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INTRODUCAO

O estagio é uma atividade que permite a aplicacdo da aprendizagem tedrica ao contexto
profissional, por parte do aluno. Este pode definir-se como “atividade desenvolvida pela pessoa
beneficiaria do estagio que, em funcéo do curso e nivel de qualificacdo de que é detentora, se
destina, através de uma formacdo pratica em contexto de trabalho, a complementar e
aperfeigoar as suas competéncias, visando uma insercdo ou reconversao para a vida ativa de
forma mais célere e facil ou a obtenc@o de uma formacéo tecnico-profissional e deontoldgica
legalmente obrigatoria para aceder ao exercicio de determinada profissdo”, segundo 0
Boletim de Trabalho e Emprego. [1]

O presente relatério surge no &mbito do plano curricular Estagio Profissional Il do 4°
ano/2° semestre do Curso de Farmécia -1° Ciclo da Escola Superior de Salde, pertencente ao
Instituto Politécnico da Guarda. O referido estagio realizou-se no Centro Hospitalar de S&o Jodo
(CHSJ), durante 13 semanas, periodo compreendido entre 15 de fevereiro de 2016 e 20 de maio
de 2016, perfazendo um total de 500 horas. A docente Sara Flores ficou a cargo da orientacdo
do estagio, sendo que no local de estagio a supervisao ficou a cargo do Técnico de Farmacia,
Rui Pereira.

Os Servigos Farmacéuticos (SF) possuem uma 6tima organizacao promovendo assim o
acolhimento e acompanhamento aos diversos estagiarios ao longo do estagio, fazendo uma
distribuicdo dos mesmaos pelos diferentes servicos, tendo em conta o plano de estagios e 0s seus

objetivos, realizando assim um horario para cada estagiario (Tabela 1).

Tabela 1 Plano de Estagio realizado pelo CHSJ

Unidade de Estagio Duracéo
Distribuicéo Individual Diaria em Dose Unitaria | 26 abril — 13 maio (3 semanas)
(DIDDU)
Unidade de Manipulagdo Clinica de 29 fevereiro - 4 margo; 16-20 maio (2
Medicamentos Nao Estéreis (UMCMNE) semanas)
Distribuicéo Classica/tradicional 15-19 fevereiro; 7-11 marco (2 semanas)
Unidade de Reembalagem (UR) 22-26 fevereiro; 18-22 margo (2 semanas)
Reposicdo de Stocks Nivelados- Pyxis® 4-15 abril (2 semanas)
Reposicéo de Stocks (ZIRS) 14-18 marco (1 semana)
Unidade de Farméacia de Ambulatério (UFA) 28 marco - 1 abril (1 semana)
Rececéo de encomendas 13 Maio (1 dia)
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A avaliacdo neste plano curricular envolve a componente pratica, a presenca assidua no
estagio e a realizacdo de um relatdrio escrito. Este estagio visa a integracdo e autonomia da
estudante no desempenho das diferentes fungdes do Técnico de Diagnostico e Terapéutica
licenciado em Farmacia em contexto real. Os objetivos especificos visam realizar as fungdes
dos Técnicos de Farmécia (TF), estabelecidas no Decreto-Lei n® 564/99, de 21 de dezembro em
“atividades do circuito do medicamento, tais como analises e ensaios farmacologicos,
interpretacdo da prescricdo terapéutica e de férmulas farmacéuticas, sua separacdo,
identificacéo e distribuicéo, controlo da conservacao, distribuicdo e stocks de medicamentos e
outros produtos, informacéo e aconselhamento sobre o uso de medicamentos”, aplicando os
principios éticos e deontoldgicos subjacentes a profissdo. O perfil do TF pressupde a existéncia
de um profissional competente, ativo, consciente e responsavel, visto que a area de intervencao
do curso é o Medicamento e o Utente/Doente.

O estagio teve como principais objetivos educacionais:

v aintegracdo das aprendizagens que vao sendo desenvolvidas ao longo do curso, de
modo que o perfil do estudante v4 ao encontro das competéncias necessarias no
ambito da sua formacdo;

v/ a preparacdo para dar resposta as exigéncias da sociedade, promovendo a
socializacdo e integracao profissional.

O presente relatdrio aborda as diversas etapas do circuito do medicamento sendo elas o
aprovisionamento e gestdo de stocks, a rececao e conferéncia de encomendas, 0 armazenamento
de medicamentos e outros produtos de salde, os sistemas de distribuicdo de medicamentos e as
unidades de manipulacdo clinica, refletindo sobre a participacdo ativa da estagidria nos
processos em que o TF intervem.

No estagio foram desenvolvidas capacidades cientificas e técnicas, aplicando
simultaneamente principios deontoldgicos e éticos respeitantes a profissao de TF, através da
execucdo de atividades subjacentes a mesma. Foram desenvolvidos e avaliados planos de
intervencao adequadamente integrados numa equipa multidisciplinar, respondendo aos desafios

colocados com inovacao, criatividade e flexibilidade.
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1. CENTRO HOSPITALAR SAO JOAO

O CHSJ localiza-se na cidade do Porto, sendo o maior hospital do norte de Portugal e o
segundo maior do pais. Tem ligacao direta com a Faculdade de Medicina da Universidade do
Porto, ocupando o mesmo edificio que esta. Dentro do concelho do Porto presta assisténcia
direta a populacdo de Bonfim, Paranhos, Campanha e Aldoar, e também a populacdo dos
concelhos da Maia e VValongo. Atua como centro de referéncia para os distritos do Porto, Braga
e Viana do Castelo.

A 31 de Dezembro de 2005, o CHSJ passou a Entidade Publica Empresarial (EPE) e
deu inicio a um processo de reorganizacao interna e de um investimento no sentido de melhorar
as condicdes para os seus doentes. Atualmente apresenta um Po6lo em Valongo, denominado
Hospital Nossa Senhora da Conceicao.

O edificio do CHSJ € constituido por onze pisos, dois dos quais se localizam no subsolo,
e por um conjunto satélite de edificios. Tem uma lotacdo de 1124 camas, dispondo de varios
Servigos Clinicos (SC) e de varias especialidades médicas e cirurgicas, bem como uma
variedade de meios complementares de diagnéstico e terapéutica como suporte a prestacao de
cuidados.

Nos edificios exteriores estdo localizados os Servigos de Pediatria e o Centro de
Ambulatério, este tltimo inclui as Consultas Externas, Hospital de Dia e Unidade de Cirurgia
de Ambulatorio.

O CHSJ tem como missdo prestar os melhores cuidados de satde, com elevados niveis
de competéncia, exceléncia e rigor, fomentando a formacdo pré e poés-graduada ea
investigacdo, respeitando sempre o principio da humanizacdo e promovendo o orgulho e
sentimento de pertenca de todos os profissionais [2].
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2. SERVICOS FARMACEUTICOS HOSPITALARES

Os SF sdo constituidos pelas seguintes areas funcionais, no que respeita a Medicamentos,

Produtos Farmacéuticos e Dispositivos Meédicos: Selecdo e Aquisi¢do; Rececdo e

Armazenamento; Preparacdo; Controlo; Distribuicdo; Informacgdo; Farmacovigilancia,

Farmacocinética e Farmacia Clinica.

Os SF tém como fungdes [3]:

v

v

A N N NN

AN N NN

A selecdo e aquisicdo de medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos
médicos;

O aprovisionamento, armazenamento e distribuicdo dos medicamentos experimentais
e os dispositivos utilizados para a sua administracdo, bem como o0s demais
medicamentos ja autorizados, eventualmente necessarios ou complementares a

realizacéo dos ensaios clinicos;

A producgéo de medicamentos;

A analise de matérias-primas e produtos acabados;

A distribui¢do de medicamentos e outros produtos de salde;

A participacdo em Comissdes Técnicas (Farmacia e Terapéutica, Infecdo Hospitalar,
Higiene e outras);

A Farmacia Clinica, Farmacocinética, Farmacovigilancia e a prestacdo de Cuidados
Farmacéuticos;

A colaboracéo na elaboracédo de protocolos terapéuticos;

A participacao nos Ensaios Clinicos;

A colaboracéo na prescricdo de Nutricdo Parentérica e sua preparacao;

A Informacao de Medicamentos;

O desenvolvimento de acbes de formacao.

10
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2.1 ESTRUTURA FISICA E ORGANIZACIONAL

No CHSJ, os SF encontram-se estrategicamente divididos em diversos setores, de modo

a que o acesso ao exterior seja facilitado e préximo dos sistemas de circulagéo.

Tabela 2 Organizacéo dos SF nos diferentes pisos

Piso 02 v" Rececdo de encomendas;
v' Armazém de grandes volumes, soluces antissépticas, desinfetantes e corretivos
da volémia.
Piso 01 v Aprovisionamento e Gestao;
v’ Balcdo de Atendimento;
v Centro de Validagdo Farmacéutica;
v Distribui¢do Classica de Medicamentos (DCM) e armazém de especialidades
farmacéuticas;
v Distribuicio de Reposicao por Stocks Nivelados - Pyxis®;
v Distribui¢do Individual Diaria em Dose Unitaria (DIDDU);
v Servicos Administrativos;
v Unidade de Ensaios Clinicos;
v"Unidade de Reembalagem (UR);
v Zona de armazenamento de materiais de penso, dietas e meios de contraste
v’ Zona de Individualizagdo e Reposicdo de Stocks (ZIRS).
Piso 1 v" Unidade de Manipulagdo Clinica de Medicamentos Estéreis (UMCME);
v" Unidade de Manipulacdo Clinica de Medicamentos N&o Estéreis (UMCMNE).
Piso 2 v Unidade Centralizada de Preparacao de Citotdxicos (UCPC) - encontra-se junto
ao Hospital de Dia de Quimioterapia de modo a facilitar e otimizar o circuito dos
produtos manipulados;
v’ Unidade de Farmacia de Ambulatdrio (UFA).
Para o bom funcionamento dos SF do CHSJ existe uma equipa habilitada que

desempenha as funcgdes destinadas de modo a alcancar um servi¢co de exceléncia, sendo

constituida por Técnicos de Farmécia (TF), Farmacéuticos, Assistentes Operacionais (AO),

Administrativos e Assistentes Técnicos (AT).

Quanto ao horério de funcionamento, os SF funcionam 24 horas por dia, sete dias por

semana, sendo que durante a noite, domingos e feriados estdo apenas presentes um farmacéutico

e um TF para garantir a prestacdo de servicos minimos.

11
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3. CIRCUITO DO MEDICAMENTO E OUTROS PRODUTOS DE
SAUDE

O circuito do medicamento descreve o percurso do medicamento, desde da sua
aquisicdo, até a sua administracdo. Ao longo deste percurso, 0 medicamento ira contemplar
algumas etapas nas quais participam ativamente os médicos através da prescri¢do, o TF, 0
Farmacéutico e o Assistente Operacional (AO) através da validacao, preparagdo e transporte,

respetivamente e por fim os enfermeiros através da administragdo do medicamento ao doente.

3.1. APROVISIONAMENTO E GESTAO DE STOCKS

O aprovisionamento integra as funcdes da aquisi¢cdo de medicamentos e outros produtos
de saude e a correta gestdo de stocks.

A gestdo de medicamentos e outros produtos de salde abrange um conjunto de
procedimentos que assegura o bom uso e dispensa em perfeitas condi¢cdes aos doentes do
hospital. Compreende varias fases, comecando na selecdo, aquisicdo e armazenamento,
passando pelos varios sistemas de distribuicdo de medicamentos e acabando na administracdo
ao doente.

A selecdo de medicamentos deve ter por base o Formuléario Hospitalar Nacional de
Medicamentos (FHNM) e a adenda ao FHNM de modo a satisfazer as necessidades terapéuticas
dos doentes [3]. Sempre que sejam necessarios medicamentos que ndo constem no FHNM, a
sua aquisicao tera de ser aprovada pela Comissdo de Farmacia e Terapéutica do CHSJ.

A aquisicdo de medicamentos e outros produtos de salde é da responsabilidade do
farmacéutico, devendo ser feita de acordo com uma correta gestdo de stocks, sendo esta
fundamental para que ndo haja ruturas nem empate de capital para a Instituicdo, ou seja, 0s mais
baixos custos possiveis, e também garantindo que se adaptem aos equipamentos que os SF
possuem.

Deve ser efetuada informaticamente, com atualiza¢do automatica de stocks, fornecendo
assim informacBes em tempo real como as entradas, 0s consumos, 0 stock minimo e maximo e
as existéncias atuais.

No entanto, podem ocorrer discrepancias entre as existéncias reais e as estabelecidas
informaticamente, nessas situagdes, um TF procede ao inventario do produto em questdo e

executar a respetiva correcdo informatica.

12
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3.2. RECECAO, CONFERENCIA E ARMAZENAMENTO DE ENCOMENDAS

Os medicamentos ou outros produtos de satde depois de devidamente requisitados pelos

SF sdo entregues neste setor, o qual se encontra proximo do acesso ao exterior (local de

descargas), e onde é efetuada a rececdo de todos os produtos existentes na farmacia.

No CHSJ séo entregues, diariamente, varias encomendas de fornecedores ou laborat6rios

distintos, pelo que estdo encarregues por este setor um TF e dois AO. A base do bom

funcionamento dos SF passa por uma correta gestao e controlo de stocks.

A rececao de medicamentos, produtos de saude implica:

v

NN N N N RN

Conferéncia qualitativa e quantitativa dos medicamentos, produtos farmacéuticos e
dispositivos médicos rececionados;

Conferéncia da guia de remessa com a nota de encomenda;

Assinatura da nota de entrega e entrega de um duplicado ao transportador;
Conferéncia, registo e arquivo da documentacao técnica (certificados de analise);
Registo de entrada do produto;

Envio do original da guia de remessa para 0 Servico de Aprovisionamento;

Envio dos produtos para armazenamento, tendo em atencdo as especificidades
(condigdes especiais de armazenamento, seguranca especial de medicamentos);

A conferéncia de hemoderivados exige ainda a conferéncia dos boletins de anélise e dos
Certificados de Autorizagéo de Utilizacdo de Lote (CAUL) emitido pelo INFARMED,
que ficam arquivados junto com a respetiva fatura em dossiers especificos (por ordem
de entrada). [3]

As encomendas fazem-se entdo acompanhar por:

v

Guia de transporte — este documento serve como prova de entrega da encomenda por

parte do transportador, e deve identificar o nimero de volumes, o peso, a precedéncia e
0 destinatério.

Guia de Remessa/Fatura — é da responsabilidade do laboratério o envio destes

documentos. Nestes deve estar inscrito o medicamento fornecido através da
Denominagcdo Comum Internacional (DCI) da substancia ativa, dosagem, forma
farmacéutica, quantidade fornecida, nimero do lote e prazo de validade. A fatura original
ndo devera ser rasurada visto ser utilizada como documento comprovativo do
pagamento, pelo que se existir alguma anotacdo a ser feita devera ser registada no

duplicado.

A conferéncia inicia-se pela verificacdo do ndmero de volumes e as condi¢bes de

embalamento. De seguida verificam-se parametros como DCI, dosagem, forma farmacéutica,

13
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quantidade unitaria, lote e prazo de validade. Se se verificar que alguns destes dados nédo se

encontram na documentacéo existente, deverdo ser anotados. Finalmente o documento é entéo

rubricado e datado pelo TF e segue para o administrativo para que possa dar entrada dos

produtos no sistema informéatico. No entanto, existem produtos que carecem de cuidados

especiais no momento da rececao, tais como:

v

v

Medicamentos de ensaios clinicos — sdo direcionados para o farmacéutico responsavel

por este sector, sendo da sua responsabilidade a abertura e conferéncia da encomenda;

Matérias-primas - tém como destino o sector de Farmacotecnia dos SF, devendo ser

sempre acompanhadas de boletins de analise, emitidos pelos laboratorios fornecedores.
Estes boletins sdo arquivados junto com as matérias-primas. Como exemplos, a

sacarose e o enxofre.

Medicamentos hemoderivados - devem estar acompanhados dos boletins de analise e
CAUL. Como exemplos, fatores de coagulacao e plasma.

Medicamentos citotdxicos e citostaticos - é necessario verificar se o contentor que os

transporta possui 0 alerta “Manusear com cuidado”. ldealmente, estes medicamentos
deveriam ser conferidos com vestuario protetor, de modo a detetar possiveis anomalias,
como mau acondicionamento ou derrame. Na pratica, tal ndo acontece. Como exemplos,
a ciclofosfamida e o metotrexato.

Medicamentos com destino a UFA - Apo6s a rececdo e conferéncia, toda a medicagédo

destinada a este sector, juntamente com a guia de remessa/fatura na qual € registado
“UFA”, é entregue a um administrativo que gera uma guia interna que é transportada
até a UFA com a respetiva medicacdo por um AO destacado para este servico.

Medicamentos estupefacientes e psicotrdpicos - requerem um rigoroso controlo, devido

a estarem associados a pratica de crimes e ao consumo de drogas, acrescentando que
sdo substancias que causam grande habituacdo e dependéncia quer fisica quer psiquica
bem como ao elevado risco de sobredosagem (overdose), encontrando-se assim
armazenados num cofre, sujeitos a um controlo diario, efetuado por um TF e um
farmacéutico destacado para o efeito, que ainda confere as encomendas destes
medicamentos, transportadas por AO ap0s a sua rece¢do. Como exemplos, morfina e
fentanilo.

Medicamentos termolabeis - deve-se assegurar se o transporte foi efetuado nas

condicgdes de temperatura adequadas, ou seja, temperaturas entre os 2°C e os 8°C, se
houve transporte em malas térmicas ou em caixas de esferovite com, acumuladores
térmicos, que mantiveram efetivamente o produto nas condicGes certas. No CHSJ, estes

produtos tém prioridade de rececédo, sendo logo encaminhados para a camara frigorifica
14
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anexa Kardex® de frio, ou armazenam-se no seu interior. Este contém um sistema de
alarme automatico que funciona como controlador de temperatura. Como exemplos,
dexametasona e insulinas.

v" SolucOes antissépticas, desinfetantes, corretivos de volémia e solucées de hemodidlise

- ap6s a rececdo e conferéncia da encomenda, por um AO, estes produtos ficam

armazenados neste espaco de rececdo, ordenados e separados por paletes, identificados

por nome, correspondendo a cada produto uma identificacdo propria. Como exemplos,
cloreto de potassio e cloreto de sodio.

O armazenamento temporario dos medicamentos ou outros produtos de saude neste setor
deve garantir as condi¢des necessarias de espaco, luz, temperatura (no caso de medicamentos
termolabeis entre 0s 2° e os 8°), humidade e seguranga dos mesmos.

Depois de rececionados, os medicamentos e os produtos de satude podem permanecer
no espaco fisico do setor de rececdo de encomendas (armazém 13) ou ter como destino 0s
armazéns da UFA, UCPC, Unidade de Manipulacdo Clinica de Medicamentos (UMCM) ou
armazém de especialidades farmacéuticas (armazém 11). Por questdes relacionadas com o
espaco fisico reduzido do armazém da UFA e da UCPC, no armazém 11 e 13 armazenam-se
alguns dos produtos desses mesmos armazéns. E de extrema importancia que nenhum produto
farmacéutico ou medicamento saia do armazém sem guia de transferéncia, de modo que no
local onde € rececionado (no caso da UFA, UMCM ou UCPC), sejam conferidas as
quantidades, para posterior transferéncia informatica entre armazéns. O transporte entre
armazens esta a cargo dos AO.

No CHSJ, utiliza-se 0 método FEFO (First Expired First Out), ou seja 0 produto com
prazo de validade mais curto € o primeiro a ser dispensado, exceto no Pyxis®. Tendo em conta
este principio, e com o intuito de facilitar o seu processamento, o armazenamento é feito de
modo que, num espaco limitado de arrumacdo, seja pratico retirar os produtos com menor prazo
de validade. Para que tal se suceda o0s produtos com menor validade sdo colocados a frente e a
direita. Outra medida, é o registo informatico do prazo de validade das especialidades
farmacéuticas aquando da entrada nos produtos nos SF, o que permite que mensalmente sejam
emitidas listagens com as especialidades farmacéuticas, cujo prazo de validade (periodo de
tempo no qual o medicamento mantém as suas caracteristicas fisicas, quimicas, undo
microbiologicas, galénicas, terapéuticas e toxicologicas, segundo o Decreto-lei n® 176/2006 de
30 agosto) ird expirar.

As especialidades farmacéuticas estdo organizadas por ordem alfabética de
Denominacdo Comum Internacional (DCI), dosagem, e em seguida pela forma farmacéutica.

Esta forma de armazenamento contempla todas as especialidades farmacéuticas existentes nos
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diferentes armazéns. Estes sdo dispostos em estantes, que ndo se encontram em contacto com o
ch&o existindo circulacdo de ar entre elas, na etiqueta de identificacdo tem para além do ja
enunciado, um cddigo atribuido pelo INFARMED, este é o Cddigo Hospitalar Nacional do
Medicamento. A existéncia do rotulo nas prateleiras auxilia muito os intervenientes,
principalmente 0s que tém menos experiéncia como € o caso dos estagiarios.

Nas condi¢bes ambientais dos locais de armazenamento, os valores aceites sdo:
temperaturas abaixo dos 25° C e a humidade inferior a 60%, além de colocar os produtos sob
protecdo da luz solar direta.

Os medicamentos anti-infeciosos, produtos de uso oftalmico (pomadas e colirios),
imunomoduladores, imunoglobulinas, hemoderivados, citotoxicos e benzodiazepinas
encontram-se no mesmo setor, embora separados segundo o seu grupo farmacoterapéutico em
diferentes prateleiras, mantendo as mesmas regras de armazenamento. Por sua vez, 0S
medicamentos estupefacientes e psicotropicos sdo guardados no cofre do mesmo setor. O
material de penso e meios de diagnostico e contraste encontram-se no mesmo armazém,
contudo estdo numa sala a parte devido as capacidades fisicas do espaco.

O armazenamento deve garantir as condi¢cdes necessarias de espaco, luz, temperatura,
humidade e seguranca para os produtos farmacéuticos. Este cuidado permite assegurar que o

produto se encontra estavel para que possa ser utilizado corretamente.

3.3. FARMACOTECNIA

A Unidade de Manipulacdo Clinica (UMC) é o setor da Farmacotecnia que permite
colmatar as faltas do mercado farmacéutico. Dependendo do perfil e diagnostico de cada doente
(como idade, capacidade de degluticdo, entre outros) torna-se necessario formular
medicamentos adaptados as suas necessidades terapéuticas. Como € o caso das férmulas
pediatricas, reembalagem de doses unitarias solidas, preparacdes asséticas, estéreis ou
citotoxicas individualizadas.

O grande objetivo desta area é possibilitar que cada doente tenho acesso as formas
farmacéuticas e/ou dosagens que se adequam as suas necessidades particulares, de um modo

seguro e com qualidade
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Tabela 3 Organizacédo da UMC do CHSJ
Unidade de Manipulacéo Clinica (UMC)

. Unidade de
Unidade I\bIJ:r:(ijaSIZd;o Manipulacéo
Centralizada de 1putag Clinica de Unidade de
« Clinica de -
Preparacdo de . Medicamentos = Reembalamento
DS Medicamentos x
Citotoxicos Estéreis Né&o (UR)
(UCPC) Estéreis
(UMCME)  (uMCMNE)

3.3.1. Unidade Centralizada de Preparacdo de Citotoxicos

Os medicamentos citotoxicos/citostaticos sdo utilizado no tratamento de neoplasias
malignas, tendo a capacidade de inibir ou impedir sua evolugdo. Devido a toxicidade destas
substancias, a sua manipulagdo deve obedecer a regras de seguranca. Deste modo, a
reconstituicdo de formas farmacéuticas tdxicas (potencialmente carcinogénicas, mutagénicas e
teratogénicas) deve ser efetuada por profissionais com a devida preparagdo técnica, com recurso
a equipamento de protecdo individual e em zonas destinadas para esse efeito.

Estas sdo preparadas na UCPC, tendo como objetivo a protecdo do doente, do
manipulador, do ambiente e do medicamento.

No CHSJ, esta unidade centralizada € localizada estrategicamente no mesmo edificio do
Hospital de Dia de Quimioterapia de forma a evitar grandes deslocacbes das preparagdes,
permitindo uma maior segurancga no circuito e rapidez na dispensa e administragdo aos doentes.

A UCPC ¢é dotada de trés areas distintas:

v/ Zona suja — corresponde ao local onde se rececionam diariamente as prescricdes
médicas para cada doente e a sua validacdo por parte dos farmacéuticos. Esta zona
tem ligacdo com o Hospital de Dia de Quimioterapia, através de um transfer, pelo
qual os farmacéuticos entregam os citotoxicos preparados para que os enfermeiros

possam administrar ao doente.

v/ Zona intermédia — ¢ o local de armazenamento de alguns citotéxicos, equipamento
de protecdo individual (tais como touca, luvas, protetores plasticos do calgado,
mascaras) e frigorificos. Toda a medicacdo é preparada por farmacéuticos, que
também verificam os célculos, emitem os rétulos e auxiliam na zona limpa. Esta
também contém a antecamara, onde o operador coloca a touca, mascara, efetua a
lavagem assética das méos, veste uma bata reforcada e o coloca o primeiro par de

luvas.
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v/ Zona limpa - o operador coloca o segundo par de luvas. Esta zona encontra-se
equipada com duas Camaras de Fluxo de Ar Laminar Vertical (CFLV), onde ndo
existe recirculacéo do fluxo de ar interno, oferecendo protecéo aos TF operadores e
ao produto manipulado (garantindo a sua esterilidade). Este local apresenta pressdo
negativa e contém o material necessario a manipulacdo destes medicamentos,
estando ligada & zona suja através de um transfer. Nesta zona limpa, o TF que efetua
0 apoio retira o tabuleiro do transfer, interpretando o rétulo e colocando-o no vidro
da CFLV. Este é ainda responsavel por introduzir na CFLV todos os materiais e
medicamentos, necessarios a preparacdo e pelo registo de preparacdo e segunda
validagdo. Depois da manipulagdo é efetuado um registo de preparacdo e o
manipulado é colocado no transfer de acesso a zona suja, onde é novamente
validado pelo farmacéutico e entregue ao enfermeiro.

A intervencdo dos estagiarios na UCPC ndo é autorizada, pelo que foi realizada uma

visita guiada por um TF a esta unidade, que explicou o circuito dos medicamentos citotdxicos,

bem como os procedimentos inerentes a sua manipulag&o.

3.3.2. Unidade de Manipulacdo de Medicamentos Estéreis

No CHSJ a UMCME adequa-se a preparacdo assética de solucbes estéreis, de modo a
minimizar a ocorréncia de contaminagdes, incluindo as bolsas de nutricdo parentérica,
preparacOes oftdlmicas e suplementos enzimaticos

A Nutricdo Parentérica (NP) designa um tipo de nutricdo artificial, que permite o
fornecimento de macronutrientes (como por exemplo, glucose, cloreto de sédio ou lipidos) e
micronutrientes (como por exemplo, oligoelementos, ranitidina ou glicerofosfato de sodio),
consoante as necessidades do doente em causa, quando a via entérica ou oral ndo é possivel. A
preparacdo das bolsas € sempre precedida por uma avaliacdo do estado nutricional do doente,
de uma prescricdo médica e, posteriormente, de uma validacdo farmacéutica. No caso
especifico do CHSJ, a UMCME Vvisa, essencialmente, satisfazer as necessidades nutricionais
das unidades de neonatologia e pediatria, mas tambeém se preparam bolsas para adultos e, em
situagdes esporédicas, podem ser preparadas para administracdo em regime ambulatorio. Uma
vez feita a validacdo por parte do farmacéutico responsavel, a ficha técnica de preparacéo é
emitida, podendo dar-se inicio a preparacéo, que esta a cargo de trés TF e um farmacéutico.

v" Na zona cinzenta da UMCME esta um TF (devidamente equipado com touca,

protetores de calgado, roupa e bata préprias) que prepara todo o material necessario
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em tabuleiros individualizados por doente, segundo a ficha técnica de preparacao,
desinfetando todo o material com &lcool a 70° imediatamente antes de o colocar no
transfer. Para além desta funcéo, o TF da sala de apoio é responsavel por rececionar,
acondicionar e rotular as bolsas de nutricdo apos serem preparadas na sala asseética,
efetuar o registo de todos os lotes dos materiais utilizados e proceder ao seu débito
por doente. Acoplado a esta sala, encontra-se um pequeno armazém que contém o
material necessario a manipulagdo e uma antecdmara onde o TF coloca a equipamento
de protecdo individual e efetua a lavagem assética das maos.

v" A zona limpa é o local onde se efetuam as preparacdes asséticas, incluindo as bolsas
parentéricas. Esta zona estd devidamente equipada com duas Camaras de Fluxo
Laminar Horizontal (CFLH), que protegem as preparacdes. Esta sala apresenta presséo
positiva, para que cada vez que a porta seja aberta ocorra a saida de ar, ao invés da
entrada, minimizando os riscos de contaminacdo do medicamento manipulado. Nesta
sala existe uma bancada onde outro TF de apoio desinfeta novamente todo o material
proveniente da sala de apoio e coloca tudo o que é necessario no interior da CFLH. A
manipular encontram-se um TF e um farmacéutico, que efetuam a conferéncia cruzada
durante a manipulacéo.

Na preparagéo das bolsas para a pediatria recorre-se a um sistema de enchimento por
vacuo, guiando-se pelas técnicas de preparacdo, adicionando-se os constituintes segundo a
ordem pré-definida e de acordo com as suas compatibilidades. Relativamente as bolsas de
nutricdo para adultos, sdo utilizadas bolsas tricompartimentadas, que podem ser reconstituidas
mediante as necessidades do doente. As solugdes de nutricdo parentérica, devido a sua
composic¢do nutritiva, podem gerar meios de cultura para bactérias. Deste modo, a cada cinco
bolsas manipuladas, € retirada uma amostra de 4 a 5 ml, para efetuar o controlo microbiologico,
isto consiste em retirar uma pequena amostra do contetudo da bolsa e coloca-la num meio de
cultura biol6gico que € rotulado e enviado para analise.

No fim de cada turno, a CFLH deve ser limpa com gazes embebidas em alcool a 70%,
com movimentos no sentido interior para o exterior. A sala é limpa todos os dias no fim do dia
de trabalho.

A preparacao de manipulados na UMCME ¢ interdita a estagiarios, pois exige formacao
mais complexa nesta area e 0s materiais utilizados apresentam custos elevados (tanto os
medicamentos como 0s equipamentos de protecdo individual). Assim, no decorrer do meu
estagio apenas tive a oportunidade de visualizar a preparacdo das bolsas de nutri¢do parentérica,

na qual me foram explicados alguns fundamentos relativos a sua preparagéao.
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3.3.3. Unidade de Manipulacéo de Medicamentos Nao Estéreis

A manipulacdo de medicamentos ocorre na maioria das vezes devido a inexisténcia de
produtos quer de dosagens adequadas as necessidades particulares de cada doente quer
apresentadas sob as formas farmacéuticas mais apropriadas.

No CHSJ, a Unidade de Manipulacio Clinica é responsavel por estas preparacdes. E
constituida por duas bancadas, em que cada uma delas se encontra destinada a preparacéo de
um tipo de forma farmacéutica. Na sua constituicdo encontra-se também uma hotte, dois
armarios, em que estdo ordenados alfabeticamente, por DCI do principio ativo, as matérias-
primas, um reduzido stock de medicamentos e um frigorifico. O material de acondicionamento
das preparacBes e matérias-primas inflamaveis estdo armazenados em mais dois armarios
diferentes. Existe ainda, ao dispor da UMCMNE, todos os outros equipamentos (banho maria
com termostato, autoclave, balanca analitica e eletrénica, etc.) e materiais (provetas, pipetas,
balGes aferidos, etc.) necessarios a manipulacéo,

Todos os profissionais que trabalham nesta unidade devem trocar de roupa exterior por
equipamento de protecdo individual: uma farda, protetores plasticos para o calcado, touca e
uma mascara aquando da preparacgdo das formulag¢Ges assim como umas luvas, sendo que a sua
troca é efetuada entre diferentes preparacoes.

Para que um medicamento seja manipulado no interior dos SF, o Servico Clinico deve
fazer um pedido segundo uma prescri¢cdo médica ou através de uma requisi¢do de outro setor
da farmacia, que posteriormente vai ser validado por um farmacéutico.

O farmacéutico responsavel, com base nas prescricdes médicas, deve planear o servigo
na unidade de acordo com a prioridade de preparacdo, dando prioridade a medicacdo urgente e
de ambulatdrio, seguidas da medicacédo para o prdprio dia, posteriormente para os dias seguintes
e para stocks.

Antes de iniciar a preparacdo de qualquer manipulado € emitido através do sistema
informatico uma ficha técnica de preparacdo (Anexo 1) que indica todas as matérias — primas a
usar assim como a técnica de preparacao a seguir. A preparacao de qualquer férmula magistral
ou preparado oficinal deve ser sempre realizada com recurso a técnicas assépticas de forma a
evitar possiveis contaminacdes microbioldgicas e assegurando sempre a seguranca do
preparado.

As formulagbes mais preparadas na UMC ndo estéril sdo: solucdes, suspensdes
(suspensdo de ranitidina ou sildenafil, por exemplo) e papéis medicamentosos (benzoato de

sodio, por exemplo) ou e com menos frequéncia também se preparam lapis e pérolas de nitrato
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de sodio , pomadas de enxofre e emulsbes que serdo encaminhados param determinados
Servigos Clinicos (SC) mediante prescricdo médica ou para reposi¢éo de stock.

Antes de efetuar a preparacgdo o TF devera confirmar se todas as condigdes sdo propicias
tendo em conta 0 medicamento a manipular, estdo disponiveis em estado ideal todas as
matérias-primas, equipamentos e materiais necessarios.

O passo seguinte passa pela lavagem e desinfecéo das maos do TF e pela desinfecdo da
bancada com alcool a 70% e delimitagdo de um campo de trabalho, com a utilizacdo de uma
folha de papel vegetal. Posteriormente o TF coloca todo o material, equipamento e matérias-
primas (colocando o laboratério, lote, prazo de validade e quantidade pesada das mesmas na
ficha de preparacdo) e procede a preparacdao do manipulado.

Uma vez realizadas estas tarefas, o TF deve preparar o manipulado no seu campo de
trabalho e depois acondiciona-lo de acordo com a forma farmacéutica preparada, volume ou
massa e condi¢cbes parameterizadas na ficha técnica de preparacdo. As pesagens realizadas na
preparacdo devem ser confirmadas por outro TF.

Durante a manipulacdo, hd que ter em atencdo certos cuidados como a pesagem de
matérias-primas que, dependendo da quantidade, ser inferior a 0.5g ou superior, pesa-se em
balanca analitica ou balanca manual, respetivamente, ndo esquecendo de as calibrar e tarar
previamente. Os frascos de acondicionamento para as suspensfes devem ter sempre uma
capacidade de volume superior ao da preparacdo de formas farmacéuticas, de forma a que se
possa agitar aquando a administracdo e ndo ficar o farmaco depositado no fundo do frasco.

No final de cada preparacdo, o TF preenche os campos em branco da ficha técnica de
preparacdo confirmando se o produto é aprovado de acordo com os ensaios de verificacao, tais
como cor, aspeto, pH, cheiro entre outros, e coloca os rétulos nas preparacgdes.

Apbs a preparacdo, é efetuado o preenchimento da ficha técnica de preparacéo,
anexando um rétulo igual no verso da técnica de preparacgdo, servindo como um registo do que
foi preparado/dispensado ao doente. As matérias - primas usadas na preparacao sao colocadas
juntamente, para serem validadas pelo Farmacéutico responsavel.

E feita rotulagem do medicamento no recipiente de acondicionamento, que contém o
farmaco. Este rétulo deve fornecer toda a informacao necessaria ao doente:

v Nome do doente/SC;
Férmula do medicamento manipulado prescrita;
Numero do lote atribuido ao medicamento preparado;
Prazo de utilizagdo do medicamento preparado;

Data da Preparacao;

NN

Condicgoes de conservagdo do medicamento preparado;
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v" Instrucdes especiais, eventualmente indispensaveis para a utilizacdo do medicamento,
como, por exemplo, «agitar antes de usar», «uso externo», «manter fora do alcance das
criangas».

Os materiais de laboratorio utilizados na preparacdo sdo entregues ao AO para lavagem
ou esterilizacao.

Ap0s verificacdo da preparacdo pelo farmacéutico, é feito o débito da preparacdo e é
enviada para o setor de distribuicdo que o encaminhara para o SC que o requisitou.

Relativamente aos papeis medicamentosos, estes sdo preparados numa sala propria,
sendo da responsabilidade do TF a realizacdo de todos os calculos necessarios, registando-os
na ficha de preparacdo, procedendo-se & pesagem em papel cebola para que de seguida se faca
a dobragem do papel de acordo com a técnica estipulada, colocando, por fim, o rétulo.

Neste setor existe ainda um TF responsavel por preparar capsulas numa sala propria, no
entanto enquanto estagiaria so tive a oportunidade de visualizar a sua preparacdo, ao contrario
das preparacOes anteriormente referidas que tive oportunidade de as realizar, entre muitas pode
fazer suspensao de folinato de calcio, pomada de enxofre, lapis e perolas de nitrato de sédio.

3.3.4 Unidade de Reembalagem

A reembalagem e rotulagem de medicamentos unidose deve ser efetuada de maneira a
assegurar a seguranca e qualidade do medicamento. No CHSJ sdo utilizados equipamentos
como o FDS® (Fast Dispensing System) e a Auto- printing Grifols® (ANEXO 1) que tornam o
processo mais econémico, viavel, minimizador de erro e que medicamento seja Sseguro para o
utente.

Esta &rea dos SF tem como objetivos principais [3]:

v Permitir aos Servigos Farmacéuticos disporem do medicamento, na dose prescrita,
de forma individualizada (dose unitaria — dose de medicamento que ndo necessita
de mais manipulacgdes para ser administrada aos doentes), permitindo assim, reduzir
0 tempo dos enfermeiros dedicado a preparacdo da medicacdo a administrar, reduzir
0s riscos de contaminacdo do medicamento, reduzir os erros de administragédo e
diminuir os custos;

v’ Garantir a identificacdo correta do medicamento reembalado (DCI, dosagem, lote,
prazo de validade);

v' Proteger o medicamento reembalado dos agentes ambientais;

v' Assegurar que o medicamento reembalado pode ser utilizado com seguranca,

rapidez e comodidade.
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Esta unidade encontra-se localizada numa sala proxima da sala da DIDDU, pois grande
percentagem dos medicamentos aqui manipulados serve para responder as suas necessidades.

Nos SF do CHSJ, os processos de fracionamento destinam-se a formas farmacéuticas
orais sélidas que necessitam de ser manipuladas, isto €, ndo existem no mercado as dosagens
farmacéuticas desejadas, de modo a obter essas dosagens pretendidas, faz-se o fracionamento
das existentes. O fracionamento é efetuado numa éarea assética, de modo que o campo de
trabalho é desinfetado com alcool a 70%, antes e ap6s o fracionamento. Cada especialidade
farmacéutica € manipulada isoladamente e imediatamente de seguida procede-se a sua
reembalagem. Todo o processo € realizado com os devidos materiais e equipamentos,
nomeadamente: luvas, mascara, bisturi e pinga.

Relativamente ao processo de reembalagem propriamente dito, pode-se recorrer ao
funcionamento de dois sistemas semiautomaticos, FDS® e Auto-print Grifols®.

A Auto-print Grifols® é constituida por um prato giratorio em forma de circulo, com
compartimentos individuais de forma a colocar cada unidade ou fragdo do comprimido a
reembalar. E uma impressora térmica, controlada por um computador que se encontra habilitado
para reembalagem de medicamentos fracionados, medicamentos que se encontram no blister
original, mas que ndo estejam devidamente identificados (DCI, dosagem, prazo de validade e
lote) para que possam ser dispensados em unidose, medicamentos fornecidos em embalagens
multiplas e farmacos fotossensiveis, pois o involucro de reembalagem é constituido por um
papel foto protetor. Neste computador onde é feito o registo, antes da reembalagem, sdo
inseridos todas as informacGes do medicamento a ser reembalado, permitindo fazer a
rastreabilidade do produto a qualquer momento.

Aquando do reembalagem dos medicamentos é atribuido um prazo de validade que pode
ou ndo ser o original. Caso o medicamento seja reembalado dentro do blister original, o prazo
de validade ndo sofre alteracdo, no entanto se este for retirado do blister, o prazo de validade
atribuido é 25% do tempo entre o dia da reembalagem e o prazo de validade original, sendo no
maximo um periodo de 6 meses.

Uma vez introduzidas as informagbes no sistema informatico, a Grifols® inicia a
reembalagem devidamente rotulada e, no final o TF regista informaticamente todas as perdas
efetuadas, resultantes do reembalamento inadequado (mais do que uma unidade no mesmo
involucro reembalado, involucros sem medicamentos ou medicamentos triturados pela
maquina).

O FDS® é um sistema semi-automatico, que dispensa e reembala formas orais sélidas

(exceto citotoxicos, medicamentos higroscopicos, fotossensiveis e alguns antibioticos),

23



Relatdrio de Estagio Profissional 1l

auxiliando varios servicos da DIDDU, na reembalagem de medicamentos para reposi¢do do
stock da DIDDU e Pyxis® e na reembalagem de medicamentos destinados & UFA.

No CHSJ, o equipamento é constituido por 520 cassetes (apesar de ndo serem todas
utilizadas), cada uma delas parameterizada apenas para um medicamento ou marca comercial,
de acordo com as caracteristicas fisicas do produto, nomeadamente o tamanho, forma, textura
e coeficiente de salto (intervalo de tempo que o medicamento demora desde a sua saida da
cassete até que entra no saco identificado). Depois de retirado do blister, 0 medicamento é
colocado na respetiva cassete, no entanto isto s6 acontece quando a cassete estiver vazia, uma
vez que ndo se podem misturar lotes diferentes do mesmo medicamento.

A dispensa das formas farmacéuticas (comprimidos ou cépsulas) parameterizadas para
o FDS®, para um determinado SC, tem inicio quando este sistema semi-automatico recebe a
informacdo enviada pelos TF da DIDDU responsaveis pela preparacdo das malas dos SC. De
seguida, 0 FDS® dispensa os medicamentos (averiguando se os medicamentos sdo suficientes
para satisfazer a quantidade pedida no SC) e regista no sistema informatico conectado ao FDS®
qual o servigco preparado e quem efetuou a dispensa, a quantidade de medicamentos a ser
dispensados e a hora de inicio e término da dispensa. Também devem ser registadas as
anormalidades que ocorrem no FDS® no momento da dispensa, tais como: cassete encravada,
sacos sem medicamento, mais do que uma unidade por saco ou medicamentos triturados. No
decorrer da dispensa o TF deve verificar se cada saco contém apenas uma unidade e conferir a
rotulagem. Convém referir que o rotulo do invélucro devidamente identificado contém a
identificacdo do hospital, DCI, dosagem, forma farmacéutica, lote interno do hospital, prazo de
validade e codigo de barras. Terminada a dispensa, o TF coloca a “manga” de medicamentos
num recipiente com o nome do respetivo SC, transportando-o para a zona onde a DIDDU se
efetua.

No FDS® sio efetuados repacks que se caracterizam pelo reembalamento, numa
quantidade pretendida, de apenas um medicamento. Também nesta situacdo os medicamentos
sdo reembalados em sacos individuais devidamente identificados e sdo utilizados para reposi¢do
dos stocks de apoio & DIDDU e ao Pyxis®. Este equipamento também permite o abastecimento
do stock da UFA que requisita essencialmente medicamentos anti-retroviricos, como por
exemplo, ritonavir e emtricitabina+tenofovir .

Na UR também se imprimem rétulos para medicamentos que ndo séo reembalados mas
que ndo estdo devidamente identificados. Estas etiquetas sdo fornecidas aos AO da ZIRS
responsaveis por colar esses mesmos rotulos nos produtos.

Todas as operacdes que envolvam a manipulacdo de medicamentos séo alvo de registo

informatico, para facilitar o controlo diario de medicacdo manipulada pelo TF e AO.
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3.3.4.1 Zona de Individualizacdo e Reposicao de Stocks

A Zona de Individualizagdo de Reposicdo de Stocks (ZIRS) surge de modo a
complementar a UR e tem como principais objetivo restabelecer e manter os stocks de apoio
DIDDU, ao sistema de Pyxis®, ao Kardex® e ao Kardex® de Frio.

Neste armazém, existem AO com as seguintes fungdes: colocar alguns produtos em
sacos com um determinado nimero de unidades; recortar blisters de forma a individualizar cada
medicamento e rotular comprimidos, capsulas, supositorios ou ampolas que assim o exijam,
permitindo que cada forma farmacéutica contenha, individualmente, Denominacdo Comum
Internacional (DCI), dosagem, lote e prazo de validade. As atividades dos AO séo sempre
conferidas pelos TF antes da sua reposicao, e de forma a minimizar erros as informagdes séo
confirmadas recorrendo a embalagem original do produto.

No inicio da manhd, o TF responsavel por repor o Kardex® imprime a lista de
“Reposi¢do de Minimos™ de acordo com stocks pré-definidos, assegurando a sua preparacao.
Uma vez reposto o Kardex®, é feita a reposicdo do armazém da ZIRS, das gavetas da DIDDU
e da medicacdo individualizada. Quando hé a necessidade de repor medicamentos reembalados,
0 TF responsavel pela ZIRS deve informar os TF da UR para que se proceda a reembalagem
dos mesmos.

No CHSJ recorre-se ha detecdo visual de falhas para se proceder a reposi¢do na DIDDU.
Estas gavetas possuem cartdes com informacdes de DCI, dosagem, forma farmacéutica e codigo
do produto e cada gaveta apresenta uma barra vermelha que indica o stock minimo. Quando
este minimo é atingido, recorre-se entdo & sua reposicdo. Na minha passagem pela ZIRS, a
maioria das reposicGes que executei foram devidas a dete¢do visual das falhas. No que respeita
as gavetas pequenas, também repostas através da detecdo visual, o TF responsavel pela
preparacdo da DIDDU podem facilitar o trabalho dos da ZIRS, anotando as faltas sempre que
as observam, numa folha propria para o efeito, para que a reposicao seja rapidamente efetuada.

A reposicdo de medicamentos termolébeis no Kardex® de Frio é realizada de manha e
a tarde. Qualquer procedimento efetuado pelos profissionais da ZIRS deve ser registado.

Mensalmente é feito o inventario dos prazos de validade das gavetas da DIDDU, da DC,
do Kardex® e Kardex® de Frio, da arca congeladora e do armazém da ZIRS. No caso das
epoetinas o inventario é feito diariamente e a sexta-feira é feito também o registo dos lotes.

Sempre que se observe que determinados produtos estdo proximos de atingir o seu prazo
de validade, deve-se alertar que sejam utilizados no setor de DIDDU (onde sdo consumidos
rapidamente), evitando que sejam enviados para outros servigos. Todos os produtos com prazo

de validade expirado s&o inutilizados ou devolvidos ao laboratorio, para posterior incineragéo.
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O correto funcionamento da ZIRS leva a uma melhor qualidade e rapidez na preparacao
dos varios sistemas de distribuicdo de medicamentos, permitindo que o stock diario contenha
0s produtos necessarios para a sua dispensa.

3.4. DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

A distribuicdo de medicamentos é uma atividade em que torna disponivel o
medicamento correto, na dose correta e na quantidade e qualidade certas, possibilitando assim
0 cumprimento da prescri¢cdo medica. Garantindo assim que a terapéutica do utente é cumprida,
e fazendo uma boa prestacéo de servigos farmacéuticos aos servigos clinicos.

A distribuicdo de medicamentos tem como objetivo[3]:

v Garantir o cumprimento da prescri¢ao;

v Racionalizar a distribuicdo dos medicamentos;

v Garantir a administracdo correta do medicamento;

v Diminuir os erros relacionados com a medicacéo (administracdo de medicamentos

ndo prescritos, troca da via de administracéo, erros de doses, etc.);

<\

Monitorizar a terapéutica;

v Reduzir o tempo da equipa de enfermagem dedicado as tarefas administrativas e

manipula¢do dos medicamentos;

v" Racionalizar os custos com a terapéutica.

Os sistemas de distribuicdo de medicamentos implementados devem ser adaptados as
caracteristicas de cada hospital e da propria terapéutica, controlando sempre que possivel 0s
custos associados. Os sistemas de distribuicdo de medicamentos estdo adaptados a prescricdo
on-line com recurso ao suporte informatico, que permite a verificacdo de todos os dados
relativos a terapéutica, permitindo recolher informacdes inerentes ao circuito do medicamento
e ao doente.

Os SF da CHSJ recorrem a diferentes tipos de distribuicdo, sendo eles:

v' Distribuicdo Classica/Tradicional e Circuitos Especiais de Distribuicao;

v" Distribuicdo Individual Diaria em Dose Unitaria;

v Distribuicdo por Reposicdo de Stocks Nivelados — Pyxis®;

v

Unidade de Farméacia de Ambulatério.
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3.4.1. Distribuicdo Classica e Circuitos Especiais de Distribui¢cdo

No CHSJ a DC localiza-se no setor de especialidades farmacéuticas, onde também sédo
efetuados os circuitos de distribuicdo mista e personalizada.

A medicacdo encontra-se organizada em prateleiras por ordem de DCI e ordem
crescente de dosagem. No setor de especialidades farmacéuticas os TF tém diferentes
responsabilidades, tais como o atendimento geral (efetuado no balcdo de atendimento) onde se
efetua a rececdo de requisicbes ou a entrega de medicacdo requisitada pelos SC; os pedidos
urgentes; o atendimento telefénico (neste setor encontra-se o telefone central da farmacia); a
correcdo de pedidos dispensados (como incorrecdes de pedido, validacdo ou dispensa); o
atendimento de delegados de informacéo médica; o apoio a estafetas e correio interno; o apoio
aos ensaios clinicos; a rececdo de devolucBes; 0 empréstimo a outros hospitais, a entrega de
bolsas de nutricdo e vendas ao exterior. Os TF sdo também responsaveis pela preparacao e
cedéncia de todos os pedidos, incluindo psicofarmacos, hemoderivados e imunomoduladores
para distribuicdo pelos AO do hospital ou correio interno ou pelos AO da farmécia
(responsaveis pela entrega de psicofarmacos e pela distribuicdo aos setores internos da
farmécia), contudo a validac&o de todos os pedidos é realizada por farmacéuticos.

Este setor recebe diariamente pedidos on-line (eletronicos) efetuados pelo enfermeiro-
chefe de cada SC que ja estdo pré-definidos e pedidos manuais que apresentam modelos
proprios de justificagdo clinica ou receita médica, dos medicamentos hemoderivados,

psicofarmacos e antimicrobianos.

3.4.1.1 Distribuicdo Classica

A Distribuicdo Classica (DC) é o mais antigo Sistema de Distribuicdo de Medicamentos.
Em tracos gerais, caracteriza-se por uma dispensa de medicamentos por Servigo Clinico (SC),
baseada numa requisicédo efetuada pela enfermagem, implicando a formagéo de um stock.

O stock fixo de cada SC e as respetivas quantidades é definido previamente pelo diretor
de cada SC, o enfermeiro-chefe e os SF, variando consoante as suas necessidades. Por outro
lado, o pedido de cada servico é realizado em dias e horarios ja definidos, como a sua preparacéo
e respetiva entrega.

Esta distribuicdo abrange todos os SC que pelas suas caracteristicas e pela natureza

destes, ou seja, devido a nestes SC os doentes permanecerem pouco tempo e pela diversidade
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de medicacdo utilizada, posto isto sdo distribuidos por este sistema, as Consultas Externas,
Blocos Operatérios, Urgéncias, Hospitais Dia, entre outros.

Neste tipo de distribuicdo, tanto o pedido como a cedéncia sdo efetuados por

medicamento, isto €, na folha de pedido sdo discriminadas as unidades a dispensar de um
determinado produto nédo referindo os doentes a que se destina.
Depois da validagdo informatica por parte dos farmacéuticos, é emitida a guia de “Satisfagdo
do Pedido” (ANEXO Ill) e o TF procede a preparagdao da “Quantidade Servida”. Cada
medicamento, é colocado em sacos de plastico ou em envelopes individualizados, no caso de
ndo serem enviados na cartonagem original, e em seguida colocados numa caixa que
posteriormente é selada com uma etiqueta verde que deve indicar o nome do SC a que se
destina.

Caso exista medicacio termolébel, deve ser retirada do Kardex® de Frio e colocada,
juntamente com um termoacumulador, numa mala térmica devidamente identificada com o
nome do servico com uma etiqueta de “Conservar no Frigorifico” (deve ser colocada outra
etiqueta igual na folha de “Satisfacdo do Pedido” de forma a alertar aos estafetas para a
existéncia de medicacdo refrigerada), colocando-a no frigorifico do setor até que o estafeta a
leve para os servicos. Na medicacdo acondicionada no congelador o procedimento € idéntico,
mas a etiqueta deve referir “Conservar em Congelador” e a medica¢do deve aguardar o seu
levantamento no congelador do setor. A caixa da restante medicacdo preparada deve
permanecer numa prateleira destinada ao levantamento por parte dos estafetas hospitalares,
juntamente com a guia de distribuicdo assinada pelo TF responsavel pela preparacéo.

As vantagens deste método de distribuigdo séo:

v Répida disponibilidade de medicamentos no SC;

v Poucas devolucGes a farmécia;

v" Reducdo das necessidades de recursos humanos.

As desvantagens deste método de distribuicdo séo:

Aumento do risco da ocorréncia de interacoes, erros de dosagem, reacdes adversas;
Perdas economicas devidas a falta de controlo;
Aumento de stocks de medicamentos nos SC;

v

v

v

v’ Facilidade de acesso aos medicamentos;

v’ Falta de controlo das condi¢es de armazenamento;
v

Auseéncia da interpretacdo da prescricdo médica pelos Profissionais de Farmécia.
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3.4.1.2. Circuitos Especiais de Distribuicao

Nos Circuitos Especiais de Distribuigdo (CED) incluem-se medicamentos que exigem
um maior controlo na sua dispensa, devido as suas caracteristicas terapéuticas. No caso dos
antiviricos, Estupefacientes e Psicotropicos (estes sdo retirados do cofre com confirmacao do
farmacéutico e do TF, que no final do dia realizam um inventario geral do cofre) e outros que
exigem justificacdo clinica obrigatoria a distribuicdo € denominada de mista pois o pedido é
feito por doente mas a cedéncia € feita por medicamento, isto é, esta discriminado o nome dos
doentes ao qual foi prescrito determinado medicamento, mas na dispensa soma-se a quantidade
de medicamentos com o mesmo DCI e dosagem. A requisicéo é efetuada num impresso proprio
para o efeito. Apds a validagdo dos farmacéuticos, o TF dispensa a medicagdo que deve
identificar com a etiqueta “Anti-Infeciosos” ou “Estupefacientes”.

No que respeita aos imunomoduladores e hemoderivados a distribuicdo de
medicamentos € feita para um tratamento e designa-se de CED personalizada, na qual tanto o
pedido como a cedéncia séo feitos por doente. Nestes CED, tratando-se de medicamentos
sujeitos a legislacdo restritiva (sdo regulados pelo Despacho do Ministro da Saude n.° 5/95 de
25 de Janeiro (Aquisicdo de Produtos derivados do Plasma Humano). Devem ser efetuados
registos obrigatdrios previstos no Despacho Conjunto n.° 1051/2000, de 14 de Setembro, 2.2
série, dos Ministérios da Defesa Nacional e da Saude, com registo do lote e prazos de validade
em suporte préprio [3]), a sua dispensa exige justificacdo clinica.
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3.4.2. Distribuicéo Individual Diaria em Dose Unitaria

A distribuicdo individual diaria em dose unitaria (DIDDU) surge, com o objetivo de[3]:

v Aumentar a seguranca no circuito do medicamento;

v Conhecer melhor o perfil farmacoterapéutico dos doentes;

v Diminuir os riscos de interagdes;

v" Racionalizar melhor a terapéutica;

v" Os enfermeiros dedicarem mais tempo aos cuidados dos doentes e menos nos aspetos

de gestéo relacionados com os medicamentos;

\

Controlar os custos;
v Reduzir os desperdicios.

A DIDDU é realizada diariamente para um periodo de 24 horas, exceto ao sébado e
vésperas de feriado em que a medicacao é preparada para 48 horas e a sexta-feira em que o
Hospital de Dia de Psiquiatria é preparado para 72 horas.

A dispensa de medicacdo em tomas individualizadas seria 0 método de dispensa ideal
pelo facto de contribuir para a seguranga terapéutica do doente, evitando erros tais como trocas
de medicacdo. No entanto, sendo um método de dispensa que exige um maior dispéndio de
tempo, torna-se impossivel realizar para os trinta servigcos que integram a DIDDU, devido a
sobrecarga diaria dos TF, sendo que o CHSJ optou por utilizar a individualizacdo por toma
excecionalmente ao servigo de Psiquiatria e Hospital de Dia respetivo, dadas as patologias
tratadas e a necessidade de haver um controlo mais rigoroso dos medicamentos dispensados.
No servico de psiquiatria é realizada efetivamente a DIDDU, na qual as gavetas dos doentes se
encontram divididas consoante o horario correspondente a toma da medicacéo.

Neste setor os medicamentos estdo armazenados por ordem alfabética de DCI, existindo
um armério principal onde constam a maioria dos medicamentos, subdividido em gavetas
pequenas e grandes, sendo estas Ultimas constituidas pelos medicamentos com maior
rotatividade e de maior volume. Existe ainda um outro armario onde se encontram, separados
por grupo farmacoterapéutico, as benzodiazepinas, imunomoduladores e antirretrovirais.

A DIDDU dispde de um Kardex® e um Kardex® de Frio, que sdo sistemas semi-
automaticos de dispensa com rotatividade vertical que movimentam prateleiras constituidas por
gavetas, cada uma das quais contendo um medicamento diferente.

O circuito da DIDDU tem inicio com a prescricdo médica eletronica, posteriormente, 0
farmacéutico receciona, interpreta e valida a prescricio meédica. O TF processa
informaticamente o mapa farmacoterapéutico (ANEXO 1V) de cada SC e a partir deste procede

a preparacdo da medicacdo dos SC recorrendo ao método manual de distribuicdo ou aos
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sistemas semiautomaticos de distribuicio Kardex®, Kardex® de Frio ou Fast Dispensing System
(FDS®), podendo ser utilizado apenas um ou Varios.

Esta distribuicdo faz-se através de malas correspondentes a um servigo, que se
encontram divididas em compartimentos individuais denominados por gavetas, que
correspondem a um doente. Cada gaveta contém a medicacdo somente para um doente em doses
individuais diarias (24 horas). Estas estdo identificadas com o nome do doente, 0 servi¢co e o
namero da cama. A Distribuicdo Individual Diaria (DID) é efetuada para todos 0s servigos
clinicos do hospital em que a preparacdo da terapéutica é efetuada em gavetas nao
compartimentadas, com excec¢do do servi¢o de Psiquiatria e Hospital de Dia de Psiquiatria em
que a medicacao é preparada por tomas individuais diarias — DIDDU. Nesses casos cada gaveta
€ composta por quatro compartimentos, o primeiro para a toma da manha, o segundo para a
toma do almoco, o terceiro para a toma do jantar e o Gltimo para a toma noturna e também SOS
(caso excecional).

Os medicamentos ou outros produtos de saiide que ndo podem ser colocados nas gavetas
dos doentes devido as suas caracteristicas (produtos como dietas ou material de penso que
apresentam grandes dimensdes) devem ser colocados em sacos transparentes devidamente
identificados numa etiqueta especifica com a denominacdo de “Dose Unitdria” com o nome do
doente, servico e cama, sendo colocados em cima das malas do respetivo servigo. Os
medicamentos termolabeis devem ser retirados do Kardex® de Frio, sendo acondicionados num
saco transparente fechado com uma etiqueta com 0 nome, servico e cama e outra etiqueta de
“Conservar no Frio 2-8°C”. Estes sacos sdo colocados com um termoacumulador numa mala
térmica e esta também tem uma etiqueta de conservacdo no frio e com o nome do respetivo
servico, para posteriormente serem colocados na cdmara frigorifica na gaveta correspondente
ao horario em que a mala é transportada para o SC. De forma a informar os AO da existéncia
de medicamentos termolabeis, é colocada uma etiqueta de conservacdo no frigorifico junto a
mala. No regresso dos SC, os AO transportam as malas do dia anterior, para uma posterior
reverténcia da medicagé@o que néo foi administrada.

De modo a controlar e evitar falhas nos procedimentos, existe uma folha de registos de
todas as fases de preparacdo das malas dos SC. Assim, nessa folha de registo esta identificado
0 TF que gera o mapa farmacoterapéutico, o responsavel pela medicacdo pelo método manual
ou por Kardex® e FDS®, o responsavel pela medicacdo do Kardex® de Frio, pelas alteragdes a
terapéutica, débitos e reverténcias. E de extrema importancia que o trabalho de equipa da
DIDDU seja organizado, de forma a existir uma boa gestdo dos procedimentos inerentes a

preparacdo das malas.
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3.4.2.1 Sistema de dispensa manual

Quando se procede a dispensa e preparacdo da medicacdo de forma manual, o TF
imprime o mapa farmacoterapéutico gerado informaticamente, ap0s a validacdo do
farmacéutico, este é emitido por doente, indicando o medicamento prescrito, a forma
farmacéutica, dosagem, via de administracdo, frequéncia e respetiva quantidade para um
periodo de 24horas, bem como algumas informagdes importantes, como data de inicio e de fim
de alguns tratamentos. De seguida, o TF confirma e, se necessario, altera 0s nomes das gavetas
das malas, de forma ordenada pelo nimero de cama, para que coincidam com os nomes do
mapa farmacoterapéutico. Uma vez realizada esta tarefa, o TF recolhe toda a medicagéo
prescrita segundo a regra FEFO e tendo em atengéo a dosagem, forma farmacéutica e dose (no
caso da psiquiatria deve ter também em conta o horario de cada toma) e coloca-a na gaveta
correspondente, repetindo o mesmo procedimento para todos os doentes desse SC.

Sempre que o TF verifica a inexisténcia de um produto farmacéutico necessario para
executar a sua preparacao, coloca essa falta na gaveta do respetivo doente (esta informacao é
assinalada com o nome, forma farmacéutica, dosagem e quantidade do produto em falta). Na
folha especifica para produtos em falta, o TF indica qual o medicamento e dosagem,
preenchendo a hora do pedido, hora da saida da mala e o0 seu nome para que o TF responsavel
pela ZIRS efetue a reposi¢do. Aquando a satisfacdo do pedido do produto em falta, o TF deve
colocé-lo na respetiva gaveta da mala e retirar a informac&o que indicava a sua falta, para que
as malas possam ir para os respetivos servicos na devida hora e com todos os medicamentos
que foram prescritos.

Este processo manual € mais demorado, e pode apresentar maior suscetibilidade para a

ocorréncia de erros, embora permita analisar e interpretar o perfil farmacoterapéutico do doente.

3.4.2.2. Sistema de dispensa semi-automatico

Os sistemas semi-automaticos de dispensa no CHSJ sdo o Kardex®, Kardex® Frio e
FDS® (este ultimo sera abordado com mais detalhe na tematica da UR). O uso destes permite
uma maior rapidez e seguranca na preparacdo da medicacdo dispensada na DIDDU, auxiliando
no envio do medicamento correto e na quantidade certa de modo a que a prescricdo médica seja
cumprida sem erros.

Neste método de dispensa, 0 primeiro passo € enviar a informagdo para os sistemas
semi-automaticos, aquando da geracdo do Mapa de Distribuicdo de Medicamentos e impressao

da listagem dos nomes dos doentes internados para uma posterior corre¢ao na respetiva mala.
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O Kardex®, além de facilitar o método de dispensa, permite 0 armazenamento e controlo
de stocks, sendo constituido por gavetas de tamanhos distintos (as grandes para produtos de
salide de grande volume e as pequenas para os restantes). Para iniciar a dispensa no Kardex® o
TF deve colocar a mala do respetivo servico junto a este e executar o servigo pretendido. De
seguida, o Kardex® organiza a saida dos medicamentos, e vai-se movimentando de forma
ordenada da primeira para a Ultima gaveta, consoante a prateleira em que se encontra. O sistema
gira de forma rotativa de modo a disponibilizar todos os medicamentos necessarios para 0s
doentes. O TF deve estar atento ao computador acoplado, onde se indica 0 medicamento e
quantidade a retirar, 0 nome do doente e a cama a que se destina. A gaveta onde se encontra o
medicamento a ser retirado esta sinalizada com uma luz vermelha e ap0s retirar a medicacdo
esta deve ser colocada na gaveta do respetivo doente, validando esse movimento num bot&o
gue permite avancar para um outro doente (neste caso aparece no ecrd uma luz azul que indica
gue a medicacdo a ser retirada encontra-se na mesma gaveta) ou para uma gaveta distinta. No
Kardex® podera haver a emissdo automatica de duas listas que, quando emitidas, deverdo ser
preparadas manualmente: a lista dos produtos externos, que é emitida imediatamente apds o
processamento do SC e gque contém medicamentos que ndo existem na base de dados e que
devido as suas caracteristicas (grandes dimensdes e condicGes especificas de armazenamento
ou rotatividade) ndo podem ser introduzidas no Kardex® e a lista das incidéncias que é emitida
no final de todo o processamento e corresponde a produtos que ndo existem no armario rotativo
Kardex® em quantidade suficiente para completar o pedido.

ApGs a dispensa por Kardex® é realizada a dispensa por FDS®, que ndo contém a
medicacdo parametrizada para o Kardex® nem vice-versa, de forma a ndo haver repeticio da
terapéutica no momento da preparagdo da mala do SC. No FDS®, as formas farmacéuticas orais
solidas nédo fracionadas, sdo reembaladas em sacos individuais e organizados por doente de um
determinado SC. Finalizada toda a dispensa e conferéncia dos medicamentos, em que o TF da
reembalagem verifica a integridade das formas farmacéuticas e a existéncia da unidade de um
determinado medicamento em todos os sacos, 0 rolo de medicamentos é colocado junto as
malas do SC a que corresponde. Assim, o TF responsavel pela preparacdo dessa mala destaca
a medicacéo de cada doente e coloca-a na gaveta respetiva, efetuando uma segunda conferéncia
e verificando o nome do doente e cama. Se existir medicacdo em falta deve-se completar a
terapéutica recorrendo ao stock central existente no setor da DIDDU.

Por ultimo, retira-se a medicagéo termolabel do Kardex® de Frio que funciona segundo
0 mesmo sistema que o anterior, com a diferenca de que este apenas aporta medicamentos com

conservacao entre os 2° e 8°. Estes produtos permanecem na camara frigorifica até ao horario
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de saida para os SC (o horario de entrega dos modulos dos servicos que integram este sistema
de distribuicdo inicia-se as 14 horas e termina as 17 horas).

O processo de preparacdo de medicamentos com apoio dos sistemas semi-autimaticos
visa reduzir a probabilidade de erros e tempo destinado a esta tarefa e assim melhorar a
qualidade do trabalho executado, visto que muitos SC séo abrangidos pela DIDDU [3].

Por sua vez, seria muito dificil utilizar estes métodos de dispensa para todos os servicos
devido ao facto de sé poder ser executado um servigo de cada vez e em situaces de grande
volume de trabalho opta-se por processar 0s servigos maiores nos sistemas semi-automaticos e
0S mais pequenos manualmente.

Apo6s enviada a medicagdo para os sistemas semi-automaticos, o TF pode optar por
realizar manualmente uma das tarefas, ou seja, pode distribuir alguma medicagdo por via
manual e a restante por Kardex® ou por FDS®. Esta possibilidade é util para rentabilizar o tempo
de trabalho, devido a impossibilidade do equipamento dar resposta a todos os SC. No entanto,
exige muita experiéncia por parte do profissional na medida em que o mapa farmacoterapéutico
ndo refere quais 0s medicamentos dispensados por determinado sistema semi-automatico. O

uso dos dois métodos também é Util em caso de avaria de um dos sistemas.

3.4.2.3. AlteracOes da Prescricdo, Débitos e Reverténcias

Apos a realizacdo da DIDDU, podem ocorrer alteracGes da prescricdo. Estas podem
ocorrer antes ou apos a entrega das malas aos SC, neste Ultimo caso podem ser efetuadas até as
19 horas.

Apds estas alteracdes serem validadas, € originado um Mapa de Alteradas, este pode
apresentar trés realidades diferentes:

v'Alta do doente — procede-se a retirada de toda a terapéutica anteriormente preparada;

v’ Transferéncia de servico — é retirada toda a medicacéo;

v Entrada do doente no servico — preparacao de toda a terapéutica na respetiva gaveta,

v' Alteracdo de prescricdo — efetua-se a introducgdo ou retirada da terapéutica e alteracoes

de dosagem e/ou quantidades.

As alteracgdes séo feitas de modo manual, por doente. Caso as malas ainda ndo tenham sido
enviadas para os SC, as alteragBes sdo efetuadas nas gavetas, mas se estas ja tiverem sido
transportadas, os medicamentos sdo colocados em sacos transparentes com uma etiqueta de
modo a identificar o doente, o servico e 0 numero da cama. Posteriormente todos os sacos de

cada servico sdo agrupados e levados até aos SC por um estafeta.

34



Relatdrio de Estagio Profissional 1l

O débito da medicacdo ocorre antes do envio das malas para os SC e consiste em debitar
aos diferentes SC, por doente, os consumos de toda a medicacdo efetivamente dispensada,
atualizando automaticamente o stock dos SF. Se néo for realizada esta transferéncia para os SC,
ocorrem erros informaticos no stock dos SF que ndo correspondem ao stock real.

O primeiro procedimento a efetuar quando chega 0 mddulo do servico correspondente
ao dia anterior é a reverténcia dos medicamentos. As reverténcias consistem em recolher a
medicacdo que ndo foi administrada (SOS, altas médicas, transferéncias para outros SC)
existentes nas gavetas e separd-las por principio ativo, verificando o prazo de validade,
integridade fisica e condi¢des de armazenamento (os produtos fora destas condigdes ndo podem
ser devolvidos, devendo posteriormente ser incinerados). De seguida, a medicacéo é devolvida
ao SF por via informéatica onde o TF insere 0 nome do servi¢o que devolveu os produtos de
salde, colocando o nome destes ou efetuando a leitura ética dos medicamentos que contém
codigo de barras, digitando a quantidade a devolver. Por fim, os produtos devolvidos sdo
acondicionados no stock central da DIDDU ou Kardex® de Frio.

Esta tarefa é geralmente realizada no final de cada dia, pois é nessa altura que regressam

dos SC as malas do dia anterior.

3.4.2.4. Armarios e carros de urgéncia

Em cada servico, existe um pequeno stock de medicamentos, destinado a ser usado em
situacOes particulares, como por exemplo, situaces de emergéncia, entrada de doentes, durante
o0 periodo em que a Farmacia se encontra encerrada. O stock é elaborado de acordo com as
necessidades de cada servico e em funcdo da analise dos consumos habituais (quantidades
niveladas para cada medicamento) assim sendo 0s seus produtos sdo limitados, em termos de
quantidade e diversidade.

A satisfacdo dos pedidos para reposicdo de stocks de armaérios de urgéncia é da
responsabilidade do TF que de acordo com o pedido emitido eletronicamente, procede a sua
preparacdo no sector de distribuicdo de dose unitadria com apoio de stock central de
medicamentos ai existente. Assim, o TF separa por DCI as quantidades necessarias em cada
saco de plastico e coloca numa mala propria que é fechada e identificada com 0 nome do SC
correspondente.

Os Carros de Urgéncia possuem todos os produtos farmacéuticos, necessarios numa
situacdo de emergéncia, como por exemplo, numa reanimacao. Os medicamentos mais comuns

nestes carros sdo: atropina, brometo de vecuronio, adrenalina, noradrenalina e Lidocaina a 2%.
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Os carros encontram-se sempre selados e, apds a sua abertura, o enfermeiro responsavel faz o
seu registo e solicita reposicdo imediata do mesmo. Estes pedidos tém prioridade, procede-se a
sua preparacao de imediato.

3.4.3. Distribuicéo por reposicdo de niveis (Pyxis®)

A Reposicido por Niveis — pyxis® consiste na reposicio de stock nivelados de
medicamentos previamente definidos pelo farmacéutico e o enfermeiro-chefe de cada SC. Cada
servico abrangido por este sistema apresenta um determinado ndmero de medicamentos em
stock, atendendo as caracteristicas dos doentes atendidos na unidade e ao consumo médio,
podendo ser ajustada na tentativa de dar reposta a novas exigéncias. A reposicdo dos stocks é
feita de acordo com a periodicidade previamente definida.

Maioritariamente sdo abrangidos pelo Pyxis® as unidades de cuidados intensivos (pelo
facto de serem doentes que necessitam de constante atualizacdo da terapéutica, ndo sendo viavel
a distribuicdo em dose unitaria) e blocos operatorios nos quais 0s doentes permanecem num
periodo de tempo reduzido, sendo que existem outros servi¢os onde esta implementado o
sistema de distribuigé&o.

Este sistema de distribuicdo é de acesso restrito, sendo necessaria a impressdo digital e
0 codigo para ter acesso ao sistema. A existéncia deste sistema de distribuicéo por reposicdo de
niveis leva a um aumento da qualidade dos servigos prestados, maior seguranca e controlo na
dispensa, assegurando uma correta identificagdo dos medicamentos, permitindo conhecer todos
0s movimentos dos mesmos, um maior controlo nos prazos de validade, além de uma maior
gestdo e controlo dos stocks, levando assim a uma distribuicdo rapida, segura e controlada,
sendo desnecessario pedidos de reposicdo de medicagao e otimiza o tempo.

O Pyxis® apresenta gavetas com diferentes niveis de seguranca, sendo estas:

v/ Seguranca maxima - destinam-se a medicamentos que requerem um controlo

rigoroso, como estupefacientes e psicotropicos, e permitem a dispensa e quantidades
corretas, uma vez que apenas sdo abertos os compartimentos relativos ao nimero de
unidades a administrar, por exemplo o fentanilo e 0 midazolam;

v/ Seguranca intermédia - abrem a tampa do compartimento do medicamento a

administrar, evitando erros como troca de DCI ou dose, por exemplo a sertralinae o

bisoprolol,;
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v’ Seguranca baixa - possuem compartimentos para cada medicamento, no entanto

estes ndo se encontram fechados, o que pode levar a trocas de medicagdo, por
exemplo o paracetamol e o cloreto de potassio.

Os objetivos dos TF responsaveis pela gestdo do Pyxis® sio efetuar a reposicio até ao
stock maximo dos produtos que se encontrem no minimo ou abaixo deste; preparar medicagédo
extra-Pyxis® (0s quais sdo prescritos mas ndo existem no Pyxis® do SC), controlar os prazos de
validade e verificar o funcionamento e limpeza das maquinas.

A reposicdo de medicamentos cujo stock atinja 0 minimo ou se encontre abaixo deste €
feita diariamente, sendo gerada uma listagem automatica (ANEXO V) em horérios especificos
para determinados servicos na consola central dos SF, que € posteriormente preparada pelo TF
responsavel, garantindo uma futura reposicdo de stocks. Nestas listagens constam os stocks
minimo e maximo, o stock disponivel no SC e a quantidade a repor. Com base nestas listagens
que recolhe, o TF prepara a medicacao a repor, organizando-a de forma a facilitar a reposicéo
nos Pyxis® dos SC, colocando a medicagdo descartonada e individualizada em sacos segundo
o DCI e dosagem, de forma a facilitar a sua colocagio nos compartimentos. E de salientar que
deve ser escolhida a medicacdo com prazo de validade mais alargado. No caso de se tratarem
de medicamentos estupefacientes ou psicotropicos, estes devem ser retirados do cofre pelo TF
com supervisdo do farmacéutico responsavel. A medicagdo de frio deve ser retirada do Kardex®
de frio e permanecer dentro de uma mala térmica num local especifico da cdmara frigorifica
com a devida identificacdo do servico, para que o AO possa recolher aquando a saida para 0s
SC. No caso de serem preciso manipulados deve fazer-se um pedido imediato 8 UMC para que
proceda & sua preparacdo. Antes da saida para os SC a medicacdo preparada é colocada em
gavetas devidamente identificadas com o nome do Servigo, nos carros que transportam a
medicacdo, no entanto para alguns SC é transportada em sacos especificos para esse efeito.

Os extra-pyxis preparados também sdo transportados com a restante medicagdo, com a
diferenga de que s&o preparados por doente, num saco individualizado e devidamente
identificado com o nome, nimero de cama do doente e nome do servigo, sendo entregues na
reposicdo de cada “estacio Pyxis®”.

O TF responsavel pela reposicéo das estacdes do Pyxis® desloca-se nas horas previstas aos SC
juntamente com o AO. Para proceder a reposicdo, o TF acede a estagdo Pyxis® e seleciona a
opgao de “Recarga” que pode ser executada para todos os medicamentos que se encontram
abaixo do minimo ou para medicamentos selecionados manualmente. De seguida, 0 sistema
abre de forma automatica e ordenada, a divisoria correspondente ao medicamento que o TF
deve repor, 0 que maximiza a seguranca da tarefa, uma vez que impede que a medicacao seja

colocada no local errado.
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Na reposicao deve-se ter em atencdo os prazos de validade, sendo que aqueles com prazo
de validade mais curto devem estar a frente dos de prazo de validade mais longo. No decorrer
da reposicdo, o sistema gera um inventério do stock, pedindo a confirmacdo da quantidade
existente antes da reposi¢do da mesma. Se a quantidade existente no sistema ndo corresponder
a real deve ser corrigida, com a excecdo de estupefacientes que o TF nunca pode corrigir,
devendo ser reportado ao farmacéutico responsavel.

Por sua vez, a medicagdo extra-Pyxis® é colocada junto ao sistema semi-automatico em
gavetas devidamente identificadas com nome e cama do doente.

Ap0s a reposicdo, no regresso aos SF € feita a arrumacao dos carros de transporte e, no
caso de existir medicagdo extra-Pyxis®, da-se inicio a reverténcia da mesma. Como esta
medicacdo ndo foi administrada ao doente e ndo faz parte do stock do Pyxis® é devolvida a
farmacia, sendo necessario fazer o débito informatico e armazena-la no respetivo local.

Na minha opinido, este sistema de distribuicdo de medicamentos possibilita o controlo
e gestdo mais facilitado dos stocks, uma vez que estes podem ser analisados diariamente (ainda
que ndo o sejam na totalidade) no local. Também o facto do TF responsavel pela preparacéo
ser, habitualmente, diferente do TF responsavel pela reposicao possibilita a dupla verificacdo
da medicacéo preparada.

No entanto, esta distribuicdo por reposicdo de niveis impede que os TF sigam o perfil
farmacoterapéutico do doente. Outra desvantagem deste sistema prende-se no facto da
preparacdo exigir muitas deslocacdes do preparador pelos varios stocks da farméacia e no facto
da consola se encontrar distante do espaco de trabalho destinado aos TF responsaveis pelo

Pyxis®.

3.4.4. Distribuicdo de medicamentos a doentes em regime ambulatério

A evolucdo da tecnologia do medicamento permitiu que um ndmero significativo de
doentes possa fazer os seus tratamentos em regime de ambulatdrio, com as seguintes vantagens:
v Reducdo dos custos relacionados com o internamento hospitalar;
v" Redugdo dos riscos inerentes a um internamento (por exemplo, infegdes hospitalares);
v" Possibilidade do doente continuar o tratamento no seu ambiente familiar.
A distribuicdo de medicamentos a doentes em regime ambulatorio, pelos Servicos
Farmacéuticos Hospitalares, resulta da necessidade de haver um maior controlo e vigilancia em

determinadas terapéuticas, em consequéncia de efeitos secundarios graves, necessidade de
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assegurar a adesao dos doentes a terapéutica e também pelo facto de a comparticipacéo de certos
medicamentos so ser a 100% se forem dispensados pelos SF Hospitalares [3].

A UFA é constituida por uma sala de trabalho, uma sala de espera e uma sala onde é
realizado o armazenamento dos medicamentos a dispensar. A dispensa de medicamentos é
garantida pelos farmacéuticos, apoiados por um sistema informatico, que permite fazer o
seguimento terapéutico e o seu controlo, e em postos de trabalho separados de forma a tentar
garantir que a informagéo seja confidencial. N&o esquecendo que devem fornecer aos doentes
toda a informacédo adequada e pertinente acerca da correta utilizacdo de medicamentos.

Algumas das doencas abrangidas por esta unidade sdo [4]:

v’ Portaria n.° 48/2016, de 22 de marco - Artrite Reumatoide; Espondilite anquilosante;

Artrite psoriatica; Artrite idiopatica juvenil poliarticular e Psoriase em placas — como
tratamento, por exemplo o Infliximab entre outros;

v Despacho n.° 8680/2011 de 17/06 - Doentes insuficientes cronicos e transplantados

renais — como tratamento, por exemplo Sevelamer, Prednisolona, Sulfato Ferroso entre
outras;

v" Despacho n.° 8345/2012, de 12/06 - Profilaxia da rejeicdo aguda de transplante renal

alogénico — como tratamento, por exemplo Micofenolato de Mofetil, Tacrolimus,
Everolimus, Acido micofendlico entre outros;

v' Entre muitas outras doencas.

O TF da UFA tém como principais funcGes a rececdo de encomendas e gestdo de stocks
desta unidade (como a sua reposicdo, a verificacdo e controlo dos prazos de validade e as
condigdes de armazenamento) garantindo a qualidade e seguranca dos medicamentos
dispensados, sendo também da funcédo destes profissionais a prepara¢do de aglomerados de 30
ou 60 comprimidos de forma tornar mais rapida a dispensa para um ou dois meses,
respetivamente.

De forma a minimizar o tempo da dispensa e a melhoria da organizacao desta unidade,
esta instalado um robd semi-automatico de dispensa designado Consis® ao qual o TF tém a
funcéo de repor o stock. Esta reposicdo é realizada na lateral do Consis® para que a dispensa

ndo seja interrompida.
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CONCLUSAO

O facto de o CHSJ ser um hospital central foi um aspeto fulcral para a minha escolha,
pois possibilitou-me contactar com farmacos que nunca tinha tido contacto, fA&rmacos que séo
utilizados devido as tdo diversificadas especialidades deste hospital. O estagio hospitalar
realizado foi bastante enriquecedor quer a nivel académico quer a nivel pessoal, pois permitiu-
me colocar em pratica os conhecimentos adquiridos na teoria ao longo do curso.

A realizacdo de todas as atividades do circuito do medicamento permitiu atingir com
sucesso todos os objetivos previamente definidos e desenvolver autonomia na execucao técnica.
Para além disso, com esta experiéncia foi possivel reconhecer a realidade dos servicos
farmacéuticos em farmacia hospitalar e o papel ativo, competente, consciente e responsavel que
os profissionais devem ter perante a exigéncia das suas responsabilidades. A realizacdo deste
estagio reveste-se de grande importancia devido ao carater técnico do curso, cuja area de
intervencdo é o medicamento e o doente.

Tendo em conta que todas as etapas do circuito do medicamento foram cumpridas, foi
possivel conhecer as diversas funcdes dos TF licenciados em Farmacia nos Vvarios
procedimentos do circuito, tendo sido possivel obter uma ideia do perfil dos profissionais em
contexto da farméacia hospitalar, tendo sido uma mais-valia relativamente aos conhecimentos
tedricos adquiridos anteriormente.

A forma como a equipa me integrou foi fundamental para a minha aprendizagem, pois
motivou-me na realizacdo de todas as tarefas, fazendo-me sentir parte do grupo de trabalho.
Valores, como o trabalho em equipa e companheirismo séo de salientar ao longo deste percurso.
Valores estes, que faco questdo em por em pratica e os quais nao faltardo no meu futuro como

profissional de salde.
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ANEXOS
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ANEXO I- Ficha de Preparacdo de Manipulados Nao Estéreis
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ANEXO II- FDS®/ Grifols®

N AutoMed
At oy

Relatorio de Estagio Profissional 11

44



ANEXO I11- Satisfacdo de Pedido — DC
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ANEXO IV- Mapa Farmacoterapéutico
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ANEXO V- Listagem de reposicdo do Pyxis®
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