimo (destinada a doentes oncoldgicos) e uma situada no edificio central, no

piso -1.

Todos os medicamentos distribuidos para os servicos do hospital devem estar
individualizados, protegidos e devidamente identificados por DCI, dosagem, forma
farmacéutica, prazo de validade e lote. Aqueles em que isto ndo acontece, € necessario proceder
a sua individualizacéo, reembalagem e/ou etiquetagem.

Na distribuicdo distinguem-se inicialmente dois tipos diferentes, uma distribuicéo
destinada a doentes internados e uma distribuicdo a doentes em ambulatério. Na distribuicao
em regime de internamento existem os sistemas de distribuicdo classica, reposicao por niveis e
0 sistema de DIDDU.

Ao longo do periodo de estagio foi-me dada a possibilidade de observar e participar nos
diversos sistemas de distribui¢do ao encargo dos TF realizados nos SF centrais do CHUC e que

passo a descrever.
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5.1 — DISTRIBUICAO TRADICIONAL/CLASSICA

A distribuicdo tradicional/classica foi o primeiro sistema de distribuicdo a ser
implementado nas farméacias hospitalares. Este sistema caracteriza-se pela distribuicdo de
medicamentos para reposicdo de stock existente nos servigos clinicos, em quantidade e
qualidade previamente estabelecidos pelos profissionais de salde responsaveis, segundo uma
periodicidade definida e consoante a sua utilizacdo estes sdo repostos. Cada servico clinico
possui um stock limite previamente preconizado por este e pelos SF que ndo devera ser
excedido.

De facto, este sistema justifica-se para produtos de maior consumo e para servi¢cos com
necessidades especiais tais como doentes em modo critico que ndo podem esperar por pedidos
urgentes (ex. servico de urgéncia, blocos operatdrios).

O pedido de reposicdo é feito por servico em dias predefinidos (Anexo 5) é entdo
efetuado, através do SGICM, pelo enfermeiro-chefe que recorre ao stock fixo para o realizar.
Este pedido engloba medicamentos, material de penso, desinfetantes e antissépticos, bem como
solucdes de grande volume, sendo estes trés ultimos atendidos no armazém de solucbes de
grande volume, enquanto que os restantes sao atendidos na sala de distribuicdo dos SF. Para
além disso, pode existir medicacdo que requer refrigeracéo ficando armazenada no frigorifico
presente no armazém da distribuicdo, num saco térmico devidamente identificado com o nome
do servico clinico a que se destina.

Nos SF o TF procede a dispensa do pedido e satisfaz 0 mesmo no sistema informatico
(para controlo do stock). Esta é feita através de uma guia de -Satisfacdo de Pedido (Anexo 6) -
, dos produtos a serem pedidos, no qual consta o servigo clinico requisitante, a quantidade
pedida, a quantidade satisfeita, o preco de cada produto e o valor movimentado para 0s servicos,
entre outras informacdes.

Apos a preparagdo dos pedidos, devidamente identificados e acondicionados nas caixas
de transporte, estas sd@o fechadas e identificadas com o nome do servi¢co clinico a que sao
destinadas e, em horério previamente definido, o assistente operacional faz o transporte do
pedido até ao servico requisitante.

Por altimo, conferem-se os pedidos de maneira a evitar possiveis erros, e sdo dadas as
saidas dos mesmos pelo sistema informatico e registam-se diariamente num dossier proprio

todos os pedidos de reposi¢do de stocks, registando-se também o nome do responsavel que
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efetuou satisfacdo do pedido, tudo isto com o objetivo de aumentar o controlo da distribuigéo
tradicional.

Contudo, este tipo de distribuicdo pode acarretar alguns problemas em varias vertentes:
na administracdo, uma vez que a dose, via e técnica de administracdo estdo omissas, na falta de
conhecimento e acompanhamento do perfil farmacoterapéutico por parte de um farmacéutico,
na gestdo de custos e racionalizagdo de medicamentos, uma vez que pode haver uma
acumulacdo desnecessaria de stock, bem como um desconhecimento do custo da medicacdo

para cada doente.

5.2 — DISTRIBUICAO INDIVIDUAL DIARIA EM DOSE UNITARIA

O sistema por DIDDU, apesar de tardiamente implementado, € o que se tem mostrado
mais adequado para um correto seguimento da terapéutica farmacoldgica do doente. E um
processo rapido, seguro e eficaz, que necessita de prescricdo por parte do médico (online ou
manual) para que, posteriormente, o farmacéutico proceda a andlise e validagdo da mesma,
dando origem ao perfil farmacoterapéutico do doente. De acordo com esse perfil a terapéutica
é preparada e distribuida em dose unitaria, necessaria para 24 horas, excetuando o fim-de-
semana em gue no Sabado ¢ preparada para 48 horas (para domingo e segunda feira).

Nos SF do CHUC a preparacdo da DIDDU ¢ efetuada de forma manual e com o apoio
de equipamentos semi-automaticos (Kardex®1 e 2, FDS®).

Este processo é realizado atraves de um circuito proprio, isto €, ap6s a validacdo da
prescricdo pelo farmacéutico, o TF emite o mapa farmacoterapéutico do servico referente ao
préprio dia, enviando a informagcéo deste para o Kardex® (Anexo 7) e para o FDS®. O TF é
responsavel também pela impressdo das etiquetas de identificacdo das gavetas (estas contém
nimero da cama, o nome do doente e 0 numero de processo do mesmo) e procede a impressao
da terapéutica que ndo se encontra no Kardex® nem é reembalada pelo FDS® (0 mapa dos
medicamentos externos- Anexo 8). Designam-se medicamentos externos aqueles
medicamentos que ndo fazem parte do Kardex® mas que se encontram no stock da sala de
distribuicéo (linezolida 2mg/ml, paracetamol 10mg/ml, metronidazol 5mg/ml), fazem também
parte destes os medicamentos extra formulario, ou seja, aqueles que néo estao incluidos na lista
compilada do FHNM, carecem de justificacdo da terapia medicamentosa, ou medicamentos de

uso pontual (ex. montelucaste 10mg, lecarnidipina 10mg, clemastina 1mg), bolsas de NP
38



(glucose, lipidos, eletrolitos), medicamentos manipulados (polistireno sulfonato de sédio;
nistatina + bicarbonato + lidocaina; citrato de cafeina). Para que ndo ocorra a duplicacdo dos
Servicgos, ou seja, para que outro TF ndo volte a efetuar o processo ja realizado, existe um
protocolo de registo inicial (Anexo 9) e ainda um protocolo de registo apés Kardex® (Anexo
10).

Cada Kardex® tem servicos atribuidos (Anexo 11) e, a pares e rotativamente, os TF
realizam a distribuicio através deste equipamento. No ecrd do computador ligado ao Kardex®
é indicado, em cada movimento, o servi¢o, 0 nome do doente, 0 nimero da cama, a DCI do
medicamento, dosagem e forma farmacéutica, o stock existente na gaveta do Kardex®, a
quantidade a colocar na gaveta do doente e a posologia (Anexo 12).

Se algum medicamento estiver esgotado no Kardex®, no final da realizacéo do servico,
¢ impressa uma lista de incidéncias de maneira a que 0s medicamentos sejam repostos (Anexo
13).

O FDS® sistema semiautomatico de reembalagem de algumas formas farmacéuticas
orais sélidas serve também uma ajuda para a realizacdo da DIDDU. Este sistema realiza a
distribuicdo por doente e por ordem de cama. Apds o envio da informacdo (perfil
farmacoterapéutico) o TF € responsavel por retirar os medicamentos dos blisters.
Posteriormente coloca os medicamentos em falta no FDS® e da-se inicio a dispensa destes para
0s respetivos servicos, sendo que cada involucro tem de apresentar apenas um medicamento do
doente e tem de estar identificado por DCI, dosagem, lote, prazo de validade e nome do
laboratdrio de origem.

Os produtos de maior dimenséo que ndo cabem na gaveta de cada doente, por exemplo
piperacilina+ tazobactam 2g/0,25g, levofloxacina 5mg/ml, metronidazol 5mg/ml, sé&o
colocados em caixas identificadas com o nome do servico e no caso dos medicamentos
termolabeis prescritos sdo colocados no frigorifico existente na sala de distribui¢do para o
devido efeito. Na lateral deste frigorifico existe um impresso onde o TF assina 0 servigo que
contém medicamentos termolabeis. Este impresso € visto pelos AOs antes de transportarem 0s
servigos (Anexo 14).

Ao longo do dia, os médicos vao realizando diversas alteragGes na prescri¢do que vao
sendo validadas por um farmacéutico sendo depois emitido um mapa de alteragcdes pelo TF
responsavel pelas alteracGes (altas hospitalares, trocas de cama, alteracéo terapéutica) de cada

servico que foram geradas ap0s realizagdo da distribuigdo e proceder a realizagdo das mesmas.
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No final de cada dia ap0s a realizacdo de todas as tarefas, os TF sdo responsaveis pela
reposicdo de stock tanto dos dois Kardex® como dos varios armarios existentes na sala de
distribuicdo, através de um pedido realizado ao armazém com os produtos em falta, estes sao
entregues pelos AOs para serem arrumados no devido local a fim de facilitar a pratica da
distribuicéo do dia seguinte.

Esta préatica, apesar de ser considerada o sistema de distribuicdo mais adequado permite
também aumentar a seguranca do circuito do medicamento, diminuir os riscos de interacdes,
racionalizar a terapéutica e reduzir os desperdicios, uma vez que, por esta técnica, eliminam-se
as perdas de medicamentos por prazos de validade expirados e aumenta a pratica de validacéo
das prescricdes, tornando-se a Unica que permite o acompanhamento do perfil
farmacoterapéutico do doente. No entanto, também apresenta inconvenientes, uma vez que ha
uma maior necessidade de aumentar 0s recursos humanos e aumentar oS gastos com
equipamentos de reembalagem e distribuicdo, e com as diversas situagdes que complicam a
implementacdo deste sistema, como por exemplo a necessidade de protecdo da luz,
medicamentos em embalagens multidose ou sem identificacdo individualizada, que tornam
necessario uma prévia reembalagem para posterior utilizacdo no sistema de DIDDU e também

certas manipulacdes de medicamentos. ©®

5.2.1 — Reverténcias

E toda a medicac&o que ndo foi administrada por motivos relacionados com alteragoes
na terapéutica, alta clinica ou 6bito. Os medicamentos que ndo sdo administrados e que ficam
nas gavetas sdo contabilizados e revertidos ao stock no dia seguinte, quando regressam a
farmécia, a responsabilidade de um TF. Esta reverténcia pode ser por doente ou por servigo.

O TF ao efetuar as reverténcias deve ter em atencao o estado em que se encontra cada
medicamento. Se este ndo se encontrar em perfeitas condi¢Bes, por exemplo por ndo estar
corretamente identificado, por estar aberto, ou por o prazo de validade ja ter expirado, ndo se
reverte esse medicamento, e coloca-se este no contentor de residuos hospitalares perigosos-

Grupo V. Toda a medicacédo que estiver conforme é armazenada no devido lugar da farmécia.
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5.3 - URGENCIA FARMACEUTICA

A urgéncia farmacéutica € um servico integrado no setor de distribuicéo, assegurado por
dois farmacéuticos, onde sdo atendidos os pedidos urgentes dos servi¢os clinicos e as
requisicdes de hemoderivados. Nesta zona sdo também aqui tratados casos como o das
multidoses/suspensdes de medicamentos (paracetamol 10 mg/ml) (Anexo 15).

A realizacdo dos pedidos urgentes (Anexo 16), uma vez validados, é da responsabilidade
dos TF que possuem como apoio um carrinho com um stock minimo dos medicamentos mais
utilizados nesta &rea. Os medicamentos termolabeis que fagcam parte do pedido urgente, uma
vez atendido, s&o armazenados no frigorifico existente nesta area e posterior registo (Anexo 17)
para orientacdo do AO que esta de apoio.

Uma vez realizados estes sdo entregues ao AO, que se dirige a farmacia,

correspondente a cada servico.

5.4 — DISTRIBUICAO POR REPOSICAO DE NIVEIS

Na distribuicdo de medicamentos por reposicdo de niveis existe um stock nivelado de
medicamentos previamente definito pelos SF e o servigo de acordo com 0 consumo e as suas
necessidades. A reposicao do stock é feita semanalmente, no dia definido para cada servico
(Anexo 18). O estabelecimento deste circuito de distribui¢do so € aconselhado nos servigos em
que ndo é possivel existir uma distribuicao por dose unitéria.

Este sistema tem algumas desvantagens uma vez que 0os medicamentos se encontram
nos servicos sao administrados sem que haja verificacdo por parte dos SF, o elevado custo em
medicamentos, por existirem em stock desnecessario, 0 aumento de risco de medicamentos com
0 prazo de validade expirado ou o furto de medicamentos e como solucdo para esta desvantagem
sdo realizadas revisdes periddicas aos stocks, em que o farmacéutico/ TF assegura que a
medicacdo ndo ultrapassa o prazo de validade e que se encontra armazenada nas devidas

condigdes, limitando a possibilidade de erros.
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55 — DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS A DOENTES EM REGIME DE
AMBULATORIO

A distribuicdo de medicamentos a doentes em regime de ambulatorio assume uma
importancia crescente nos servicos hospitalares e resulta da necessidade cada vez maior de
controlo e vigilancia em determinadas terapéuticas, em consequéncia dos efeitos secundarios
graves e também detém a responsabilidade de assegurar a adesao dos doentes a terapéutica. Em
regime de ambulatério sdo cedidos os medicamentos de dispensa exclusiva em farmécia
hospitalar prescritos no hospital, segundo legislacdo propria. Existem critérios para a
classificacdo dos medicamentos designados de “uso exclusivo hospitalar”:

- Cuja preparagdo, administracdo ou em relacdo aos quais a eliminacdo de residuos
requer condicdes especiais (radiofarmacos, citotoxicos, medicamentos derivados do sangue e
plasma);

- Por razbes de seguranca se justifique a necessidade de monitorizacdo dos doentes
durante a administracdo do medicamento;

- Por razdes de saude publica se reconheca a necessidade de monitorizar a utilizacdo da
terapéutica e condicionar a prescricdo para evitar as consequéncias do uso indevido (anti-
retroviricos ex. darunavir 75mg);

- Devido a medicamentos utilizados de forma restrita em grupos de doentes especiais e
para patologias especiais (ex. artrite reumatoide, fibrose quistica, virus da imunodeficiéncia
humana e esclerose multipla), para os quais existe ainda informacdo limitada sobre a sua
efetividade e seguranca e que, assim, exijam um periodo de vigilancia adicional.

Esta distribuicdo é efetuada por farmacéuticos, apoiados pelo sistema informéatico em
instalacBes reservadas (piso -1). Procedem a distribuicdo de medicamentos (apenas com
apresentacdo de receita médica pelo doente) para periodos de utilizacdo relativamente curtos
(um més) ou para casos em que o medico assistente prescreve medicacdo para periodos
alargados de consumo (trés meses). Esta medida simples reduz, eficazmente, o nUmero de tomas
desperdicadas, sempre que haja alteragcdes de prescri¢cdo. Esta preocupacdo de controlo dos
gastos da medicagdo prescrita deixara de existir, logo que a dispensa passe para as farmacias

oficina. @V

5.6 — DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A LEGISLACAO ESPECIAL
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Entende-se por distribuicdo controlada aquela que se realiza através de um
procedimento especial, com a exigéncia de requisitos superiores a distribuicdo habitual. A
existéncia de legislacdo especifica é devido a problemas de seguranca ou por motivos de
eficacia e por isso leva a que, certos medicamentos tenham um controlo especial na sua
distribuicdo. ©

Para os medicamentos estupefacientes e psicotropicos, medicamentos derivados do
plasma e medicamentos que se encontram em ensaio clinico, existe legislacdo especifica

relativamente a sua distribuicao.

5.6.1 — Medicamentos estupefacientes e psicotropicos

A dispensa controlada de medicamentos estupefacientes e psicotropicos é regulada por
uma legislagdo especial (Decreto de Lei n°15/93 de 22 de janeiro) e a uma distribuicdo
especifica. 1? A necessidade destes farmacos serem sujeitos a uma legislacdo restrita deve-se
as suas caracteristicas, uma vez que sao farmacos que atuam ao nivel do sistema nervoso central
e 0 seu consumo pode conduzir & dependéncia psiquica e fisica, bem como a fendmenos de
tolerancia podendo levar ao abuso do seu consumo ou uso ilicito.

Quando se pretende a aquisicdo de medicamentos psicotropicos ou estupefacientes tem
que ser preenchido o Anexo VII “Requisi¢do de substancias e suas Preparagdes compreendidas
nas tabelas I, 11, 11l e 1V, com excecdo da II-A, anexas ao Decreto-Lei n.° 15/93, de 22 de
janeiro, com retificagdo de 20 de fevereiro”. *2 Na rece¢do das encomendas devem vir sempre
acompanhadas pelo Anexo VII, enviado no momento da aquisi¢do, devidamente preenchido
pela entidade fornecedora. A distribuicdo deste tipo de medicamentos é feita aos servigos de
internamento mediante o sistema de reposicdo de stock ou pode ser feita a cedéncia
individualizada a utentes através de uma requisicdo especifica (“Ficha de controlo de
psicotrdpicos e estupefacientes’) para determinado periodo de tempo, na ficha de controlo de
stock por medicamento, que esta no cofre, é registada a saida por lote.

Nos SF 0 acesso a estas substancias e o seu respetivo circuito é limitado aos

farmacéuticos.

5.6.2 — Hemoderivados
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Os hemoderivados (albumina humana, fatores da coagulacdo, imunoglobulinas)
possuem um circuito especial de distribuicdo com legislagdo propria, bem como um impresso
proprio de requisicdo. Este documento ¢ constituido por duas vias, a “via farmacia” que ¢
enviada aos SF apos o preenchimento pelo servigo requisitante € a “via servigo” que € arquivada
no processo clinico do doente.

No momento da dispensa cabe ainda aos SF o preenchimento do quadro com numero
de registo de distribuicdo, hemoderivados a dispensar, dose, quantidade, lote para efeitos de

rastreabilidade, o laboratério e o nUmero do CAUL.
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6 — FARMACOTECNIA

A farmacotecnia corresponde ao uso de formulagbes magistrais e preparacdo de
especialidades farmacéuticas estéreis e ndo-estéreis assim como o fracionamento de

medicamentos (Figura 4).

Unidade de
Manipulagio Clinica

Figura 4 — Farmacotecnia.

A elaboracdo das formulacdes preparadas nos servigos farmacéuticos hospitalares
(medicamentos manipulados), é regulado pelo Decreto-Lei n.° 95/2004, de 22 de abril; @ e
também pela Portaria n.° 594/2004 de 2 de junho, que aprova as “Boas Praticas a Observar na
Preparagdo de Medicamentos Manipulados em Farmécia de Oficina e Hospitalar”. 4

Na preparacdo de manipulados a qualidade, rigor e higiene sdo primordiais. Para isto é
necessario o cumprimento de determinadas regras, atendendo por exemplo, as matérias-primas
utilizadas, que devem possuir boletim de analise que comprove a sua qualidade, devendo
também estar devidamente armazenadas em recipientes apropriados, de acordo com a sua
natureza, e também referente a todos os profissionais que trabalham nesta unidade, sempre que
iniciem o seu trabalho, trocam a sua roupa exterior, por um fato, constituido por calcas e
camisola, protegendo o seu cal¢cado com protetores plasticos, utilizacdo de méscara, tocas e
luvas. A substituicdo deste fato é realizada regularmente e sempre que necessario, cComo
preconizado pela - Portaria n.° 594/2004, de 2 de junho. ¥

Nesta area diariamente sdo preparadas formulacgdes estéreis e ndo-estéreis relativamente
da unidade de reembalagem, unidade de manipulagéo clinica de preparacdes estéreis e ndo
estéreis e UPC.
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O fabrico de preparacdes estéereis deve ser feito em areas limpas, em que a entrada de
pessoal e dos materiais € feita por antecamaras. As areas limpas devem ser mantidas num estado
de limpeza convencionado e alimentadas com ar devidamente filtrado.

Deve haver procedimentos escritos, elaborados e assinados por um farmacéutico, sendo
o responsavel pela validacdo da prescricdo médica. Os procedimentos incluem: manual de
procedimentos de trabalho na zona de preparacdo destas misturas, guia e procedimento
normalizado de elaboracdo e controlo, a identificacdo da mistura com 0s seus componentes,
método de elaboracdo, material de acondicionamento, via e condi¢cdes de administracao,
condicGes de conservacgdo e validade, diario de registo da sala da cAmara de fluxo laminar, ficha
de controlo/garantia de qualidade.

Os TFs nesta area sdo responsaveis pela realizacdo do processo de producdo. A
preparacdo das formulac@es € realizada segundo uma ficha técnica de preparacéo, previamente
validada pela equipa de farmacéuticos responsaveis, na qual estdo incluidos todos os materiais
e reagentes necessarios, bem como os passos a seguir. A indicacdo destas informacGes
possibilita que, aquando, do inicio da preparacdo tudo 0 que seja necessario esteja presente,
evitando interrupcdes, que podem condicionar erros ou, eventualmente, contaminacao, através

do contacto das luvas com locais contaminados.

6.1 — UNIDADE DE PREPARACAO DE MEDICAMENTOS NAO ESTEREIS

Nesta unidade sdo preparados todos os medicamentos manipulados (formulacéo
magistral) ou outros produtos (solugdes alcodlicas para desinfecdo/limpeza das salas, por
exemplo) que ndo requerem cuidados especiais de manipulacdo, contudo necessitam de igual
forma um equipamento de protecdo individual (EPI) constituido por farda, touca, luvas e
mascara.

Sdo manipulados os medicamentos que ndo precisem de condi¢des de assepsia e nao
estéreis. Estes medicamentos podem ser requisitados para doentes especificos ou para reposicao
de stocks dos servicos.

O farmacéutico tem a responsabilidade de elaborar as guias de producdo, segundo as
fichas técnicas. Na guia estdo presentes 0 nome do medicamento a produzir, lote e quantidade,
prazo de validade, laboratério e quantidade utilizada das matérias-primas. O TF é responsavel

pela producdo assim como do controlo de qualidade. No final da sua realizacdo todos os
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manipulados s&o devidamente rotulados. Alguns exemplos de preparagdes realizadas nesta

unidade encontram-se na Tabela 1.

Tabela 1 - Exemplos de preparacdes realizadas

Farmaco:

Modo de Preparacao:

Técnica de

Controlo:

Fotossensibilidade

Indicacéo:

Hipoclorito de
Sédio (NaClO)

Nistatina,
bicarbonato de
sodio em pd e

lidocaina

Cloreto de sédio

E obtido pela absorcéo, a
frio, de cloro gasoso numa
solucdo de soda cdustica.
O método corrente de
producdo € o processo
Hooker, em que
Hipoclorito de Sddio e
cloreto de sbédio séo
formados quando o cloro
passa por uma solucéo
diluida e arrefecida de

hidréxido de sédio

Medir a quantidade de
bicarbonato, juntar a
nistatina com a lidocaina e

agitar vigorosamente

Fracionamento da forma
farmacéutica solida
obtém-se um pé e apds a
pesagem é acondicionado
papel

em um

medicamentoso

Cor

amarela

clara; leve odor

caracteristico

Suspensao

viscosa de cor

amarela,
odor

caracteristico

P6  fino

homogéneo

6.2 — UNIDADE DE PREPARACOES ESTEREIS

com

e

Decompde-se na

presenca de luz

Decompbe-se na
presenca de luz
Temperatura ambiente
Prazo de validade: 15

dias

Temperatura ambiente
Prazo de validade: 5

meses

Desinfetante para
superficies
ambientais

hospitalares

Tratamento da
mucosite
provocada por
quimioterapia
candidiase do trato
digestivo

Manter a pressao

arterial normal

Esta unidade é responsdvel pela preparacdo de manipulados que necessitem de

condigdes de assepsia, com necessidade de protecdo do manipulador. A preparagdo de
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medicamentos estéreis necessita de cuidados especiais, de modo a minimizar a contaminagdo
microbioldgica e a existéncia de pirogénios. Assim, esta preparacdo efetua-se em areas limpas,
existindo uma sala de preparacdo com antecamara de passagem obrigatoria para os profissionais
e 0s materiais. Antes de entrar na unidade (antecaAmara) os profissionais trocam a roupa que
trazem do exterior e vestem uma farda adequada, assim como ¢é realizada a lavagem das méos

e utilizacio de bata e luvas esterilizadas. ®

6.2.1 — Unidade de misturas intravenosas

Nesta unidade a esterilidade destas prepara¢des tem que ser garantida para que possam
ser administradas em seguranga.

As preparacOes sao assim efetuadas em ambiente assético, com recurso a camaras de
fluxo laminar (horizontal e vertical — esta Ultima permite garantir também a seguranca do
operador). S8o produzidas prepara¢Ges medicamentosas e bolsas nutritivas para administracéo

parentérica em adultos e em pediatria (Figura 5).

Figura 5 - Tarefas diarias realizadas na Unidade de Mistura Intravenosas.

Para se poder trabalhar nas salas de producéo (execucdo normalmente a cargo dos TF,
com validacdo anterior e posterior pelos farmacéuticos) € necessaria uma série de equipamento
de protecdo (do operador) adicional (batas estéreis, luvas estéreis — até meio do antebrago) ao
ja utilizado para trabalhar na area de validacdo de prescri¢des (toucas, mascaras, luvas, fardas
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limpas e protecdo de calcado) e também a lavagem/desinfe¢do de maos e bracos (realizada na
antecamera).

Nos SF dos CHUC na Unidade de Misturas Intravenosas (UMIV) existe uma sala de
individualizacdo onde é realizada a preparacdo dos materiais de trabalho e farmacos necessarios
para a manipulacéo, que se encontram num pequeno armazém proprio desta sala, sem risco de
contaminacéo e a transferéncia desses materiais e farmacos é feita através de um transfer que
liga as duas salas, uma antecamara com ligacdo a duas salas de preparacdo, uma com uma
camara de fluxo laminar horizontal (CFLH) e outra sala com uma camara de fluxo laminar
vertical (CFLV). Estas salas encontram-se a diferentes pressoes, a salacom a CFLH tem presséo
positiva de modo a que o ar ndo entre dentro da sala, protegendo o manipulado e mantendo as
condicdes asséticas. Na sala com a CFLV a pressdo encontra-se negativa relativamente a
antecdmara, de modo a que o ar ndo saia da sala, evitando-se contaminacao do ar exterior com
produtos perigosos.

Outra diferenca sdo as preparacOes realizadas em cada uma delas, isto é, na CFLH
preparam-se por exemplo colirios (ex. ciclosporina 0,05% colirio, aciclovir 3% colirio,
ganciclovir 0,15% colirio, cetoconazol 1 a 5% colirio), intra-vitreas (ex. ranibizumab,
aflibercept), bolsas de nutri¢cdo parentérica [constituidas por micronutrientes (ex. vitaminas e
oligoelementos) e macronutrientes (ex. aminoacidos, lipidos e carboidratos)], enzimas
(laronidase, alfa-alglicosidase) e anticorpos monoclonais (infliximab, adalimumab).

Enquanto que na CFLV é feita a preparacdo de soro autélogo, antiviricos e antifungicos
de aplicacdo topica ou oral (ex. miconazol e fluconazol, respetivamente).

A preparacdo de misturas para NP corresponde a um tipo nutricdo artificial (acdo de
fornecer ao organismo macronutrientes e micronutrientes) que utiliza uma veia central ou
periférica para administrar 0s nutrientes necessarios. Este tipo de nutricdo é essencial em casos
cuja via oral ou entérica ndo é possivel, intolerada, ineficaz ou € insuficiente.

As bolsas de NP séo preparadas de raiz em casos muito especificos, nomeadamente em
doentes com hipertrigliceridémia cuja alimentacdo ndo pode conter lipidos e para doentes no
servigo de neonatologia. A preparacdo de misturas para NP inicia-se com coordenacdo entre
TF, farmacéutico, nutricionista e meédico, de forma a chegar & melhor solucéo para cada doente.

A fim de proteger as bolsas de NP de qualquer contaminacéo, a preparacdo da mistura
de NP propriamente dita é realizada numa sala com presséo positiva numa CFLH. Ja na sala de
preparacdo o TF faz a medicgéo dos volumes, de acordo com o protocolo, sendo que a adicéo

segue a seguinte ordem: glutamina, eletrolitos, oligoelementos e vitaminas. Todo este processo
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é supervisionado por um farmacéutico. Ap06s a preparacdo, o TF faz a tripla verificacdo dos

dados presentes nas etiquetas e nos protocolos e sé depois coloca a bolsa de NP nos respetivos

sacos protetores.

No final das manipulacdes, é retirada uma amostra do contetudo do proprio manipulado

para posterior anélise de controlo bioldgico sendo este um procedimento implementado para

um maior controlo e salvaguarda do servico.

Como exemplo de algumas preparacdes realizadas na UMIV encontram-se na Tabela 2.

Tabela 2 - Exemplo de preparac@es realizadas na Unidade de Misturas Intravenosas

Farmaco/ Dose/Via de

administracdo

Indicagédo Terapéutica

Técnica de controlo

Conservacédo e Prazo de
validade

Laronidase/ Solugéo
injetavel, 2,9 mg/5 mL
v

Bevacizumab/ 25
mg/ml /1V

Fluconazol 2mg/ml

Terapéutica enzimatica de
substituicdo de longa duracéo
em doentes com um
diagnoéstico confirmado de
Mucopolissacaridose |
Anticorpo anti — VEGF com
intensa atividade antitumoral
contra cancros  humanos,
incluindo os do célon, mama,
pancreas e prostata

Tratamento de candidiase

6.2.2 — Unidade de preparacao de citotoxicos

Solucéo limpida
incolor a amarelo péalido

(controlo organolético)

Liquido transparente,
incolor a castanho claro

(controlo organolético)

Solucéo transparente,
incolor sem particulas
visiveis (controlo

organolético)

Temperatura: 2-8 °C

Temperatura: 2-8 °C

Temperatura inferior a

30°C

No hospital de dia do edificio S. Jer6nimo existe uma UPC para uso em quimioterapia.

Esta é a area dos SF responsavel pela produgédo de medicamentos citotdxicos, alquilantes como

ex. ciclofosfamida, antibioticos como ex. epirrubicina e inibidores mitoticos como ex.

etoposideo e citostaticos triazenos como ex. dacarbazina, como ex. metrotexato. Estes farmacos

antineoplasicos sdo utilizados para todo o tipo de especialidades (hematologia, ginecologia,
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urologia, medicina interna, entre outras). Sdo ainda aqui preparados outros farmacos
potencialmente perigosos para o operador, mas sem acdo antineoplasica, em particular
antiviricos tais como o ganciclovir ou imunomoduladores como por exemplo tacrolimus.

Esta unidade encontra-se dividida em 3 zonas principais: sala de individualizacao, local
onde se encontram 0s computadores e 0s restantes membros da equipa de UPC e contém um
stock de medicamentos apropriado as necessidades da UPC, uma zona Intermédia, onde se
efetua armazenamento de algum material. E neste local onde existe um pequeno banco que s6
¢ passivel a sua travessia depois da colocacdo de protetores plasticos de calcado e touca, que
tem como objetivo fazer uma separagao entre as zonas. Antecamara, zona que antecede a zona
limpa, local onde se encontra um lavatdrio e a zona limpa (area de producéo), constituida por
duas CFLV, e um transfere que permite o contato direto com a zona intermédia, permitindo
assim a translocacéo das prepara¢des. Possui ainda um gabinete farmacéutico onde é realizada
a validag&o das prescri¢des existindo varios protocolos terapéuticos definidos para as diferentes
neoplasias (ex. protocolo ABVD), imprimem-se os rotulos, para cada manipulado, e fazem-se
todos os registos em duplicado - informatica e manualmente em varios dossiers organizados
por especialidades, onde se guarda o historico de quimioterapia de cada doente.

As preparagdes s6 se iniciam quando o médico realiza a prescricdo sendo posteriormente
enviada para a UPC, onde um farmacéutico interpreta e valida e prepara os rétulos da
medicacgdo. Estes sdo colocados num tabuleiro com os medicamentos necessarios a producao,
sendo depois colocados no transfer e vaporizados com alcool a 70%. O TF tem entdo de retirar
o tabuleiro do transfer e proceder a preparacdo da medicacao de acordo com o procedimento.
No final, o farmacéutico é responsédvel por acondicionar e rotular a medicacéo e pode assim
seguir diretamente para as salas de tratamento (existem dois transferes que fazem a ligacao da
UPC as salas de tratamento) ou ainda para servi¢os de internamento. A transferéncia é entdo
direta, das preparaces finalizadas para as salas de enfermagem contiguas, onde € administrada
a medicacdo aos doentes oncoldgicos em regime de Hospital de dia:

e Sala 1: Medicina Interna, urologia e pneumologia;

e Sala 2: Ginecologia e hematologia.

A medicacéo oral é cedida em ambulatorio, também no edificio S. Jeronimo, quer seja
medicacdo complementar quer seja medicacdo citostatica oral que ndo exige a permanéncia do
doente no hospital de dia durante a administragao.

De um modo geral o esquema de trabalho na UPC envolve uma série de procedimentos

e equipamento muito semelhantes ao que se verifica na UMIV. No entanto, a UPC possui
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apenas CFLV (duas) tendo apenas presséo negativa, pois todas as preparacdes aqui realizadas
exigem a prote¢do maxima do operador.

No final de cada manipulacdo o TF ¢ ainda responsavel pela limpeza das CFVL, sendo
limpas e desinfetadas com alcool 70%, deixar a camara e a luz UV ligadas por 10 a 15 minutos;
e desligar o fluxo laminar completamente.

Na Tabela 3 sdo referidas preparagdes utilizadas em protocolos de quimioterapia:

Tabela 3 - Preparacdes realizadas na Unidade de Preparagdo de Citotoxicos

Farmaco/ Dose/ Via de

administracdo

Indicagdo terapéutica

Técnica de controlo

Conservacédo

Doxorrubicina 2
mg/ml solu¢do para

perfuséo

Docetaxel 20mg/ml 1V

Ciclofosfamida 500
mg e 1 g pé para

solucdo injetavel 1V

Medicamento
citotoxico indicado no
cancro da mama,
pulméo;

Tratamento do cancro
da mama; algumas
formas do cancro do
pulmao; cancro da
préstata; cancro
gastrico.
Medicamento
citotoxico para o

tratamento de

Solucgdo limpida,
vermelha, sem

particulas.

Solugdo transparente a

amarelo palido

Solugdo transparente

sem particulas

Temperatura: 2-8 °C
(24 horas

preparacao)

apos

Temperatura inferior a
25°C
(6horas

preparacao)

apos

Temperatura: 2-8°C
(24 horas

preparacéao)

apos

neoplasias.

6.3 - REEMBALAGEM

A reembalagem € todo o processo que consiste em reembalar medicamentos em dose
unitéria de forma a assegurar a sua completa identificacdo, protecdo mecénica, estanquicidade,
protecdo da acdo da luz e do ar, de modo a preservar as suas caracteristicas organoléticas,
higiene e a atividade farmacoldgica.

Alguns blisters perdem a identificacéo do verso da embalagem quando sdo cortados em
doses Unicas, faz todo o sentido que antes dos medicamentos seguirem para 0 armazenamento

e distribuicdo seja necessario garantir que o blister contém todos os dados relativos ao

52



medicamento. A reembalagem em unidose permite aos SF dispor do medicamento de forma
individualizada nas doses prescritas, reduzindo assim o tempo que se despende nos servigos na
preparacdo da medicacao a administrar, reduzir os riscos de contaminacéo, reduzir os erros de
administracdo e uma maior economia. A reembalagem deve garantir a identificacdo do
medicamento reembalado (DCI, dosagem, forma farmacéutica, lote, prazo de validade, data de

reembalagem) e a sua qualidade (Figura 6).

| C.H.U.C.-E.P.E. ‘
| TO'El'J’l?oel @TO

| LOT #: 220016
| MFQ: SERV FARVACEUTICOS
| DATA REEMB: 04/12/2017
HOSP.UNIV.DE COIMBRA
(02" 0079

Figura 6 - Exemplo de um medicamento reembalado.

Os SF do CHUC, EPE possuem duas maquinas de reembalagem, sendo que uma efetua
uma reembalagem semiautomatica e a outra manual. Nesta unidade, pude contactar com um
sistema semiautomatico - FDS® - que permite a reembalagem unitéria de formas farmacéuticas
solidas quer para stock quer por doente (permitindo a identificacdo do doente e servico),
garantindo maior rapidez e seguranca, para um periodo de 24 horas, 0 que representa a sua
maior vantagem.

Apesar da reembalagem prestar apoio a todos os tipos de distribuicdo dos SF auxilia em
especial a DIDDU, o que justifica o facto da sua localizacdo ser numa zona adjacente a este
setor.

Este sistema serve também o stock da sala da distribuigéo e para reposi¢édo do stock do
Kardex®. A reposicdo do Kardex® ¢ feita diariamente, através da reposicdo a minimos, de
acordo com a listagem emitida pelo equipamento onde séo apresentados todos os medicamentos

que se encontram abaixo das quantidades predefinidas.
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Todos os processos que envolvam manipulacdo direta de medicamentos, tanto na
reembalagem como no fracionamento, exigem também que o operador utilize luvas, méscara e

touca e todos os equipamentos devem ser desinfetados antes e apds o processo.
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CAPITULO Il - ESTAGIO EM FARMACIA COMUNITARIA
INTRODUCAO

Este relatorio surge no &mbito do Plano Curricular do 4° ano do Curso de Farmécia — 1°
ciclo da Escola Superior de Saude do Instituto Politécnico da Guarda, tendo sido realizado de
5 de marco de 2018 até 27 de julho de 2018 na Farmécia Tavares da Guarda, sob a supervisao
da Dra. Joana Cabral, diretora técnica da farmacia e sob orientacdo do professor Marcio
Rodrigues, docente da Escola Superior de Saude.

O estdgio pode ser definido como um meio privilegiado na formacdo do aluno,
permitindo-lhe desenvolver a sua identidade profissional, apreender o seu proprio modo de
aprendizagem e lancar as bases necessarias a construcao dos seus conhecimentos profissionais.

Os objetivos deste estadgio sdo desenvolver competéncias cientificas e técnicas que
permitam a realizacdo de atividades subjacentes a profissdo do Técnico de Farmécia (TF), no
enguadramento da farmacia comunitaria tais como:

» Caracterizar a estrutura da farmacia em termos de espago, equipamento e recursos
humanos;

» Descrever o circuito do medicamento, matérias-primas e outros produtos de saude;

» Caracterizar a aplicacdo informatica utilizada e relacionar com as areas funcionais da
farmécia;

» Interpretar as prescricbes médicas;

» ldentificar os motivos que justificam a devolugdo de medicamentos;

» Aplicar os conhecimentos tedricos e métodos de acordo com o0s recursos disponiveis;

» Aplicar os conhecimentos tedricos e teodrico-praticos sobre situacdes de execucdo
pratica;

» Executar e avaliar as técnicas e métodos de acordo com 0s recursos disponiveis;

» Aplicar normas de higiene/limpeza e desinfecéo.

Tal como referido pelo Manual das Boas Praticas Farmacéuticas para a Farméacia
Comunitaria, o principal objetivo da farméacia comunitaria visa a cedéncia de medicamentos
nas devidas condi¢cdes procurando minimizar riscos associados e procurando avaliar
clinicamente os resultados com vista a redugdo da morbimortalidade associada ao uso do

medicamento. No sentido de cumprir este ponto surge o conceito de cuidados farmacéuticos
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que incluem a cedéncia, a indicacdo, a revisdo da terapéutica, a educacdo para a saude, a
Farmacovigilancia, o seguimento farmacoterapéutico e, como base de todos estes, 0 uso
racional do medicamento. %

Merecem destaque, além da cedéncia de produtos de satde, a administracao de vacinas
ndo constantes no plano nacional de vacinacdo (PNV) e injetaveis, a determinagdo de
pardmetros bioquimicos e fisiologicos, como glicémia e colesterol total, controlo da pressdo
arterial e ainda 0 acesso a consultas de nutricdo semanais.

Durante este estagio, ainda foram realizadas outras atividades, nomeadamente: acesso
as diferentes areas da farmécia, rececao e conferéncia de encomendas, visualizar a elaboracéo
de encomendas e a sua emissao, armazenamento dos medicamentos e outros produtos de salde,
participacdo nos varios processos de registo desde a entrada até a dispensa de medicamentos
psicotropicos e estupefacientes, aviamento de receita médica e informacédo ao utente, dispensa
de medicamentos ndo sujeitos a receita médica (MNSRM), dispensa de medicamentos sujeitos
a receita medica (MSRM) através do sistema informatico, controlo dos prazos de validade,
recolha de medicamentos para devolucdo a ValorMed e preparacdo de manipulados de acordo
com as Boas Praticas de Preparacdo de Manipulados.

Neste relatério encontram-se expostas as atividades por mim efetuadas e os
conhecimentos adquiridos durante o estdgio, assim como uma breve descricdo do

funcionamento de uma farmécia comunitaria e a importancia do TF para a mesma.
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1 —-FARMACIA TAVARES

1.1 — ESPACO FiSICO DA FARMACIA

1.1.1 — Espaco exterior

A Farmacia Tavares situa-se na Avenida Cidade Safed na Guarda, tem uma localizagéo
privilegiada uma vez que se encontra numa das avenidas principais da cidade, tornando-a de
facil acesso. Tal situacdo contribui determinantemente para uma grande afluéncia a farmécia e
para uma grande diversidade no tipo de atendimentos efetuados.

Relativamente ao espaco exterior cumpre o disposto no decreto-lei n° 307/2007, de 31
de agosto, isto é, a identificacdo da farmacia esta bem visivel existindo uma cruz perpendicular
a fachada do edificio, que se encontra ligada sempre que a farmécia estéa de servico. No exterior
estd também visivel o horario de funcionamento da farmacia, bem como, a indicacdo da
farmacia que esta de servico permanente e o respetivo diretor técnico da farmécia. ®

A existéncia de uma montra ampla, renovada periodicamente, constitui um elemento
crucial para a divulgacdo publicitaria de produtos sazonais (Figura 7). Para além disso, existe
também junto da mesma um postigo que é utilizado para o atendimento nas noites de servico.
Ainda outro ponto forte sdo os estacionamentos destinados exclusivamente para os utentes da

farmacia.

Figura 7 - Espaco exterior da Farmacia Tavares.
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1.1.2 — Espago interior

Para que uma farméacia consiga assegurar que todos 0s seus servicos sdo prestados com
qualidade, é fulcral que existam infraestruturas adequadas a essas necessidades, sendo desse
modo necessario uma boa organizacdo do espaco para que cada tarefa prestada tenha um local
especifico, fornecendo uma melhor prestacéo de servico ao utente.

A Farmacia Tavares cumpre todos os requisitos de acordo com a deliberacdo n°
1502/2014, de 3 de julho, que regula as areas minimas das farmacias e respetivas divisoes,
assim, no seu interior encontra-se dividida em zonas distintas: zona de atendimento aos utentes,
zona de rececdo de encomendas, armazém, um gabinete para atendimento diferenciado,

laboratério e duas instalagdes sanitarias (Figura 8). 17

Figura 8 - Espago interior da Farmécia Tavares.

1.1.2.1 — Area de atendimento ao publico

A zona de atendimento ao publico é um espaco bem iluminado, com um ambiente
calmo, harmonioso e acolhedor, com climatizacdo adequada contendo cadeiras para que 0s
utentes possam aguardar mais confortavelmente. O atendimento por parte dos profissionais é
feito em quatro balcGes individuais cada um contendo um computador, uma impressora, um

leitor 6tico de codigo de barras e um terminal multibanco.
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Nas prateleiras que se encontram atras do balcéo de atendimento encontram-se alguns
MNSRM ou “over the counter” (OTC) para varios fins que vdo sendo adaptados a
sazonalidade, a quantidade existente e a necessidade de escoamento e também se encontram
modulos de gavetas deslizantes de armazenamento, para facil acesso, de medicamentos de
referéncia (Aerius® 5mg- desloratadina, Xarelto® 20mg- rivaroxabano, Zyloric®300mg-
alopurinol).

Nesta area situam-se também os produtos de ortopedia, pensos e geriatria e produtos de
puericultura possuindo uma area destinada as criangas com uma mesa, cadeiras e desenhos para
colorir. Encontram-se expostos em varios lineares produtos de cosmética e higiene corporal,
divididos por marca e ainda devidamente sinalizados como produtos de dermocosmética,
capilares, buco-dentarios e produtos veterinarios.

Na zona de atendimento existe ainda uma balanca eletrénica que informa sobre o peso,
a altura e o indice de massa corporal (IMC).

Esta area comunica com uma outra &rea interior onde se encontram as zonas de
armazenamento de medicamentos excedentes, o laboratdrio, o posto onde se realiza a rececao
de encomendas, um vestiario onde se encontram os cacifos pessoais dos funcionarios e 0s

bastidores de informatica onde se situa o servidor de todos os computadores da farmacia.

1.1.2.2 — Gabinete de apoio ao utente

Neste gabinete é reservado para um atendimento mais pessoal ao utente e também onde
sdo efetuadas medicGes de parametros bioquimicos e fisioldgicos, como por exemplo, pressao
arterial, glicémia, analises a urina, colesterol total e triglicéridos. Este gabinete é também
utilizado para a administracdo de vacinas ndao constantes no PNV e de outros medicamentos

injetaveis. Sao ainda realizadas neste gabinete também as consultas de nutricdo semanais.

1.1.2.3 — Laborato6rio

A farmécia possui um laboratério que se destina a preparagdo de medicamentos
manipulados como pomadas, xaropes ou solugdo alcoodlica, sendo também aqui que se
encontram armazenadas as matérias-primas (ex. acido salicilico, vaselina sélida, éter dietilico)

e ainda as gavetas com os psicotropicos e os estupefacientes.
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O laboratdrio estd equipado com uma bancada para a preparacdo de medicamentos
manipulados, armarios inferiores e superiores, lavatdrio e balanca analitica. No interior dos
armarios podemos encontrar todo o material necessario para a elaboracdo de medicamentos
manipulados: funis, pipetas, espatulas, varetas, porfiro entre outros. Contém material de
consulta, Farmacopeia Portuguesa, dossiers com informacgdo relativa aos manipulados ja

realizados e informag&o sobre as matérias-primas.

1.1.2.4 — Zona de rececdo de encomendas

Esta &rea € uma zona reservada a equipa da farméacia que deve ser bem iluminada e com
algum espaco para que os fornecedores tenham facilidade em entrar com as diversas
encomendas que d&o entrada no decorrer do dia. Esta area possui secretarias, um computador,
um leitor ético, impressora, fotocopiadora e estantes para arrumacdo de dossiers. Aqui
conferem-se as encomendas e introduzem-se no sistema informatico, através da leitura dtica,
para posteriormente os produtos provenientes das encomendas serem arrumados nos sitios

respetivos.

1.1.2.5 — Armazém

Este armazém esta dividido contendo numa primeira parte os medicamentos genéricos
organizados por ordem alfabética de DCI da SA e dosagem, seguido do nome do laboratério,
assim como os seus excedentes, os excedentes dos medicamentos de referéncia e juntamente 0s
contracetivos orais estdio também organizadas por ordem alfabética, (ex. Minigest® -
etinilestradiol e gestodeno, Cerazette® - desogestrel), pilula contracetiva de emergéncia (ex.
Postinor® - levenorgestrel).

Os excedentes de colirios (ex. Gentocil® 3mg/ml sol.- gentamicina, Clorocil® 8mg/ml
sol.- cloranfenicol), gotas nasais e auriculares (ex. Vibrocil® 1mg/ml sol.- maleato de
dimetindeno + fenilefrina, Otoceril® 50/20/20mg/ml- clorobutanol + para-diclorobenzeno +
benzocaina), suplementos alimentares (ex. Absorvit® energia - vitaminas, minerais e ginseng,
Movendo® - glucosamina e condroitina, Centrum® - suplemento vitaminico mineral), ampolas

bebiveis/solugbes orais (ex. Tonicé complete®, Sargenor 5®) emplastro medicamentoso (ex.
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Voltaren Plast® 140mg, Transact® 40mg- flurbiprofeno) e aerossdis (ex. Seretaide® 25/250
microgramas- fluticasona + salmeterol, Atrovent® 20microgramas- brometo de ipratropio).

Encontra-se de seguida os medicamentos concebidos para a administracdo cutanea, em
forma semi-sélida como cremes, pomadas, pastas, géis, entre outras (ex. Gino canesten®
10mg/g creme vaginal- clotrimazol, Fucidine® 20mg/g pomada- fusidato de sédio, Betnovate®
1mg/g pomada/creme - betametasona) e o frigorifico para armazenamento de produtos
termoléabeis (ex. Lantus® - insulina glargina, Novo rapid®- insulina aspartico, Levemir® -
insulina  detemir, Humalog®- insulina  lispro,  Circlet®  0,120mg/0,015mg/h-
etonogestrel/etinilestradiol, Bexsero®- vacina contra o meningococo do grupo B).

Os excedentes das suspensdes orais/ xaropes (ex. Clamoxyl® 250mg/5ml- amoxicilina,
Pulmiben® 2%- carbocisteina), das carteiras/saquetas (ex. Spidifen® 600mg- ibuprofeno,
Fluimucil® 200mg- acetilcisteina) encontram-se no armazém geral de excedentes.

Depois seguido de pastas dentifricas (ex. Bexident®) e escovas dos dentes (ex. oral B®),
colutdrios, produtos de higiene intima, produtos de puericultura (ex. Nutribén® - primeira papa),
produtos de dermocosmeética, zona de dispositivos médicos com material de penso (ex.
compressas de gaze, penso de hidrogel) com meias de compresséo, calcado ortopédico e cintas
para a gravidez e ainda outros produtos de salde como &lcool etilico 96% (v/v) e 70% (v/v),

soro fisioldgico e vaselina pura.

1.2 - HORARIO DE FUNCIONAMENTO

A farmécia encontra-se aberta ao publico de segunda a sexta entre as 8n30 até as 21h00
e sabados das 9h00 até as 20h00, sem interrupcdo para almogo sendo que para a realizacdo deste
horario, 0s recursos humanos dividem-se em varios turnos. Para além disso, por se encontrar
inserida no plano de atendimento permanente, designado de turno de servigco permanente, isto
g, através um sistema de rotatividade, realizado de 10 em 10 dias a farmacia esta em servico
permanente e, neste caso, as portas encontram-se abertas até as 24h00. A partir dessa hora e até
as 8h30 do dia seguinte os atendimentos passam a ser realizados através de um postigo de

atendimento noturno. Este horario encontra-se disponivel na porta exterior da farmacia.
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1.3 - RECURSOS HUMANOS

A equipa de profissionais de uma farméacia € o espelho da qualidade e profissionalismo
oferecido ao utente. A gestdo de pessoal torna-se muito relevante, pois s6 num ambiente de
interajuda, cooperacdo e profissionalismo € possivel garantir um 6timo funcionamento e
consecutivamente uma boa produtividade da farmacia. A equipa da farméacia Tavares &
constituida por duas farmacéuticas e cinco TF, uma auxiliar técnica de farmacia e uma auxiliar
de limpeza. Toda a equipa é bastante prestavel e acessivel, tendo contribuido de forma

determinante para a minha formag&o académica.

1.4 — SISTEMA INFORMATICO SIFARMA® 2000

Hoje em dia, a existéncia de um sistema informatico é imprescindivel para a organizacéo
funcional de uma farmacia. Na farmacia Tavares o sistema utilizado é o Sifarma® 2000. Este
software foi desenvolvido para a gestdo diaria de uma farmacia, no que diz respeito a entrada e
saida de mercadoria e todas as tarefas com ela relacionadas, diminuir a ocorréncia de erros,
rentabilizar os recursos humanos e econémicos e, em ultima andlise, prestar um servico de
maior qualidade. ¢®

O Sifarma® 2000 permite fazer a gestdo do produto desde a sua entrada até a saida e de
acordo com as suas especificidades, gerando stocks minimos e maximos e de acordo com 0s
movimentos dos produtos, propde encomendas para aprovacdo posterior pelo responsavel,
gestdo de stocks, incluindo a realizacdo e rececdo de encomendas, controlo de validades e
controlo de existéncias, gestao de utentes (dados biograficos, medicacao dispensada, planos de
comparticipacdo, etc.), organizacdo do receituario e faturacdo as diversas entidades
comparticipantes.

Para além disso permite também fazer a etiquetagem de MNSRM e produtos de satde
de “venda livre” cujo codigo de barras ndo vem nas embalagens. Na realizacdo da venda do
produto existe a possibilidade de fazer varios tipos de venda de acordo com o tipo de cliente,
de acordo com o tipo de organismo a que o cliente pertence e ainda a possibilidade de imprimir
etiquetas de prescri¢do para o receituario, simultaneamente € possivel ver contraindicacdes e
interacbes medicamentosas da venda que se esta a efetuar, na medida que o sistema informatico
detém a funcionalidade de manter um historico atualizado dos utentes, oferecendo assim,

seguranca no atendimento e um maior cuidado prestado na dispensa do medicamento.
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Deste modo saliente-se que, no Sifarma® 2000, cada produto, com uma determinada
denominacdo comum internacional (DCI) da SA, dosagem, forma farmacéutica e apresentagéo,
é identificado pelo seu Cadigo Nacional do Produto (CNP). A cada CNP corresponde uma ficha
de produto, que contétm uma série de informacGes comerciais, técnicas e, no caso dos
medicamentos, cientificas relativas aquele produto. Relativamente a informac&o cientifica que
o sistema disponibiliza, sem ddvida que € uma mais-valia no atendimento ao publico, uma vez
que permite esclarecer duvidas pontuais relacionadas com o medicamento, nomeadamente
quanto ao grupo homogéneo, dosagem, posologia, indicacfes terapéuticas, contraindicacdes e
possiveis interagoes.

Em resumo, € um programa em que todo o seu modo de funcionamento esta orientado
para aumentar a produtividade dos colaboradores, minimizando o tempo de trabalho e
facilitando assim as tarefas rotineiras de uma farmécia, melhorando a qualidade de atendimento

prestado. (8
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2 — CIRCUITO DO MEDICAMENTO E OUTROS PRODUTOS DE
SAUDE

O aprovisionamento caracteriza-se por um conjunto de agdes que vdo desde a
elaboracdo da encomenda até a sua rececao e armazenamento, eventual devolucdo de produtos
se necessario e dispensa de medicamentos e outros produtos. Tem como finalidade colocar a
disposicdo dos utentes, os produtos farmacéuticos na quantidade e qualidade desejadas, de

forma rapida e eficaz e assim satisfazer as suas exigéncias.

2.1 — SELECAO E AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE
SAUDE

2.1.1 — Selecdo dos fornecedores e aquisicdo de produtos

Segundo o regime juridico das farmacias de oficina, a aquisicdo de produtos pelas
farmacias esté limitada a fabricantes (diretamente do laboratdrio) e Distribuidores Grossistas
(DG) devidamente autorizados pela Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Salde
— INFARMED, I.P.

Geralmente, a aquisicdo de produtos a DG é feita de forma diaria e visa a reposicdo dos
stocks da farméacia aos seus valores predefinidos, além da aquisicdo de produtos para utentes
especificos. A selecdo dos fornecedores depende também da sua competéncia técnica e
qualidade do servico, do nimero de entregas diarias, da rapidez e eficacia nas entregas, da
disponibilidade de produtos, dos descontos financeiros e facilidades de pagamento e também
da politica de devolucdo de produtos.

Os fornecedores da farméacia Tavares sdo a Cooperativa dos Proprietarios de Farmécia
(COOPROFAR), Udifar, Alliance Healthcare e Empifarma. Estes fornecedores comercializam
todos os produtos que a farméacia dispensa ao publico, ndo exigindo qualquer quantidade
minima do produto no ato da encomenda. A COOPROFAR ¢ considerada o armazenista
principal, efetua quatro entregas diarias, possui maior proximidade com a farmacia e possibilita
desse modo uma maior facilidade de contacto quando ha falta de um produto.

Contudo os fornecedores mencionados anteriormente ndo sdo 0s Unicos que dispensam

0s produtos necessarios para um bom funcionamento da farmacia, existindo delegados de
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informag&o medica que sdo representantes do respetivo laboratorio (encomendas diretas). De
facto, os fabricantes costumam praticar melhores condi¢cbes comerciais, mas em escala, de
modo que apenas é vantajosa a aquisicdo dos produtos de maior rotatividade (produtos de
dermocosmeética, sazonais, de puericultura e medicamentos genéricos), uma vez que é exigida

uma quantidade minima aquando da encomenda dos produtos.

2.1.2 — Realizag¢do de encomendas

A farmécia antes de efetuar alguma encomenda, define o stock minimo e maximo de
cada produto, sendo este elaborado com base na area onde a farmécia se insere e 0 nimero de
unidades vendidas. Outro aspeto importante sdo as variaces sazonais. Existem produtos com
maior procura no verdo (ex. protetores solares, Caladryl® - pomada para queimadura solar,
hidratantes) ou no inverno (ex. Cégripe® 500mg/lmg- paracetamol + maleato de
clorfeniramina, Panadol Extra® 500mg/65mg- paracetamol + cafeina) por isso o stock desses
produtos varia nas diferentes estacdes do ano.

Consoante o stock definido pela farmécia é elaborada uma encomenda diéria (via
eletronica), esta é efetuada de acordo com os stocks minimos. O Sifarma® 2000 elabora
automaticamente uma proposta de encomenda, indicando a quantidade para a reposicdo do
stock. Com base no historico de vendas, o farmacéutico responsavel pelas encomendas, analisa
e reformula a encomenda.

A aquisicdo de produtos, também, pode ser efetuada de forma instantanea através de
uma opcao presente no Sifarma® 2000 “encomendas instantineas” ou via telefone, onde o
profissional de farmécia liga diretamente para o fornecedor para verificar se tem esse produto
em armazém e o respetivo preco. Este tipo de aquisi¢des € efetuado quando algum produto esta
em falta e ndo existe na farméacia no momento desejado, sdo designados os pedidos urgentes.

A encomenda dos estupefacientes e psicotropicos é feita da mesma forma que todos 0s
outros medicamentos, recorrendo a DG ou fabricantes autorizados, por via informética ou
telefonica.

Durante 0 meu estagio foram significativas as situagdes em que a capacidade de a
farmécia dar resposta as necessidades dos utentes foi posta em causa pelo facto de a solicitacdo
incluir medicamentos rateados (com pouca quantidade disponivel em armazém) ou esgotados.
Esta realidade pGe em causa a credibilidade e notoriedade das farmacias e representa um risco

acentuado para a satde dos utentes.
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2.1.3 —Rececéo e conferéncia de encomendas

Apls enviadas as encomendas via modem aos fornecedores, estas ficam
automaticamente disponiveis para rece¢do no Sifarma® 2000. As encomendas realizadas aos
fornecedores habituais, como ja referido anteriormente, sdo entregues na farmacia vérias vezes
por dia e sdo acompanhadas do original e duplicado da respetiva fatura e/ou guia de remessa
(Anexo 19 e Anexo 20).

A fatura contém o respetivo nimero, a listagem dos produtos pedidos por ordem
alfabética, o cadigo e nome comercial dos produtos, o nimero de unidades pedidas e enviadas,
0 boénus, o preco unitério, preco de venda a farmacia (PVF), a taxa de imposto de valor
acrescentado (IVA) aplicada a cada produto e ainda o pre¢o de venda ao publico (PVP).

O primeiro passo da rececdo de encomendas consiste em conferir se o0 que foi enviado
e faturado corresponde ao que foi encomendado. De seguida, todos os produtos sao
identificados por leitura tica ou manual, concomitantemente verifica-se 0 preco e o prazo de
validade. Alguns produtos, como os MNSRM, produtos de cosmética e higiene corporal,
puericultura, entre outros, requerem a marcacédo do preco pela farmacia, tendo em consideracao
0 preco de custo, a margem de comercializacéo e a taxa de IVA.

Existem alguns medicamentos cuja rececdo requer especial atencdo. Sao eles os
produtos de conservacao no frio (termolébeis), os psicotropicos e estupefacientes e as matérias-
primas. Os produtos termolabeis que tém de ser conservados entre 2 e 8°C sdo enviados em
caixas/sacos devidamente identificados e que permitem o controlo da temperatura durante o
transporte. A rececdo, conferéncia e armazenamento destes produtos € prioritaria.

Os medicamentos psicotropicos, estupefacientes e benzodiazepinas, sdo acompanhados
juntamente com a fatura, uma requisi¢do especial, que contém o nome da SA ou nome
comercial, dosagem, nimero de unidades por caixa e quantidade enviada. Este documento vem
em duplicado, em que um é anexado a uma fotocopia da fatura onde consta a faturacéo deste
medicamento, sendo em seguida arquivada numa pasta especifica e o outro requisito é guardado
nas prateleiras das faturas (Anexo 21 e Anexo 22).

No que diz respeito as matérias-primas, sdo acompanhadas de um boletim de analise no
qual constam informagdes tais como o fornecedor, fabricante, nome, modo de apresentacao da
matéria-prima, lote, prazo de validade, data de fabrico, data de anélise, realizac&o de ensaios de

acordo com a Farmacopeia Portuguesa e orientagfes de conservagéo.
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Apos a conferéncia e leitura 6tica de todos os produtos deve-se reeditar a encomenda
tendo em conta o PVF e PVP de cada produto. Finalizadas todas as alteracfes deve ser
verificado se o valor contabilistico coincide com o valor presente na fatura. Por diversas vezes
ha produtos que sdo faturados, mas ndo sdo enviados. Também surgem situacdes em que 0
produto esta em mau estado de conservacgdo, o seu prazo de validade € demasiado curto ou foi
enviado sem ter sido encomendado. Nestes casos, a farmécia pode emitir uma nota de devolucgéo
que envia ao fornecedor juntamente com o produto em causa. Se a devolucéo for aceite, pode
ser regularizada através da emissdo de uma nota de crédito por parte do fornecedor ou através
do envio de um novo produto, caso contrario, o produto devolvido retorna & farmacia.

Outra situacdo recorrente sdo 0s medicamentos esgotados sendo designados na fatura
como os produtos em falta, estes sdo novamente encomendados a outro fornecedor e o
INFARMED é informado da situacdo por via eletrénica.

Por fim, confirma-se a rececdo da encomenda, assina-se a fatura, arquiva-se na prateleira
especifica de cada fornecedor, separadas por originais e duplicados.

Periodicamente (no caso dos DG, mensalmente), o fornecedor envia a farmécia um
resumo do qual consta o valor das faturas, subtraido do valor das notas de crédito: assim se
obtém o valor total a pagar ao fornecedor.

A rececdo é uma das tarefas mais importantes, uma vez que evita ruturas de stock e
investimento de capital desnecessario bem como, diminui a acumulacao de produtos e garante

a rotatividade dos existentes, e deste modo ocorre uma boa gestdo da farmacia.

2.2 - ARMAZENAMENTO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

Apés finalizado todo o processo de rececdo e conferéncia das encomendas, € necessario
proceder ao respetivo armazenamento dos mesmos, sendo esta a Ultima etapa antes da dispensa
dos medicamentos aos utentes. A farmacia dispde de duas zonas diferenciadas de armazém por
forma a rentabilizar o seu espaco util, uma situa-se mais proxima da zona de atendimento ao
publico e outra onde se armazena o stock de reserva dos produtos adquiridos em maior
quantidade.

Qualquer produto deve ser armazenado nas respetivas condicdes, deve estar
corretamente identificado pela DCI da SA, nome comercial, dosagem, forma farmacéutica e

respetivo codigo de barras.
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Cada produto é armazenado no local que lhe esta atribuido de forma a que se cumpra as
regras “first expired, first out” (FEFO) e “first in, first out” (FIFO). Neste caso, 0 método
utilizado na farméacia tavares é o FEFO. E importante que os produtos sejam armazenados de
acordo com as suas condicgdes de conservacgdo fisico-quimicas, isto €, com as condicGes ideais
de temperatura, humidade e luminosidade. O cumprimento destas regras garante que 0s
produtos cujo prazo de validade seja mais curto sejam primeiramente expedidos.

Existem modulos de gavetas deslizantes onde os produtos sdo armazenados por forma
farmacéutica (medicamentos genéricos sob a forma de comprimidos e capsulas, medicamentos
de referéncia sob a forma de comprimidos e capsulas, medicamentos veterinarios, suplementos
alimentares, injetaveis, colirios e outras formas liquidas de pequeno volume, ampolas bebiveis,
etc.), por ordem alfabética da sua DCI da SA ou nome comercial, seguida de ordem de dosagem.

Por seguinte existem produtos que tém de ser conservados entre 2 e 8°C, no frigorifico.
O frigorifico da farmacia, € essencial para o armazenamento de determinados produtos tais
como, insulinas (Lantus®- insulina glargina), GlucaGen®- glucagon, vacinas (RotaTeq® -
vacina viva contra o Rotavirus), colirios (ex. Saflutan® 15microgramas/ml- tafluprost), e, em
alguns casos, 6vulos (Normogin®), xaropes (Becozyme® xarope), entre outros.

O armazém também consta de zonas especificas para 0 armazenamento de
medicamentos veterinarios, leites para lactentes e outros produtos farmacéuticos.

As condicbes de armazenamento sdo controladas através de um registo de temperatura
e de humidade nas areas de armazem, estes valores devem manter-se abaixo dos 25°C e dos
60%, respetivamente. A temperatura do frigorifico (entre 2°C e 8°C) também é monitorizada,
disparando um alarme caso esta se encontre fora do intervalo preconizado. 9

Deste modo, garante-se que as condig¢des de conservagao dos produtos sao as adequadas,
para que estes mantenham a qualidade, seguranca e eficacia até a sua dispensa ou até expirar o
prazo de validade.

Neste contexto, durante o estagio foi possivel participar ativamente no armazenamento

dos produtos rececionados.

2.3—PRAZOS DE VALIDADE

De forma a garantir uma maior seguranga nos produtos dispensados na farmacia o

controlo do prazo de validade assume um carater vital. Designa-se por prazo de validade o
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periodo de tempo no qual o medicamento mantém as suas caracteristicas fisicas, organoléticas,
quimicas, microbioldgicas, galénicas, terapéuticas e toxicoldgicas.

E necessario fazer um controlo rigoroso dos prazos de validade dos produtos em stock
de modo a evitar que existam produtos fora da validade o que, além de acarretar custos, poderia
comprometer a salde dos utentes caso fossem acidentalmente dispensados. O controlo de
prazos de validade passa essencialmente por trés tarefas:

v" Introduzir corretamente os prazos de validade no sistema informatico, aquando da
rececdo de encomendas, sendo que o prazo de validade deve ser alterado no sistema
quando o stock de um produto na farmécia for nulo e/ou quando a validade do produto
que chegou for inferior ao que esteja na farmacia;

v" Armazenar os produtos segundo o principio FEFO;

v’ Separar os produtos cujo prazo de validade esta a terminar para lhes dar o tratamento
adequado, nomeadamente 3 meses antes de expirar.

Periodicamente, é emitida a partir do Sifarma® 2000 uma lista dos produtos cujo prazo
de validade termina nos meses seguintes (Anexo 23).

Os produtos cujo prazo de validade esta efetivamente a terminar, sdo recolhidos e
devolvidos aos respetivos fornecedores ou laboratérios de origem, acompanhados de uma nota
de devolucdo. Caso ndo seja aceite a devolugdo ha uma separago para a zona de “produtos de

quebras” com emissdo de uma nota de quebras.

2.4 — DEVOLUCOES DE PRODUTOS

Em algumas situacGes surge a necessidade de se proceder a uma devolucdo de produtos
aos fornecedores ou aos laboratérios sendo que os produtos podem ser ou ndo aceites. As
devolucGes podem ter diversas origens, tais como:

v Prazos de validade reduzidos ou expiracéo de prazo de validade;
Deterioracdo dos produtos;
Troca do produto por parte do fornecedor/farmacia no envio/pedido;
Embalagem danificada ou incompleta;
Alteracéo do preco;
Né&o rotagdo dos produtos;

Engano no pedido;

LN N 8 X X X

Pedido de recolha de um determinado lote por parte do laboratorio;
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v Outros;

Para se proceder a devolugdo é necessario criar uma nota de devolugdo (Anexo 24),
através do registo no sistema Sifarma® 2000, com a descricdo do motivo. S30 impressas trés
copias dessa mesma nota, em que uma fica arquivada na farmacia e as outras duas, depois de
rubricadas e carimbadas seguem juntamente com os produtos para o fornecedor. Sdo também
realizadas devolugdes aos laboratdrios, sendo efetuadas atravées dos delegados comerciais.

Ap0s a rececdo dos produtos por parte do fornecedor, existem trés possiveis situacoes
para regularizacdo da devolucdo. O fornecedor pode emitir uma nota de crédito, cujo montante
seré deduzido na fatura seguinte referente a uma encomenda da farmécia, ou pode substituir por
um novo produto, ou pode ndo aceitar a devolugéo, quando algum dos requisitos assim invalide,
este produto volta para a farmacia e passa a ser denominado “quebra” (Anexo 25).

E entdio, realizada a regularizacéo de devolugdes no caso de produtos aceites regulariza-
se através de “nota de crédito”, no caso de quebras regista-se em “quebras” e ainda em casos
em que trocam o produto antigo/ danificado por outro igual regulariza-se na opgao ‘produto’.

Alguns produtos requerem cuidados especiais na sua devolugdo como o caso dos
produtos de frio, em que a cadeia ndo pode ser interrompida e 0 processo € idéntico ao da sua
rececdo. No caso dos psicotropicos e estupefacientes sdo devolvidos separadamente dos outros
produtos.
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3 — DISPENSA DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE
SAUDE

A dispensa de medicamentos é o ato em que o profissional de farmécia, apds avaliacao
da medicacdo, cede medicamentos ou substancias medicamentosas aos utentes mediante
prescricdo médica ou em regime de automedicagdo ou indicacdo farmacéutica, acompanhada
da informacéo indispensavel para o correto uso dos medicamentos. *®

A dispensa de medicamentos e produtos de saude constitui a principal atividade da
farmécia comunitéria. Existe uma diversidade enorme de produtos disponiveis, que requer por
parte do TF conhecimentos suficientes e adequados para poder prestar o melhor
aconselhamento ao utente, tais como MSRM, MNSRM, produtos de dermocosmeética, produtos
de ortopedia, leites e suplementos alimentares, produtos de puericultura, produtos destinados a

higiene bucal, medicamentos manipulados e medicamentos de uso veterinario.

3.1 - DISPENSA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A RECEITA MEDICA

De acordo com o Decreto-Lei n.° 176/2006, de 30 de agosto estdo sujeitos a receita
médica os medicamentos que preencham uma das seguintes condicdes: ©

» Possam constituir um risco para a saude do doente, direta ou indiretamente, mesmo
quando usados para o fim a que se destinam, caso sejam utilizados sem vigilancia
médica;

» Possam constituir um risco, direto ou indireto, para a saude, quando sejam utilizados
com frequéncia em quantidades consideraveis para fins diferentes daquele a que se
destinam;

» Contenham substancias, ou preparacfes a base dessas substancias, cuja atividade ou
reacOes adversas seja indispensavel aprofundar

» Destinem-se a ser administrados por via parentérica.
Quando se trata de receitas, existem dois tipos de prescrigdo associadas. A prescricao

eletronica e/ou manual. A prescrigdo eletronica é realizada por duas formas distintas, isto &,

existe a prescri¢do desmaterializada ou sem papel e a materializada.
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Quando um utente se dirige a farmacia com uma receita médica o TF deve, antes de
aceitar e aviar a receita médica, verificar alguns parametros, para garantir que a receita se
encontra em conformidade. S&o eles o nimero da receita, o local de prescricdo da mesma, a
identificacdo do médico prescritor, os dados do utente (nome, numero de utente ou de
beneficiario), a entidade responsavel pela comparticipacdo, a alusdo ao regime especial de
comparticipagao (se for esse o caso), a identificagdo do medicamento tanto por DCI da SA ou
se aplicavel por nome comercial do medicamento ou do seu titular de autorizacéo de introducéo
no mercado (AIM), em casos de medicamentos com SA para a qual ndo exista medicamento
genérico comparticipado, medicamentos que, por razGes de propriedade industrial, apenas
podem ser prescritos para determinadas indicacfes terapéuticas, e/ou justificacdo técnica do
prescritor quanto a insusceptibilidade de substituicdo do medicamento prescrito, seguido da
dosagem, a forma farmacéutica, o tamanho da embalagem e o nimero das mesmas, a
justificacdo técnica (margem ou indice terapéutico estreito- ex. tacrolimus, reacdo adversa
prévia, e/ou continuidade de tratamento superior a 28 dias), a identificacdo do despacho que
determina o regime especial de comparticipacdo (se aplicavel), posologia e duracdo do
tratamento, a data de prescricdo e a assinatura do médico prescritor (Anexo 26). Se a receita for
manual ndo devem existir rasuras e no caso de existirem devem estar devidamente rubricadas
pelo médico. 9

Ao longo do estigio surgiram as ‘“receitas sem papel” (receita eletronica
desmaterializada), isto é, aquelas que se apresentam somente disponiveis em formato
eletronico, acessivel por intermédio do nimero da receita e do codigo de dispensa respetivo e
que podem obter-se pelo guia de tratamento (Anexo 27) (apresentado ou ndo pelo utente), via
mensagem de texto disponivel no telemével do mesmo, ou ainda via e-mail. Estas para serem
validas tém de possuir, além das regras mencionadas anteriormente, o tipo de linha de
prescricdo (ex. LN — linha de prescri¢do de medicamentos) validade da prescricdo € o nimero
de embalagens, sendo que, cada linha contém um medicamento que possui 2 embalagens com
validade de 60 dias em caso de tratamento de curta duracdo ou 6 embalagens com validade de
6 meses em casos de tratamento de longa duracdo, hora de prescri¢do e assinatura do médico
prescritor (digital). ?%

A prescricdo eletronica materializada é impressa e deve possuir o tipo de receita (ex.
RN- prescricdo de medicamentos; MM- prescricdo de medicamentos manipulados), via da
receita (tem até 3 vias e sdo renovaveis), validade e nimero de embalagens sendo que, apenas

pode conter 4 medicamentos distintos e 4 embalagens totais de medicamentos por receita ou 2
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embalagens por medicamento ha exce¢do de medicamentos por dose unitéria que podem ser
prescritas 4 embalagens do mesmo medicamento ou até 12 embalagens em caso de terapéutica
de longa duracdo, e assinatura do médico prescritor. Tanto na receita manual como na receita
eletronica materializada no verso da receita, é obrigatdrio a presenca de alguns aspetos, tais
como, identificacdo da farmécia, impressdao dos respetivos cddigos identificadores dos
medicamentos cedidos, quantidade fornecida, preco total de cada medicamento, valor total da
receita, valor da comparticipacdo, data da dispensa, assinatura do utente, assinatura do
TF/farmacéutico e o carimbo da farmécia (Anexo 28).

Embora a prescricdo deva ser feita por via eletronica, esta pode ser efetuada por via
manual. De acordo com as “Normas relativas a prescricdo de medicamentos e produtos de
saude” a receita manual quando permitida em situacdes excecionais, 0 médico deve assinalar
COm uma cruz, no canto superior direito da receita, o0 motivo de excecdo: ¢V

v Faléncia informatica;

v' Inadaptagdo fundamentada do prescritor, previamente confirmada e validada
anualmente pela respetiva Ordem Profissional;

v" Prescricdo no domicilio (exceto em lares de idosos);

v Até 40 receitas/més.

Tem ainda de conter a vinheta, assinatura do médico e data de prescricdo. Na receita
manual sé € permitida uma via. Em cada receita médica manual, podem ser prescritos no limite
de quatro embalagens por receita e até quatro medicamentos distintos. Por cada medicamento,
podem ser prescritas até duas embalagens, ha excecdo das doses unitarias em que podem ser
dispensadas quatro embalagens (Anexo 29).

Por vezes, h& elementos obrigatorios que faltam na receita, mas que tém resolucao
possivel. Por exemplo, se faltar o nimero de utente ou de beneficiario de subsistema, pode-se
anexar fotocopia do respetivo cartdo a receita, ou quando o médico nédo indica a dosagem ou 0
tamanho da embalagem, o profissional devera dispensar 0 medicamento com a dosagem mais
baixa e com menor quantidade.

No ato da dispensa, o profissional tem a obrigacéo de informar o utente da existéncia de
medicamentos que poderdo ser opcdo de escolha do utente tendo em conta a dosagem, forma
farmacéutica, nimero de unidades da embalagem, preco, DCI ou nome comercial (escolha do
utente ou excecgdes). Deste modo, nas receitas estd presente um cédigo que da acesso a todas as

escolhas possiveis dentro do grupo homogéneo de cada produto farmacéutico (cddigo de

opcao).
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As farmécias devem ter em stock, no minimo, 3 medicamentos de cada grupo
homogéneo (mesma SA, forma farmacéutica e dosagem) de entre os cinco medicamentos com
preco mais baixo. Os utentes devem ser informados sobre 0 medicamento mais barato e tém
direito de opcdo por qualquer medicamento que cumpra a prescricdo medica, exceto quando
esta assinalada a:

e alinea a) “margem terapéutica estreita”
e alinea b) “reacdo adversa”;
e alinea c) “continuidade de tratamento superior a 28 dias”.

Nesta ultima situacdo, os utentes apenas podem optar por um medicamento que seja
mais barato que o prescrito.

Os MSRM podem ainda ser classificados como: ©

» Medicamentos de receita médica renovavel,

» Medicamentos sujeitos a receita médica especial;

» Medicamentos de receita médica restrita, de utilizacdo reservada a certos meios
especializados.

A receita médica ndo renovavel é valida no prazo de 30 dias a contar da data de emissao,
é mais utilizada para prescri¢cdes ocasionais.

A receita renovavel é composta por trés vias, com prazo de validade de 6 meses cada,
a contar da data de emisséo, sdo destinadas a MSRM utilizados em tratamentos prolongados
cujos dados de seguranca permitam que sejam dispensados sem necessidade de nova prescricdo
médica, nestes dois tipos de receitas podem ser prescritos até quatro medicamentos diferentes,
num méaximo de duas embalagens por medicamento e quatro embalagens no total.

A receita especial para os medicamentos que contenham, em dose sujeita a receita
médica, uma substancia classificada como estupefaciente ou psicotrépico, nos termos da
legislacdo aplicavel, possam, em caso de utilizacdo anormal, dar origem a riscos importantes
de abuso medicamentoso, criar toxicodependéncia ou ser utilizados para fins ilegais e/ou que
contenham uma substancia que, pela sua novidade ou propriedades, se considere, por
precaucdo, dever ser incluida nas situacdes previstas na alinea anterior. Nao pode existir mais
do que uma via para esta Gltima receita. ?%

No final, o utente assina a receita de forma a comprovar a cedéncia dos medicamentos
e de imediato o profissional coloca o carimbo da farmacia. Assim sendo, é feito o pagamento
por parte do utente, sendo-lhe cedida a respetiva fatura/recibo ja com a assinatura do

profissional.
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Em situagdes excecionais, quando esta em falta alguns dos medicamentos prescritos,
podem ser realizadas “vendas suspensas”, este tipo de venda realiza-se quando o utente se dirige
a farmécia para a dispensa de certos medicamentos sendo a sua terapéutica de longa duracéo e
na auséncia de receita é-lhe cedido o medicamento (de modo a que o utente ndo interrompa o
tratamento), no momento ndo possui comparticipacdo e o0 utente paga o medicamento na
totalidade sendo emitido um comprovativo de venda suspensa que Ihe é entregue, neste caso 0
utente fica responsavel por trazer a receita num prazo maximo de trinta dias para que a venda
seja regularizada, quando o utente entrega a receita médica correspondente aos produtos ja
cedidos, € devolvido o valor correspondente a comparticipacdo e emitido o respetivo taldo
fatura/recibo. Outra situacéo é quando estd em falta na farmécia algum medicamento prescrito

na receita e neste caso a receita € guardada até a chegada desse medicamento a farmécia.

3.2 — DISPENSA DE MEDICAMENTOS NAO SUJEITOS A RECEITA MEDICA

Os medicamentos que ndo se enquadram na definicdo de MSRM sdo definidos como
MNSRM e podem ser vendidos nas farmécias ou noutros locais de venda autorizados, ndo
necessitando de receita médica e sdo considerados os principais produtos de indicacdo e
aconselhamento farmacéutico.

Sdo também conhecidos como medicamentos de “venda livre” ou OTCs, ndo sdo
comparticipados e possuem um regime de preco livre, sendo 0 mesmo determinado por cada
local de venda.

A dispensa destes tem que estar de acordo com as indicag6es terapéuticas que se incluam
na lista de situacdes passiveis de automedicacdo, incluidas no Despacho n.° 17690/2007, de 23
de julho, que define a lista de situages passiveis de automedicacéo. ??

O seu aconselhamento sujeita-se a prevencao e ao tratamento de sintomas e afecGes
clinicas ligeiras, autolimitadas e que requerem terapéutica de curta duracdo, nomeadamente
estados febris, gripes, constipagdes, entre outras situagbes passiveis de automedicacdo, como
exemplo de MNSRM, Ben-u-ron® 500 mg, Antigrippine® (Paracetamol 500 mg, Cloridrato de
fenilefrina 5 mg), Levotuss® 6 mg/mL — 200 mL xarope (levodropropizina), Lasa® 10 mg
(famotidina).

A automedicacgdo deverd ser feita de forma conscienciosa pois, apesar das caracteristicas
que possuem, sdo medicamentos e como tal compreendem contraindicac6es, reagdes adversas,

precaucOes e interagdes, levando a desvantagens como a ocorréncia de terapéuticas
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inadequadas, possibilidade de intoxicagdes, administragdo incorreta de medicamentos,
retardamento do reconhecimento de doencas e o0 aparecimento de efeitos indesejaveis.

O TF tem um papel ativo e crucial no aconselhamento farmacéutico devendo orientar a
utilizacdo destes medicamentos, avaliando a pertinéncia do seu uso tendo em conta a duracédo e
a intensidade dos sintomas do individuo promovendo o uso seguro e racional dos
medicamentos. Para além disso, pode e deve complementar o atendimento com medidas néo
farmacologicas adjuvantes ao tratamento, tais como, pratica de exercicio fisico, alimentacéo
saudavel, beber muita agua (1,5-2L), entre outras. Deve ainda ter em conta a relacdo
risco/beneficio/custo conduzindo o aconselhamento de forma a que o utente assuma a

responsabilidade pela melhoria da sua salde.

3.2.1 — Medicamentos néo sujeitos a receita médica de dispensa exclusiva em farmacia

Os medicamentos ndo sujeitos a receita médica de dispensa exclusiva em farmacia
(MNSRM-EF) sdo uma subcategoria dos MNSRM. Podem, transitoriamente, ser dispensados
em farmécia sem prescricdo médica se a sua DCI constar na lista do Anexo | do regulamento
dos medicamentos ndo sujeitos a receita medica de dispensa exclusiva em farmacia
(regulamento dos MNSRM-EF), e desde que cumpram as condi¢fes previstas nos protocolos
de dispensa do Anexo Il do mesmo regulamento. 3

Estes medicamentos incluirdo a seguinte frase no folheto informativo: "Este
medicamento poderd ser dispensado em farméacias sem receita médica, de acordo com as
condigdes do protocolo de dispensa exclusiva em farmacia.” Sdo exemplos de MNSRM-EF,
Fucidine® 20 mg/g (4cido fusidico), Ibuprofeno 400 mg, Flonaze® (fluticasona 50 ug/dose).

O tratamento de situacdes de salide menos graves e autolimitadas no tempo com recurso
a MNSRM e MNSRM-EF é um servico fundamental para que as farmacias e 0s seus
profissionais devem prestar a populagdo, permitindo assim assegurar a utilizacdo racional
destes medicamentos, a otimizacdo de recursos e a obtencdo de ganhos em salde, remetendo

para uma consulta médica os casos mais graves.

3.3 - MEDICAMENTOS GENERICOS
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Segundo o Decreto-Lei n® 176/2006, de 30 de agosto, 0 medicamento genérico é um
“medicamento com a mesma composigdo qualitativa e quantitativa em SA(S), a mesma forma
farmacéutica e cuja bioequivaléncia com o medicamento de referéncia tenha sido demonstrada
por estudos de biodisponibilidade apropriados”. ©

Estes medicamentos sdo uma vantagem econdmica, tanto para os utentes uma vez que
estes medicamentos sdo substancialmente mais baratos do que o medicamento de referéncia,
como também para o Servi¢o Nacional de Saide (SNS) porque permite uma melhor gestdo dos
recursos disponiveis.

Sé&o prescritos pela DCI das SAs, seguida da dosagem e forma farmacéutica, podendo o
médico acrescentar o0 nome do respetivo titular da AIM ou referéncia.

Existe uma zona de armazenamento de medicamentos genéricos, armazenados sob a
forma farmacéutica de comprimidos e/ou capsulas, estes estdo também por ordem alfabética,
mas neste caso da DCI da SA (ex. amlodipina 5 mg Alter®, memantina 10 mg Sandoz®,
omeprazol 20 mg Teva®).

3.4 - PSICOTROPICOS E ESTUPEFACIENTES

Os medicamentos psicotropicos e estupefacientes atuam no sistema nervoso central,
sendo Uteis no tratamento de diversas doencas. Apesar das suas propriedades benéficas estas
substancias apresentam alguns riscos, podendo induzir habituacdo e até dependéncia, quer fisica
quer psiquica. Por esta razdo, é fundamental que sejam utilizadas no &mbito clinico e de acordo
com indicacdes médicas. No sentido de o evitar, existe um quadro legislativo que determina o
controlo do mercado licito destas substancias. Assim, a aquisi¢do, 0 armazenamento e a
dispensa de psicotropicos e estupefacientes tém algumas particularidades distintas em relagéo
aos procedimentos normais.

Dadas as particularidades deste tipo de substancias, a sua prescri¢do para fins clinicos
estd também sujeita a regras apertadas e sob vigilancia do INFARMED. Todos os
medicamentos autorizados em Portugal que contenham substancias controladas, s6 podem ser
dispensados pelo farmacéutico mediante apresentacdo de receita médica. No momento da sua
dispensa, é necessario preencher campos como os dados do prescritor (home, morada, nUmero
na ordem dos médicos, data e assinatura), informacéo sobre o utente (nome, morada, idade,
numero e data do cartdo de cidad&o) e ainda informacdo acerca do adquirente (nome, idade,

nimero e data do cartdo de cidad&o). E necessario ainda tirar uma copia da receita, onde o
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original é enviado a entidade que comparticipa e a cOpia permanece guardada na farméacia como
comprovativo da saida destas substancias, juntamente com o taldo de psicotropicos impresso
através do sistema informatico durante um periodo minimo de trés anos. Mensalmente é
enviado para a INFARMED o registo de entradas e saidas destas substancias devidamente
carimbados e assinados. 2

Estes medicamentos sdo armazenados em armario proprio, separados dos restantes
produtos. Como exemplo de medicamentos psicotropicos (ex. Ritalina® 20mg- cloridrato de
metilfenidato) e estupefacientes (ex.Palexia® retard 50mg- tapentadol, fentanil
100microgramas/h Mylan®, buprenorfina 0,4mg, MST® 10mg-morfina).

Também as benzodiazepinas fazem parte de um grupo especifico, ex. Xanax® 0,5mg-
alprazolam, Sedoxil® 0,25mg- mexazolam, sio tratadas de igual forma & excecdo do seu local

de armazenamento.

3.5 - MEDICAMENTOS E PRODUTOS DE USO VETERINARIO

O tratamento dos animais é também o tratamento do prdprio ser humano, uma vez que
0s animais sdo muitas vezes intermediarios de ciclos de vida de determinados agentes
patogénicos para ambos, traduzindo doencas como salmonelose, toxoplasmose, infestacdo por
ténias, entre outras.

Uma vez que a farmécia se localiza no centro da cidade, € mais comum surgirem
solicitagBes de antiparasitéarios internos na forma de comprimido ou pasta como exemplo
Drontal® 525mg/504mg/175mg- febentil + pirantel + praziquantel para cies e gatos e
Terramicina® 500mg- oxitetraciclina para aves, bovinos, ovinos e caprinos, para desparasitacio
externa existe na forma de coleiras ou solugdo como exemplo o Advantix® - imidaclopride 100
mg/ml + permetrina 500 mg/ml, Frontline combo® -fipronil 16% + metopreno 12%. S&o
vendidos também anticoncecionais (exemplo Pilusoft® 10mg- acetato de megestrol) para
animais de companhia, como cédes e gatos e produtos de uso veterinario como shampoos (ex.
Dermocanis® e Adaxio®).

Além disso, o utente solicita aconselhamento farmacéutico, tornando-se indispensavel
o conhecimento das diferentes opcBes disponiveis na farmécia, bem como ter em conta a
dosagem face ao peso do animal, a via e periodicidade da administracdo, que devem integrar a
informagdo prestada ao utente. Estes medicamentos e produtos estdo armazenados num local

distinto dos medicamentos de uso humano.
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3.6 - PRODUTOS FITOTERAPICOS E HOMEOPATICOS

A fitoterapia consiste na utilizacdo terapéutica de produtos de origem vegetal com
atividade suave ou moderada, com margens terapéuticas relativamente amplas, constituindo
assim tratamentos menos agressivos e que tornam a fitoterapia uma terapéutica suave, Util no
tratamento de afecGes leves ou moderadas, bem como afe¢des cronicas.

Os produtos fitoterapicos séo obtidos a partir de plantas medicinais, com o intuito de
prevenir, aliviar ou curar patologias. No entanto € importante ter em conta que na sua
composicao existem SAs, e, portanto, requerem o0 mesmo cuidado como aquando da dispensa
de produtos néo fitoterapicos.

A maioria destes produtos encontra-se localizada no linear de atendimento, sendo
requisitados para situacdes tdo variadas como quadros de ansiedade, cansaco fisico e mental,
obesidade, obstipacdo e diarreia. Como exemplo Arkocéapsulas®, Bioarga® Caps Lecitina,
BioActivo® Caroteno, entre outros.

Designa-se por medicamentos homeopaticos 0s medicamentos que se obtém a partir de
substancias denominadas stocks ou matérias-primas homeopéticas, de acordo com um processo
de fabrico descrito na farmacopeia europeia ou, na sua falta, em farmacopeia utilizada de modo
oficial num Estado-Membro. A preparacdo de medicamentos homeopaticos envolve a
utilizacdo de quantidades minimas de SA(s) obtidas através de diluicdes e dinamizagdes
sucessivas. %4

Além das plantas, a homeopatia também usa substancias de origem animal (mel de
abelhas, calcario de ostra, etc.) e de origem mineral ou quimico (grafite, enxofre, mercurio),
razao pela qual se distingue dos produtos fitoterapicos.

A homeopatia é utilizada em muitas areas tais como no stress, estados gripais, doencas
cronicas, distarbios do sono, alergias sazonais, etc. Na farmacia Tavares existem Cicaderma®,

Belladona®, Oscillococinum®, Stodal®, entre muitos outros produtos homeopéticos.

3.7—-SUPLEMENTOS ALIMENTARES

Verifica-se uma procura crescente destes produtos que sdo uma fonte concentrada de
substancias nutrientes, vitaminas, minerais, entre outros, e que servem como complemento ou

suplemento ao regime alimentar normal. E importante recordar que estes produtos n&o
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substituem a adogdo de um estilo de vida saudavel e apresentam efeitos adversos, quando
utilizados inapropriadamente ou em excesso.

Os suplementos alimentares mais comuns sao 0s multivitaminicos, compostos por um
vasto complexo de vitaminas, minerais e outros ativos importantes, que contribuem para uma
normal funco fisica e psicoldgica (ex. Ceregumil®, Primus®).

Outro tipo de suplementos alimentares muito utilizado é aqueles que se destinam ao
controlo de peso, sejam hipercaldricos (para engordar ex. Resource®), ou termogénicos (para
emagrecer ex. Bioactivo® Lipoexit). E também ao nivel do reforco do sistema imunitario (ex.

Varimine®) e dos 0ssos e articulacdes saudaveis (ex. Cartisil®).

3.8 - PRODUTOS DE COSMETICA E DE HIGIENE CORPORAL

As substancias ou preparacgdes destinadas a serem postas em contacto com as diversas
partes superficiais do corpo humano, designadamente epiderme, sistemas piloso e capilar,
unhas, labios e 6rgaos genitais externos, ou com os dentes e as mucosas bucais, com a finalidade
de exclusiva ou principalmente, os limpar, perfumar, modificar o seu aspeto, proteger, manter
em bom estado ou de corrigir os odores corporais.

Esta é uma area muito diversificada, em que existe um vasto leque de marcas e gamas,
muitas das quais apostam em intensas campanhas de marketing. A farméacia tem uma grande
diversidade de marcas comerciais, organizadas por gamas, nomeadamente Vichy®, Avene®,
Uriage®, Bioderma®, La Roche Posay®, Caudalie®, Lierac® e Filorga®.

Esta area estd em constante crescimento e renovacao, como tal os profissionais da
farmacia tém a oportunidade de participar em formacGes periddicas para atualizarem 0s seus
conhecimentos, capacitando para uma melhor e mais correta selecdo do(s) produto(s) e
aconselhamento(s) mais indicado(s) para cada situa¢do, uma vez que a semelhanca de outros
produtos farmacéuticos, deve ser prestada informacdo ao utente sobre o seu correto modo de

uso e aplicagéo.

3.9 - PRODUTOS DE PUERICULTURA E OBSTETRICIA

Segundo o Decreto-lei n® 10/2007, de 18 de janeiro, estes produtos sdo aqueles que se

destinam a auxiliar o0 sono, a serenidade, a alimentacdo, a higiene e a sucgdo por parte das
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criangas. ®® Neste grupo encontram-se, por exemplo, as tetinas para os biberdes, as chupetas e
as escovas de dentes. Enquanto que na &rea de obstetricia hd um grande interesse por soutiens
de amamentacao, por cremes de hidratacdo e de prevencao de estrias, por lanolina e por discos

de hidrogel.

3.10 - DISPOSITIVOS MEDICOS

Qualquer instrumento, aparelho, equipamento, software, material ou artigo utilizado
isoladamente ou combinado, incluindo o software destinado pelo seu fabricante a ser utilizado
especificamente para fins de diagnodstico ou terapéutico e que seja necessario para 0 bom
funcionamento do dispositivo médico, cujo principal efeito pretendido no corpo humano nédo
seja alcangado por meios farmacoldgicos, imunoldgicos ou metabolicos, embora a sua funcao
possa ser apoiada por esses meios, destinado pelo fabricante a ser utilizado em seres humanos
para fins de: ¢"

v" Diagndstico, prevencao, controlo, tratamento ou atenuacdo de uma doenca;

v' Diagnéstico, controlo, tratamento, atenuagcdo ou compensagdo de uma lesdo ou uma
deficiéncia;

v’ Estudo, substituicdo ou alteracdo da anatomia ou de um processo fisioldgico;

v Controlo da concecao.

Sé&o ainda classificados em 4 classes (I, Ila, I1b e Ill) consoante os potenciais riscos
inerentes a sua utilizacdo, a invasibilidade, a zona anatomica e a duracdo do contacto do
dispositivo com o corpo humano. ¢”

v Classe I, 0s sacos coletores de urina, as fraldas e os pensos para incontinéncia, as meias
de compressdo, 0s pulsos e as joelheiras elasticos, as canadianas,
v' Classe lla, os termdmetros e medidores de tensdo, as compressas de gaze hidréfila

(esterilizada ou ndo), as luvas cirdrgicas, as seringas com agulha;

v" Classe llb, as solugdes de conforto para portadores de lentes de contacto;
v Classe Ill, os dispositivos intrauterinos (Mirena® 20microgramas/24h- levonorgestrel)

e dispositivos médicos para diagnostico in vitro como testes de gravidez, equipamento

para medicao da glicemia, tiras-teste para medicdo de glicemia e frasco para colheita de

urina assética.
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Durante o estagio tive a possibilidade de contactar com diversos dispositivos médicos,
sendo os mais solicitados, compressas esterilizadas e de néo tecido, seringas, testes de gravidez,

termometros, pensos, luvas cirargicas e tiras-teste para o controlo da glicémia.

3.11 - PREPARACAO E DISPENSA DE MANIPULADOS

A farmacotecnia é o setor responsavel pela preparacdo de formulacdes de medicamentos
que se encontram indisponiveis no mercado, mas que sdo importantes para instaurar a
terapéutica ao doente. Essas formulagOes séo designadas de medicamentos manipulados.

Os medicamentos manipulados podem ser classificados como formulas
magistrais (quando sdo preparados segundo uma receita médica que especifica o doente a quem
o medicamento se destina), ou preparados oficinais (quando o medicamento é preparado
segundo indica¢des compendiais, de uma Farmacopeia ou Formulario).

Ao prescrever uma formula magistral, o médico deve certificar-se da
sua seguranca e eficacia, verificando a possibilidade de existéncia de interacGes que coloquem
em causa a eficacia do medicamento ou a seguranca do doente.

A responsabilidade de verificar a seguranca do medicamento manipulado prescrito é
partilhada pelo farmacéutico ou TF que o prepara.

Os manipulados realizados na farmacia Tavares sdo executados segundo as Boas
Préticas de Preparacdo de Manipulados, no respetivo laboratorio.

Na ficha de preparacdo de manipulacdo devem constar algumas informagdes como o
nome do medicamento, o teor em SA, a forma farmacéutica, a data de preparacéo, a quantidade
a preparar, o numero do lote, as matérias-primas (respetivo lote, origem, quantidade preparada
para 100 gramas e a quantidade calculada), condi¢cfes de conservagédo, o material usado, o tipo
de embalagem, a formula do célculo de venda, 0 nome do médico prescritor, nome e morada
do doente, entre outros.

No rotulo necessario ao uso correto dos medicamentos, deve constar: nome do doente,
formula do medicamento manipulado prescrito pelo médico (no caso de se tratar de uma
formula magistral), nimero do lote atribuido ao manipulado, prazo de validade, via de
administracdo, posologia, identificacdo da farmécia e do Diretor técnico e ainda, algumas

99 13

indicagdes dos cuidados a ter no seu uso, tais como: “agitar antes de usar”, “conservar no

29 6

frigorifico”, “manter fora do alcance das criangas”.
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O PVP dos medicamentos manipulados, nas farmécias de oficina, é calculado conforme
0s critérios estabelecidos com base no valor dos honorérios da preparagdo, no valor das
matérias-primas e no valor dos materiais de embalagem. Desta forma, a formula aplicada para
o célculo do PVP é a seguinte:

[(valor dos honorérios + valor das matérias-primas + valor dos materiais de embalagem)
x 1,3] + valor do IVA em vigor. 4

Durante 0 meu estagio tive oportunidade de realizar um manipulado a base de
dermovate® 0,5 mg/g pomada — propionato de clobetasol, vaselina sélida e acido salicilico.
Obteve-se uma pomada homogénea amarelada muito leve, brilhante, de odor intenso, possui
um prazo de validade de 6 meses. Este manipulado é utilizado na terapia de doengas cutaneas,

nomeadamente, no tratamento da psoriase (Figura 9).

Figura 9 - Medicamento manipulado realizado no estagio.

No entanto a preparacéo de manipulados é muito pouco frequente, isto deve-se ao facto
da sua dispensa ser muito pouco comum, uma vez que estes medicamentos apresentam um

elevado valor de custo ao utente.

3.11.1 — Reconstituicdo de preparacdes extemporaneas

Como por exemplo, na reconstituicido do Clavamox® DT 400, 400 mg/57 mg/5 ml po
para suspensdo oral — amoxicilina+éacido clavulanico, é necessario que estas solucfes sejam
preparadas na farmacia no momento em que o utente precisa. Através das seguintes etapas

simples, tais como, agitar um pouco o frasco, de forma a soltar o p6 que se encontra no fundo.
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Adicionar &gua destilada numa quantidade conveniente, fechar o frasco e voltar a agitar
vigorosamente. Inspecionar a preparacéo a luz, até verificar a auséncia de grumos. Adicionar
novamente agua destilada, completando até a marca do recipiente e agitar novamente. Durante
este processo é essencial ter o cuidado de ndo tocar com a garrafa de agua destilada no frasco,

a fim de evitar possiveis contaminagoes.
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4 — SISTEMAS DE COMPARTICIPACAO

Existem vérias entidades responsaveis pela comparticipacdo dos medicamentos, e, em
cada uma delas deve-se ter em conta 0 acordo estabelecido pois cada uma possui exigéncias
diferentes. A percentagem de comparticipacao varia em funcéo da entidade e do medicamento
em causa.

O SNS-01 é o organismo de comparticipacdo mais frequente, onde o preco de alguns
medicamentos é fixado considerando dois regimes: ¢V

» Regime geral (codigo 01), abrange todos os utentes do SNS e os trabalhadores migrantes

(presente 0 numero de beneficiario correspondente a uma seguradora e 0 respetivo

cédigo de barras) - (assinalado com “O”);

» Regime especial (codigo 48), abrange todos os utentes que obtenham condicdes de

doentes profissionais, doentes crénicos especiais e pensionistas- (letra R).

No regime geral de comparticipacdo, o Estado paga uma percentagem do preco de venda
ao publico dos medicamentos de acordo com 0s seguintes escales: Escaldo A — 90%, Escaldo
B — 69%, Escaldo C — 37%, Escaldo D — 15%, consoante a sua classificagdo farmacoterapéutica.

No Regime especial de comparticipacao, a comparticipacéo € efetuada a beneficiarios,
patologias (artrite reumatoide, esclerose multipla) ou grupos especiais de utentes e a cidaddos
estrangeiros com estatuto de refugiados ou com direito de asilo em Portugal.

O Sifarma® 2000 indica, automaticamente, o valor da comparticipacio, mostrando
assim qual o valor que a pessoa tem a pagar. Existem também subsistemas de satde, em que 0
valor dos medicamentos é suportado por mais que uma entidade, designados de planos de
comparticipagdo complementares como por exemplo, a Caixa Geral de Depdsitos, nestes casos,
é necessario um procedimento extra dado que deve ser feita uma copia da receita e uma copia
do cartdo do utente que comprova que é portador daquela comparticipacéo.

Os produtos destinados ao autocontrolo da diabetes mellitus devem ser prescritos no
mesmo modelo de receita médica, no entanto tém que ser prescritos isoladamente tal como os
estupefacientes e psicotropicos. A comparticipacao destes produtos é de 100% para agulhas e
lancetas e de 85 % para tiras-teste. ?%

Os MNSRM ndo sdo comparticipaveis, salvo nos casos previstos na legislacdo que

define o regime de comparticipacdo do Estado no preco dos medicamentos.
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Quanto aos manipulados atualmente encontra-se em vigor o despacho n°18694/2010, 18
de novembro, que estabelece as condigdes de comparticipacdo de medicamentos manipulados
e aprova a respetiva lista aprovada anualmente por despacho do membro do Governo
responsavel pela area da satde, mediante proposta do conselho diretivo do INFARMED. Os
medicamentos que fazem parte dessa lista séo comparticipados em 30 % do respetivo prego de
venda ao publico. Para ser comparticipavel, o medicamento manipulado deve ser prescrito
mediante indicacdo, na receita médica, da(s) SA(s), respetiva concentracdo, excipiente e forma
farmacéutica. ?®

ApoOs regularizacdo, a farmacia é compensada pelo valor correspondente a

comparticipacao, sendo esta compensacdo feita pela respetiva entidade.
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5 - INFORMACAO AO UTENTE

Antes de terminar o atendimento, € essencial o TF garantir que o utente compreendeu
toda a informacao transmitida. Podem ser colocadas algumas questdes e demonstrar interesse
para gque o utente regresse a farméacia a fim de obter um seguimento farmacoterapedtico. Este
feedback €é essencial para que o TF possa ter o papel devido na intervencdo dos cuidados de
satde do doente.

Em farmacia comunitaria a atividade do TF tem como foco o utente, consequentemente,
deve mostrar disponibilidade e interesse em auxiliar o utente, sendo de elevada importancia a
comunica¢do com o0 mesmo, ndo s na avaliacdo clinica da situacdo, como na transmissao de
informagdes, como a promocao da adeséo a terapéutica, modo de conservacao de determinados
medicamentos e promocao do uso racional do mesmo, de forma a garantir o sucesso do
tratamento.

No entanto, é imprescindivel ter uma atencdo exclusiva com determinados utentes,
nomeadamente, criancgas, gravidas, mulheres a amamentar, idosos, doentes polimedicados e
doentes cronicos. Durante o dialogo com o utente, devem-se esclarecer todas as davidas que
possam existir, verificar se a posologia estd bem compreendida, se existem contraindicacdes ou
interacdes com outra medicacdo concomitante e informar sobre efeitos adversos. O sigilo
profissional é outro aspeto desta relagdo e que garante a privacidade do utente.

O TF tem um papel fundamental de intervencdo na sociedade e promoc¢do do uso
racional e eficaz do medicamento, desempenhando um papel cada vez mais ativo na educacao
e consciencializacdo da utilizacdo dos medicamentos e outros produtos de satde. No entanto,
nem sempre foi facil transmitir aos utentes as informacdes, dado que muitas vezes o que estava

em causa era a comunicacao e a confianga que o utente tinha nas informacdes.
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6 — CUIDADOS DE SAUDE PRESTADOS NA FARMACIA

As farmacias foram evoluindo na prestacdo de servicos de satde, deixando se ser meros
locais de venda de medicamentos e transformaram-se em importantes espacos de salde,
reconhecidos pelos utentes. O conjunto de servicos que hoje € prestado nas farmécias torna-as
cada vez mais uma unidade imprescindivel para o funcionamento completo do sistema de satde.

Ao longo do meu estagio tive a oportunidade de fazer a determinagao da pressao arterial,
colesterol total, triglicerideos e glicemia, e apercebi-me que sdo servicos muito requisitados
pelos utentes na medida em que ajuda a monitorizar a saude.

Na farmécia Tavares é também possivel fazer um teste de avaliacdo semi-quantitativa
da urina, que possibilita perceber a existéncia de uma possivel infe¢do no trato urinario, e, nesse
caso, reencaminhar de imediato o utente ao médico e também sdo realizados teste de gravidez.
Por fim, é possivel também a administracao de vacinas ndo incluidas no PNV (ex. vacina contra
a gripe) e de injetaveis (ex. Neurobion® 0,2mg/200mg/100mg- cianocobalamina + cloridrato

de piridoxina + dissulfureto de tiamina, Lovenox® 20mg/0,2ml- enoxaparina sodica).

6.1 - PARAMETROS FISIOLOGICOS E BIOQUIMICOS

6.1.1 — Pressdo arterial e pulsacao

Este ¢ o servico farmacéutico mais requisitado na farméacia e é utilizado para
monitorizacdo da terapéutica e/ou apenas por despiste. Ao longo do estagio tive oportunidade
de acompanhar diferentes utentes que se encontravam nestas situacdes. Antes da medicao
propriamente dita, tentei sempre perceber o motivo pelo qual realizavam esta medicdo, se
tomavam alguma medicacdo, se efetuavam a medi¢cdo com regularidade e como costumavam
estar os valores em medicdes anteriores. Para além disso, tentava perceber se o utente tinha
efetuado algum tipo de atividade fisica na ultima hora, se tinha fumado ou se tinha ingerido
bebidas energéticas, na medida em que estes comportamentos podem influenciar o valor obtido.

O diagnostico de hipertensdo arterial (HTA) define-se, em avaliacdo de consultorio,
como a elevagéo persistente, em varias medigdes e em diferentes ocasifes, da pressao arterial

sistdlica (PAS) igual ou superior a 140 mmHg e/ou da pressao arterial diastolica (PAD) igual
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ou superior a 90 mmHg, os valores de referéncia ideais para a pressdo arterial devem ser
inferiores aos 120/80 mmHg (Figura 10). ¢®

A determinacdo é feita usando um tensiometro automatico a bracadeira tem de ser
adequada ao braco, ndo sendo muito larga ou apertada, o braco deve estar apoiado e ficar ao
nivel do coracéo e o utente tem de estar sentado e relaxado durante, pelo menos, cinco minutos.
Foram Vvarios os utentes que possuiam valores de tensdo arterial acima dos valores de referéncia
e nestes casos, tentei sugerir medidas ndo farmacoldgicas adjuvantes, como a reducdo do
consumo de sal, a pratica de exercicio fisico, a cessacdo tabagica e a medicdo regular deste

parametro, bem como um encaminhamento para 0 médico em casos mais graves.
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Figura 10 - Valores de referéncia da hipertensio. @9

6.1.2 — Glicémia capilar

A diabetes mellitus caracteriza-se pelo aumento de glicose no sangue (hiperglicemia) e
pela incapacidade de o organismo transformar toda a glicose que € proveniente dos alimentos.
E uma doenca que afeta a populacio de forma crescente, tornando-se um problema de satde

publica.
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O diagnostico da diabetes mellitus baseia-se fundamentalmente nas alteragdes da glicose
plasmatica. Segundo a Norma da Direc¢do Geral de Saude n°002/2011, o diagndstico é efetuado
com base num dos seguintes parametros e valores para plasma venoso na populacdo em geral:
(30)

a) Glicemia em jejum >126 mg/dl (ou >7,0mmol/l);

b) Sintomas classicos mais glicemia ocasional > 200 mg/dl (ou > 11,1 mmol/l);

¢) Glicemia > 200 mg/dl (ou> 11,1 mmol/l) as 2 horas, na prova de tolerancia a glicose
oral com 75 g de glicose;

d) Hemoglobina glicada Alc (HbAlc) > 6,5%.

Na farmacia Tavares a medicdo é efetuada por puncdo capilar, com recurso a um
aparelho semiautomatico (One Touch®), com desinfecdo prévia do dedo, com alcool a 70%. E
importante saber se o doente esta em jejum, ou ndo, sendo que os valores ideais de glicemia em
jejum sdo de 70-100 mg/dl e pés-prandial < 140 mg/dl (Figura 11).

O TF tem uma posicdo privilegiada dentro do Sistema de Saude, sendo dos profissionais
de saude mais acessiveis a populacdo. Para além da dispensa de medicamentos, 0s servicos

farmacéuticos incluem informacéo, educacdo e comunicacgéo para promover a saude publica.
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Figura 11 - Valores de referéncia da glicémia. GV
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6.1.3 — Colesterol total

O colesterol e os triglicerideos sdo substancias lipidicas produzidas pelo nosso

organismo, sendo uma gordura essencial, no entanto, quando o colesterol esta elevado, as
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hiperlipidémias e as hipertrigliceridémias, podem ocorrer consequéncias graves, tornando-se
fatores de risco das doencas cardiovasculares. Ap6s um periodo de jejum de 9 a 12 horas, 0
valor de colesterol total (a soma do colesterol LDL e HDL) deve ser, na maioria dos casos,
inferior a 190 mg/dl. Relativamente aos triglicerideos os valores de referéncia devem ser
inferiores a 150 mg/dl e os valores de c-LDL devem ser inferiores a 115mg/dl. Na presenca de
patologias associadas 0 objetivo terapéutico, numa pessoa assintomatica e com um risco
cardiovascular alto, assim como numa pessoa com dislipidemia familiar aterogénica e
hipertensdo de grau 3, € de c-LDL inferior a 100mg/dl. Numa pessoa com risco cardiovascular
(CV) muito alto (doenga CV clinicamente evidente, diabetes mellitus tipo 1 ou tipo 2 com um
ou mais fatores de risco CV e/ou lesdo de 6rgédo alvo, doenca renal cronica grave o objetivo
terapéutico é obter um c-LDL inferior a 70 mg/dl. Se nédo for possivel atingir o valor alvo de
colesterol total e c-LDL, é desejavel atingir uma reducédo igual ou superior a 50% do c-LDL.
(31

A medicdo destes parametros bioldgicos é mais demorada e necessita de uma maior
amostra de sangue, comparativamente ao teste da glicemia. O processo consiste em varias
etapas, tais como, desinfecdo do local da puncdo, ap6s a puncdo deve-se recolher o sangue,
coloca-lo na cuvete e posteriormente introduzi-lo na célula de leitura para se obter o branco.
Depois adicionam-se duas gotas de enzima e introduz-se novamente a cuvete na célula de leitura
para obter o resultado.

Os resultados sdo apenas apresentados em valores do colesterol total, visto que a

maquina ndo faz distin¢do entre HDL e LDL.

6.1.4 — Analise a urina

O teste da urina com fita reativa permite ter resultados imediatos, semi-quantitativos,
relativos a presenca de determinadas substancias na urina (proteinas, glicose, nitritos, esterase
leucocitaria, corpos cetonicos, hemoglobina, urobilinogénio, bilirrubina).

Para colher uma amostra de urina asseptica, € fornecido ao doente um recipiente de
plastico. Preferencialmente deve ser colhida uma amostra de urina da primeira miccdo da
manha. 42

Na analise de urina, a fita tem varios reagentes para cada parametro a ser avaliado, que
mudam de cor quando a fita € mergulhada no recipiente com urina. A avaliagdo de cada

parametro € feita através da alterac@o da cor do reagente.
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6.2 - OUTROS SERVICOS

6.2.1 — Controlo do peso corporal

A farmacia dispde também de uma balanca automatica que possibilita a determinacao

do peso corporal, a altura e o indice de massa corporal (IMC) dos utentes.

6.2.2 — Consultas de Nutrigcdo

Semanalmente, tém lugar na farmacia Tavares consultas de nutricdo que podem ou ndo
estar associadas & utilizacdo de produtos da marca EasySlim®. Além de promover a diversidade
de servicos ali prestados, a presenca da nutricionista surge naturalmente como benéfica na
promocdo da salude e bem-estar do utente que a procura, mas também, do ponto de vista da
farmécia, como oportunidade para assegurar a rotatividade dos produtos associados a dieta.

Os suplementos alimentares ou produtos de dietética recomendados como complemento
a dieta encontram-se a venda na farmacia, sendo normalmente requeridos aquando do
pagamento da consulta e consoante a recomendacédo da nutricionista.

Estas consultas possuem um custo associado e séo realizadas no gabinete em privado na

farmécia, &s tercas-feiras e sextas-feiras de todas as semanas.

6.2.3 — Dispensa ao domicilio

O regime juridico das farmacias de oficina prevé a possibilidade de dispensa ao
domicilio, particularmente para fazer face a situacfes de utentes impossibilitados de se
deslocarem a farmécia. Saliente-se que a dispensa ao domicilio decorre nas mesmas condicdes
da dispensa na farmacia, sendo executada pelos mesmos profissionais de saude, cumprindo as
mesmas ordens de dispensa, isto €, nomeadamente a obrigatoriedade de apresentagdo de receita
médica para dispensa de MSRM. 2

A farmécia Tavares dispde de um servico de dispensa diario para a Parafarmacia dos

Trinta e dispensa semanal para os lares de Videmonte, Trinta e Santana da Azinha.
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7—VALORMED

E uma sociedade sem fins lucrativos que tem a responsabilidade da gest&o dos residuos
de embalagens vazias e medicamentos fora de uso. Resultou da colaboracdo entre a industria
farmacéutica, distribuidores e farméacias em face da sua consciencializacdo para a
especificidade do medicamento enquanto residuo.

A criacdo de um sistema de gestdo deste tipo de residuos veio responder ao desafio
inadiavel de implementar um sistema autonomo para a recolha e tratamento dos residuos de
medicamentos.

O Protocolo ValorMed permite a recolha dos residuos de embalagens e medicamentos
fora de uso. Os residuos sdo armazenados em contentores especificos que quando completos
sdo selados, pesados e enviados a ValorMed. A ValorMed encarrega-se da incineracdo dos
residuos, conduzindo a um processo de recolha e tratamento seguros. Desta forma, evita-se que,
por razdes de satde puablica, estejam "acessiveis" como qualquer outro residuo urbano. ¢4

Na farmécia existe um contentor apropriado (Figura 12) para a referida recolha tal como
cartazes e folhetos informativos para o incentivo dos utentes a praticar uma gestdo adequada

dos residuos.

VALORMED
v

VALORMED
b

Figura 12 - Contentor da ValorMed.
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8 - PROCESSAMENTO DO RECEITUARIO E FATURACAO

8.1 — CONFERENCIA E CORRECAO

Na conferéncia do receituario é necessario ter em conta os seguintes aspetos como o
numero da receita, nimero do utente e/ou beneficiario, vinheta (no caso das receitas manuais),
0s cddigos de barras (no caso das receitas eletronicas), justificacdo médica, medicamento e
dosagem correto (no maximo até 4 medicamentos distintos e dois medicamentos iguais), nome
e assinatura do médico, entidade responsavel, prazo de validade, assinatura do utente. Para uma
correta validacdo da receita todos os parametros referidos anteriormente tém de ser levados em
conta, caso contrario a receita pode ser devolvida.

Apds a conferéncia, as receitas sdo organizadas por organismos, séries e lotes de trinta
receitas devidamente ordenados pelo nimero da receita (do nimero um ao namero trinta). As
receitas de um dado més pertencem todas & mesma série comecando uma nova série no més
seguinte. Na farmécia cada colaborador é responsavel por uma correcdo primaria das suas
receitas e separacdo das mesmas por organismos, sendo que alguns organismos devem ser
subdivididos consoante se trate de regime especial ou normal. Posteriormente, existe outro
colaborador responsavel pela segunda correcdo das receitas, separacdo por lotes, fecho dos

lotes, faturacdo bem como a emissao dos respetivos verbetes.

8.2 — ENVIO DO RECEITUARIO

Quando um lote é completado é emitido o respetivo verbete de identificacdo de lote o
qual é conferido, carimbado e anexado ao respetivo lote de receitas. O verbete é um documento
que resume as receitas de um determinado lote, que contém o nome e cédigo da farméacia, més
e ano a que diz respeito, codigo-tipo e numero sequencial do lote, quantidade de receitas do
lote, valores totais dos PVP(s), valor pago pelos utentes e a pagar pelo organismo
comparticipante.

Finalmente, procede-se a faturagéo: para cada organismo € emitido uma relagcdo resumo
de lotes (que é carimbado) e uma fatura (que é carimbada, datada e assinada pelo farmacéutico
responsavel). Estes documentos sdo anexados aos lotes de receitas a que respeitam e o conjunto

é enviado ao Centro de Conferéncia de Faturas (CCF) do SNS nos casos em que a entidade
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comparticipante € o SNS, ou a Associacdo Nacional das Farmacias (ANF), que o reencaminha
para a entidade correspondente, nos restantes casos. %
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CONCLUSAO

A realizag8o do estdgio curricular em vérios setores dos SF hospitalares permitiu-me
uma experiéncia enriquecedora, com aquisicdo de conhecimentos o que me possibilitou o
acompanhamento de todas as etapas do circuito do medicamento hospitalar.

Nesta perspetiva, o estagio realizado nos SF do CHUC constituiu uma oportunidade de
reconhecimento da atividade do TF, nas suas varias vertentes, tendo-me permitido a integracdo
e consolidacao de conceitos teoricos obtidos durante a minha formacéo académica e a aquisicdo
de novos conhecimentos e competéncias, resultando num crescimento pessoal e profissional.

No periodo de estdgio, foi-me dada a possibilidade de desenvolver todas as atividades
destinadas aos TF nos SF dos CHUC, sendo que, a Unica que foi apenas observacional foi a de
manipulacdo de citotdxicos e de preparacdo de NP e/ou misturas intravenosas, devido ao rigor
e seguranca associados a esta pratica.

Apds este periodo de estagio, tornou-se claro que o TF na farméacia Hospitalar tem um
longo caminho a percorrer até a valorizacdo e dignificacdo da sua profissdo. Atualmente
assistimos a alguma evolucdo dos SF com a implementacdo DIDDU, o aumento do impacto do
ambulatorio hospitalar, a informatizacdo do circuito do medicamento e a centralizacdo da
producdo de citotoxicos. Ao facto de ter sido realizado no CHUC foi uma grande influéncia na
minha formacdo uma vez me deu a conhecer uma nova area farmacéutica e me permitiu
desenvolver autonomia nas tarefas realizadas.

O estagio curricular em farmacia comunitaria é, sem ddvida um dos periodos mais
importantes e de maior aprendizagem, uma vez que possibilita a oportunidade de contatar com
situacBes e pessoas reais pondo desse modo a prova tudo aquilo que aprendi na teoria.
Acompanhei todo o circuito do medicamento, no contexto da farmécia comunitaria desde a
realizacdo e rececdo de encomendas, adequado armazenamento até a dispensa, quer de
medicamentos, quer de outros produtos de saude, bem como prestacdo de outros servigos como
medicdes bioquimicas.

Este contacto com a atividade profissional foi um grande desafio, que considero ter
executado com éxito, isto porque desenvolvi competéncias que complementaram a minha
formacdo académica e que serdo certamente Uteis na minha vida profissional.

Cada vez mais o TF surge na linha da frente dos cuidados de saude. Além das fungdes

enquanto especialista do medicamento, o TF assume um lugar incontornavel no
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aconselhamento aos utentes e no acompanhamento farmacoterapéutico, desde a adverténcia
para interacBes medicamentosas, contraindicacOes e reaces adversas até a sele¢do do farmaco
mais adequado para cada pessoa, sendo que, neste caso, assume-se também de extrema
importancia um contacto com o médico prescritor.

Concluo assim esta etapa com a sensagdo de dever cumprido, sentindo-me preparada
para iniciar a atividade farmacéutica em toda a sua plenitude.
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ANEXO 1 - CRONOGRAMA DE ESTAGIO.

Centro Hospitalar e Universitdrio de Coimbra, EPE
Servigos Farmacéuticos

Estagio 2017 - 2018 (12 Seméstre - 12 Madulo)

18/09 a 22/09 |25/09 a 29/09 [02/10 = 06/10 [05/10 a 13/10 [16/10a 20/10 |23/10a 27/10 [30/10a 03/11

Estagio 2017 - 2018 (12 Seméstre - 22 Médulo) Férias de natal de 21/12/2017 a 02/01/2018

F(U.P.C.)

|56ma Marina Charro Guerra Palos | F(U.P.C.) F(H.R.)

05/02 a 09/02

50nia Marina Charro Guerra Palos




ANEXO 2 - ARMAZEM DE SOLUCOES INJETAVEIS DE GRANDE VOLUME.
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ANEXO 3 - CALENDARIO DIARIO DE SOROS, ANTISSSETICOS E DESINFETANTES.
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ANEXO 4 - PEDIDOS AOS FORNECEDORES.

ANTISSEPTICOS, DESINFECTANTES € HEMOFILTRAGCAO 2014 - PEDIDOS AOS FORNECEDORES

DESIGNAGCAO Sem CHNM| CHNM | Céd.Interno | Unidades| Observacdes
\Aa(i 24D awfenn\s@' A3 ((}/)Z*/.*) B‘Lc‘roe\;(:(‘L
CLOROHEXIDINA 2% EM ALCOOL 70° FRSC 200 ML 810.211.65 118.416.007
2 ) A
Rateoneticr 7 bucte 7‘0‘0{
CLOROHEXIDINA 2% EM ALCOOL 70° FRSC 500 ML 810.211.66 118.428.023 fongicida
(xeprer y& e\ s&\ﬁcw kad ?{e SRIEUPIEY : "
Cloro-hexidina 40 mg/ml Sol cut fr 500 ml ‘“"\(*&215753 100.294.20 | 110.440.099 PE?'R “: YEeIN
(W}T(\\Q \{c, \'\"\lg\én\&i ESINFERISS ) (palate 1363)
Talemz oS R

Cloro-hexidina 2 mg/ml Sol lav boca Fr 300 ml 100.223.19 | 110.440.104
(e §n<§°f L RS enk
DESINFECTANTE PARA SUPERFICIES ELEVADAS 810.215.35 118.428.017
FENOL COMPOSTO AER EMB 250 ML 810.200.26 110.440.088
Eosina 2% Sol Aquosa Frs 60 ml 810.210.49 118.404.407
ETER ETILICO FRS 1L 830.100.51 199.500.091
GEL ANTISEPTICO HIDROALCOOLICO 70% FRASC C/
DOSEADOR 500 ML 810.212.75 110.440.314
GLUTARALDEIDO 2% SOL ALCALINA 5000 ML ée 810.212.87 110.440.180
AL
R - i
N
<
GLUTARALDEIDO 2% SOL. ACIDA 5000 ML { 2%< egwb\’c:&g( 810.200.17 110.440.181
(nxé es ?(\c'.(th 3
l:rqth\
Hipoclorito de Sédio 0,5 % - Frs 1litro ( soluto Dakin® ) 810.213.09 110.440.174 %er(‘g(‘l&
Hipoclorito de Sédio 0,5 % Embalagem 5 litros 81.0213.10 110.440.176
%33 i
Hipoclorito de Sédio 1 % Embalagem 5 litros 810.213.11 110.440.177 "&é\g;
ec®
°Z§§a\§~;u
m{’&e?
Hipoclorito de Sédio 2,5 % Embalagem 5 litros 810.213.12 110.440.178 [ O<g0
HIPOCLORITO DE SODIO 5% SOLEMB 5 L 810.200.16 110.440.179
I 3 €§
HIPOCLORITO DE SODIO A 10% EMB. 5 L 81.010.119 119.050.503 _\f.;g\e&
— e ey
(Deoretsonenton & SemarRoy X b A
S 2 cesvENL —@ronaczS
SSepsiTt W QQG( (~€x.~ 2nfen b B30 Te tﬁtg@rel\)
Técnico de Farmacia 2 14-12-2017 10:16
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MAPA DE ENTR

SEGUNDA-FEIRA

TERGA-FEIRA

EGAS DE STOCKS DA DISTRIBUICAO TRADICIONAL

SEMANA: DE A

2018

QUARTA-FEIRA

QUINTA-FEIRA

SEXTA-FEIRA

Gi

r. Cardiotoracica/BO (447)

Cir. Cardiotoracica/Inter(445)

Cir. Cardiotor./Cons.Ext. (449)

Bloco Op. Central (230)

Neurologia/Cons. Ext. (375)

Maternidade Daniel Matos
(Anexo)

Anest.-Cons. Da Dor (211)

Med. Fisica e Reab. {Anexo)

Card/Ecocardiog. (315)
(e produtos de contraste)

Cir.Vasc./Cons.Ext. (442)

Bloco Celas (Anexo)

Imagiologia-T.A.C. (125)

Urologia e Transp. Renal
(Analogos)

{Obs: Vai ¢/ Ort. C as 16h;
Pneum-Lab.Sono e F.Resp (384)

Pneum-Téc.End.e Terap. (383)

Urgéncia (570)
Urologia/ Cons.Ext. (495)

Urologia/ Técnicas (988)
VMER (573) vai ¢/ soros da Urgéncia a 62 f

Unid.Aferese e T. Celular (171)

Maternidade Bissaya Barreto

'XI Cir. Cardiotoracica (438) Ofatl./IBILI (462) Radiologia-Ecografia(124)
N |(Obs.; U. Trans} U. Cuid. Pés Anestésicos (232) Cardio/Pacing/electr. (317) Reumat.-Cons.Ext. (306) Radiologia-Ressonancia
; Cir. Cardiotoracica/UCI (446) Ser.Domicilidrio (530) Magnética(127)
Ginec./Bloco Per. (458) Med. Nuclear (160) Urol./Cons.Trans.Renal (497) Radiologia-Area Técnica | (121)
Ser. Oncologia (Sala 1) (280) Ginec./Cons. Ext. (453) Ser. Med. Intens (560): Radiologia-Area Técnica Il (122)
Ser. Oncologia (Sala 2) (280) Ginec/Cons. Ext. (453) Radiol.-Angiografia (123) Piso +1 Radiologia-Senologia (126)
(Obs.: Histeroscopia) Piso-1
Cir.3/B.0.Perif. (423) Ginecologia (450) Card./Electrocar. (314) Dermat.-Bloco Op.Per. (323) Bloco Op. Central (230)
(Obs.: CIR A) (Obs.: Urgéncia)
Cir.3/Cons.Ext. (422) Nefrologia/Técnicas (368) * Card./Hemod./Angio. (316) Dermat.-Cons.Ext. (322) Patologia Clinica (140)
Obs.: CIR A) Obs.: Dialise) Obs.: Tirofiban)
Med. Interna /cons. Ext (347) | Oftal./Bloco Op. (463) Cir.B-Cons.Ext. (505) Oftal./Bloco Op. (463) U. Cuid. P6s Anestésicos (232)
Oftal./Cons. Ext. (465) Cir.B-Bloco Per. (414)
T |Psquiatria/Cons.Ext. (393) Oftal./Cons. Ext.-Urgéncia(465) Estomatologia-Cons.Ext. (632) | Ser.Sang.-Hosp.Dia (172)
: Oftal./Técnicas (464) (Osleninl;
D (Obs.:Area D) Imunoalerg.-Cons.Ext. (387) Ser.Sang.Med.Trans. (170)
E Ser. Med. Intens (560): ORL/ Blocos Peri. (484)
Piso +1 ORL/Cons. Ext. (482) Unid.Nutri.e Dietética (512)
Piso -1 Ortop.C/Bloco Op. (693) Ser.Satde Pessoal (540)

(Anexo)

* Nefrologia / Técnicas: Pedido da nefrologia intra-dialitica - 1 vez por més

ANEXOS

MDM (Quarta-feira)

MED. FiS. REAB. (Quinta-feil

ra) MBB (Quinta-feira)

CELAS (Sexta-feira)

Neonatologia/Inter. (721)
* Bloco Partos
*Cirurgia
*Bloco Operatorio
*Puerpério
*Consulta Externa
Neonatologia/Un.Cuid.Int.(723)

Obstetricia Bloco Op. Peri. (750)
Obstetricia/Bloco Partos (740)
Obstetricia/cons. Externa (715)
Obstetricia-Int (Cir. Obst:) (714)
Obstetricia-Int (Pat. Obst.) (713)
Obstetricia-Int (Puérperas) (712)

Obstetricia/Urgéncia (730)

M.F.R./Cons. Externa (182)
M.F.R./T. ocupacional (186)
M.F.R./Act.Vida Diaria (187)
M.F.R./Cinesit. Resp. (185)
M.F.R./Fisioterapia (184)

M.F.R./Hidroterapia (183)

Sala de Partos (22 piso) (25004B)
Bloco Obstetricia (22 piso) (25004A)
Bloco Operatério Central (25003)
Cir. Ambulatério Ginecologia (12502)

INT-UCI Neonatologia [UCIN](11613)
INT-Neonatologia 32 piso (11403)
INT-Neonatologia 42 piso (11403)

INT-Obstetricia 22 piso -UMMF-(11301)
INT-Obstetricia 32 piso (11301)
INT-Obstetricia 42 piso (11301)

INT-Ginecologia (11302)
Urgéncia Ginecologia/Obst.(12203)

Cons.Ext. Ginecologia (12315A)
Cons.Ext. Obstetricia (123158)

Cons.Ext. Diagnostico Pré-Natal(12315C)
Cons.Ext. UIP Obstetricia (12315D)

Ninho dos pequenitos (90103)
Radiologia MBB (20301C)

Ecografia Obstétrica (23001)
Ecografia Ginecoldgica MBB (20305C)

Cir.Plast./Bloco Ope. (613)
Cir.Plast./Cons.Ext. (615)
Cir.Max.Fac.- Bl. Op.Per. (627)
Estomatologia-Cons.Med.Dent (631)
Orto. - Banco de o0ssos (649)
Orto. - Bloco Op. Peri. A (688)
Orto. - Bloco Op. Peri. A (688}
(Obs.: Recabro}
Ortopedia - Cons. Externa (645)
*QOrtopedia A
* OrtopediaBe C

Queimados/Bloco Op. (620)

Orto.-Cons.Ext. (645)
(Obs.: ORTO.D)

ANEXO 5 - MAPA DE ENTREGAS DE STOCKS DA DISTRIBUIGAO TRADICIONAL.
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ANEXO 6 — SATISFACAO DO PEDIDO PARA REPOSICAO DE STOCK POR SERVICO.

GHPH2176R_8.RDF

Hosp. Universidade de Coimbra, E.P.E.

Requisigao Interna ao Armazém

Data: 2017/10/25

Hora: 09:54:48

Pag. 111
Utilizador

Entidade requisitante: 336 - Hematologia - Internamento

Numero Pedido: RS2017102406

Tipo Pedido: Reposi¢édo de Stock

Valores em Euros

Data Pedido: 2017/10/25

Tipo Docum. :  Pedido de Reposigédo de Stocks Armazém:

Local Entrega: Data Entrega:

Responsavel :

Medicamento Unid. Med. Qt. Pedida Qt. Satisfeita Valor Total

115608090 BETAmetasona 1 mg/g Cr Bisn 30 g BISN. 1 0 2.22

115604080 Clotrimazol 10 mg/g Cr Bisn 20 g BISN. 1 0 0.48

115608129 Dexpantenol 50 mg/g Cr Bisn 30 g BISN. 3 0 9.00

115608409  Pantenol e Alantoina Cr Fr 500 ml FRASC 4 0 10.05

118004093 PELICULAS SEMIPERME POLIURETANO C/ APOSITO 20 0 3.27
ALMOFADA 15,5X8,5CM APOSITO

118004203  PELICULAS SEMIPERMEAVEIS C/ POLIURET. C/ APOSITO 20 0 1.14
ALMOFADA 6,5X5 CM APOSITO

118004109  PELICULAS SEMIPERMEAVEIS C/ POLIURET. P/ APOSITO 25 0 4.24
CATET. CENTRAL 10X12 CM

118004201 PELICULAS SEMIPERMEAVEIS C/ POLIURET.C/ APOSITO 100 0 15.90
TIRA P/ CATET. 8,56X10,5 CM

115608370  Oxido de zinco 270 mg/g + Oleo de figado de BISN. 10 0 4.45
bacalhau 200 mg/g Pom Bisn 20 g

Valor Total : 50.75

Obs. Pedido: HEMATOLOGIA B INTERNAMENTO MATERIAL DE PENSO

Entidade Requisitante Armazém Entidade Receptora
ol A e A A L/
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ANEXO 7 — ENVIO DOS MAPAS DA DISTRIBUICAO PARA O KARDEX® E FDS®.

w  — 1 1 )
FROLOCREVSOCIA. REUROCIE WEWAOLOA NEUROLOB NEURCLOLC WEURDTRA O&SCIRUR ODESPUERP OBSTETRI OFTALUOL SHCOLOGT ONCOLON ORTOPEAR ORTOPEAR

% }
i ]
Sorvipo:MEFROLOGIA - -
ofEEeB|vg]  cef g L e — Bl
Contaida do Mapa :
[ Saides Pendertes [ Alteradas 7|7 el
L | | &] Acido félice 5 mg Co (o Tokal 4
aodo koo 5 mg Comp r= Sala Cama posefuUn F Farm. Freg.  Vie Adm. QLD Foen  Pend QL a Sair
alp- /] r | &
pins 10 my Comp F
Emiodping 5 mp Comp r
Eioryastaling 10 mg Comp nl
Aizrvastating 20 mg Comp r
Bisopraicl § mg Comp (i
Captepril 15 Mg Comnp |:
=
=1
] /
r
Chepidssral TS mg Camp r
Colquiora & mg Comp [l !
Coaglexo B + Clog Camp (8
Eeunave 200 mg Camp ol /
Disongars 10 mg Come (]
Eralapnl 20 mg Comp ll /
Eralapnl 5 mg Comp r
Furgsemisgy 40 may T |=' :I
evctioascrs S5 g Loep Tl Medicaiments Lote Prazo Valida. Quamt. a v,
LsiEahida 600 Mg Comp F'l =
LegendaiFOS  ardex |
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ANEXO 8 - MAPA DE DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS FORA DE
REEMBALAGEM POR FORMA FARMACEUTICA (EXTERNOS).




ANEXO 9 - PROTOCOLO DE REGISTO INICIAL.

H CENTRO HOSPTTALAR
E UNIVERSITARIO
DE COIMBRA

C

PROTOCOLO DE REGISTO INICIAL DATA_/_/@

KARDEX 1

INICIO

SERVICO

ORDENS

KARDEX

FDS ETIQUETAS

MAPA

EXTERNOS

RUBRICA

OBSERVACOES

SAIDAS

13:30

H.D. NEUROLOGIA

X NATALIZUMAB

GERAR MAPA PARA 7 DIAS, VA
COM NEUROLOGIA A

15:30

NEUROLOGIA A

15:30

NEUROLOGIA B

15:30

NEUROLOGIA C

15:30

UAVC

15:30

UMES

15:30

INFECCIOSAS

15:30

14:30

TRANSPL. RENAIS

16:00

UROLOGIA

16:00

OFTALMOLOGIA

16:00

ORL

16:00

DERMATOLOGIA

16:00

15:00

IMUNOALERGOLOGIA

16:30

PNEUMOLOGIA A

16:30

PNEUMOLOGIA B

16:30

15:30

ORTOP.ONCOLOGICA

17:15

ONCOLOGIA Int.

17:15

REUMATOLOGIA

in1s

MEDICINA C

17:15

MEDICINA D

17:15

16:00

GASTRO. A

17:45

GASTRO. B

17:45

UCIGE

17:45

16:30

CIRURGIA Aala A

18:00

CIRURGIA Aala B

18:00

CIRURGIA B ala A

18:00

CIRURGIA B ala B

18:00

H.D. PSIQUIATRIA®*

52 FEIRA GERAR MAPA A
TRIPLICAR

ucCcl

EMITIR ETIQUETAS A

DUPLICAR

18:00
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ANEXO 10 - PROTOCOLO DE REGISTO APOS KARDEX®.

\ PROTOCOLO DE REGISTO APOS KARDEX oara__/_ /2017

CENTRO HOSFITALAK
HUNEVERSITARIO

DF CONRIA
KARDEX 1
st COLOCACAO
INICIO SERVICO (RUBRICAR TAREFA EXECUTADA) OBSERVACGES
DIST. EXTERNOS FDS
H.D. NEUROLOGIA 15:30 NATALIZUMAB XXX SOA 2t EIRA. VAI COM NEUROLOGIA A
NEUROLOGIA A 15:30
NEUROLOGIA B 15:30
13:30 NEUROLOGIA C 15:30
UAVC 15:30
UMES 15:30
INFECCIOSAS 15:30
TRANSPL. RENAIS 16:00
UROLOGIA 16:00
14:30 OFTALMOLOGIA 16:00
ORL 16:00
DERMATOLOGIA 16:00
IMUNOALERGOLOGIA 16:30
PNEUMOLOGIA A 16:30
15:00
PNEUMOLOGIA B 16:30
MEDPCTEA 16:45
ORTOP. ONCOLOGICA 17:15
ONCOLOGIA Int. 17:15
15:30 REUMATOLOGIA 17:15
MEDICINA C 17:15
MEDICINA D 17:15
GASTRO. A 17:45
16:00 GASTRO. B 17:45
UCIGE 17:45
CIRURGIA A ala A 18:00
CIRURGIAAalaB 18:00
CIRURGIA B ala A 18:00
16:30
CIRURGIA B ala B 18:00
H.D. PSIQUIATRIA 9:00 54 FEIRA PREPARAR A TRIPLICAR
uccl 18:00
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ANEXO 11 — SERVICOS ATRIBUIDOS DE CADA KARDEX®.
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ANEXO 12 - DADOS DA REALIZACAO DA DISTRIBUICAO INDIVIDUAL DIARIA EM
DOSE UNITARIA NO KARDEX®.

Armario: 01

o: 00

Pedido: UICD_27/11_19:00:57

Prateleira: 001

Posicio: 26  Profundidade: 1
Data: 27/11/2015 19:00:57

Destino: UICD - Unidade de Internamento de Curta Durag E
| |
Unidad I1 1
OXAZEPAM 25 MG COMP ®)

Sthi{HIT): |

48 | 48

Linha:

1 de 41

1E

12-11-28 19:00:00; 1 1d; 25;

o i

i omfirman
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ANEXO 13 — PEDIDO DE INCIDENCIAS.

HUC-CHUC
Servigos Farmaceuticos
Coimbra
INCIDENCIAS PEDIDO PAG. - 1 -
ID Pedido: 495__25/10__09;59:25 N°® Pedidos:00310799
Destino : 495 St. Serv.: 1 - SISTEMA UNIDOSIS
Dt/ID Ped :25/10/2017 09:59:26 Aut. Data/Ped: 25/10/2017
Dados de Identificagido
Cédigo Artigo Solicitado Servido Diferencia
GERAL/GERAL Urologia - Consulta Externa 495,
110808172 - Lidoc 20 mg/g + Cloro-hex 0.5 mg/g Gel Ser 20 0 -20
Obsexrv: 17-10-24 16:26:02; (); 1;
110808171 - Lidoc¢ 20 mg/g + Cloro-hex 0.5 mg/g Gel Ser 20 [¢] -20
Observ: 17-10-24 16:26:02; ()}; 1;
10 0 =10

110844140 - Paracetamol 500 mg Comp
Observ: 17-10-24 16:26:02; (); 500;

114



ANEXO 14 - PROTOCOLO DE REGISTO DE MEDICAMENTOS DE FRIO.

PROTOCOLO de REGISTO de MEDICAMENTOS de FRIO e OUTROS
Data: / /2017
SERVICOS I D.U. | ramwacor | OUTROS I A.O. |mnzx SERVICOS I D.U. | FARACar, I OUTROS lA.O. Imnsx
15h00' 15h30'
Hosp. Dia Neurologia k1
CMF K2 "NeuroI.A K1
CPR K2 "Neurol. B K1
Ortop. Ar/c K2 "Neurol. @ K1
Ortop. A12 K2 "UAVC K1
Ortop. C k2 "UMES K1
Psig. A K2 "Infecciosas K1
Queimados K2 ||Psiquiatria B k2
16h00' 16h30'
Endocrinologia K2 [lpTA K1
T. Renais K1 ||PTB K1
Urologia K1 [IMUNOALERG. K1
Oftalmologia K1 |icardiol. A/USINP / K2
Nefrologia K2 |lcardiol. 8/ RECOBEL/RECOBHEM I K2
ORL K1 jlucic K2
Dermatologia K1 [luTicA . K2
16h45’ 17h15'
Hematologia A K2 |loncologia Int. K1
Hematologia B K2 ”Reumatologia K1
Imunossupressao k2 ”Ortop. Oncoldg. k1
Med. E K2 [[Med. A K2
Ginecologia ”Med B K2
PCTEA K1 ”Med. C K1
Med. D K1
17h45' 18h00'
NeuroCir. A K2 |IT. Hepaticos K2
”Neurocir. A (28-32) K2 fluccl K1
”Neurocir. B K2 llcir, AA K1
Neurocir. B (40-44) K2 lcir. AB K1
CIR.VASC. K2 Jicir. BA K1
Ortop. D K2 llcir. BB K1
Gastro A ke [ o
Gastro B K1
UCIGE K1
18h30'
CCT K2
CCT/uCl K2
CCT/TX K2
UICD K2

115



ANEXO 15 - REGISTO DE MEDICAMENTOS MULTIDOSE E OUTROS PARA

SUSPENDER.

CHUC
TGO
FUNIVIRSITARIO
i,

Servicos Farmacéuticos

Medicamentos “multidose” e outros para suspender

REG (PGxxx)01

Medicamento

Servico

Cama

Técnico de
Farméacia

Farmacéutico
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ANEXO 16 - REGISTO DE MEDICAMENTOS EM PEDIDOS URGENTES.

o

Registo de Medicamentos Cedidos Excepcionalmente

Servicos Farmacéuticos
oy Data: / L2017
Turno: 9-16h00 _/ 9h-171h00 __ ; 16h00-23h__/17h00-23h 123090
T‘im Ass. ¢/ mec.
Servigo] Cama Nome do Doente Medicamento f.farm.| Quant % —g £ 5% g
B 53 i e i F dido Debitado
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ANEXO 17 - REGISTO DE MEDICAMENTOS NO FRIGORIFICO.

Data : / /2017
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ANEXO 18 - MAPA SEMANAL DE ATENDICMENTO DE STOCK POR REPOSICAO DE
NIVEIS.

CHUC
@ o MAPA DE ATENDIMENTO DE STOCKS DO KARDEX 1/OUTROS

Semanade a ABRIL2017

SEGUNDA-FEIRA TERCA-FEIRA QUARTA-FEIRA QUINTA-FEIRA SEXTA-FEIRA
Servigos Atend. | Débito Servigos Atend. Débito Servigos Atend. ’ Débito Servicos Atend. Débito Servigos Atend. | Débito
Cirurgia B Int. | -
Cir. Vascular Medicina Int. | Cardiologia -
Internamento Enf.C s UCLC. Dermatologia e
Cirurgia A lnt. Medicina Int. ?'“'3;“!2':,“.’1' Cardiologia - Gastrenterologia
(Crurgla A Eaf.A) Enf.D S e UTLCA. Int. B
Cirurgia Alnt. Neurologia Imunoalergologia Gastrenterologia Gastroenterologia
{Cirurgia AEnt.8) Internamento A Hospital dia (1) Int. A H.D. (ala B)
Neurologia Oftalmologia Gastrenterologia/ Gastrenterologia
Intermamento € Internamento Negroioai/UMES UCIGE Técnicas
Un. Cuid: Cir. Int. T B
Eneumojogia Internamento Neurologia Int. B Nedicioga Radm} S(oma
Internamento B H.D. Braquiterapia
)2 {uccn PR _y
Newoiy] mm&:,:em Preumologia Int A Psa::n;ma Rad;:efawa
(UAVC) i .D. co
3 4 Radioterapia
Urologia Gastroenterologia
Litotricia JoncpRaichenl H.D. (ala A) ot
| Urologia Radioterapia
| Internamento Sector Tratam.
| Un. Cuid. Cir. Int,
| Internamento
| (uccl)

OBSERVACOES: O/a Técnico/a responsavel pelo atendimento e débito deve rubricar.
(1) - O pedido sera efectuado apenas na 12 quarta-feira de cada més.

(2) - O pedido de medic. de emergéncia aparece em Imunoalergologia-Internamento ( Pneumologia A em observagdes).
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ANEXO 19 - FATURA DA RECECAO DE ENCOMENDA DA ALLIANCE
HEALTHCARE (ORIGINAL).

Rota : R112

A ,m:ﬂﬂo ) %.‘2.’, zoml/un.o

M

- -
T Emv. | PVP Pr.Bass MG \Dec.L VDac.AW Tx.Cm Pr.Lig. Yotal AViva Lote

3.8%  2.00F X .00 .00 .03  2.00 2,000 & 31170703%

 Legal Armz. Marges Legal Parm.|MG Margem Legal Ammz. Margem Legal Farm. |

| \
| \

Valor Iva |LIQUIDO 2.00
i .12M |VL.FEE T .00
.00 |VL.FEE P .00

.00 |VL.FEE E .00
.00 |IVA .12
S=Servicos |TOTAL 25

‘DADES
NRLINHAS
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ANEXO 20 - FATURA DA RECECAO DE ENCOMENDA DA ALLIANCE
HEALTHCARE (DUPLICADO).

F RA - Duplicado
m i Rota : R112

 PORTO Pag. : XV
0348740 ru‘.?-.; : 2018/04/10

. 9056 Cont: 50544
100, 18:17 Guia: 000399468
: NO-Normal

Total Miva Lote

3.00 2.000 & 1170703F
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ANEXO 21 - REQUISICAO DE MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS E
ESTUPEFACIENTES (ORIGINAL E DUPLICADO).
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ANEXO 22 - REQUISICAO DE BENZODIAZEPINAS (ORIGINAL E DUPLICADO).




ANEXO 23 - LISTA DE CONTROLO DE PRAZOS DE VALIDADES.

| ord. | Cedigo | Designagao

Lote | Stock|Pratel. |Validade| Correcgao

323 3766763 Triatec, 10 mg x 56 caps LOTE UNICO 1 ol .
324 5829981 Triatec, 1,25 mg x 56 caps ‘ ; LOTE UNICO 1 g8 -
325 8786582 Triatec, 2,5 mg X 56 caps LOTE UNICO 3 Rl e
(326 5215827 Trflusal Mylan MG, 300 mg x 60 caps LOTE UNICO 2 U 0208 e -
327 5044854 Trilusai Ratiopharm MG, 300 mg x 60 caps LOTE UNICO 6 (TR T T S —
328 5297023 Trimetazidina Biuepharma LP MG, 35 mg x 60 com b prol LOTE UNICO 2 U 0908 -
; revest . LOTE UNICO 2 u 102018

LOTE UNICO 4 u 122018 .- =

LOTE UNICO 7 1o
LOTE UNICO 19 1001a =T
e e S et .

10 122018 J
51 112018



ANEXO 24 - NOTA DE DEVOLUGAO.
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ANEXO 25 - LISTAGEM DE QUEBRAS.
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ANEXO 26 — INFORMACAO A CONSTAR OBRIGATORIAMENTE NA RECEITA

MEDICA.

Receita médica eletrénica

A — |dentificagio
do utente

|. Mome do utente;
2. Entidade responsavel;
3. Mdmera de beneficiario.

B — Identificagao do
medico prescritor
e do local de
prescrigao

I. ldentificagio do Local de Prescrigio;
2 ldentificacio do Médico Prescritor.

C — |dentificagio
dos medicamentos
prescritos

|. Designagio do medicamento pela Denominagic Comum
Internacional (DCI);

2 Dosagem;

3. Forma farmacgutica;

4. Apresentacao (dimensao da embalagem);

5. Posologia. com o intervalo de administragio e a duragdo da
terapéutica;

6. Quantidade de embalagens prescritas do medicamento (numérico e
por extensol;

7. C'El-:ligu representativo que agrupa, pelo menos, as seguintes
caracteristicas do medicamenta: DCI + Dos + FF 4+ n.® unidades —
Caodigo Macional para a Prescricio Eletronica de Medicamentos
{CMPEM).

D - Assinatura do
Medico Prescritor

E — Informagio da
Prestacio

I. ldentificagao da farmacia;

2 Dara da dispensa;

3. PVYP de cada medicamento;

4 Comparticipagio do Estado, em valor, por cada medicamento;

5. Encargo do urente, em valor, por cada medicamento;

6. Walor total da receita;

7. Walor total da comparticipagio do Estado;

8. Walor total do encargo do utente;

9. Impressio do codigo do medicamento em caracteres e codigos de
barras;

10. Impressio de informagio relativa ao exercicio do direito de opgio
por medicamento:

a) o utente opta por levar um medicamento com prego acima do 5°
mais baixo (prescrigio por DCI quando ha Grupo Homogéneo - GH):
b} o utente opta por levar um medicamento diferente do
medicamento prescrito pelo medico por marca € com a alinea c) -
“Continuidade de tratamento superior a 28 dias”.

Para alem desta
informacio deve
¥ir aposta:

|. Assinatura do responsavel pela dispenza e carimbo da farmacia;
2 Justificacio e assinatura do DT da farmacia quando aplicavel;
3. Assinatura do utente relativa aos servigos prestados.
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ANEXO 27 - GUIA DE TRATAMENTO PARA O UTENTE.

[ Para 1000 mg, C imido, Blister - 20 unidade(s)

1 comprimido de 8 em 8 horas

Para verificar se houve alteragbes nos pregos dos medicamentos
farmed,pt ou sPoupe na Receita» no seu telemovel
Dias Uteis: 09.00-13.00 ¢ 14.00-17.00)

pregos sdo validos & data da prescrigdo.

te «Pesquisa Medicamento» em www.In!

cte a Linha do Medicamento 800 222 444 (
com o seu médico ou farmacéutico

————————————

jo pela farmAcia em caso de faléncia do sistema informatico
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ANEXO 28 - VERSO DE UMA RECEITA.




ANEXO 29 — RECEITA MEDICA MANUAL.

Receita Médica N.°

B Q8. IIIIIIIIIlIIlIIIIIIIII

0000003428118901

Utente: Excegdo
RECEITA MAN|
N.° de Utente: a mw
Telefone: -
[[J o) Inadaptagao do prescritor
[ ¢ Prescrigao no domiciiio
[ o) Até 40 receitas/mas

| Med. Gerale,Famxhar
| Telefone: 271 220450

130



