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INTRODUCAO

O Estagio de Integracdo a Vida Profissional é uma unidade curricular que visa a
integracdo profissional dos estudantes, constituindo uma importante vertente da formagéo e
permitindo ao estudante aprender no meio da equipa multidisciplinar de saide e em contacto
direto com o utente/doente.

O presente relatorio é elaborado no &mbito da unidade curricular de Estagio de
Integracdo a Vida Profissional, do 4° ano do Curso de Farmécia- 1°ciclo, da Escola Superior
de Saude do Instituto Politécnico da Guarda. O estagio em farmacia hospitalar foi realizado
entre os dias 5 de novembro a 25 de janeiro, com interrup¢do de 24 de dezembro a 4 de janeiro,
tendo decorrido nos Servigos Farmacéuticos (SF) do Centro Hospitalar do Médio Ave
(CHMA), sob a supervisdo das Técnicas de Farmécia (TF) Sara Costa e Cecilia Cruz, com um
total de 350 horas repartidas pelas duas unidades hospitalares do CHMA. O estagio em
Farmacia Comunitaria decorreu no periodo de 5 de marco a 28 de junho de 2019 na Farmécia
Horus (FH) em Guimardes, sob a supervisdo da Diretora Técnica Francisca Gongalves. Nos
dois periodos de estagio, a orientacao ficou da responsabilidade do Professor André Aradjo. A
duracdo total foi de 840 horas.

O relatorio encontra-se dividido em dois capitulos, em que o primeiro capitulo é
referente ao estagio decorrido em farméacia hospitalar e o0 segundo capitulo referente ao estagio
na farméacia comunitaria

O relatdrio de estagio tem como objetivo reunir em si todas as atividades elaboradas.

Este estagio visa a integracdo e autonomia no desempenho de diferentes fungdes do
Técnico de Farmacia em que a aprendizagem se desenvolve em contexto real, tendo como
principais objetivos educacionais [1]:

e Favorecer a integracao das aprendizagens que vdo sendo desenvolvidas ao longo
do curso;

e Desempenhar com autonomia as diferentes funcdes do Técnico de Farmécia;

e Desenvolver e aprofundar saberes e praticas da area de intervencéo dos TF;

e Demonstrar capacidades de desenvolver trabalho eficiente
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CAPITULO | - ESTAGIO EM FARMACIA HOSPITALAR

1. CENTRO HOSPITALAR MEDIO AVE, E.P.E.

O Centro Hospitalar do Médio Ave, E.P.E., adiante designado por CHMA, foi criado
pelo Decreto-Lei n. © 50-A/2007 de 28 de fevereiro, possui 0 nimero de identificacdo coletiva
508093937 e tem sede em Santo Tirso.

O CHMA constitui, de acordo com o artigo 5.° do Decreto - Lei n.° 50-A/2007 de 28 de
Fevereiro, um Estabelecimento Publico do Servigo Nacional de Salide, de natureza empresarial,
sendo uma Pessoa Coletiva dotada de autonomia administrativa, financeira e patrimonial, nos
termos do Decreto - Lei n.° 558/99, de 17 de Dezembro, e do artigo 18.° do anexo da Lei n.°
27/2002 de 08 de Novembro, e resulta por fusdo de duas unidades de salde.

O CHMA integra duas unidades hospitalares: o Ex-Hospital Conde de S.Bento — Santo
Tirso, localizado no Largo Domingos Moreira (Figura 1), e o Ex- Hospital S. Jodo de Deus,

localizado na Rua Cupertino de Miranda, em Vila Nova de Famalicdo (Figura 2)[2].

Figura 1- Unidade Hospitalar de SantoTirso

Figura 2- Unidade Hospitalar de Vila Nova de Famalicéo
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2. SERVICOS FARMACEUTICOS DO CHMA, EPE

2.1. HORARIO DE FUNCIONAMENTO

Nos dias Uteis a unidade de Vila Nova de Famalicdo tem um horéario de funcionamento
das 08:30 as 18:00, ja a unidade de Santo Tirso encontra-se em funcionamento das 08:30 as
17:30.

Aos sdbados apenas a unidade de Vila Nova de Famalicdo encontra-se operacional das
09:00 as 12:00 e das 13:00 as 18:00.

2.2. RECURSOS HUMANOS

A equipa dos Servigos Farmacéuticos é composta por: 6 Farmacéuticos, 7 Técnicos de
Farmacia, 2 Assistentes Administrativas (AA) e 4 Assistentes Operacionais (AO).

A Diretora dos Servicos Farmacéuticos € assegurada por uma Farmacéutica.

2.3. ESTRUTURA FISICA

Os SF do CHMA na unidade de Santo Tirso encontram-se localizados no piso 0, ja na
unidade de Vila Nova de Famalicdo encontram-se no piso -1. Ambos o0s SF dispdem de acessos
internos e externos.

Estes acessos e localizagdo dos SF permitem facilitar o acesso dos fornecedores,
atendimento dos doentes em regime ambulatorio, delegados de informacao médica e AO.

As instalacfes dos SF da Unidade de Santo Tirso sdo constituidas por:

e Area de rececdo de encomendas e atendimento ao publico;

e Trés gabinetes (Diretora dos SF, Farmacéuticas e Administrativas);

o Area de armazenamento e distribuicdo de medicamentos, é neste local que é
preparada toda a medicacgdo dos carros dos servicos (Urgéncia, Ambulatério e Cirurgia
Ambulatério) e do Hospital de Dia. Nesta area encontra-se armazenada a maioria dos
medicamentos em gavetas, 0s mesmos encontram-se organizados por ordem alfabética
de Denominacgdo Comum Internacional (DCI) e segundo o principio First Expired First
Out (FEFO). E também possivel encontrar nesta zona o armario das benzodiazepinas;

e Armazém de solugbes de grande volume (desinfetantes, injetaveis de grande volume
e antissépticos) (Figura 3);

e Armazém geral de medicamentos, neste local é possivel encontrar medicamentos e
Produtos Farmacéuticos (PF) organizados por ordem alfabética de DCI e FF. Nesta area

existe também um cofre onde se encontram os psicotropicos e estupefacientes, dois
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frigorificos e um armario para hemoderivados (ex. Albumina) e dispositivos
intrauterinos (DIU);

Laboratorio (Figura 4), onde se procede a manipulacdo de medicamentos nao estéreis
e preparacdo das satisfacdes de pedido web;

Figura3-Armazémde solugdesde Figura 4- Laboratério
grande volume

As instalacGes dos SF da Unidade de Vila Nova de Famalicdo séo constituidas por:
Zona de atendimento, onde se procede aos atendimentos dos doentes em regime de
ambulatorio e aos delegados de informacdo medica;

Area de rececdo de encomendas e atendimento interior, nesta area é feita a rececéo
de encomendas e atendimento dos AO dos diversos servicos clinicos existentes no
hospital;

Gabinetes (Diretora dos SF, Farmacéuticas e Administrativa);

Armazém geral (Figura 5);

Sala de Distribuicéo Classica (DC) (Figura 6), é possivel encontrar nesta area diversas
prateleiras com medicamentos e PF organizados por ordem alfabética de DCI, FF, e
dosagem, também ¢é possivel encontrar um frigorifico para o acondicionamento da
medicacdo termolabil. Esta area serve também para a satisfacdo de pedidos dos
diversos servicos e para a preparacao dos carros dos servigos;

Sala de Distribuicao Individual Diaria em Dose Unitaria (DIDDU) (Figura 7), é
nesta area que se preparam as malas dos servicos. Neste espaco a medicacdo encontra-
se organizada em gavetas (pequenas, médias e grandes) por ordem alfabética de DCI.
Também é possivel encontrar um cofre com estupefacientes e psicotrépicos, o armario
das benzodiazepinas e ainda prateleiras com antibidticos, dietas e bolsas de nutri¢ao;
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Sala de reembalagem, rotulagem e reposicao, € neste local que se efetua a reposicéo
de stocks e rotulagem. Encontra-se também uma maquina de reembalamento
(GRIFFOLS) e um computador;

Sala limpa, neste local encontra-se uma estufa para esterilizacdo e um destilador;

Sala de sujos, local utilizado para a lavagem do material utilizado. E possivel encontrar
também um contentor de residuos que se destina a medicamentos e materiais para
incineragéo;

Sala de producéo/ laboratorio (Figura 8), é nesta sala que é efetuado o fracionamento

das formas orais solidas, e também € possivel proceder-se a pesagens de algumas

matérias-primas.

Figura 5- Armazém de solucées de grande volume Figura 6 - Sala de Distribuicao

i

Figura 7 - Sala deDistribuicdoIndividual Didria Figura 8- Sala de Producdo/laboratorio
em Dose Unitdria

15



3. CIRCUITO GERAL DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS

O circuito geral de medicamentos e produtos farmacéuticos (PF) é o conjunto de
procedimentos realizados pelos Servicos Farmacéuticos Hospitalares, que garantem o bom uso
e dispensa dos medicamentos em perfeitas condi¢des aos doentes do hospital.

O circuito geral de medicamentos e PF tem varias fases (Figura 9), comecando na sua
selecdo, aquisicdo, rececdo e armazenagem, passando pela distribuicdo e acabando na
administracdo do medicamento ao doente [3].

Figura 9 - Circuito Geral de Medicamentos e Produtos Farmacéuticos

3.1.SELECAO E AQUISICAO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS
FARMACEUTICOS

A selecdo de medicamentos para o hospital deve ter por base o Formulario Hospitalar
Nacional de Medicamentos (FHNM) e as necessidades terapéuticas dos doentes do hospital.[3]
No CHMA o processo de aquisi¢do é feito pela Diretora dos SF, esta elabora um
pedido de compra tendo em conta o stock existente e as saidas para os servi¢os. Depois de
elaborado o pedido informaticamente, este fica disponivel para a AA gerar a nota de
encomenda. Seguidamente o pedido aguarda autorizagdo dos Servicos Financeiros (SF) e sé

depois segue para o fornecedor.
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As aquisicdes podem ser pedidas por CAPS dos SPMS (Catalogo de
Aprovisionamento Publico de Saude), este é consultado através da internet tendo os hospitais
uma password para 0 seu acesso, podem também ser pedidos diretamente ao laboratério, ou
entdo sdo feitas aquisicbes urgentes recorrendo-se a farmécia comunitéria. Este tipo de
aquisicdes urgentes acontece quando o pedido é de pequenas quantidades ou quando o
medicamento néo existe em stock.

O processo de aquisicdo de medicamentos ou PF, no CHMA, ¢ efetuado em conjunto
para as duas unidades hospitalares, sendo maioritariamente as encomendas rececionadas na
Unidade Hospitalar de Vila Nova de Famalicdo, onde ficam armazenadas e sempre que
solicitados os medicamentos ou PF sdo transferidos para a Unidade de Santo Tirso, através de
um pedido de transferéncia entre armazéns, habitualmente estes pedidos séo feitos diariamente.

Existe também uma folha de pedidos no servi¢o para quando o stock de qualquer
medicamento/PF se encontrar reduzido, nessa folha é colocado o nome do medicamento, a dose

e a forma farmacéutica.

3.2. RECECAO DE ENCOMENDAS

As rece¢des de encomendas das unidades hospitalares do CHMA sdo maioritariamente
feitas na unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicdo. A rececdo das mesmas € feita numa
area propria, logo no inicio dos SF ou entdo se forem encomendas de grande volume estas sdo
encaminhadas para o armazeém de solucdes de grande volume.

Cabe aos TF a rececdo, a conferéncia e a verificacdo das encomendas. As encomendas
surgem sempre acompanhadas por documentos para identificacdo dos produtos tais como:

e Guia de Transporte (ANEXO A) - Indica a quantidade de volumes transportados, o
transportador fica com o documento original devidamente assinado pelo TF, enquanto os
SF ficam com uma cdpia. A guia de transporte original serve também como comprovativo
de entrega para o transportador.

e Guia de Remessa e/ ou Fatura- vem sempre em duplicado ou triplicado, as duas veem
com toda a informacdo relativamente ao produto entregue como nome comercial e /ou
substancia ativa, dosagem, lote, validade, quantidade, e o prego unitario.

Durante a rececdo das encomendas o TF fica responsavel pela respetiva conferéncia das
encomendas, devendo ter atencdo a varios critérios como se a encomenda € dirigida aos SF do
CHMA, a forma farmacéutica, verificar se a quantidade recebida é igual a quantidade
faturada, sempre que necessario deve-se registar o Prazo de Validade ( PV) e o lote, e ainda
conferir se os produtos recebidos ndo sofreram alteracbes durante o transporte e

armazenamento.
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O TF no final de conferir tem de assinar, datar e carimbar a guia de transporte e/ou
fatura. Se depois da conferéncia feita pelo TF tudo estiver dentro do conforme este entrega a
fatura a AA que procede a entrada das encomendas informaticamente.

Depois de conferidos os produtos procedesse ao armazenamento segundo 0s critérios
de acondicionamento de cada produto.

Existem produtos como medicacdo termolabel, citotoxicos, estupefacientes, e
psicotrépicos que devido as suas caracteristicas farmacoterapéuticas e/ou de conservacao, tém
prioridade na rececdo e sendo assim sao estes 0s primeiros a serem conferidos e armazenados.

No caso dos hemoderivados, para além da guia de remessa e/ou fatura devem também
vir acompanhados de um boletim de andlises e pelos certificados de aprovacao para utilizagao
do lote de fabrico, emitido pelo INFARMED. As matérias-primas devem também trazer o
boletim de andlises.

No caso de existirem lacunas na entrega essas deverdo ser reportadas a AA para que
estas entre em contacto com o laboratorio, para os informar do sucedido, no sentido de resolver

a situacao.
3.3. ARMAZENAMENTO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS

Apbs a rececdo e conferéncia dos medicamentos /produtos de salde procede-se ao
armazenamento dos mesmos. O armazenamento de medicamentos, produtos farmacéuticos e
dispositivos médicos deve ser feito de modo a garantir as condi¢es necessarias de espaco, luz,
temperatura, humidade, e seguranca dos medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos
médicos. [4]

Existem algumas normas quanto ao armazenamento que tém de ser respeitadas, tais

como:

e Registo e monotorizacdo continua de parametros de temperatura (inferior a 25°C) e
humidades (inferior a 60%);

e Facilidade de limpeza;

e Dimensdes adequadas a instalacdo de suportes para armazenamento de medicamentos,
como estantes ou/e armarios, para que nenhum produto assente diretamente no chéo;

e As gavetas e estantes devem estar identificadas e 0s medicamentos devem ser armazenados
por ordem alfabética de DCI ou segundo a classificagdo do FHNM;

e Janelas devidamente protegidas contra a intrusdo de pessoas e animais;

e Portas largas para permitir a circulagdo de paletes no caso do armazém de grande
volume;[3]
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O armazenamento no CHMA ¢ feito tendo em conta o PV, consoante a regra, “first
expired, first out “(FEFO) isto é validades mais curtas sdo colocadas a frente das validades

mais longas. O stock encontra-se organizado por ordem alfabética de acordo com a DCI.

3.3.1 Locais de Armazenamento

No CHMA os locais de armazenamento encontram-se nas seguintes areas:

Armazém geral

Os PF de grande volume (antisséticos, desinfetantes e injetaveis de grande volume)

estdo armazenados nesta zona, devido a sua grande dimenséo e quantidade.

Area de atendimento ao publico

Nesta area é possivel encontrar alguma medicacdo destinada aos doentes em regime de

ambulatorio.

Armazém de medicamentos

Neste armazém encontram-se os produtos de maior dimenséo, antibidticos, solu¢es
orais, colirios, material de penso, pomadas oftalmicas, formas farmacéuticas para aplicacdo
cutinea, e dietas todos estes encontram-se organizadas por DCI, FF e dosagem. E possivel
também encontrar um armario com dispositivos intrauterinos e Albumina Humana para que
estes estejam isolados dos restantes medicamentos. Também é neste local que se encontram 0s

frigorificos para o acondicionamento da medicag&o termolébel.

Sala de Distribuicdo Individual em Dose Unitaria

Nesta sala os PF estdo armazenados em gavetas de diversos tamanhos, estantes, armarios
fechados (benzodiazepinas), e cofre para 0s estupefacientes e psicotropicos (apenas as
farmacéuticas tém acesso ao cofre). Nas gavetas encontramos a medicacdo usada na dose
unitaria, por ordem alfabética de DCI e por dose, ja nas estantes encontram-se armazenados 0S
antibioticos, os produtos de nutricdo (dietas entéricas e bolsas de nutricdo parentéricas),

injetaveis e anti-infeciosos.
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Sala de Distribuicdo Classica

Nesta sala os PF encontram-se armazenados em estantes, e frigorifico. Nas estantes os
produtos encontram-se organizados por ordem alfabética do DCI e FF..Como na unidade de
Vila Nova de Famalicdo nédo existe armazém de medicamento todo o material de penso, colirios,
pomadas oftdlmicas, solucdes orais e formas farmacéuticas para aplicacdo cuténea estas

encontram-se disponiveis na sala de distribuicéo classica;

3.3.2 Armazenamento Especial

Existem produtos que necessitam de armazenamento especial devido as suas

caracteristicas, como por exemplo:

Medicamentos Estupefacientes e Psicotrépicos

Estes encontram-se armazenados num cofre, onde s os farmacéuticos tém acesso ao

mesmo.

Citotoxicos

O CHMA néo apresenta qualquer manipulacdo de citotoxicos, todos 0s que existem sao
provenientes do Instituto Portugués de Oncologia (IPO) do Porto. Os citotoxicosencontram-se
num armario proprio e fechado. O armazenamento de citotoxicos tém de ser perto de um kit de

emergéncia para a eventualidade de ocorrer um derrame.

Benzodiazepinas

Sdo armazenadas num armario fechado, em gavetas organizadas por ordem alfabética

da DCI e dosagem.

Produtos Termolabeis

Encontram-se armazenados nos frigorificos, com sistema de controlo e registo de

temperatura e da humidade.

Produtos Inflamaveis

Devem ser armazenados no armazém, perto de um extintor.

Produtos Fotossensiveis

Estes sdo envolvidos em papel de aluminio e devidamente identificados, para assim

assegurar uma melhor conservacao.

20



Hemoderivados

Estdo armazenados de acordo com as caracteristicas particulares de conservacdo, ou no

frigorifico ou & temperatura ambiente.

3.4. DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS

Os SF sdo responsaveis pela utilizacdo segura e eficaz dos medicamentos no hospital.
Isto ndo implica que apenas tenham responsabilidade de selecionar os medicamentos
adequados, adquiri-los, armazena-los e prepara-los para a sua administracdo. Sao, também,
responsaveis por uma correta distribuicdo que garanta que os medicamentos chegam ao doente
de forma rapida, eficaz e segura.

A distribuicdo é a face mais visivel da atividade farmacéutica em meio hospitalar. Esta
tem como objetivos assegurar a validagdo e o cumprimento da prescricdo, a racionalizacdo da
distribuicdo dos medicamentos, garantir uma correta administracdo do medicamento, diminuir
os erros relacionados com a medicacdo, monitorizar a terapéutica, reduzir o tempo que 0s
profissionais de salde dedicam as tarefas administrativas, a manipulacdo do medicamento e a
racionalizacdo dos custos com a terapéutica e o cumprimento da lei relativamente a
medicamentos sujeitos a legislagéo restrita [5].

A Farmacia Hospitalar tem como funcéo a distribuicdo dos medicamentos através de
circuitos proprios, para que este chegue correto, na dose certa, ao doente certo, no horario
pretendido.

Podemos distinguir varios tipos de distribuicdo (Figura 10) dentro dos servigos

farmacéuticos:

Figura 10 - Tipos de Distribuicdo
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3.4.1. Distribuicdo Classica

A Distribuicdo Classica (DC) consiste no fornecimento de medicamentos e outros
produtos de salde para cada servigo hospitalar com base nas quantidades previamente definidas
entre o Enfermeiro Chefe, o Diretor do Servico e a Farmacéutica responsavel pelo servico.
Neste sistema de distribuicdo o controlo de stock é da responsabilidade da equipa de
enfermagem.

E através da DC que se dispensam produtos cujas suas caracteristicas de uso ou volume,
ndo demonstrem ser adequados a outro tipo de distribuicdo, como por exemplo antissepticos e
desinfetantes, formulacdes de aplicacdo tdpica, material de penso, e solugdes orais.

A reposicao de todos os produtos que vdo sendo consumidos nesse stock é através do
preenchimento de um impresso proprio (pedido web), pelo enfermeiro chefe ou o seu legal
substituto, que é enviado para os SF. Esta requisi¢cdo tem que conter o nome do servico, a data
de requisicdo e a identificacdo do produto requisitado, contendo a DCI, dose, FF e quantidade
pretendida.

Quando impresso o pedido web o TF procede a preparacdo da medicacdo, que
posteriormente é colocada em caixas ou sacos devidamente identificadas com o nome do
servigo. Depois de devidamente acondicionados as caixas ou sacos sdo levadas pelos AO aos
Seus respetivos servigos.

Em relacdo aos produtos termolabeis estes sdo sempre identificados com uma etiqueta
de frio e colocados numa mala térmica. Deve-se ainda registar no Protocolo de entrega de PF
que necessitam de refrigeracdo (ANEXO B) onde consta o servigo que requer a medicagdo e 0
namero de volumes.

No final os TF dao saida dos PF informaticamente, através de uma de uma satisfacdo de
pedido (ANEXO C) (em duplicado) assinada pelo mesmo. Este documento acompanha as
caixas para os servicos para depois serem devidamente assinadas pelo profissional responsavel
pelo servico recetor. Depois de assinadas o duplicado permanece no servico recetor e o original
nos SF.

Também é na DC que ocorre o pedido de transferéncia entre armazéns, como ja foi
referido anteriormente as maiorias das encomendas sdo rececionadas na Unidade de Vila Nova
de Famalicdo, o que faz com que seja necessario efetuar um pedido de transferéncia online entre
armazeéns para garantir o stock da Unidade de Santo Tirso.

No pedido de transferéncia consta a DCI ou nome do produto, a dosagem FF, a
guantidade pedida e quantidade existente. Cabe também ao TF fazer o acondicionamento em

caixas para depois serem transportadas pelos AO no transporte hospitalar. O pedido de
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transferéncia entre armazéns tem de vir sempre em duplicado e acompanhado por uma guia de
transporte.

Quando o pedido chega a unidade hospitalar de Santo Tirso este é conferido pela TF
responsavel, onde € verificado se a quantidade pedida € igual a recebida e registando o Prazo
de Validade (PV).

3.4.2. Distribuicao por Reposicao de Stocks Nivelados (DSRN)

A Distribuicdo por Reposicdo de Stocks Nivelados (DSRN) consiste no fornecimento
de medicamentos e outros produtos de salde para cada servi¢o hospitalar com base nas
quantidades previamente definidas entre o Enfermeiro Chefe, o Diretor do Servigo e a
Farmacéutica responsavel pelo servico.

Como cada servigo possui um stock de produtos limitados, em quantidade e
diversidade, existe um maior controlo do stock por parte dos SF.

Esta distribuicdo esta dividida em Stock movel (medicamentos) e Stock fixo (injetaveis

de grande volume).

Reposicdo de medicamentos (Stock mével)
Relativamente aos medicamentos, foram criadas unidades maoveis (carro), de acordo

com o perfil de cada servico, estas unidades sdo substituidas com uma periocidade estabelecida
com o enfermeiro chefe do servigo.

Nos dias definidos os AO procedem a entrega do carro completo, sendo este substituido
pelo existente no servico. Ja nos SF o TF faz a reposicdo da medicacdo do mesmo, gaveta a
gaveta, utilizando um impresso com a lista de medicamentos (ANEXO D) e a quantidade que
deve ter em cada gaveta. Toda a medicacao € separada por PV, medicacdo com PV mais curto
na frente, e medicacdo com PV mais longo atras.

As gavetas que constituem o carro encontram-se organizadas por ordem alfabética de
DCI e de dosagem ou nome do PF.

Depois de reposto o stock do carro, 0 TF procede a saida dos produtos em sistema
informatico, sendo impresso uma Satisfacdo de Pedido, que acompanha o carro para 0
respetivo servigo.

Sempre que é necessario um medicamento que ndo faz parte do stock estabelecido, o
enfermeiro faz um pedido num impresso proprio onde deve constar, 0 nome do doente, DCI ou

nome do produto, dosagem FF, e a quantidade pretendida.
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Todas as sextas-feiras um TF desloca-se aos servigos para efetuar a contagem dos
produtos considerados urgentes mediante impresso proprio que em seguida é analisado pelas

farmacéuticas que verificam a necessidade de envio da medicagéo em falta.

Reposicdo de injetaveis de grande volume (Stock fixo)
Na unidade hospitalar de Santo Tirso, o TF responsavel percorre 0s diversos servi¢os

estabelecidos para cada dia da semana, para a contagem de injetaveis de grande volume,
fazendo-se acompanhar de um impresso contendo o perfil dos mesmos. E nesse impresso que
tem de ser feito o registo das quantidades em falta em cada servigo para posteriormente serem
repostas.

Apds a contagem o TF regressa aos SF e prepara a quantidade dos injetaveis de grande
volume (ANEXO E) em falta para perfazer o stock previsto no perfil desse servico, os injetaveis
de grande volume s&o colocados em caixas devidamente identificados com o servigo a que se
destinam.

Depois do acondicionamento o TF procede ao registo de saida dos produtos, sendo
emitida uma satisfacdo de pedido, com a data e a assinatura do responsavel, para posteriormente

serem transportados pelos AO ao servico.

3.4.3. Distribuicéo Individual Didria em Dose Unitaria

Esta distribuicdo surge como um imperativo de [6]:

e Aumentar a seguranca no circuito do medicamento;

e Conhecer melhor o perfil farmacoterapéutico dos doentes;

e Diminuir os riscos de interacdes;

e Racionalizar melhor a terapéutica;

e Os enfermeiros dedicarem mais tempo aos cuidados dos doentes e menos nos aspetos de
gestdo relacionados com os medicamentos;

e Atribuir mais corretamente 0s custos;

e Reducdo dos desperdicios. Para que este sistema seja aplicado é necessario que haja uma
distribuicdo diaria de medicamentos, em dose individual unitaria, para um periodo de 24
horas.

A DIDDU na unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicdo estende-se aos servigos de
Medicina (Mulheres e Homens), Cirurgia (Mulheres e Homens), Quartos Particulares,

Ortopedia, Obstetricia/Ginecologia, Pediatria/Neonatologia, e Unidade de Cuidados
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Intermédios. No entanto, efetua-se também na unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicéo a

preparacdo de DIDDU para a unidade de Santo Tirso de Medicina e Ortopedia.

A DIDDU passa por diversos processos (Figura 11):

Figura 11 - Processos da DIDDU

Prescricao Médica “on-line”

Os médicos fazem a prescricédo clinica utilizando o programa da glinttHS®. O médico
prescreve sempre pela DCI, FF e dosagem.
Esta prescricdo contém sempre informacdo como nome do doente, nimero de processo

do doente, nimero da cama, servico clinico, e identificacdo do médico prescritor.

Validacdo da Prescricao

A prescricdo da medicacdo € validada pela farmacéutica responsavel pelo servico, antes de
comecar a distribuicdo. A validagdo permite prevenir a ocorréncia de erros de medicacdo, como

por exemplo, intera¢cbes medicamentosas.

Procedimento diario do DIDDU nos SF

Neste sistema de distribuicdo, os medicamentos sao distribuidos em malas constituidas
por gavetas. Em cada gaveta encontra-se um espaco em branco para se poder colocar a
identificacdo dos doentes (nome, cama e data de nascimento).

Diariamente depois das prescricdes dos médicos serem validadas pelas farmacéuticas,
estas imprimem os Mapas de Distribuicdo de Medicamentos (ANEXO G). Este contém a
identificacdo do doente, a identificacdo do médico prescritor, data e hora da prescrigéo,

farmacéutica responsavel pela validacdo da prescri¢do e medicagéo prescrita (DCI, FF,
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dosagem, via de administracdo, horarios das tomas, frequéncia e quantidade total de
medicamento que sera enviada).

Depois de impressos os mapas de distribuicdo sdo entregues aos TF para estes
prepararem a medicacao.

Quando ha necessidade de dispensar produtos de grande volume, como algumas
suspensOes orais, dietas, material de penso, injetaveis de grande volume, entre outros, séo
preparados e identificados com o numero da cama, e quando ¢ enviado coloca-se na parte de
baixo de um carrinho especifico para cada servico, com a devida identificagéo.

Quando existe medicacdo termolabil, esta medicacdo ndo € colocada na gaveta, mas
sim num saco de plastico devidamente identificado com uma etiqueta onde consta 0 nome do
doente, o servico e a data. A medicagdo termolabil depois de devidamente acondicionada e
etiquetada é colocada no frigorifico e faz-se o registo no Protocolo de Entrega de Produtos
Farmacéuticos que Necessitam Refrigeracéo.

No caso de surgirem medicamentos estupefacientes ou psicotrépicos é de a
responsabilidade da farmacéutica responsavel pelo servico preparar a medicacao.

Ao longo da manha séo validadas novas prescricbes medicas pendentes surgindo entéo
0s Mapas de Distribuicdo de Alteradas (ANEXO H). Nestes mapas podemos encontrar altas,
alteracdes da medicacgéo prescrita, entradas de dentes para o servico, transferéncia de servicos
ou trocas de camas.

Por volta das 14h os AO estdo incumbidos do transporte das malas da DIDDU para 0s
respetivos servicos para um periodo de 24h. Na unidade hospitalar de Santo Tirso, a sexta-
feira é entregue aos servigos clinicos medicacdo para um periodo de 72h.

Ao sdbado os SF da unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicdo asseguram a
distribuicdo das alteracdes feitas a terapéutica para a unidade hospitalar de Santo Tirso. Na
unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicdo, ao sabado € enviada a medicacdo para 48h.

No momento em que a medicacao é enviada para os servicos, a farmacéutica responsavel
por cada servico efetua a saida do stock a nivel informatico e gera novos mapas de distribuicéo

de medicamentos para o dia seguinte.

Devolucdes
Os AO fazem a recolha das malas de medicacgdo das 24h anteriores, dos servigcos para

os SF, por volta das 12h30. Quando chegam aos SF os TF procedem a troca das malas

preparadas por aquelas que foram recebidas.
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A medicacdo enviada na gaveta que ndo foi administrada ao doente nas 24h deve ser
devolvida aos SF. A devolucdo pode ser devida a diversos fatores como intolerancia,
substituicdo ou descontinuacdo da terapéutica instituida.

No mapa de distribuicdo terapéutico regista-se as quantidades devolvidas na gaveta do
respetivo doente. Os mapas sdo posteriormente entregues as farmacéuticas para esta efetuar os

registos das devolugcfes em sistema informaético.

Administracao Imediata de Medicamentos

Sempre que o medicamento prescrito é para toma imediata, o enfermeiro retira a
respetiva medicacdo do armario de recurso existente no servico, preenchendo posteriormente o
impresso de Medicacdo de Urgéncia e Reposicdo de Stocks (ANEXO F) para reposi¢cdo da
medicacdo pelos SF. Esta medicacdo € enviada para o servico ao mesmo tempo das malas da
DIDDU.

Se a medicacdo nao se encontrar disponivel no armério de recurso, o enfermeiro efetua
um servico aos SF se estes se encontrarem em horéario de funcionamento ou efetua Pedido de

Empréstimo a outro servico, isto apenas se verifica caso os SF estejam encerrados.

3.4.4. Distribuicdo em Regime Ambulatério

A dispensa de medicamentos em regime ambulatério é direcionada para doentes que
ndo necessitem de internamento. Os doentes dirigem-se a farméacia hospitalar com a receita que
Ihes é prescrita e, e assim é cedida a medicacgdo pela TF ou farmacéutica.

A evolucéo da tecnologia do medicamento permite que um ndmero consideravel de
doentes possa fazer os seus tratamentos em regime de ambulatdrio, apresentando diversas
vantagens como reducdo de custos relacionados com o internamento, reducdo dos riscos
inerentes a um internamento, como por exemplo infecdes nosocomiais e também pelo facto de
0 doente continuar o tratamento no seu ambiente familiar [7].

O TF ou farmacéutico recebe a receita com a prescricdo médica, e procede a preparacao
da medicacdo para fornecer ao doente.

Seguidamente, regista na receita as quantidades dispensadas, a data da cedéncia e
confirma com o utente o nome do mesmo, a medicacdo a fornecer e questiona-o sobre algum
esclarecimento, confirmando se a terapéutica instituida esta a ser cumprida.

Todas as receitas dispensadas sdo arquivadas separadas por patologia, para depois ser

dada a saida da medicacéo pela farmacéutica.
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Protocolos de doentes em regime ambulatério

No CHMA ha um conjunto de protocolos que sdo fornecidos de forma gratuita aos
doentes que realizam pequenas cirurgias e que nao necessitam de internamento. Estes
protocolos consistem essencialmente em analgésicos e anti-inflamatdrio.

Todos os protocolos sdo requeridos ao SF através de uma Requisi¢cdo Especifica
(ANEXO 1) onde consta: a identificacdo do doente, o produto cedido, a posologia, a data e

identificacdo do médico (assinatura e nimero da cédula profissional).

3.4.5.Circuitos Especiais de Distribuicéo

Estdo estabelecidos circuitos especiais de distribuicdo para certos medicamentos,
nomeadamente hemoderivados, estupefacientes, psicotropicos, benzodiazepinas e também o0s

medicamentos dispensados em regime de hospital de dia (Pediatria).

Hospital de Dia Pediatria

O servico de pediatria também funciona em regime hospital de dia, ou seja, a crianca
néo fica internada no Hospital, apenas se dirige a0 mesmo em dias e horas estipuladas para
administracdo da medicacéo.

Nos dias em que a crianga necessita de medicacdo € enviado aos SF uma Requisi¢do
Individualizada Especifica (ANEXO J) para ser fornecida a medicacdo. Nesse documento
consta a data do tratamento, FF, dosagem, via de administracéo e a frequéncia da medicacao.

O TF tem a responsabilidade de preparar a medicacao e identifica-la, sendo que depois

a medicacdo é enviada juntamente com as malas da DIDDU do servi¢o de Pediatria.

Medicamentos Hemoderivados

Segundo o Despacho n°1051/2000 de 14 de setembro, na distribuicdo de medicamentos
hemoderivados devem ser registados todos os atos de requisicdo clinica, distribuicdo aos
servigos e administracdo aos doentes de todos os medicamentos do plasma humano [8].

Para se proceder & requisicdo e administracdo de medicamentos hemoderivados é
necessario preencher um documento préprio, constituido por duas vias: uma via Farmacia e
outra via Servigo. Este documento tem de ser preenchido pelo médico, farmacéutico e
enfermeiro.

O médico elabora a prescricéo enviando o impresso para a Farmacia onde é preenchido
e conferido pela farmacéutica. O TF prepara a medicacao, sendo esta fornecida devidamente

identificada, depois de preparada a medicacdo é enviada para 0 servigo requisitante
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acompanhada do impresso proprio. J& no servico clinico o enfermeiro preenche o impresso via
servigo e posteriormente, arquiva o duplicado do registo no processo do doente. O impresso
via farmécia é enviado aos SF para ser arquivado durante um periodo de cinco anos.

De realcar ainda que em cada requisicdo apenas pode ser prescrito um tipo de

medicamento hemoderivado.

Medicamentos Estupefacientes e Psicotrépicos

Apesar das suas propriedades benéficas estas substancias apresentam alguns riscos,
podendo induzir habituagdo, e até dependéncia, quer fisica quer psiquica, podendo também
serem usadas para fins ilicitos. Por estas razdes é fundamental que sejam utilizadas no ambito
clinico e de acordo com as indica¢cdes médicas.

A prescricdo de estupefacientes e psicotrépicos € feita informaticamente e a cedéncia sé
é efetuada mediante uma requisicdo propria, sendo dispensados pelas farmacéuticas. Sempre
que este tipo de medicacdo € enviada para um servigo o enfermeiro recetor deve assinar a
requisicdo e arquivar o duplicado. O original da requisicdo € arquivado nos SF por um periodo

de trés anos.
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4. FARMACOTECNIA

A Farmacotecnia (pharmakon: medicamento; techné: arte) é, por defini¢do, “a arte do
medicamento”. Atualmente designada por Tecnologia Farmacéutica, € a ciéncia que estuda a
formulacéo e preparacdo de medicamentos seguros e eficazes [9].

No ambito do Programa do Medicamento Hospitalar do Ministério da Saude, a
Farmacotecnia encontra-se definida como “sector dos Servigos Farmacéuticos Hospitalares
onde é efetuada a preparacdo de formulagfes de medicamentos necessarios ao hospital e que
nao se encontram disponiveis no mercado” [10].

As preparacOes que se fazem atualmente, destinam-se essencialmente a:

e Doentes individuais e especificos (formulas pediatricas por ex.);
e Reembalagem de doses unitarias sélidas;

e Preparacdes assépticas.

4.1. MANIPULACAO DE MEDICAMENTOS NAO ESTEREIS

No CHMA, a preparagdo de manipulados é geralmente da responsabilidade das
farmacéuticas, contudo os TF fazem por exemplo a dilui¢do do alcool 50° a partir do &lcool de
96°.

4.1.1. Alcool a 50°

A preparacdo do alcool a 50° € realizada com o objetivo de preservar amostras de tecido

para exames de anatomia patoldgica.

Material Utilizado:
- Alcool a 96°
- Agua de irrigacdo de 1000 mL;

- Alcoolémetro;
- Proveta de 500 mL;

- Baldo VVolumétrico 1000 mL;

Procedimento:

1. Colocar 240 mL de &cool a 96° numa proveta de 500 mL;

2. Perfazer o volume com &gua de irrigacao até aos 500 mL;
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Transferir para o baldo volumétrico de 1000 mL;

Agitar para homogeneizar a solucao;

Transferir para a proveta de 500 mL,;

Medir a percentagem de alcool na solugdo, com o alcoolometro;

Transferir o contetdo da proveta para 5 frascos;

©© N o g &~ W

Colocar o rétulo de identificacdo do frasco.

Ap0s a preparacdo do manipulado, deve-se desinfetar novamente a bancada.
Efetua-se também o registo da preparacdo (ANEXO K), com uma fotocépia do rétulo

que se coloca no frasco.

4.2. FRACIONAMENTO E REEMBALAGEM DE FORMAS FARMACEUTICAS
ORAIS SOLIDAS

O fracionamento e a reembalgem de medicamentos deve ser efetuada de forma
assegurar a seguranca e qualidade do medicamento [11].

Desta forma, estdo sujeitos a reembalagem e rotulagem os medicamentos que foram
retirados da sua embalagem original com o objetivo de serem fracionados, os medicamentos
que se apresentem em embalagens multidose, e ainda 0os medicamentos acondicionados na
embalagem original, quando esta ndo se encontra adequado para a dose unitaria.

Relativamente aos PV, todos os medicamentos acondicionados na embalagem original
preservam, apds reembalagem, o PV original. JA& os medicamentos que foram retirados da
embalagem original e/ou fracionados, o PV sera igual a 25% do tempo que falta para expirar o
PV original. Quando calculado o PV e sempre que seja superior a seis meses, deve-se adotar
um PV de seis meses.

Nos SF da unidade hospitalar de Vila Nova de Famalicdo, os medicamentos s&o
reembalados pelos TF. O reembalamento € feito numa maquina propria para esse efeito (Figura
12).
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Figura 12- Griffols

Procedimento de Reembalagem

1.

Desinfetar a maquina de reembalagem com uma compressa esterilizada embebida
em &lcool a 70°;

Retirar e limpar o prato, bem como a superficie onde é colocado;

Introduzir no sistema informatico os dados necessarios para a rotulagem do
medicamento fracionado (DCI, dosagem, PV, lote, e nome do laboratério.

Iniciar a introdu¢do do medicamento no prato giratério que contém divisGes onde se
colocam uma unidade de medicamento em cada divisoria;

Caso seja necessario reembalar de seguida outro medicamento deve-se limpar a
maquina novamente e inserir 0s novos dados no computador;

Concluida a reembalagem, limpar mais uma vez a maquina;

No final temos de verificar se os blisters estdo devidamente impressos, selados e s6 com

uma unidade de medicamento.

Quanto ao processo de fracionamento este obriga a ado¢édo de certos procedimentos para

0 manuseamento seguro do medicamento.

Procedimento de Fracionamento:

1
2
3
4.
5
6

Desinfetar a bancada de trabalho com uma compressa embebida em alcool a 70°;
Desinfetar o material a utilizar, com uma compressa embebida em alcool a 70°
Utilizar papel vegetal como base a cada medicamento fracionado;

Usar luvas (diferentes para cada medicamento);

Retirar o medicamento do blister, fracionar se necessario;

Transportar os medicamentos em papel vegetal até a sala de reembalagem;
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7. No final, desinfetar novamente a bancada de trabalho e o material utilizado numa

compressa embebida em alcool 70°.

4.3. ROTULAGEM

A DIDDU carece que cada medicamento esteja rotulado, reembalado e cortado em dose
unitaria para ser futuramente utilizado. Assim sendo, os TF tém de cortar os blisters para ficar
em dose unitaria. Se os blisters tiverem informacgdes necessarias em cada medicamento desde
a DCI, dosagem, PV e lote, os TF apenas cortam e colocam no stock na dose unitaria. Se 0s
blisters ndo tiverem a informacdo completa, sdo impressos autocolantes com a DCI, lote, PV e
dosagem, que depois de cortados sdo colocados nos blisters, para depois serem cortados em

dose unitéria.
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5. GESTAO DE PRAZOS DE VALIDADE

Nos SF mensalmente, com antecedéncia de trés meses é efetuado a verificacdo dos
produtos que expiram o prazo de validade nesse periodo. Emitindo uma listagem, quando esta
sai, verifica-se a existéncia desses produtos.

Com isto, no dltimo dia util de cada més, o técnico recolhe os produtos que expiraram
prazo de validade nos servigos clinicos e na farmacia.

Posteriormente a farmacéutica faz a devolucdo e saida para abate dos produtos
farmacéuticos dos diversos servigos a farmécia e associa o registo da devolugdo aos mesmos.
Verifica-se ainda se ha algum produto que possa ser devolvido ao fornecedor. Quando néo é
possivel a devolucdo ao fornecedor, procede-se entdo a saida informaética para abate e o

produto fica a aguardar destruicéo.
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6. INVENTARIO

Nos dias de inventéario, a farmacia fecha, ndo sendo possivel existir qualquer tipo de
movimentacdo de produtos no armazém dos Servigos Farmacéuticos, exceto se for medicacéao
de urgéncia.

Nestes dias cada pessoa fica responsavel pela contagem de uma determinada zona
devendo contar a totalidade dos produtos dessa mesma zona, colocando em folhas brancas o
nome do produto, FF, dose e respetiva quantidade.

Todas as contagens sdo posteriormente anotadas nas listas de produtos para inventario.

Deve ser planeado com antecedéncia, definindo o dia exato da contagem, e comunicar
por e-mail ao responsavel dos Servicos Financeiros.

No dia do inventario, finalizam-se as contagens, ficando assim o SF preparado para

receber o Revisor Oficial de Contas.
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CAPITULO Il - ESTAGIO EM FARMACIA COMUNITARIA

1. APRESENTACAO DA FARMACIA HORUS

A Farmacia Horus (FH) localiza-se no Largo do Toural, na freguesia de S&o Paio,
concelho de Guimarées, distrito de Braga.

Esta possui uma localizacao privilegiada, uma vez que a mesma esta situada num dos
locais mais movimentados e centrais da cidade de Guimaraes, o Largo do Toural. Situa-se perto
do Centro Historico, o que a torna muito requisitada por turistas.

Recebe diariamente uma grande diversidade de utentes, no entanto, uma grande parte
sdo utentes fidelizados, maioritariamente idosos ou portadores de doencas cronicas.

Além de procurarem a farmécia para adquirirem os seus medicamentos, requisitam a
determinacéo de parametros bioquimicos e fisioldgicos, procurando esclarecer as suas davidas
guanto a medicacdo e aos parametros determinados.

A FH pertence a um grupo de Farmacias, e esta sob a direcdo técnica da Dr.2 Francisca

Goncalves

1.1. HORARIO DE FUNCIONAMENTO

O horario de atendimento ao publico da FH € de Segunda-Feira a Sdbado das 8h30 as
19h30. Para além disto integra também o plano de turnos de servi¢o permanente rotativo.

Quando a FH estéa de servico, esta fica em funcionamento 24h, ficando aberta ao publico
até as 24 h, hora a partir da qual a farméacia encerra e fica no seu interior um farmacéutico ou

TF que efetua o atendimento através de um postigo.

1.2. RECURSOS HUMANOS

A FH possui uma equipa qualificada, multidisciplinar e dindmica que garantem o bom
funcionamento do servigo ao utente.
Esta € constituida por uma equipa de 5 profissionais, entre eles trés farmacéuticos e dois

técnicos de farmécia.

36



1.3. ESTRUTURA FiSICA

A farmécia encontra-se organizada de forma a assegurar a acessibilidade, comodidade
e privacidade dos utentes e respetiva equipa. Esta dividida de forma organizada, conseguindo

assim um maior rendimento ndo s6 do espago em si, mas também das atividades que realiza.

1.3.1. Exterior

A FH dispde de uma entrada principal (Figura 13) onde se encontra informacao acerca
do horario de funcionamento da farmécia, informacéo relativa as farméacias do municipio em
regime de servigo permanente e respetiva localizacdo, indicacdo da Diretora Técnica e ainda 0s
servicos complementares disponiveis na Farmécia como por exemplo consultas de podologia.

Na parte exterior da FH encontra-se uma cruz verde luminosa, facilitando assim a

localizagdo da farmacia e um postigo para atendimento quando a farméacia esta de servico.

Figura 13 - Exterior da Farmdcia Hérus

1.3.2. Interior

A FH esta dividida em diversas areas individualizadas e distribuidas por cinco pisos. No
piso um encontra-se uma ampla area de atendimento ao publico, onde se encontram trés postos
de atendimento, devidamente equipados e identificados.

E neste piso que estdo expostos os produtos de venda livre, nomeadamente produtos
sazonais, suplementos alimentares, produtos dietéticos, dermocosmética, produtos de higiene
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oral, bem como de higiene intima, corporal e capilar. De facil acesso aos utentes, encontram-se
produtos de dermocosmética, puericultura, higiene oral e produtos dietéticos.

Para além destes produtos também é possivel neste piso da farmacia uma balanca para
a determinacdo do peso corporal e altura. Junto a balanca encontra-se uma cadeira que tem
como funcéo principal a medicéo da tensao arterial a pessoas com mobilidade reduzida ou para
as pessoas aguardarem enquanto nédo séo atendidas

No piso dois encontra-se a Medicagdo Sujeita a Receita Médica (MSRM), dividida por
prateleiras em medicamentos genéricos e medicamentos de marca.

Encontramos também neste piso um armario com gavetas deslizantes onde é possivel
encontrar as solucbes injetaveis, colirios, inaladores, produtos auriculares, sistemas
transdérmicos, medicamentos estupefacientes e psicotrdpicos, solucdes cutneas e ainda
produtos vaginais. Neste piso ainda encontramos as soluc@es orais, bem como todos os produtos
de aplicacdo topica.

No 3° piso encontra-se a zona de rece¢do de encomendas que € constituida por um
computador, uma impressora e um leitor 6tico. Aqui os colaboradores conferem e rececionam
devidamente as encomendas para posteriormente serem armazenadas. E neste piso que se
encontra também o gabinete de atendimento personalizado, sendo este o local onde se realizam
0s servicos de satide complementares (administracdo de injetaveis e medicdo dos parametros
bioquimicos) e as consultas de podologia.

O 4° piso € onde se encontra a sala comum que é constituida por uma mesa, um micro-
ondas e varios cacifos onde os colaboradores podem guardar 0s seus bens pessoais.

No 5° e tltimo piso encontra-se o gabinete de gestdo e direcdo técnica, sendo este o local

onde se trata grande parte dos assuntos relacionados com a gestdo da farmacia.

1.4. SISTEMA INFORMATICO

Nos dias de hoje é imprescindivel o uso de um sistema informético para realizar todas
as atividades em farmécia comunitéria. O software utilizado na FH é o SIFARMA 2000, usado
por cerca de 90% das Farmécias em Portugal. Este sistema encontra-se presente em todos os
postos da farmacia, podendo os colaboradores aceder através da sua conta.

O SIFARMA 2000 é uma ferramenta que permite a realiza¢do e rececdo de encomendas,
gestdo de stocks, controlo de PV, processamento do receitudrio, bem como otimizacdo do
atendimento e aconselhamento ao utente, trazendo maior eficiéncia e qualidade aos servicos

prestados [12].
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Este programa tem outras particularidades, tais como permitir aceder ao historico de
vendas de um determinado produto, facilitando assim o processo de elaboracdo de uma
encomenda, permite ainda consultar todos os medicamentos disponiveis na farmacia assim

como 0s respetivos pregos, e a realizacdo de encomendas instantaneas.
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2. CIRCUITO GERAL DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS FARMACEUTICOS

Para responder adequadamente e em tempo Util as necessidades dos utentes é necessaria
toda uma logistica que engloba todas as operacGes entre os fornecedores e a dispensa na
Farmécia [13].

Essas operacOes sdo:

o Gestéo de Stocks;

o Elaboracdo da Encomenda;
o Rececdo e conferéncia;

o Armazenamento;

o Dispensa;

2.1. GESTAO DE STOCKS

Os stocks ndo sdo mais do que bens disponiveis para serem transacionados em tempo
atil. Estdo dependentes de alguns fatores, como a procura, a oferta, 0 meio onde a farmacia se
insere, 0 espago de armazenamento, a disponibilidade econémica, entre outros [14].

Uma das premissas mais importantes para a sustentabilidade de uma Farmacia é entdo
uma correta gestdo de stocks. Esta permite satisfazer as necessidades dos utentes da Farmaécia,
assim como maximizar o investimento de capital, sem que exista stock inativo, promovendo
assim a eficiéncia da Farmécia.

E necessario entdo um equilibrio porque se o stock é muito elevado, a Farmacia podera
ndo ter espaco e disponibilidade financeira suficiente e se € muito baixo as vendas poderdo estar
comprometidas, 0 que acarreta a perda de confianca por parte do utente.

O SIFARMA2000 facilita bastante a gestao de stocks, uma vez que cada produto possui
uma ficha onde consta o stock minimo e 0 maximo, para além de outras informac6es. Quando
o0 produto atinge o stock minimo definido na sua ficha, o sistema informatico coloca
automaticamente numa proposta de encomenda, associada ao fornecedor que foi definido como
preferencial. Nessa proposta de encomenda €, tambem, sugerida quantidade a adquirir que €
proposta tendo em conta o stock maximo que foi previamente definido. O farmacéutico
responsavel pelo envio das encomendas avalia as propostas individualmente para cada produto,

verificando as quantidades podendo aceitar ou recusar, adicionar ou retirar produtos.
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2.2. ELABORACAO DA ENCOMENDA

As encomendas podem ser efetuadas por aquisi¢do direta aos laboratdrios da industria
farmacéutica ou através de armazenistas, que sdo intermediérios entre os laboratdrios e a
Farmécia.

A FH trabalha com trés armazenistas. O principal € a Cooprofar, seguindo-se a A.Sousa.
e a Empifarma. Os armazenistas sd@o os principais fornecedores das farmécias, pois
comercializam uma vasta gama de produtos e oferecem um servigo rapido e efetivo.

As escolhas dos armazenistas passam por varios fatores, nomeadamente: boas
condigbes comerciais, brevidade das entregas, vantagens de pagamento, descontos e
bonificagcdes, estado da apresentacdo das embalagens e gestdo das devolucdes. Como a
farmacia pertence a um grupo, estd ainda autorizada a contactar a outra farmacia do grupo
para satisfazer alguma necessidade ocasional.

Diariamente, um dos farmacéuticos responsaveis pelas encomendas realiza a mesma
com recurso ao sistema informatico SIFARMA2000 que gera automaticamente uma proposta
de encomenda, tendo em conta os stocks minimo e maximo de cada produto. Estas necessidades
sdo avaliadas para cada produto de acordo com a época sazonal e a informagdo do produto
referente no SIFARMA 2000, nomeadamente o histdrico de vendas. Apos verificacdo de todaa
encomenda, o farmacéutico aprova a mesma e envia-a via online ao fornecedor pretendido

Além das encomendas diarias, existem situacoes de pedidos pontuais, quando o produto
ndo existe na farmacia ou é de entrega urgente, que implicam a comunicacéo via telefone com
o respetivo fornecedor ou através do SIFARMA2000 (encomendas instantaneas), sendo
entregues no horério de entrega mais proximo.

Realizam-se encomendas diretas ao laboratério ou aos seus representantes quando
economicamente € mais vantajoso e quando se pretende maior quantidade do produto, porém o

aprovisionamento é mais demorado.

2.3. RECECAO E CONFERENCIA

Depois das encomendas chegarem a Farmacia, acompanhadas da sua fatura (ANEXO
L) ou guia de remessa, é necessario efetuar a conferéncia da mesma. Para esse efeito, verifica-
se se 0s produtos vém em boas condicBes e se ndo se encontram danificados. Posto isto, €
possivel iniciar a rece¢do das encomendas através do sistema informaético.

As encomendas chegam a Farméacia em contentores especificos para o transporte de

medicamentos, devidamente numerados e identificados e acompanhados com a respetiva fatura
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em original e duplicado. Os produtos termolabeis séo enviados em contentores térmicos com
acumuladores de frio, e sdo armazenados no frigorifico assim que dao entrada na Farmacia.

A fatura contém varias informacOes, tais como: identificacdo do fornecedor e da
Farmacia; numero da encomenda e da fatura; identificacdo dos produtos; quantidades enviadas;
e Cddigo Nacional do Produto (CNP), entre outras. O sistema informético guarda a proposta de
encomenda no separador “rececdo de encomendas”.

Posto isto, é possivel iniciar a rece¢cdo das encomendas através do sistema informatico.
E feita a leitura do cddigo de barras de cada produto e introduzido o nimero de unidades
recebidas, verificando sempre se as quantidades recebidas correspondem as quantidades
faturadas. E também necessario verificar o prazo de validade dos produtos, o preco de venda a
Farmécia (PVF) e o preco de venda ao publico (PVP).

No final, o preco total faturado e o nimero total de unidades devera ser idéntico ao que
o sistema informético exibe, podendo-se finalizar a rececdo da encomenda. Durante a
conferéncia das encomendas, se se detetar ndo conformidades, estas sdo comunicadas ao
fornecedor sob forma de reclamacéo.

Nestas situacGes um membro da FH contata o fornecedor em causa e expde a situacéo.
Posteriormente o fornecedor avalia e corrige a situacao.

Durante o periodo de estagio foi-me possivel rececionar todos os tipos de encomendas
de forma auténoma, no entanto, sempre que necessario era auxiliada por um dos colaboradores

aquando da existéncia de alguma davida.

24. ARMAZENAMENTO

Concluidas as etapas de rececdo e conferéncia da encomenda deve-se proceder ao
armazenamento dos produtos recebidos. Um bom armazenamento é fundamental para tornar o
atendimento mais rapido e eficaz e também para garantir que todas as condi¢Ges de conservacao
dos medicamentos e outros produtos de salde sdo satisfeitas [15].

A FH possui vérios locais de armazenamento. A maioria dos medicamentos s&o
armazenados no segundo piso da Farmacia, organizados por ordem alfabética da sua
designagéo, no caso dos medicamentos de marca, ou pela Denominagdo Comum Internacional
(DCI), no caso dos medicamentos genéricos.

Também é no segundo piso que se encontram todas as solugdes orais, injetaveis,
colirios, solucdes cutaneas, produtos de aplicagdo de topica, inaladores, produtos vaginais,

produtos auriculares e também os sistemas transdérmicos.
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Ja os medicamentos estupefacientes e psicotropicos sdo armazenados numa gaveta
prépria também no segundo piso da FH.

Os produtos de venda livre, como produtos de cosmética e de higiene corporal (PCHC),
produtos de puericultura, e dietéticos sdo colocados nos lineares na zona de atendimento.

Existe também um frigorifico na FH para a conservacéo dos produtos termolabeis, ou
seja, todos os produtos que precisem ser acondicionados entre os 2-8°C, tais como vacinas e
insulinas.

Todos os produtos estdo armazenados em condic¢des de temperatura (inferior a 25°C) e
humidade (inferior a 60 %) adequados quer se encontrem na area de armazeém ou na zona de
atendimento [14].

Na FH ¢ posto em pratica o método First Expired, First Out (FEFO).

As atividades realizadas no meu estagio prenderam-se com a rececdo, conferéncia e
armazenamento de encomendas. Estas permitiram um contato com os medicamentos e produtos
disponiveis na farmécia, revelando-se fundamentais para um melhor conhecimento dos
produtos.

Durante a rececdo das encomendas tive um grande contacto com os medicamentos, e
aproveitei este facto para me familiarizar com os diferentes farmacos e informar-me sobre os
que desconhecia, de forma a estar melhor preparada no momento de ir para o balcdo de

atendimento.

2.5. DEVOLUCOES

As devolugdes de determinados produtos ao fornecedor pode ocorrer devido a recolha
de determinado(s) lote(s) de um produto do mercado pelo INFARMED ou pelo laboratério que
o comercializa, embalagem danificada ou incompleta, erros no envio dos produtos (produto néo
pedido e faturado ou envio de quantidade diferente da solicitada), pedidos efetuados por
engano, prazos de validade préximos da expiracdo, entre outros.

Para a devolucdo do medicamento ou produto de salde é necessario elaborar no
SIFARMA2000 uma Nota de Devolucdo (ANEXO M), (constando na mesma a identificacéo
da farmécia, o nimero da nota de devolucdo, o nome comercial do(s) produto(s), o(s)
codigo(s) e quantidade(s) devolvida(s), o fornecedor e o motivo da devolucgéo.

Juntamente com os produtos é emitida uma nota de devolugdo ao fornecedor onde séo

emitidas trés vias (duas para o fornecedor e uma para a Farmacia).
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Posteriormente, o fornecedor procede a troca do produto ou emite uma nota de crédito
a descontar na fatura mensal seguinte. No caso de ndo ser aceite a devolucdo, o produto é
devolvido competindo & farmécia assumir o prejuizo.

A realizacao do estagio permitiu-me ndo s6 observar, mas também realizar devolucdes

aos fornecedores.
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3. CONTROLO DE PRAZOS DE VALIDADE

O controlo do PV dos medicamentos e produtos farmacéuticos € um processo bastante
importante por dois motivos. O primeiro e mais relevante é impedir a venda de um produto com
PV expirado que poderia colocar em perigo a satde dos utentes, uma vez que os medicamentos
podem sofrer alteracdes, perdendo a sua eficacia e podendo originar numa substancia
extremamente toxica, que pode resultar reacdes adversas. O outro motivo é a necessidade de
identificar com antecedéncia os medicamentos e produtos que possam Vir a expirar o PV. Isto
pode evitar possiveis prejuizos para a farmécia uma vez que alguns grossistas e laboratorios
aceitam os produtos em vias de expirar o seu PV [16].

Na FH o controlo dos prazos de validade é realizado mensalmente, através de uma
listagem emitida pelo sistema informéatico que especifica os produtos cujo PV expira nos
préximos 3 meses. Com base na lista € realizada a conferéncia manual dos produtos, permitindo

a contagem de stock existente podendo ser atualizado no sistema a quantidade correta e o PV.
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4. DISPENSA DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS FARMACEUTICOS

O acesso ao medicamento é um dos direitos fundamentais dos cidaddos na protecao
da Saude. Com efeito, a Constituicdo da Republica Portuguesa estabelece como incumbéncia
prioritaria do Estado regular, entre outras areas, o circuito do medicamento, desde a produgéo
a comercializacdo, bem como a sua utilizacéo.

As farmécias sdo locais de venda de medicamentos e produtos de satde onde os utentes
procuram melhorar o seu bem-estar. Nestes locais 0s utentes procuram a ajuda de profissionais
de salde competentes, nomeadamente farmacéuticos e TF para os ajudar em determinadas
patologias, mas também para os ajudar a sentir melhor consigo mesmos [17].

E da responsabilidade TF ou farmacéutico facultar toda a informagao indispensavel para
0 uso correto e seguro do medicamento. Durante a cedéncia deve-se avaliar a medicacéo
dispensada, identificar eventuais problemas e transmitir aos utentes informacGes sobre a
posologia, as interacdes, os cuidados e os possiveis efeitos adversos da terapéutica. A dispensa
de medicamentos e de produtos farmacéuticos € uma etapa determinante do ato farmacéutico,
por se tratar do ultimo contacto de um profissional de satde com o utente.

Durante 0 meu estagio, tive oportunidade de participar ativamente na dispensa de

medicamentos.

4.1.DISPENSA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A RECEITA MEDICA (MSRM)

Segundo o Estatuto do Medicamento, 0s MSRM sdo aqueles que podem apresentar
varios riscos para a satde do utente, se ndo forem utilizados de forma correta.
Estdo sujeitos a receita médica os medicamentos que preencham uma das seguintes
condicdes [18]:
e Seja necessaria vigilancia médica durante o tratamento;
e Possam constituir um risco para a saude, quando utilizados para fins diferentes
daquele a que se destinam;
e Contenham substancias, ou preparagdes a base dessas substancias, cuja, atividade ou
reacOes adversas seja, necessario aprofundar;
e Destinem-se a ser administrados por via parentérica, ou seja, sdo injetaveis;
Como tal, estes medicamentos s6 podem ser dispensados mediante a apresentacdo de receita

médica valida.
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4.1.1 Receita Médica

Atualmente, a prescricdo de medicamentos é feita maioritariamente por via eletrénica
ou, em casos excecionais por receita manual (ANEXO N).

A receita podera ser manual em casos de faléncia informatica, inadaptacéo do prescritor,
prescricdo ao domicilio ou prescricao de até 40 receitas por més.

Neste tipo de receitas 0 medico pode prescrever até quatro medicamentos distintos, num
total de quatro embalagens por receita. Podem ser prescritas numa sO receita até duas
embalagens do mesmo medicamento, e até quatro embalagens no caso dos medicamentos
prescritos se apresentarem sob a forma de embalagem unitaria. S&o validas até 30 dias apos a
data de prescrigéo [19].

Relativamente a receita eletronica, esta poderd ser materializada renovavel,
materializada ndo renovavel ou desmaterializada. A receita eletronica materializada néo
renovavel destina-se a tratamentos de curta duracdo e apresenta a duracdo de trinta dias. A
receita eletronica materializada renovavel destina-se a tratamentos de longa duracdo e contém
até trés vias da receita com a duracdo de seis meses.

Nas receitas eletronicas materializadas, a semelhanca das receitas manuais, 0 médico
pode prescrever até quatro medicamentos distintos, num total de quatro embalagens por receita
e até duas embalagens do mesmo medicamento até quatro embalagens no caso dos
medicamentos prescritos se apresentarem sob a forma de embalagem unitéria.

A receita eletronica desmaterializada, podem ser prescritos um numero ilimitado de
produtos diferentes, com limitagdes nas quantidades prescritas. Se for tratamento de curta
duracdo (30 dias) s6 poderdo ser prescritas até duas embalagens, se for tratamento de longa
duracdo (6 meses) sO poderdo ser prescritas seis embalagens.

O médico depois de prescrever a medicacdo neste tipo de receita imprime a guia de
tratamento onde consta 0 nimero da receita médica, o codigo de dispensa e o codigode direito
de opcdo. Através do nimero da receita médica e do cddigo de dispensa o profissional de
salde na farmacia tem acesso areceita como se fosse em papel, embora estes dados também
possam ser enviados por SMS. Este tipo de receita permite ao utente poder aviar todos 0s
medicamentos disponiveis na receita ou entdo aviar 0s que quiser e mais tarde levantar o resto,
desde que a receita ainda se encontre dentro da validade, o que ndo acontece nos dois tipos de
receitas descritos anteriormente.

A prescricdo médica é obrigatoriamente efetuada pela DCI da substancia ativa e deve
apresentar dosagem e forma farmacéutica. A receita méedica podera ser prescrita pelo nome

comercial em algumas situagdes excecionais como [19]:
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Medicamentos de marca sem similares;

Medicamentos que ndo disponham de medicamentos genéricos comparticipados;
Medicamentos que, por razdes de propriedade industrial, apenas podem ser prescritos
para determinadas indicacOes terapéuticas;

Justificacdo técnica do prescritor, nas seguintes situacdes:

Medicamentos com margem ou indice terapéutico estreitos — constantes da lista
definida pelo INFARMED.

Fundada suspeita, previamente reportada ao INFARMED, de intoleréncia ou reagéo
adversa a um medicamento com a mesma substancia ativa, mas identificado por outra
denominacdo comercial,

Medicamento destinado a assegurar a continuidade de um tratamento com duracao

estimada superior a 28 dias.

4.1.2. Validagdo da Receita Meédica

Receita Manual

Para que o farmacéutico ou TF possa aceitar a receita manual e dispensar 0s

medicamentos nela contidos, necessita da verificagdo de varios elementos [18]:

NUmero da receita;

Identificacdo da excecao;

Local de prescricéo;

Identificacdo do médico prescritor;

Validade da prescri¢do e nimero de embalagens;

Identificacdo do utente: 0 nome o nimero de utente do Servigo Nacional de Satde (SNS)
0 Regime de comparticipacéo de medicamentos, representado pelas letras “R” e “O”, se
aplicavel (“R” — utentes pensionistas abrangidos pelo regime especial de
comparticipacdo; “O” — utentes abrangidos por outro regime especial de
comparticipacao identificado por mencéo ao respetivo diploma legal);

Entidade financeira responsavel;

Identificacdo do Medicamento(FF, dosagem...), podendo ser prescrito por DCI ou por
marca;

Posologia e duragéo do tratamento;

Comparticipagdes Especiais (Sempre que a prescri¢do se destine a um utente abrangido

por um regime especial de comparticipacdo de medicamentos em funcéo da patologia,
48



além da mengdo a sigla “O”, é ainda obrigatoria, junto ao nome do medicamento, a
mencéo do despacho que consagra o respetivo regime.)

e Identificacdo e assinatura do médico prescritor;

e Especificidades (As receitas ndo podem conter rasuras, caligrafias diferentes e nédo
podem ser prescritas com canetas diferentes ou a lapis, sendo motivos para a nao
comparticipagao das receitas)

e Data de Prescrigéo.

Receita Eletronica Materializada

Para que o farmacéutico ou TF possa aceitar a receita eletronica materializada (ANEXO
0) e dispensar os medicamentos nela contidos, necessita da verificacdo de varios
elementos como [19]:

e NuUmero da receita;

Local de prescricéo;

Identificacdo do médico prescritor;

e Entidade financeira responsavel;

¢ Identificacdo do utente: o nome o numero de utente do Servico Nacional de Saude (SNS)
0 Regime de comparticipacdo de medicamentos, representado pelas letras “R” e “O”, se
aplicavel (“R” — utentes pensionistas abrangidos pelo regime especial de
comparticipacdo; “O” — utentes abrangidos por outro regime especial de
comparticipacao identificado por mencéo ao respetivo diploma legal)

e Identificacdo do Medicamento, podendo ser prescrito por dDCI ou por marca:

e Posologia e duracdo do tratamento;

e Comparticipacbes Especiais;

e Viada Receita;

e Validade da prescri¢do e nimero de embalagens;

e Assinatura do médico prescritor;

e Data de Prescricéo

Prescricdo Eletronica Desmaterializada

Para além da informacdo identificada nos pontos acima referidos, estas prescri¢es

apresentam as seguintes especificidades [19]:
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e Tipos de Linhas de Prescricdo (cada linha de prescricéo € identificada univocamente
e constituida pelo numero da prescricdo e pelo nimero de ordem da linha de
prescrigdo, correspondendo a um Codigo Nacional para a Prescri¢do Eletronica de
Medicamentos (CNPEM) ou a um namero de registo de um medicamento ou outro
cddigo identificador do produto prescrito.

e Validade da prescricdo e nimero de embalagens;

e Hora de prescri¢édo

e Cddigo do Acesso e Dispensa;

e (Cadigo de Direito de Opcéo.

4.2 DISPENSA DE MEDICAMENTOS ESTUPFACIENTES E PSICOTROPICOS

Os medicamentos estupefacientes e psicotropicas sdo substancias quimicas que atuam
principalmente no sistema nervoso central, onde alteram a funcdo cerebral e alteram
temporariamente a percec¢ao, 0 humor, o comportamento e a consciéncia [20].

As substancias ativas que sdo consideradas estupefacientes e psicotropicos tém de ser
prescritos isoladamente, ou seja, a receita médica ndo pode conter outros medicamentos e tem
de estar identificada com “RE”- receita especial no caso de prescri¢cdo materializada ou manual,
enguanto que no caso da prescricao desmaterializada, estes tém de ser prescritos numa linha do
tipo “LE”- Linha de prescricdo de psicotropicos e estupefacientes sujeitos a controlo.

Contudo, a dispensa do medicamento requer para além da identificacdo do utente, a
identificacdo do adquirente onde tém de ser preenchidos informaticamente os seguintes dados:
cédigo e nome do médico prescritor; nimero da receita; nome e morada do utente; nome,
morada, data de nascimento, nimero e data de validade do bilhete de identidade ou cartéo de
cidaddo do adquirente). Juntamente com a fatura sdo emitidos dois documentos de psicotropicos
gue devem ser anexados a uma copia da receita para posterior arquivamento na farmécia.

Durante o estagio tive a possibilidade de dispensar este tipo de medicamentos. O sistema
informatico facilita este processo pois deteta automaticamente este tipo de medicamentos e
muito dos utentes e adquirentes ja possuiam uma ficha de cliente no sistema informatico, o que

facilitava o processo de identificagdo dos utentes e dos adquirentes.
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4.3 DISPENSA DE MEDICAMENTOS MANIPULADOS

As boas préticas de fabrico dos medicamentos manipulados estdo definidas atraves da
portaria n. °594/2004. Considera-se medicamento manipulado qualquer formula magistral ou
preparado oficinal preparado e dispensado sob a responsabilidade de um farmacéutico ou TF
[21]. A industria farmacéutica disponibiliza uma grande variedade de especialidades
farmacéuticas com diferentes dosagens e sob varias formas farmacéuticas. Contudo, ainda
existem inUmeras situacGes onde os clinicos prescrevem especialidades farmacéuticas com
dosagem ou forma farmacéutica que nao se encontram no mercado.

Atualmente na FH ndo se procede a preparacdo de medicamentos manipulados. Por
norma, 0s medicamentos manipulados que sdo pedidos na FH sdo encaminhados para a
Farmacia dos Clérigos no Porto, que os enviam para a FH para serem dispensados aos utentes
que necessitem destes.

Durante o estagio ndo tive a oportunidade de assistir a dispensa de medicamentos

manipulados.

4.4 DISPENSA DE MEDICAMENTOS NAO SUJEITOS A RECEITA MEDICA

Os MNSRM sdo utilizados para tratar patologias de menor gravidade ou problemas de
salde autolimitados, ndo sendo obrigatdrio a apresentacdo de uma prescricdo médica para 0s
adquirir [22].

Deste modo, na sua aquisicdo esta envolvida a automedicacdo ou a indicacdo
farmacéutica. Em qualquer dos casos o farmacéutico ou TF tém um papel ativo intervindo na
transmissdo de informacdo sobre a salde, aconselhamento na dispensa de medicamentos.

Assim, os farmacéuticos e TF acarretam cada vez mais conhecimentos, mas também
responsabilidades, sendo os profissionais de salde em quem os utentes depositam grande
confianca e procuram cada vez mais ajuda.

Por essa razéo, e de forma a promover o uso racional dos medicamentos, sempre que
solicitados este tipo de medicamentos, deve-se proceder a uma avaliacdo da verdadeira
necessidade do utente, questionando os sintomas, quando surgiram e se ja tinha realizado algum
tipo de tratamento.

E de extrema importancia fornecer ao utente o maior nimero de informagdes possiveis
para a boa adesdo a terapéutica, nomeadamente a posologia, modo de administracéo,

precaucdes de utilizagdo, contraindicagdes e interacdes, e reacdes adversas.

51



O profissional de farmécia tem ainda a obrigacdo de informar o utente sobre medidas ndo
farmacolodgicas que podem ajudar na resolucéo do seu problema, quer estas sejam utilizadas a

solo ou acompanhadas por medidas farmacoldgicas.

4.5 DISPENSA DE OUTOS PRODUTOS DE SAUDE

4.5.1.Medicamentos e Produtos de Uso Veterinario

Segundo o decreto de lei n°® 148/2008 de 29 de julho, os medicamentos veterinarios séo
aqueles que tém capacidade curativa ou preventiva de doengas ou dos seus sintomas nos
animais. Estes incluem também as substancias ativas passiveis de serem usadas para a instituir
um diagnostico médico-veterinario ou aqueles que exercem uma acdo farmacoldgica,
imunoldgica ou metabdlica para retificar ou alterar fungdes fisioldgicas [23].

Na FH ndo existe uma vasta oferta destes produtos, uma vez que a procura limita-se
quase exclusivamente a animais de companhia (cées e gatos).

Estes produtos encontram-se armazenados numa &rea acessivel aos utentes, estando
separados dos restantes produtos existentes na farmacia, incluindo dos medicamentos de uso

humano.

4.5.1 Produtos Cosméticos e de Higiene Corporal

Um PCHC, segundo o INFARMED é “qualquer substancia ou preparacdo destinada a
ser posta em contacto com as diversas partes superficiais do corpo humano designadamente
epiderme, sistemas piloso e capilar, unhas, labios e drgdos 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 0s odores corporais [24].

O interesse por parte das pessoas relativamente a estes produtos tem vindo a crescer,
consequentemente a oferta é cada vez maior, como tal cabe ao farmacéutico ou TF estar bem
informado por forma a aconselhar correta e eficazmente o utente que o aborda.

A FH dispbe de uma grande variedade de marcas e numeros de referéncias entre as
guais: Avéne®, La Roche-Posay®, Vichy®, Uriage®, e a Bioderma®. Esta é uma area em
constante renovacdo e na qual deve haver uma permanente atualizagéo de conhecimentos, por

iss0, 0s colaboradores participam periodicamente em formacoes relativas a estes produtos.
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4.5.2 Produtos de Puericultura e Obstetricia

Na FH existe um variado conjunto de produtos direcionados para os cuidados de mamas,
bebés e criangas em mais do que uma linha comercial. Alguns dos produtos procurados nesta
area sdo chupetas, biberdes, fraldas descartaveis, cintas pré e pos-parto, sacos de conservacdo

de leite materno, e variados PCHC direcionados a bebés e gravidas.

4.5.3 Produtos Fitoterapéuticos

Os produtos fitoterapéuticos sdo produtos de origem natural, definidos como
medicamentos a base de plantas utilizados com o objetivo de prevenir ou tratar variadas afecdes
[25]. Na FH estes produtos existem sob diversas formas como infusdes, capsulas ou
comprimidos. Apesar de serem produtos elaborados a partir de plantas, o que transmite ao
utente uma falsa sensacdo de seguranca, ndo significa que sejam desprovidos de efeitos
secundarios ou interacbes medicamentosas, pelo que compete ao Farmacéutico ou TF
aconselha-lo e esclarecé-lo, de modo a garantir o bem-estar do utente que procura este tipo de

produtos.

4.5.4 Produtos Homeopéticos

Os produtos homeopaticos oferecem solugbes para as patologias mais comuns, tais
como constipacdes, tosse, estados gripais e enjoos. Podem também ser usados no tratamento de
doencas crénicas ou recorrentes, como alergias, eczemas e distirbios do sono, sendo nestas
situacOes habitualmente recomendados por um medico [26].

Apesar do variado leque de preparacdes homeopaticas existente, a sua procura na FH é

bastante limitada, dai que a oferta de produtos também ndo seja muito extensa.

4.5.6. Suplementos Alimentares

Os suplementos alimentares constituem géneros alimenticios que se destinam a
complementar ou suplementar o regime alimentar normal [27]. Existe uma grande variedade
destes produtos e a sua procura € bastante elevada

Na FH existe uma vasta oferta destes produtos como suplementos multivitaminicos e

produtos de emagrecimento.
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4.5.7 Dispositivos Médicos (DM)
Séo regulados pelo Decreto-Lei n.° 145/2009, de 17 de junho que define DM como

qualquer instrumento, aparelho, equipamento, software, material ou artigo utilizado
isoladamente ou em combinacao, incluindo software para fins de diagnéstico ou terapéuticos e
que seja necessario para o funcionamento do dispositivo médico, cujo principal efeito
pretendido no corpo humano ndo seja alcancado por meios farmacol6gicos, imunolédgicos ou
metabolicos, embora a sua funcdo possa ser apoiada por esses meios. Sdo destinados a ser
utilizados em seres humanos para fins de diagnostico, prevencgdo, controlo, tratamento ou
atenuacdo de uma doenga; diagndstico, controlo, tratamento, atenua¢do ou compensacao de
uma leséo ou de uma deficiéncia; estudo, substituicdo ou alteracdo da anatomia ou de um
processo fisioldgico e também destinados a controlo de concecéo [28].

Na FH é possivel encontrar uma grande variedade de DM nomeadamente material de
penso, meias de descanso e compressao, muletas, seringas, agulhas, lancetas para determinacgao

da glicemia, entre outros.
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5. REALIZACAO DE TESTES BIOQUIMICOS E FISIOLOGICOS

Na FH os utentes podem solicitar a realizacéo de testes bioquimicos e fisiol6gicos como
por exemplo a medig&o do colesterol, triglicéridos, glicémia e a pressédo arterial. Este servigo é
atil num pais onde existem cada vez mais doentes cronicos que necessitam de monitorizacdo
periddica, mas onde nem sempre conseguem ter acesso a uma consulta médica.

Os testes bioguimicos sdo realizados em sangue capilar recém-colhido que é aplicado
em tiras teste especificas de cada parametro. Durante o tempo de que dispomos com o utente,
devemos tentar tomar conhecimento do ponto de situagdo da sua salde: se toma medicagao ou
outro tipo de produtos, os seus habitos alimentares e de vida, se € uma medicdo de rotina ou a
primeira vez que a realiza, o porqué de a vir realizar/se suspeita de algo, entre outros dados.

Apbs a leitura e registo do valor obtido no teste, devemos avalia-lo de forma critica: se
estd dentro dos valores de referéncia ou ndo, e aconselhar o utente a manter ou a fazer alteracdes
na forma como gere a sua salde e, em situacBes que suscitam mais preocupacdo, encaminha-lo
para uma consulta médica de forma a ser revista ou instituida medicagdo. E importante ndo
alarmar o utente com base numa medicao isolada. Devemos assegurar-nos de gque o utente
compreende a informacdo que Ihe é transmitida.

Durante o estagio tive uma participacdo ativa na realizacéo de varios testes fisiol6gicos

e bioquimicos.
5.1 AVALIACAO DA GLICEMIA CAPILAR

A determinacdo da glicémia permite ao utente fazer um diagndstico da diabetes, de
modo a prevenir ou atrasar as complicacfes desta doenca. A medicdo da glicemia deve ser
efetuada preferencialmente com um jejum de 8 horas, uma vez que os valores oscilam com a
ingestdo de alimentos. Ja a glicémia pds-prandial, € medida 2h ap6s as refeicbes.

Este teste € bastante simples e rapido de se realizar. Para a sua realizacdo é apenas
necessaria a colheita de uma gota de sangue numa tira de reagente especifica, sendo
posteriormente colocada no glicosimetro.

Os valores de referéncia da glicemia segunda a Direcdo Geral da Saude (DGS) [29]:

Valores de referéncia em jejum

e Glicemia de jejum normal: inferior a 110 mg/dL,;
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e Glicemia de jejum alterada: entre 110 mg/dL e 125 mg/dL;
o Diabetes: igual ou superior a 126 mg/dL,;

Valores de referéncia duas horas apos as refeicoes

e Glicemia normal: < 140 mg/dL,;
e Diabetes: > 200 mg/dL;

5.2. AVALIACAO DO COLESTEROL E TRIGLICERIDOS

Em relacdo ao Colesterol e Triglicerideos, sdo fatores de risco das doencas
cardiovasculares, sendo uma das principais causas de mortalidade e morbilidade nos paises
industrializados. E importante referir que o teste do colesterol determina apenas o Colesterol
total. Os valores considerados normais destes dois tipos de lipidos sdo os seguintes: Colesterol
(< 190 mg/dL) e triglicerideos (< 150 mg/dL), segundo a DGS [30].

E possivel avaliar os niveis de colesterol e dos triglicerideos do utente de forma répida,

segura, simples e praticamente indolor, utilizando as tiras especificas para cada determinacao.

5.3.DETERMINACAO DA ALTURA, PESO E INDICE DE MASSA CORPORAL

O indice de massa corporal (IMC) é um valor que traduz a relacdo entre o peso e a altura.
O célculo é relativamente simples: obtém-se dividindo o peso pela altura ao quadrado (kg/m?).
Os valores de referéncia encontram-se na Tabela 1.

Tabela 1- Valores de IMC [31].

Classificacao IMC

Abaixo do Peso

Abaixo dos 18,5

Peso Normal 18,5-24,9
Sobrepeso 24,9 -29,9
Obesidade grau | 30-349
Obesidade grau Il 35-39,9
Obesidade grau I11 Maior ou igual a 40
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5.4.DETERMINACAO DA PRESSAO ARTERIAL

A monitorizagdo e controlo da Pressdo Arterial (PA) séo cruciais na prevengdo da

hipertensdo arterial, um dos fatores de risco de doenca cardiovascular, ou ainda em casos de

hipotensdo. Os valores de referéncia para a PA sao mostrados na tabela 2.

A determinacdo da PA ¢ o teste mais solicitado na FH. A medicéo é efetuada por um

tensimetro automatico, o qual determina a pressdo sistolica e diastélica e a frequéncia cardiaca.

Os valores de referéncia encontram-se descritos na Tabela 2.

Tabela 2- Valores de referéncia da Pressdo Arterial segundo a OMS [32].

Categoria Pressdo Arterial Sistélica, | Pressdo Arterial
mm Hg Diastélica, mm Hg

Otima <120 < 80

Normal 120 - 129 80 - 84

Normal alta 130 - 139 85 -89

Hipertenséo Grau 1 140 - 159 90 - 99

Hipertenséo Grau 2 160 - 179 100 - 109

Hipertensdo Grau 3 > 180 >110

Hipertensdo Sistélica Isolada | > 140 <90
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6. VALORMED

A VALORMED ¢ uma sociedade sem fins lucrativos que tem a responsabilidade da
gestdo dos residuos de embalagens vazias e medicamentos fora de uso/PV.

Resultou da colaboracéo entre a industria farmacéutica, distribuidores e a farmécia, de
forma a consciencializar a populagdo para a especificidade do medicamento enquanto residuo
[33]. A VALORMED efetua a recolha de embalagens de medicamentos e residuos de
medicamentos dentro e fora do prazo de validade. Apds a recolha, estes sdo separados de acordo
com 0s materiais (caixas, blisters, folhetos informativos, ampolas e frascos) para a reciclagem
e os medicamentos fora de uso séo incinerados de forma segura.

A FH tem ao dispor dos seus utentes um contentor da VALORMED.Quando este fica
cheio é selado e identificado com o taldo que ird ser impresso no Sifarma 2000, sendo em
seguida recolhido pelo distribuidor que o ird reencaminhar para a empresa que procedera a sua

eliminacéo.
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ANALISE CRITICA/CONCLUSAO

A realizacdo do estagio em Farmécia Hospitalar permitiu-me participar ativamente em
todos os processos envolventes do circuito do medicamento, pondo a prova todo o meu
conhecimento tedrico e pratico até entdo adquirido.

Relativamente aos objetivos propostos estes foram alcancados, tendo participado
ativamente nas atividades do circuito do medicamento aprendendo as diferentes
responsabilidades de um Técnico de Farméacia e a importancia de cooperacdo interprofissional
necessaria entre os profissionais de salde de todo o hospital para poder responder com
exceléncia as necessidades dos doentes.

O conhecimento e experiéncia transmitidos foram facilmente compreendidos e
assimilados através de explicacdes claras acompanhadas de exemplos préaticos de um trabalho
bem estruturado.

Em suma a realizacdo deste estagio foi sem duvida uma experiéncia Unica de grande
aprendizagem a todos o0s niveis. E uma experiéncia que nos deixa mais preparados para a
realidade do que efetivamente vai ser a nossa profiss&o.

Ja em relacdo ao segundo estadgio em Farmacia Comunitaria, posso evidenciar que foi
muito gratificante, quer por toda a experiéncia adquirida, bem como, por todo o nimero de
situacBes que surgiram no decorrer da atividade, que a tornam Unica e enriquecedora
profissional e pessoalmente.

O estagio foi uma mais-valia para consolidar os conhecimentos pré-existentes, bem
como adquirir novos saberes. Tive, também, o privilégio de me integrar numa equipa de
colaboradores muito prestaveis e experientes, num ambiente acolhedor e saudavel, que
contribuiram muito para o sucesso do meu estagio.

Relativamente aos objetivos propostos a maioria foram alcancados, tendo participado
ativamente em quase todas as atividades do circuito do medicamento aprendendo as diferentes
responsabilidades de um Técnico de Farmacia e a importancia de cooperacdo interprofissional
necessaria entre os profissionais de salde para responder com exceléncia as necessidades dos
utentes.

Em suma, ambos os estagios foram extremamente importantes e gratificantes para a

minha aprendizagem e para a aplicagdo dos meus conhecimentos, e foram sobretudo
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importantes para 0 meu crescimento pessoal, a nivel de profissionalismo, trabalho de equipa e
responsabilidade.
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ANEXO A- Guia de Transporte
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ANEXO B -Medicamentos Que Necessitam De Refrigeracéo
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ANEXO C- Satisfacédo de Pedido

3 o
CHMA

Centro Hospitalar Médio Ave, E.P.E.

Largo Domingos Morera
4780-371 - Santo Tirso

Fax

Grr130_3 ROF

Satisfacao de Pedido

Produto

Arm.
90010102 ACETONA 1"
10011105 Alcool 70° 500 mi 1
10080984 Alcool isopropilico 83 mg/ml + Etanol 648.2 1
mg/mi Sol cut Fr 500 mi
10050330 Esponja gelatina 8 x 5 x 1 cm standard 1"
10300120 Eter Etilico 150ml 1
10200147 Hidrocoloide Gel 1
10108279 Insulina humana (isofanica) 100 U.L/ml Acgao 1

interm Susp inj Fr 10 mi SC
est4 th no perfil do frigorifico

10001809 Insulina humana (solavel) 100 U.1/ml Acgao 1
curta Sol inj Fr 10 ml IV SC

esta tb no perfil do fngorifico
10022155 lodopovidona 100 mg/ml Sol cut Fr 500 ml 1
10034474 lodopovidona 40 mg/mi Espuma cut Fr 500 mi 1

00143 Penso Hidrocoloide 10 x 10 cm 1
10201152 Penso F 10 x 10 cm Supe! nte 11
10200177 Penso Poliuretano com rebordo 10 x 10 cm 1
16600763 Penso Poliuretano sem rebordo 10 x 10 cm 1
10011104 Peroxido de hidrogénio 10V -250m| 1

10079252 Polistireno sulfonato de sédio 454 g Gran sol oral 11
ourectFr454g

10140274 Sabao PH neutro 500 ml 1

10011131 Trocloseno 1

10011133 Trocloseno 0.5G Granulos 1"
SRR

10;;0! 10 Alcool 50°

0 Responsvel

(=lo

Quant.

Unidade oo iga
ML 200
Frasco 6
Frasco 10
sompresse 3
Frasco 1
Bisnaga 1
Ampola 1
Ampola 1
Frasco 1
Frasco 1
Penso 2
Penso 2
Penso 2
Penso 2
Frasco 3
Caixa 1
Frasco 10
Caixa 1
Embalage 1

Original

Valores em Euros

Quant. Quant. Preco Valor
Servida Pendente Unitario Movim.
200 ) 0 0.00 0.71

5 ) 0 1.60 9.59

10) 0 1.89 18.94

3) 0 1.92 5.76

1) 0 2.14 214

1) 0 2,00 2.00

1) 0 8.77 8.77

1 0 1.96 1.96
1 0 212 212
2 0 0.75 1.50
2 0 227 454
2 0 0.95 191
2 0 0.85 1.7
0 0.42 125

0 16.20 16.20

0 0.74 7.38
1 0 13.53 13.53
@ 0 15.04 15.04

Valor Total 123.82

Unidade ~ Quant-

Pedida
ML 100
0 Servico Receptor

g
ol

23/00 108
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ANEXO D - Lista de Medicamentos de uma Unidade Mével (Urgéncia)

T URGENCIA: 122011 Carro

[ 0 10071914 | Flumazenio 0.5mg 15
d Lisina 1800mg. 24 10058023 Furosemida 20mg. 80
Comp.. 10 10015285 |Furosemida 40mg Comp_ 10
. i _Acetisalicilico 500mg Comp (6x1/2 + 3) 10009019|Gelatina 54mg + Glicerol 3830mg 4.5 5
bl 12500mg 10082210 Getatina 78myg + Glicerol 5532mg 6.5 60
51[Acido Aminocaproico cart 10020203 Gluconato de Calcio 10% 10m! 10
2 48 Valpréico 200mg Comp 0 [Glucose 30% 20mi )
3o Valprdico 400mg 0 10050165] Haloperidol 15
0 K [Heparina 2500001 5
20 10024730| Heparinoide creme. 2
4 10054516 Hidrocortisona 100mg_ 150
10005840 Hidroxizina 25mg Comp. 10
10026381 | buprofenc susp. Oral 2
1001 lodopovidona pom. 2
10060259 Lactulose Cart. 20
10050869 Lidocaina sol.pulv. 2
10054384 Lidocaina 20mg + Clorohexidina 0,5mg 6mi 30
40 10025960| Lidocaina gel 2
10054555 Lidocaina 400mg/20mi 10
B 10021797 Lisinoprl 20mg Comp. B
i 40 10006724 Lisinopril 5mg Comp, L]
| 16 il Loperamida 2mg Comp. £
2 10009856 2000mg 20
4 10028820 Metilprednisolona 1000mg A
10059463 Metiprednisolona 40mg 20
10 100 [Metiprednisolona 40mg Susp. Inj. 2
7|Biper 10010854|Metoclopramida 10mg Comp._ :
E 90Bisoprolol 2.5mg Comp. 10 10071191|Metociopramida 10mg 80
ometo de Ipratrépio 0.25mg 200 10073776 | Metoprolol 5mg 1
de Ipratropio 20mcg/dose 2 10027686 | Naproxeno 250mg 50
B 1mg 60 10034613| Neostigmina 0,5mg 1
B 200meg/dose. 2 10036148 | Nitrato de prata (Argenpal) 2
12|Butilescopolamina 10mg Comp. 10 10046074 | Nitroglicerina 0,5mg Comp. 5
z tiescopolemina 20mg 30 10010676 | Nitrogicerina 5mg STD. 2
25mg Comp_(4x1/4 + 4x1/2 + 17) 20 10032854| Ondansetrom 8mg. 4
arvéo Activado PO 8 10013081 | Oxibuprocaina colirio 2
edilol 6.25mg Comp. (4x1/2 + 13) 15 10103868 Oxido Zinco + Oleo Figado Bacaihau pomada 0
a 1000mg IV 22 10002829 | Paracetamol 1000mg 40
ilato - Adesivo Tecidular Absorvivel 8 10002850 | Paracetamol 1000mg Sup_ 3
img 4 10002868 | Paracetamol 125mg Sup. 4
2 10002890 Sup. 6
xa 8 K |Paracetamol sol. Oral 2
25 10002512|Paracetamol Comp. 20
16 10002832 | Paracetamol 500mg Sup. 4
{ pom. Oft. 1 1 sol oral 2
5¢ 5 10003030 Piperacilina + Tazobactam 4.59 10
600mg LP Comp. 12 10003070 | Prednisolona 20mg Com. 6
sio 7,6% 10ml 30 10003062/ Prednisolona 5mg Comp. 12
0 20% 20m! 20 1 [Prednisoiona + Neomicina + Suifac. poft.
10.9% 10mi 20 10021174 Propranclol 10mg Comp.
10 servigo) 160 10006101|Ranttidina 150mg Comp. 10
2 [Ranitdina 50mg 30
'90080110|Reagents analse suména da urina 2
5 900801 o > glucose no sangue. 4
> 10009841} 05mg. 3
E 100mcg/dose. 2
2 1 10059748| Salbutamol Smg/mi Sol. Resp. 10
Bt 10 z 2
— 12
10 5
£ 4
180
12
30
s 12
[ 5
1 30
g 0
5 =
¥ 6
+3x12+ 4)
h:
. 8




ANEXO E- Lista de Injetaveis de Grande Volume
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ANEXO F — Medicacao de Urgéncia e Reposicao de Stocks

Centro Hospitalar do Médio Ave, E.PE.

MEDICAGAO DE URGENCIA E REPOSIGAO DE STOCKS
SErRvico___ (. Jlu M teeq

VINHETA DO DOENTE

Entendio | 19000368 Dalu i

P em.

fel. 915773207

DOKESTICA ' g
| SCRVICO HACTON&L D SAUDL H,17183337 ./
/) P 7L m4




ANEXO G - Mapa de Distribuicdo

c wa¥ Farmacia Hospitalar

M. Data: 2019-01-18
Sy 4Pa de Distribyicg, de Medicam, Hora: 14:29
entos - Agrupado por Cama £y b1
( Utilizador: 599
Servigo: 11 o
¢ 1120102 - Giryrg
; 2019-01-19 14. rurgia Mulheres ‘
19 14.579a 2019-01-21 14:59 |
B = = e — |
Prescricdes |
| Cama: 3412 - 07 |
| |
Dt. Prescrigo: 2019/01/18 09:07 |
Obs.. ‘
ecepeao: . “
_Dieta: ‘ 01 -Geral  oObs.Dieta: reforgohidico \
_ Medicamento  Cédigo  Forma _ Dose Unid Med. Via Adm. _Frequéncia  Qtd
Brometo de ipratropio 0.52 mg/2.5 mi + Salbutamol 3 10077073 SOLUGAO  1Ampola  INAL &6 H
mg/2.5 ml Sol inal neb Fr 2. ¢ ol g
Dt Inicio2019/01/11 15.07 Horério : 3h-9h-15h-22h 44
CAPTOpril 25 mg Comp 10000707 comp 25MG ORAL s0s3 6
Dt Inicio:2019/01/11 08:07 Horrio : Até 3id 33
Cloreto de sédio 200 mg/ml (20%) Sol inj Fr20mi IV 10036151  SOLINJ 20 ML v 1id 2
Dt Inicio:2019/01/18 09:07 Hordrio : 12h 11

Obs Pres:  diluido soro
Cloreto de sédio 9 mg/ml Sol inj Fr 5 ml IV 10057334 SOLUGAO s5ML INAL

6/6H 8
Dt Inicio:2019/01/11 15:07 Horario: 3h-9h-15h-22h 4.4
Enoxaparina sédica 40 mg/0.4 ml Sol inj Ser 04ml 10001083 SOLINJ 40 MG sc 24124 H 2
sc
Dt Inicio:2019/01/09 22:53 Horario : 15 h 11
10015285 comp 40MG ORAL 24124 H 2
Horario: 7 h 11
XAROPE 15ML ORAL 2id 4
Horario: 12h-19h 22
CoMP 1000 MG ORAL 5083 12
Horario : Até 3id 66
COMP 150 MG ORAL 24124 H 2
Hordrio: 7h 11
50MG ORAL 12112 H 4

Hordrio: 7h-19h 22

Cama: 3412 - 08




ANEXO H - Mapa de Alteradas

Data:
g,
& ital -
& Farmacia Hospitalar y % o
e Mepa Distribuigao Alterados - Néo Agrupado por Forma F armacitis: Utlizador: 563
‘GHPHIIRHCROF  Mapa Alteradas para consulta.
——
}s.rvkn: 1110102 - Medicina Mulheres
| 2019-01-17 14:69 2 2019-01-18 14:59 _ = pr e . =
L ccricbes Alteradas — .
=3 3301-04

Dt. Prescrigdo: 2019/01/15 12:14

So Dt. Recepgao: 2019/01/1512:24
08% =B Diabdtica Obs. Dieta:reforgo hidratagao oral com 2000cc agua dia

Codigo___Forma _Dose _ Unid Med. ViaAdm. Freq. Qtd
10105042 XAROPE 15 ML

Horano:9h-12h-19h

ORAL 3id -3

3303-10
Dt. Prescrigao: 2019/01/17 10:51

Dt. Recepgdo: 2019/01/17 10:52
Obs. Dieta:reforco hidrico oral

Cédigo Forma  Dose  Unid Med. Via Adm. Freq. Qtd

10002512 COMP 1000 MG ORAL S0OS3 6
Horério: até 3 id

3303 - 09A

Dt. Prescrigao: 2019/01/17 11:02

Dt. Recepgao: 2019/01/17 11:36
Obs. Dieta:hidratagao oral com 1000cc dia

Cédigo Forma _ Dose  Unid Med. ViaAdm. Freq.  Qtd

10069774 comP 7.5 MG ORAL  2idd 3
Horério:7h-13h
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ANEXO | -Protocolos de Medicacéo para Cirurgia Ambulatério
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ANEXO J - Impresso do Hospital de Dia Pediatria

- cHmAY

O Mot e 1ok A, P
Hospital
de Dia
PEDIATRIA

DATA DE FIM DE TERAPEUTICA T
=

URAERERE R
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ANEXO K - Ficha de Preparagéo do Alcool a 50°
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ANEXO L - Fatura Cooprofar
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ANEXO M - Nota de Devolucéo

FARMACIA HORUS
LARGO DO TOURAL. 26

4810-427 GUMARAES
Cod. Farmacia: 262550000

Nota de Devolugdao N° G101/97 de 13-06-2019

Triplicado
Para: COOPROFAR

ZiPortelinha R PedroJFerreir 200 4420-812

Motivo - Evbalagem Danficada

Produto

Lote Val. Qtd. Pr.Custo Pr.Venda VA Origem
8266221  Neurobion, 0,27200/100 mg x 60 comp 4522184 31082021 1 10,15¢ 13,57¢€ % 20003571
Quantidade Total: 1 Custo Total: 10,15€
Observagdes: PVP Total: 13.57€

AJC SETOR DE DEVOLUCOES; REFERENTE A RECLAMAGAO N° 6933985

Carga Descarga

Local ZPortelnha R PedroJFerrerr 200 4420-612
Fm
Recedido Por
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ANEXO N — Receita Manual

REPI.'IBI.ICA Receita Médica N.°
o T
sm\ 8010000002922384100

Utentd RECEITA MANUAL

Excecao legal:

[] @ Faléncia informatica

[ b) Inadaptacao do prescritor
[$4 o) Prescricso no domicilio
[[] &) Até 40 receitas/mes

Especialidade: \ZAE

s Telefone:
bie, aosagem, forma farmacéutica, embalagem Ne Extenso
;“' Eulhnox proOO = 28 S LYo N E SR B ' Sk I”H

RS v\cuud*

e Ao UZ ‘w'»- y\a.udl’
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ANEXO O - Receita Materializada

*

*M4& 8981

R DCI/nome, dosagem, forma farmacéutica,
1 |Tramadol + Paracetamol, 37.5 mg + 1
revestido por pelicula, Blister - 20 unidade
Posologia: 3xdia em sos

Z]

Processado por compulador - Prescricho Eletrivica Médica, v2 3.0 - SPMS, EPE.
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