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|l.Introducao

A Farmacia Coelho Pereira (FCP), esta situada na freguesia de Arazede, uma zona
com ambiente rural. Foi adquirida no inicio do ano de 2014 pela atual proprietaria e
diretora técnica Dra. Dina Oliveira, orientadora do estagio.

A farmacia apresenta um horario de funcionamento de inverno das 9:00-20:00h e um
horario mais alargado no periodo de verao 9:00 as 21:00h, de segunda a sabado e ao
domingo o periodo laboral é das 9:00 as|3:00h. Encerra no dia de Natal, ano novo e no
Domingo de Pascoa.

Na farmacia, desde a nova geréncia, o programa informatico utilizado é o SIFARMA
2000°.

No exterior da farmacia esta a placa coma identificagao do nome e a cruz verde,
como referido no Decreto-Lei n.° 171/2012. Esta possui acessibilidade, além de local de
estacionamento existe ainda uma rampa de acesso para pessoas com dificuldades.
Apresenta duas montras da parte da frente, que possibilitam colocar publicidade e
exposicao de produtos, normalmente sazonais; produtos de puericultura e
dermocosméticos. Na porta apresenta afixado o horario de funcionamento, contato de
urgéncia e a lista das farmacias do municipio de Montemor-o-Velho que estao de servigo.

No interior, dispoe da sala de atendimento ao publico, onde estao cadeiras para as
pessoas se sentarem, gondolas, lineares uniformes e uma balanga no interior, junto a porta.

Além desta divisao a farmacia apresenta: zona de rece¢ao de encomendas/armazém,
gabinete de atendimento personalizado, laboratorio, gabinete do DT e as instalagoes
sanitarias/vestiarios."

Os recursos humanos siao de extrema importancia para o desempenho da farmacia,
que permitem atender as necessidades dos utentes da melhor forma possivel. A farmacia
apresenta um numero maioritariamente de farmacéuticos, auxiliados por técnicos

apresentando atualmente trés farmacéuticas e uma técnica de farmacia:

Dra. Dina Oliveira Dra. Elisabete Lopes

Dra. Carolina Pereira Anita Anastacio

Durante o periodo de realizagao de estagio dividi este com outra estagiaria. Todo o

pessoal e estagidrias apresentam um cartio de identificagio com o nome e titulo. ?
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2. Analise SWOT ao estagio realizado em Farmacia

Comunitaria

2.1. Pontos fortes

Durante a realizagao do estagio foi-me possivel fazer diferentes atividades na farmacia

entre as quais se destacam:

2.1.1. Dar entrada/ fazer encomendas e pedir medicamentos
esgotados

Durante os meses de estagio efetuei varias vezes estas tarefas, comegando por pedir
os esgotados que estavam na lista do SIFARMA 2000°, pois esses estavam, normalmente,
esgotados via eletronica (através do pedido de encomendas instantineas) ou através do
gadget. O farmacéutico tem de tentar arranjar os medicamentos que conseguir para dar
resposta as necessidades dos utentes, por isso conseguir os esgotados € importante.
Constatei que como se trata de uma farmacia num meio mais pequeno, os medicamentos
esgotados quando vao para a lista de esgotados, ja nos outros sitios se sente a sua falta ha
algum tempo.

No periodo de estagio pediram-me para ver os precos de diferentes produtos e
encomenda-los, esses apresentavam pouca rotagao, ou nhao havia informagao de prego na
plataforma.

As banheiras de plastico com os medicamentos quando chegam tém de ser logo
abertas, de modo a retirar os produtos de frio, para que estes voltem as suas condigoes
ideais de armazenamento.

Antes de rececionar uma encomenda € verificado nome da farmacia que consta nos
documentos, a nota de encomenda, ou proposta ja realizada no SIFARMA 2000°. As
encomendas vém acompanhadas com guia de remessa ou fatura onde o duplicado fica para
a farmacia e o original segue para a contabilidade. No caso dos medicamentos
psicotropicos no final do més vem a requisigao especial enviada pelo fornecedor com todos
os psicotropicos, estupefacientes e benzodiazepinas que foram compradas nesse periodo.

A entrada é dada com sensores de leitura otica que passam todos os codigos CNP
(Codigo Nacional de Produto) ou alternativos criados para o Pl (programa informatico). A

encomenda a rececionar apresenta um numero no Pl, é selecionada e apds verificada
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procede-se com a entrada dos produtos, mas antes preenchem-se os campos: nimero de
documento e o valor total a pagar.

Os produtos sao introduzidos e conferem-se: o PV (prazo de validade) com o que
esta, a quantidade e integridade do produto recebido. Caso tenha, confere-se o PVP (prego
de venda ao publico) na caixa com o que esta no computador. Retifica-se todos os pregos
de venda a farmacia e estando tudo corrigido, o valor total rececionado no final deve ser
igual ao total da fatura. Quando ocorre diferenca deve-se saber o porqué e tentar resolver
a situagdao. Durante o processo de entrada tem-se atengao aos diferentes parametros de
cada um, como: o stock minimo e maximo, comparar o prego da Ultima vez com o que
estamos a dar entrada e fazer a classificagao destes em gama e prateleira, caso ainda nao
estejam preenchidas. Especialmente quando sao produtos novos e tem de se criar codigos
alternativos para estes que nao possuem CNP.

No periodo de estagio fiz estes procedimentos varias vezes, onde tive de realizar
estes passos e preencher os campos da ficha de produto para os medicamentos e Produto

cosmético e de higiene corporal (PCHC).

2.1.2. Arrumar os produtos

Apos ser dada a entrada, os produtos tém de ser arrumados de forma organizada e
facilmente acessiveis nos locais adequados.

Os produtos sao arrumados segundo a regra do FEFO (first expired, first out), onde se
observa os PV dos que ja existem, de forma a colocar os que expiram mais rapido a frente.
Nao se segue first in first out, pois como siao varios fornecedores dos produtos tém-se
diferentes lotes e PV.

Os produtos de frio sao os primeiros a serem arrumados, antes ainda de ser dada
entrada, inscreve-se na fatura o que se tirou e data destes, para que quem esta a dar
entrada saiba que esta arrumado. O frigorifico deve rondar a sua temperatura entre os 2 a
8 °C, sendo avaliada as variagoes no inicio de cada més.

Os medicamentos sao arrumados por diferentes prateleiras:

* Colirios;

¢ Gotas auriculares;

Inaladores;

¢ Camaras expansoras;

Comprimidos éticos e transdérmicos;

Comprimidos genéricos;
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* Tiras e lancetas de glicémia e colesterol;
* Solugoes, pomadas, cremes de uso topico;
* Carteiras/saquetas;
* Xaropes;
* Gotas orais;
* Medicamentos de uso veterinario;
* Granulos homeopaticos;
* Injetaveis;
* Ampolas bebiveis;
* Produtos de uso interno;
* Genéricos de Antibioticos/ antiviricos/ antifiingicos comprimidos;
* Genéricos de AINFE'’s.
A organizagao dos comprimidos genéricos e homeopaticos € por ordem alfabética de
principio ativo, sendo os outros produtos ordem alfabética do nome comercial.
Durante o estagio diariamente arrumei produtos rececionados, que me permitiu
perceber onde seriam guardados, as diferentes dosagens e formas farmacéuticas e

conhecer produtos desconhecidos (especialmente na area de veterinaria e colirios).

2.1.3. Controlar os prazos de validade

No periodo de estagio no inicio de cada més era impressa a lista dos PV a terminar
nos trés meses seguintes, pelo que uma das minhas tarefas foi conferir os produtos
listados, controlar e verificar o stock escrito e o prazo inserido na folha com o real. Este
processo & importante para garantir a qualidade dos medicamentos e produtos que se

vendem ao utente.

2.1.4. Preparar manipulados

Tendo em consideragao o meio pequeno onde esta inserida a farmacia e do fato de a
preparagao de manipulados ser cada vez menos comum (devido a resposta da industria
farmacéutica), nao foi possivel realizar muitos manipulados de medicamentos. Apenas vi e
auxiliei na preparagao de dois manipulados e no processo das contas que estes envolvem.

A farmacia possui um laboratoério proprio para a preparagao de manipulados, onde o
farmacéutico segue as boas praticas para garantir a qualidade dos manipulados. Para cada

manipulado tem que se preencher a ficha de preparagao, onde se completa a identificagao
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com: o lote; a data; as matérias-primas, as quantidades usadas; o procedimento executado
e por fim verifica-se as caracteristicas do manipulado. Nesta ainda fica calculado o prego do
manipulado com base nos honorarios, na matéria-prima e recipiente de acondicionamento.
@12 Esta ficha fica arquivada no dossier de manipulados.

No dossier esta também a ficha das matérias-primas com o registo individual da
quantidade que se vai retirando a medida que se vao fazendo pesagens sucessivas. A esta
fichas estao anexados os boletins de anadlise (que por vezes tive de pedir por telefone para
enviarem, pois a distribuidora nao o mandou, juntamente, com a matéria-prima, seguindo o
estipulado no DL n°95/2004).

Nos meses de estagio ocorreu a oportunidade de fazer varias reconstituicoes de
xaropes, que se preparam na farmacia para ser mais facil para o doente. Também se
realizou um manipulado para veteriniria contendo Terramicina® vaselina e 4cido

acetilsalicilico; e varias pesagens de matérias-primas.

2.1.5. Atendimento ao publico/ aconselhamento farmacéutico/

receitas eletrénicas

No ato de atendimento, o farmacéutico tem de estar muito atento quando o
medicamento € sujeito a receita medica (MSRM) e se existe interagao com algum dos
medicamentos desta pessoa. Nos medicamentos nao sujeitos a receita médica (MNSRM) o
farmacéutico pode ter o papel sé de dizer como tomar, se o utente ja vem com a ideia
pré-definida do que quer, ou pode ter um papel mais ativo no aconselhamento ao doente
para automedicagao. Em ambos os casos, se achar que existe uma alternativa melhor, deve
indicar.

Na farmacia existe uma enorme panéplia de produtos que podem ser cedidos.
Existem medicamentos homeopaticos; quimicos; a base de plantas; os de uso veterinario e
os dispositivos médicos. Além destes, existem os outros produtos onde recai a maior
parte do aconselhamento os PCHC. Produtos que ajudam a dar conforto e qualidade de
vida. Encontram-se ainda produtos de dietética e de alimentagao especial.

Além das zona para PCHC na farmacia existe também para puericultura e de
ortopedia, por forma a satisfazer as necessidades da populagao.

Na drea de aconselhamento o utente por vezes pede ajuda para escolher um
medicamento a base de plantas. Aqui o farmacéutico tem de saber se a pessoa tem algum

fator de risco e se pode existir alguma interagao com o que esta a tomar, podendo
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também aconselhar estes para situagoes especificas, como por exemplo tratamento/
prevencao de infe¢oes urinarias.

Na farmacia vendem-se dispositivos médicos, das varias classes existentes no
mercado, estes sao destinados ao diagnostico, prevengao, controlo e tratamento/atenuagao
de uma doenga ou lesao. Como tal, a farmacia tem testes de gravidez, tiras de colesterol e
glicémia, pensos, meias, pulsos e pés elasticos, artigos para bebés e gravidas e alguns
dispositivos médicos que auxiliam nas patologias DL n.° 145/2009, de 17 de junho.®

Também se cede medicamentos de uso veterindrio para tratamento, prevengao, ou
suplementagao para os animais, sendo os mais comuns de venda os antiparasitarios de agao
externa e interna para os animais domésticos, mas também outros para animais de porte
superior.

Na dispensa de medicamentos a primeira coisa a fazer é abrir a ficha do utente e
confirmar que é aquele que esta perante nos. Caso o utente queira um medicamento de
aconselhamento (MNSRM) estes podem ser cedidos® . O utente pode nio necessitar de
aconselhamento, caso ja saiba o que quer pois os MNSRM podem ser alvo de publicidade.

Também quando o utente procura um PCHC (substancias ou preparagdes destinadas
a serem postas em contato com partes superficiais do corpo, dentes ou mucosas bucais),”
que apresentam varias agoes e finalidades, as pessoas procuram uma sensagao de bem-estar
e por vezes sao até indicados por dermatologistas.

Nestas duas situagoes computoriza-se os produtos pretendidos passando pelo leitor
otico as vezes que forem pedidas, de forma a confirmar que esta correto com o inserido
inicialmente e processa-se tudo imprimindo o recibo (até ao final do ano passado tinha de
se assinar e rubricar o recebi, mas de momento ja nao é necessario).

Quando se trata de MSRM o processo de venda é diferente dos restantes produtos.
E com a presenca de receita médica que os MSRM podem ser cedidos, incluindo os
manipulados, psicotropicos, estupefacientes, medicamentos para controlo de diabetes que
tem comparticipagio médica. ® No meu estagio tive a oportunidade de apanhar a transi¢io
da receita em papel para a eletronica, acompanhando os inconvenientes e vantagens desta.

Antes da dispensa dos MSRM tem que se validar esta, ao ver campos como: o home;
a data de validade; e a assinatura do médico prescritor. Os medicamentos estao prescritos
por DCI (Denominagao Comum Internacional) promove o direito de opgao e a poupanga
com uso de genéricos, " e cada receita pode ter no maximo duas caixas de cada
medicamento, ou quando unitarios quatro. O farmacéutico avalia a medicagao, que esta

prescrita que deve ser adaptada as caracteristicas do doente e vai busca-la. Quando

9
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existem medicamentos como os genéricos, (permitem uma grande variedade de escolha),
se nao for a primeira vez que o utente toma, consulta-se os dados informaticos de forma a
saber de quais as marcas de genéricos usuais.

Com a receita eletronica (RE) a escolha ficou mais facil, ao abrir a mesma o proéprio
sistema apresenta os MSRM comparticipados para aquela receita. Com a RE é necessario
passar mais pontos da receita com o leitor, além dos campos habituais (a receita, nimero
de vinheta e o medicamento), surgiram dois novos campos: o de direto de opgao e o
codigo. Esta veio facilitar o processo de venda de medicamentos e a corregao das receitas,
porque existe uma indicagao se esta tudo correto com a receita ou nao, se caso estiver sai
um lote automaticamente corrigido. Tem ainda uns problemas de comparticipagao, mas sao
resolvidos pelas entidades responsaveis.

No atendimento, depois de ter todos os medicamentos do utente, deve saber-se se é
ou nao a primeira vez que toma ou se sabe tomar (onde por vezes se percebe que nao esta
a tomar da maneira mais correta). Se for a primeira vez o farmacéutico explica como se
toma, as RAM’s (Reagoes Adversas a Medicamentos) e da indicagdes para tornar mais
eficaz o tratamento. Pode inscrever-se o numero de dias, de quanto em quanto tempo se
toma, bem como, informar que se necessario beber muita agua, na caixa do medicamento
cedido.

Quando surgirem duvidas sobre alguma medicagao deve-se telefonar ao médico
prescritor para retirar qualquer davida.®

No final da dispensa dos medicamentos processa-se a receita e no verso sai o lote e
o numero da receita com data de dispensa e o que foi dispensado e o que foi pago pelo
utente. No final, o utente assina esta (confirmando que recebeu os medicamentos e foram
explicadas as suas duvidas e se exerceu ou nao direito de opgao).

Ao colocar os produtos no saco confirma-se o que esta no talao com o que se foi
cedido. Todo este processo € para evitar ao maximo, Os erros que possam ocorrer.

No fim da receita assinada, o farmacéutico se estiver no sistema antigo volta a
retificar a receita e se estiver tudo correto: assina; data; e carimba a receita no verso. As
receitas serao, posteriormente, arrumadas e enviadas no més seguinte para as entidades de
comparticipagao.

O farmacéutico deve ter uma postura amistosa e ser prestavel, fomentando a
confianga com o utente. Deve esclarecer as duvidas deste, tentando ser o mais claro e

objetivo possivel. Uma comunicagao com o farmacéutico pode evitar o incorreto manuseio
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dos medicamentos e dispositivos médicos bem como aumentar a adesao a terapéutica,
prevenindo complicagdes.

Um bom ambiente leva a um bom funcionamento da farmacia, para tal, o bom
relacionamento € necessario, tanto entre os colaboradores; como com os utentes e assim
o servigo prestado sera o melhor, penso que esse ambiente permitiu que me integrasse e

conseguisse aprender novas coisas.

2.1.6. Verificar receituario

Durante o periodo de estagio, por varias vezes, tive de conferir receitas de forma, a
ver se os campos estavam todos preenchidos e as datas ainda eram validas. Revi verbetes,
onde se confere o valor total e o comparticipado, até ao fim do més.

Para ver os verbetes os dados todos completos criei uma ficha de modo a ter a
certeza que todos os campos eram abrangidos (Anexo |). Apds tudo conferido, o verbete
¢é carimbado e arrumado até ser enviado para o respetivo organismo.

Além dos campos normais a observar na receita, quando se trata de receitas médicas
passadas a mao, estas devem ter a excegao (falha sistema eletronico; inadaptagao
fundamentada do prescritor, confirmada e validada pela ordem profissional; prescrigao ao
domicilio; outras situagdes até no maximo de 40 receitas por més)® assinalada para serem
aceites e nao devolvidas a farmacia. Quanto aos PV das receitas tem de se ter em atencao,
porque existem delas que sao 30 dias e outras de 6 meses a contar do dia da prescrigao,

sendo emitidas segundas e terceiras vias para tratamento prolongado.

2.1.7. Medicamentos psicotropicos e  estupefacientes e

benzodiazepinas

No periodo de estagio tive contato com imensos medicamentos entre os quais os
psicotropicos e benzodiazepinas que sao especiais, porque apresentam uma legislagao
especifica (DL.n°15/93, de 22 de Janeiro) pois atuam ao nivel do sistema nervoso central
podendo causar dependéncia fisica e psicologica.!'”

Como apresentam legislagao especifica tém procedimentos diferentes, nio no que diz
respeito a encomenda, mas na recegao. A recegao é diferente, porque apresentam uma
opgao onde se comunica a entrada destas ao INFARMED e tém fatura e requisicao de
substancias Estupefacientes e Psicotropicos. Estas vém em duplicado e sio ambas assinadas
pelo farmacéutico responsavel, ficando o original arquivado no dossier da farmacia e o

duplicado é devolvido para o fornecedor.
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2.1.8. Rastreio /medicao glicémial/ colesterol/ triglicéridos/ pressao
arterial

Durante o periodo de estagio consegui ter a oportunidade de medir varias vezes a
pressao arterial (PA) aos utentes que pediam. Esta € medida no gabinete do utente que
possui cadeiras, uma marquesa, um aparelho de medir a tensao arterial, um glicosimetro,
um aparelho de medir o colesterol/glicémia e uma maquina de medigao dos triglicerideos.
O gabinete possui ainda alcool, algodao, soro, lancetas e um contentor de residuos
biologicos para colocar o material resultante dos processos realizados nesse espago. Pois
além destas medigoes também se fazem administragoes de injetaveis.

No final de cada medigao fornece-se um folheto com informacao criado pela farmacia
(se for necessario) e um cartao onde se regista os valores, permitindo assim consultar os
valores anteriores e ver a evolugao do doente.

Durante o tempo em que estagiei na farmacia ocorreu um rastreio no qual participei,
nesse determinavamos os varios parametros mencionados acima e aconselhavamos os
utentes consoante os valores que estes apresentassem.

Para a medicao da glicémia/ colesterol/triglicerideos o processo comega com a
lavagem das maos para nao interferir nos valores. Utiliza-se a lanceta para a pungao capilar
que deve ser o menos dolorosa possivel (no bordo lateral da polpa do dedo). Retira-se
uma gota de sangue que é colocada na tira teste, conforme o teste que se quer fazer, apos
inserir a quantidade necessaria de sangue por capilaridade, espera-se o tempo necessario
para obter os resultados e consoante estes da-se indicagoes. Antes de comecar este
procedimento as maos devem estar quentes, se nao, para facilitar a circulagao deve-se
massajar antes do disparo da lanceta.

Na medicao da colesterolémia quando se apresenta elevada, deve aconselhar-se dieta
com pouco aporte de gorduras, substituindo as gorduras saturadas por vegetal ou marinha,
aumentar o aporte de fruta cereais e vegetais, diminuir o sal, o alcool quando associada a
hipertensao arterial, aumentar a atividade fisica como andar 20 a 30 minutos.

Na medigao da PA, valores para hipertensao estabelecida normalmente, situam-se
para valores superiores a 140 de pressao sistolica e/ou 90 de pressao diastdlica, para um
adulto. Habitualmente a hipertensao arterial é assintomatica, pelo que o tratamento
comega com alteragoes no estilo de vida e s6 se essas nao resultarem € que se recorre a
uma terapéutica.

A PA é medida com um aparelho de brago que é muito sensivel, o brago nao se deve
mover, nem existir conversa durante a medicao, o utente deve estar sentado na cadeira e
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sem roupa a aperta-lo, de forma que a leitura seja a correta. Deve-se perguntar: se o
utente consumiu cafeina ou fumou na meia hora antes da medicao, se esta ansioso ou se
esta com frio, pois estes fatores alteram os resultados. Também a colocagao da bragadeira
pode ter influéncia nestes, podendo levar a uma leitura imprecisa.

Assim a medicao regular dos parametros traz vantagens, permitindo a monitorizagao

da resposta da medicagao e a adesdo a terapéutica com observagao dos resultados.

2.1.9. Multiplos servicos na farmacia/ confirmacao de marcacoes

A farmacia onde realizei estagio permitiu-me o contato com outros profissionais além
de farmacéuticos, delegados médicos, outros profissionais da area da saude e bem-estar
também atuam la. Alguns desses servigos com os quais pude contatar nesse periodo sao:

% Podologia diagnosticar e tratar patologias do pé e as repercussdes que
essas tém nas pessoas o que vai permitir melhorar a qualidade de vida.

% Nutricdo para ajudar a adquirir habitos de vida saudaveis- reeducagio
alimentar onde se junta perda de peso ou até ajuda no controlo de patologias como
diabetes, ou colesterol, ou pressao arterial.

% Reiki, uma terapia realizada pela energia transmitida, ajuda as pessoas a
revitalizar e auxilia no processo de cura e equilibrio fisico e mental.

% Homeopatia terapia que tem por base a cura da causa da doencga e nio sé
os sintomas.

% Rastreio auditivo e oftalmolégico de forma que estes servigos estejam
perto da populagao sem esta ter de se deslocar muitos, em especial para os idosos

% Servico de estética também sdo realizados, pois salde inclui bem-estar
fisico e psicologico.

% Rastreios ao colesterol, glicemia, pulmonar, etc..

2.1.10. Aprender a fazer montras

No tempo em que estive na farmacia, um sistema dindmico, em constante mudanga e
por multiplas vezes tive de colocar os produtos nos lineares em piramide. Também auxiliei
na organizagao das montras da janela e do interior.

A rotagao dos produtos foi algo que me apercebi, pois os sazonais vinham para o

exterior e os que estava a acabar a época eram recolhidos para o interior.
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2.1.11. Realizacdao de trabalhos complementares

O estagio nao consistiu s6 em trabalho com papéis e medicamentos também
envolveu a parte informatica. Especialmente porque hoje em dia a internet permite divulgar
o que queremos. A realizagao de apresentagoes para apresentar também foi algo que fiz

neste periodo.

Facebook

Como grande forma de divulgagao na internet e a um prego muito acessivel existe o
Facebook, foi neste que algumas vezes promovi promogoes (para as quais fiz cartazes)
(Anexo2), escrevi um texto informativo para la colocar sobre as alergias no inicio da
primavera (Anexo 3). E este o meio pelo qual se divulga as varias atividades da farmécia
como: o cha das cinco, rastreios, concursos e relembra-se os dias importantes como o dia

do pai ou da mae.

Orcamento de produtos de ortopedia

No estagio tive de fazer uma pesquisa dos produtos para encaixar nas banheiras para
o banho. Isto levou a ter de contatar as lojas de ortopedia por correio eletrénico e
telefone de forma a enviarem-me um orgamento dos produtos que tinham. O caso
especifico eram pranchas de banho e cadeiras de banho. Apods resposta das diferentes
entidades e pesquisa na internet elaborei uma tabela com os diferentes produtos e os

pregos que cada fornecedor tinha.

Resumo dos medicamentos de um doente
Neste periodo realizei um resumo de todos os medicamentos que um utente gastou
da farmacia durante um ano (o primeiro ano da farmacia com nova geréncia). Foi realizado

para saber os medicamentos que eram gastos por més na farmacia (Anexo 4).

Realizacdo de trabalhos para apresentacao

No estagio fiz algumas apresentagoes de power point (apesar de nao ter tempo para
apresentar no periodo de estagio) estas permitiram-me avivar conhecimentos adquiridos
nas aulas e relembrar o mecanismo de agao das benzodiazepinas e medicamentos do

colesterol (para os quais também fiz um cartaz) (Anexo 5).
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2.2. Pontos fracos

2.2.1. Sistema de organizacdo de medicamentos

O sistema de organizagao de medicamentos, no meu ponto de vista, insere-se aqui
devido ao fato de nao ser ainda por gavetas e sim com prateleiras. Este sistema nao é
pratico, porque as caixas estao da parte de tras de outras e por vezes, as caixas da frente
caiem.

Penso, também que a separagao dos genéricos por principio ativo, em vez de
principio ativo dentro do laboratério fosse de mais facil acesso. De resto a separagao dos
restantes medicamentos € facilmente percetivel, ser por ordem alfabética dentro de cada

uma.

2.2.2. Tempo de atendimento ao publico

Na area de atendimento ao publico estao os produtos PCHC, de crianga, gravidez,
ortopedia, acessiveis ao publico. Na zona de entrada existem dois expositores e um no
meio dos balcdes de atendimento. E nestes que se colocam as novidades, os produtos
sazonais e promocionais, bem como no balcao de atendimento em expositores pequenos.
No balcao de atendimento existe espago para folhetos e publicidade e apresenta uma
montra na parte superior para objetos pequenos.

Na parte de tras dos do atendimento estao os medicamentos de aconselhamento, a
facil acesso ou em gavetas ou nas prateleiras de forma a agilizar o processo. Estes
medicamentos, grande parte, sao sazonais (antigripais, antialérgicos, suplementos
alimentares) estao nas prateleira, outros estao nas gavetas (adesivos, MNSRM de muita
rotagao e os produtos de higiene dentaria de pequeno tamanho).

Um dos pontos fracos que surgiu no meu estagio, passou por ser pouco o tempo no
atendimento. E talvez um periodo de estagio maior permitisse passar por outras situagoes

e diferentes patologias e necessidades dos utentes nas PCHC.

2.3. Oportunidades

2.3.1. Conhecer o inicio de uma farmacia

O motivo pelo qual quis fazer estagio nesta farmacia foi o fato de ela estar no inicio
e hoje em dia é rara a possibilidade de ver uma farmacia a comegar. Esta no ativo ha um
ano e pouco com esta geréncia e ainda se esta a estruturar e definir. As outras farmacias ja

estao estruturadas, ou as alteragoes que fazem sao minimas. Como se esta a adaptar é

15



Relatorio Estagio em Farmacia Comunitaria 2015

extremamente dindmica e nao cai no conformismo. Promovendo varias atividades para a

comunidade em redor.

2.3.2. Formacgoes

Externamente foram criadas oportunidades, pelas diferentes marcas de PCHC e de
produtos para aconselhamento farmacéutico (suplementos alimentares, dispositivos
médicos) para ter formagoes. Estas formagoes ajudam a conhecer os produtos e agoes,
permitindo adquirir conhecimentos nestas areas.

Durante o meu estagio tive a oportunidade de conseguir ter formagoes da Pierre
Fabre® (Avéne®, Ducray®, A-derma®) ISDIN®, Angelif®, Sebamed®, PharmaNord®, FDC®,
Phytogold®, Vitis®, da Boiron® e da Reckitt Benckiser®.

Também no periodo de estagio participei numa formagao sobre primeiros socorros

em pediatria.

2.4. Ameacas

2.4.1. Faltas no stock

A gestao do stock € importante. A farmacia deve ter um sortido que permita
satisfazer grande parte das necessidades dos seus utentes. Contudo, existem sempre
pedidos de coisas diferentes e que a farmacia nunca teve, logo, estes nao estao no SIFARMA
2000° com stock minimo e maximo definido.

O stock quando os clientes estao fidelizados é mais facil de gerir, pois sabe-se que vai
ser vendido para aquele cliente. A variedade dos produtos/ medicamentos e quantidade
dependem, do tipo de utentes que a farmacia tem. Outros fatores a ter em conta sao os
produtos sazonais que rodam, nessa época com mais rapidez, pelo que tem de ser em
numero maior; tal como quando existe publicidade e é uma novidade determinado

produto.

2.4.2. Encomendas mal faturadas, reclamacoes, devolucoes, notas de
crédito

A realizagao de uma devolugao pode ter varios motivos entre os quais: mal faturado
(nao pedido ou faturado e nao veio); pedido por engano; com PV curto. Também podem
ser feitas a pedido do laboratorio ou do INFARMED quando se faz a recolha de um

medicamento.
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A realizagao de uma devolugao s6 deve ser feita quando estritamente necessario,
devido as implicagoes que esta tem, porque torna-se num processo muito moroso.

Na realizagao de uma devolugao tem de se ter a fatura do produto que se vai
devolver e dessa tira-se duas copias, uma para a farmacia e outra para o motorista da
distribuicao grossista levar. Apods feita a devolugao no sistema informatico é gerado uma
nota de devolugao em triplicado. O motorista, além da copia da fatura, leva o original e
duplicado da devolugao (ambos com o carimbo da farmacia e assinados pela pessoa que
realizou a devolugao) sendo que o triplicado fica para a farmacia com a outra copia de
fatura (assinado pelo motorista em como levou o produto).

O prazo para fazer devolugoes, nao por PV, depende de empresa grossista para
empresa grossista. Pode-se em casos excecionais proceder a devolugao fora desta data
(telefona-se para saber se é possivel realizar essa), esta situagao € explicada no campo
notas da devolugao no Pl, com a indicagao da pessoa com quem se falou.

A devolugao se é aceite pelo fornecedor, este ira emitir uma nota de crédito, ou
enviar novo produto. Quando a devolugao nao ¢é aceite, o produto é devolvido a farmacia e
da-se baixa desse como quebra.

Quando é emitida nota de crédito esta é arquivada no dossier do fornecedor,
juntamente com a nota de devolugao apds regularizada a situagao informaticamente. A
regularizagio tem um campo especifico no SIFARMA 2000°, onde se deve escolher qual a
forma em que foi realizada a resolugao da devolugao e apods abrir esse campo e preencher
os espagos pedidos como: o produto, o preco e o IVA, termina-se e imprime-se. Este é o
documento sera arquivado no dossier.

Durante o estagio fiz estes processos, tanto de devolugao como regularizagao destas

quando chegam as notas de crédito.

2.4.3. Sistema informatico lento

O sistema informatico € critico para o funcionamento da farmacia e se existe
qualquer problema com este, a estrutura e funcionalidades desta ficam dificultadas.

Como referido é utilizado o SIFARMA 2000° da glintt promovido pela ANF, por vezes
é lento a processar as tarefas pedidas. Apesar de estar muito completo e ajudar na gestao
da farmacia com eficiéncia e permitir um servico de qualidade aos utentes ao fazer
diretamente encomendas instantaneas. Permite gerar listas com PV, controlo de stock e

processar o receituario.
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O PI permite a criagao de fichas de utentes e a associagao do cartao das farmacias
portuguesas a esta. Cartao que permite acumular pontos nas farmacias aderentes e ocorre
o rebate de pontos para aquisicao de produtos de venda livre. Pena é, esta tarefa e
qualquer outra ser dificultadas quando a internet é lenta. Criando assim trabalho adicional e
incomodo, pois tem-se de rebater os pontos posteriormente e entregar o recibo a
posteriori também.

Este programa apesar da ameaga da internet é de extrema importancia, pois até
durante o atendimento auxilia, na consulta de stock e permite acesso a informagoes como:

interagoes, a cores na parte inferior do ecra e mais informagoes na ficha de produto.

3. Anadlise SWOT a integracao da aprendizagem teorica

e em contexto na pratica profissional

3.1. Pontos fortes

3.1.1. Conhecimento base

O curso de MICF tem teodricas e praticas, estas aulas sao sobre os varios assuntos
que se tem a oportunidade de colocar em pratica com estagio.

Para a farmacia comunitaria existem disciplinas que me auxiliaram, em especial a
Farmacologia; Organizacao e Gestdo Farmacéutica, Intervengao Farmacéutica em
Autocuidados de Saude e Fitoterapia e Dispositivos Médicos.

A Farmacologia é crucial para perceber os medicamentos e o que estes podem fazer
pelos utentes. Exemplo € na venda de inaladores para asmaticos, onde abordamos a maior
parte que existe no mercado tornando a explicagao mais facil.

Organizagao e Gestao Farmacéutica permite ver a organizagao do espago da farmacia
e colocar os produtos para que se tornem mais apelativos por mancha ou marca.

Disciplina de Dispositivos Médicos também contribuiu para alargar o meu
conhecimento na farmacia comunitdria ao conhecer alguns destes e as diferengas entre
eles.

Intervengao Farmacéutica em Autocuidados de Saude e Fitoterapia devido ao
aumento da automedicagao e de adesao as terapias naturais e € importante para aconselhar
o utente.

A realizacao da Pharmacareer é importante pois adquirimos nogoes de como atuar e ter

postura no mundo do trabalho.
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3.2. Pontos fracos

3.2.1. Profundidade do conhecimento

A matéria aprendida por vezes parecia pouca, para o mundo ca fora em especial nos
produtos de PCHC, crianga e gravidas. Foi necessario ir revendo o que foi abordado, em
especial no aconselhamento de automedicagao e fitoterapia. Também em algumas areas

como as dos suplementos existe falta de uma base consolidada para aconselhar estes.

3.3. Oportunidades

3.3.1. Colocar a tedrica em pratica

E através da realizacio de estigio que o conhecimento adquirido das aulas é colocado
em pratica. As condicionantes nas aulas nao permitem abordar todas as coisas, devido ao
mundo amplo que é uma farmacia. Por isso, fazer estagio é importante para colocar em
pratica a tedrica envolvida.

Neste caso, parece que grande parte das disciplinas do MICF é a preparar para esta

area, porque os conhecimentos adquiridos aplicam-se nesta.

3.4. Ameacas

3.4.1. Periodo de estagio
O periodo de estagio se fosse maior permitia abordar outros produtos sazonais, para
além dos da primavera e inverno. Assim, apesar de ser o periodo regulamentado, um maior

periodo de estagio levaria a passar por mais situagoes diferentes e mais experiéncia.

4. Analise SWOT a adequacdao do curso as perspetivas

profissionais futuras

4.1. Pontos fortes

4.1.1. Complementaridade de informacao

As varias disciplinas do MICF revelaram a sua importancia e aplicabilidade ao longo
do estagio. Permitiram que conseguisse ter conversas com profissionais de saude e nas
formagoes permitiu-me perceber os termos técnicos utilizados (formulagoes e tecnologia

farmacéutica, outros de aconselhamento ao utente e propriedades dos PCHC).
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Assim, a realizagao do estagio em farmacia comunitaria permitiu-me usar os
“conhecimentos” facultados na Universidade e entender a sua relevancia ao se de recorrer

a esses para desenvolver a atividade de farmacéutica.

4.2. Pontos fracos

4.2.1. As terapias alternativas que as pessoas estiao dispostas a aderir
As pessoas estao cada vez a aderir as terapias e produtos naturais. Assim,
conhecimentos sobre terapias alternativas sao importantes. Nao s6 a medicina chinesa que
ja foi reconhecida, mas também ensinamentos de homeopatia e outras terapias alternativas
ajudam a esclarecer o utente interessado nessas. Estes podem ser promovidas pela

farmacia de forma uma abrangéncia maior para o bem-estar dos seus utentes.

4.3. Oportunidades

4.3.1. Fazer estagio

Fazer estagio permite perceber os processos que ocorrem na pratica. As situagoes a
que se é exposto nestes casos sao diferentes das imaginadas (s6 para processar uma
receita tem de se ver imensas coisas, coisas que o utente nao se apercebe).

O estagio permite adquirir experiéncia, que pode ser aplicada noutras situagoes.
Assim, este consente a oportunidade de conhecer o meio da farmacia e saber o que se faz

e como atuar para determinadas situagoes.

4.3.2. Fazer aconselhamento farmacéutico personalizado

A consulta farmacéutica personalizada é a hipétese de ter alguém especializado a
interpretar prescrigoes; RAM’s; e a explicar aos utentes polimedicados, as formas de tomar
os medicamentos na hora correta e da forma correta, permitindo uma adesao correta
terapéutica.

Esta consulta como oportunidade num futuro, deve ser feita impreterivelmente por
um farmacéutico, visto que é o especialista do medicamento. Se fosse possivel de surgir
esta hipotese, além das informagoes abordadas no MICF das disciplinas referidas
anteriormente para este estagio, ainda tem-se a farmacovigilancia que seria importante para

perceber se existem efeitos secundarios nas pessoas e estas podem nem se aperceber.
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4.4. Ameacas

4.4.1. Mudancas na legislacao Trimestre

A legislagao muda imensas vezes, esta em constante alteragdo o que requer uma
atualizagao regular.

Neste caso uma ameaga a farmacia é a legislagao mudar as compartigoes, nos
trimestres onde as pessoas estao a espera de um determinado valor e tém outro a pagar.

Para quem nao sabe que nos trimestres existem alteragoes, podem pensar que € a
farmacia que esta a elevar o valor a pagar. Isto porque, hoje em dia, as receitas trazem o
valor minimo que o medicamento pode custar e se no trimestre apanhar uma mudanga o

valor pode nao ser o inscrito na receita.
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5. Conclusao

Passaram quatro meses de estagio e mesmo assim sabe a pouco o conhecimento que
se tem de aconselhamento terapéutico. Este é reduzido comparado com as pessoas com
experiéncia, € quase residual. Nao ha nada a fazer a nao ser ter mais pratica, dai mais
tempo de estagio também ser importante, pois ainda falta muito para aprender.

Este estagio permitiu-me conhecer o funcionamento interno de uma farmacia e
consolidar conhecimentos e aprofundar outros, apercebendo-me da integragao com aulas
que tive no MICF.

Pude constatar o papel do farmacéutico na sociedade e o impacto que tem na sua
zona. Ao tentar promover o bem-estar fisico e mental (salide) aos seus utentes.

O estagio revelou-se como uma experiéncia muito produtiva e fonte de um grande
conhecimento, pois permite o contato com o dia-a-dia no ambiente profissional, sendo por
isso fulcral na formagao. Permite existir contato com os utentes e as responsabilidades do
farmacéutico.

Depois destes meses a estagiar s6 posso agradego a todas as pessoas que fazem parte
da equipa da Farmacia Coelho Pereira, pela atencao dada, tempo gasto a ensinar-me e
explicar-me as coisas. Agradeco a oportunidade dada pela Dra. Dina, a Dra. Elisabete, a

Dra. Carolina e Anita pela experiéncia e ideias partilhadas.

22



Relatorio Estagio em Farmacia Comunitaria 2015

6. Bibliografia

I. INFARMED, Decreto-Lei (DL) n° 171/2012, de | de Agosto, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 30/06/2015.

2. INFARMED, DL 307/2007, de 3| de agosto acedido de www.infarmed.pt,
acedido em 30/06/2015.

3. INFARMED, Portaria n.° 769/2004, de | de Julho, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 30/05/2015.

4. INFARMED, DL n.° 95/2004, de 22 de abril acedido de www.infarmed.pt,
acedido em 1/07/2015.

5. INFARMED, DL n.° 145/2009, de 17 de Junho, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 01/07/2015.

6. INFARMED, Portaria n° 827/2005 de 14 de Setembro acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 1/07/2015.

7. INFARMED, DL n.° 189/2008, de 24 de Setembro, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 30/05/2015.

8. INFARMED, 22Portaria n.° 137-A/2012, de || de Maio, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 03/07/2015

9. Ordem dos Farmacéuticos, Boas Prdticas Farmacéuticas para a farmdcia
comunitdria, 3° Edicao (2009), acedido em 21/02/2015.

10. INFARMED, DL n.° 15/93, de 22 de Janeiro, acedido de www.infarmed.pt,
acedido em 03/07/2015.

1. INFARMED, DL n.°176/2006, de 30 de Agosto, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 01/07/2015.

2. INFARMED, Portaria n.° 594/2004, de 2 de Junho, acedido de
www.infarmed.pt, acedido em 30/05/2015.

23



Relatorio Estagio em Farmacia Comunitaria 2015

Anexos

Anexo |- Tabela verificacao de verbetes

N -
gO Grelha de conferéncia de verbetes de
. . - ~ . Ve -
FARMAESY  identificacdo de receitudrio
Plano comparticipagdo Més
Lote: -
1 [C] Nede receitas [] valor Comparticipagdo
[] Valor PVP [] Carimbo
5 "] Nede receitas [] Valor Comparticipagio
[] Valor PVP ] carimbo
3 [ 1 Neode receitas ®» [] valor Compoarticipagio
[ Valor PVP [] cCarimbo
4 ] Nede receitas [] Valor Comparticipagio
[1 Vvalor PvP [C] carimbo
5 :| N2 de receitas [] valor Comparticipacio
[] Valor PVP ] carimbo
6 [] N2 de receitas [1 valor Comparticipagio
[] valor PVP [] carimbo
7 [] Nede receitas [] Vvalor Comparticipacio
[] valor PvP [] Carimbo
8 [] Nede receitas [ valor Comparticipagio
[] valorPvp [T] carimbo
9 [] Nede receitas [1 valor Comparticipagio
.| 1 valorpPvp [ carimbo
10 ] Nede receitas [] Valor Comparticipagio
[] Valor PvP [C] Carimbo
11 ] Nede receitas [] Valor Comparticipagio
[] Valor PVP [C] Carimbo
12 -] Node receitas [C] Valor Comparticipagio
[] valorPVP ] carimbo
13 [] Nede receitas > [] valor Comparticipagio
[] valorPvP 1 carimbo
14 [] Nede receitas [] valor Compoarticipagio
i [C] valor PvP [] Carimbo
15 [] Nede receitas [] Vvalor Comparticipagso i
: 1 [1 valor PVP [] carimbo
16 [] Nede receitas [C] valor Compoarticipagio
[1 valor PVP [] Carimbo
17 [C] Nede receitas [] valor Comparticipagdo
[] Valor PVP [C] carimbo
18. [] Nede receitas [C] valor Comparticipagdo
[] Vvalor PVP ] carimbo
19 [] Nede receitas [] valor Comparticipagio
[] valor PVP [C] carimbo
2'0 “I'[] Nede receitas [C] valor Comparticipacio
[] valor PVP ] carimbo
21 ] Nede receita® [] Valor Comparticipagdo
] valor PvP [] Carimbo
22 .[] Nede receitas [C] valor Comparticipagio
[] valor PVP [C] carimbo
23 .| 1 Nedereceitas e [] valor Comparticipagio
[] valorPVvP [] carimbo
24 ] Nede receitas ] valor Comparticipacio
: [] valor PVP ] carimbo
25 [1 N2 de receitas [] valor Comparticipagio
: J [] valorPvP [] carimbo
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Anexo 2- Cartaz informativo

Sabia que...

"""""" + Podem ser
- devido a:

Imitabilidade \ 4
Insénia

pied XANAX
Dor no corpo pll 05mg < ¥

pt——— A g

Sonoléncia

l\,/;-"um‘;m -
Cansaco omg ©
Sentimento de

isolamento
Perda de meméria = h
Aumento de peso ‘ "

o=

Entre muitas outras....

saiba as alternativas a estas situacdes.

P
*@ FARMACIA

A sua Farmacia a pensar em si.

COELHO PEREIRA

Ja pensou que...

Dores musculares

Alteragoes gastrointestinais
(flatuléncia entre outras alteragdes)

Fadiga
Dor de cabecga

Sensacgao de fraqueza

Podem ser devido a sua Estatina?

Nao sofra mais!
Pergunte ao seu Farmacéutico
como evitar estes sintomas!

Aconselhe-se com o seu FARMACEUTICO,
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Anexo 3- Texto sobre alergias para o facebook no inicio de primavera

Comegaaprimavara= comelavam assaciadas as tamiveis = incomadas ALERGIAS.
East= t=maqus s= vaiabordar nasts paquanc taxts d= inkcis 3 primavera.

As al=rgias Javam a varics sintomas qus normalmant= n3s 532 graves, mas que incomodam muits = impadamo
bamrastardas pesscas. Sintomas como aspirres agrupades, nariz a pingar, clhas varmelhas, tosse, prurido nonariz 2 palds
& at= falta d= ar podeam ser sinais d= al=rgia 2spacialma=nt= no tampo primaveril. A juntar 2 estas pode-s= tambkemtaro
anvolimants ccularond= parsist= o pruride, lacrimajar = varmalhid3s dos olhas.

A al=rgia & uma reaz3c excessiva do nosso organismo 3 um corpo astranho. Esta reazdo lava 3 libartazdo d=
histamina p=las nossas c2lulas qus l=va a3 =st=s sintomas apras=ntadcs ant=risrmant=. As alargias pode=m n3s sar
sintomaticas d=sd= anascanga pod=m aparzcar tardiamant= d=pand=ndodo contacts prolengado = repatide no tampo,
ap=sard= porvezes podar axistir pradisposizds g=natica manifastands-s= mais cado.

Estas situazdes podamconfundir-s= com sintomas d= constipazis, mas nast=caso deves=taramat=ng@o a #paca,
ne=st= caso a primavara ond= decorrs a lib=rtaz3s d= pilan = palinzazds qualavaaque os niveis d= pSlan s= =ncontram
mais alavados quando 3 t=mpearatura comega 3 subir uma das difarangas & qua o5 sintomas variam d= int=nsidad=
d=p=nd=ndo do fator d= axpasizio. O pdlen 532 grinulss paquancs jap=sard= t=r um tamanho variavel] produzides, pelz
flaras, qua ficam disparsadas noar. Como namtodas aas plantas t2m polinizazis 30 measma tampoos niveis d= pélan s3o
varizvais 20 bangs deaana.

A rinit= & o sintoma mais pravalants na stuazds d= al=rgia, & =sta que & caract=rizada por crise d= espirras,
cong=stis, cbstruglds nasal = corrimants agquaso & comich3a. 532 varios os alfrg=nos que lavam a =sta pad=ndo sar
durant= todo o ano como & o caso das acaras, 2 os palosdos animais por axampls, cu #nt3s numadatarminada 2pocadas
ano, prowscada pale pélen cu fungss. O pdlen & a2 causa mais fraquant= d=sta na primavera lavando a difarantas
intansidades palo facto d= axistir difarangas regiznais dos cicles d= palinzazis.

O tratam=nts das al=rgias d=ve s=razompanhado palo madico, o qua o= pod= fazer por vezas £ actuar nos sintomas
com o racurso a antrhistaminicos, por vezas 2 dascong=stionant=s nasais, solugSes salinas = racursods colifias quands os
clhos 532 afactadas.

Os anti-histaminicas os mais acons=lhados 535 o5 que n3s prowscam sonzlancia = porisso ndo impads aatividades
do diz-a-dia = podam s=r administrades @am comprimidas cu porvexes amsgrays intranasais amalgumas situagS=s. O
recurso 3 3guado mar, 32 soro ajuda no alvio dos sintomas tal como os descongastionant=s nasais quadesvamtarumuso
limitado indicado palo s2u farmaz2utico.

N3> = possivel acomplata =liminaz3s dos alerg=nos, bamcoma n32 antrar am contactocom astas, pode-s= = deve-
s= & minimizar o contacto com est=s quars=jamaos da habitazds que s=jamos doaambi=nts axtarno.

Alsuns das consalhos s3a:

» Evitar contacto com alErg=ncs tants os que axist=m nas nossas casas, comaos ambizntals axtariores qus
d=pand= das condizias atmasfiricas = am parizdos d= chuva diminui a concantrazds mas quando axists vanto
aumantaatamparaturas o tampo s2co os niveis dast=s aumantam. Alsumas das plantas qu= lavam a maiar
reatividad= s3: gramin=as, oliweira, pinheirs, plitano, castanh=iro = carvalho = ac3cias qua s32 mais
problamaticas d= margo a maio. 532 astas que l=vam a uma maior concantrazis paliclinica.

® Consultar o bolatim palinzazls

o Usar Sculos d= sal

» Evitar actividad= fisica @m parques = locais aspacialmants quando axist= muits vants = d= manha muits
c=do {maiar lib=rtaz3s d= pdlan)

® N3o abrir janalas logo pelamanhaquando os niveis d= pSlan astis mais alavados

» Evitar actividad=s que lavam 3 lib=rtaz3s d= pslan

® Tratar os sintomas

® Tantar ficar am casa quando =sta muito vanto = nas horas d= maior palinizazds

® Evitar est=nderaroupanc extaricr

o Cansultar o s=u farmac=utico

 Evitar tacar nas clhos com as maas

® Tarjan=las fachadas =ntre 7 = 10 da manha nas horas d= maiar polinizazls

* Vigjar d= carro com jan=las fachadas

» Evitar cortarr=hva

® Usarcapacet= int=zgral no caso d= mataciclistas
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Anexo 4- Tabela com os medicamentos que um utente levou durante um ano

nasorhina doce aliviclaevolac esomepragemfibrozjanuvia acarbose herbesser lasix melilax omeprazoactrapid p glucocard freestyle
fevereiro 0 1 ] 2 2 2 2 2 2 0 0 0 2 2
margo 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
abril 2 1 0 0 2 0 0 2 1 0 0 0 0 2
maio 2 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0
junho 2 0 0 1 0 2 0 0 2 1 0 1 1 1
julho 2 0 2 1 0 2 0 0 2 0 0 1 1 1
agosto 2 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
setembro 5 0 5 1 0 2 0 0 2 0 0 1 2 1
outubro 4 2 1 0 0 0 0 0 2 0 0 2 1 0
novembrc 6 2 3 1 2 0 0 0 2 0 0 2 1 ]
dezembrc 3 3 4 0 0 0 0 0 2 0 0 0 1 0
janeiro 5 3 5 1 2 1 0 0 0 0 0 0 1 0
diltiazem mixtard choliatror kreon zentel  becozymerovamycir aspirina  tramadol+ siccafluid rennie  arnigel  lancetas mebocain |
fevereiro 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
margo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0
abril 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
maio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Y Y
junho 2 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
julho 2 2 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
agosto 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
setembro 3 2 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
outubro 1 2 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 Y Y
novembrc 1 2 1 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0
dezembrc 0 0 2 1 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0
janeiro 1 2 1 0 1 0 0 1 2 0 2 0 0 0
Q10 tansulina vibricil  alopurino cordarone losartan ticlopidinidulcolax frutos e f benquisar lactifiltrur terricil  clolrocil  sisolviral
fevereiro 1 2 1 0 0 0 0 0 c 0 0 0 0 0
margo 0 0 0 0 0 0 0 0 C 0 0 0 0 0
abril 1 2 0 2 2 2 2 0 c 1 0 Y Y 1
maio 0 2 0 0 0 0 0 2 2 0 0 0 0 Q
junho 1 2 0 1 1 1 2 0 1 0 0 0 0 Q
julho 0 0 0 1 1 1 2 0 1 0 0 0 0 0
agosto 1 2 0 0 0 0 0 0 c 0 0 0 0 0
setembro 0 0 0 1 1 1 2 0 4 Y 1 2 Y (o
outubro 2 0 0 0 0 0 0 0 C 0 0 0 1 Q
novembrc 0 0 1 0 0 0 1 0 c 0 0 0 0 0
dezembrc 1 0 0 0 0 0 0 0 c 0 0 1 0 0
janeiro 0 1 0 1 0 0 3 0 c 0 0 0 0 0
e2acarbose *2alopurinol *2 dulcolax e1Actrapid penfill  e1Actapid penfill
*1 doce alivio e2cordarone 2 frutos e fibras *1Alopurinol e1Alopurinol
s1Esomeprazol eldoce alivio *1 melilax *1Cordarone o1 choliatron
*2gemfibrozil *2gemfibrazil *2 nasorhinathiol 2 diltiazem 1 cordarone
*2glucocard tiras e2herbesser elomeprazol s1Esomeprazol *2 diltiazem
*2herbesser o1 lasix *2frutos e fibras *1 esomeprazol
*2januvia o1 nasorhinathiol  e2losartan *2 januvia *2 januvia
*2lasix *2 nasorhinathiol *2 lasix 2 laevolac
*1g10 *1q10 o1 losartan *2lasix
e2tansulina e2tansulinas o1 melilax 1 losartan
elvibrocil #2ticlopidina *2 mixtard *2 mixtard
o2tiras freestyle *2 nasorhinathiol  *2 nasorhinathiol
*2lancetas *Q10 2 tansulina
*2 tansolusina *2Ticlopidina
*2Ticlopidina
*1kreon o1 actapid penfill  e2actiped penfill  e2actapid penfill 1 aspirina o1 alopurinol
*3 laevolac o1 alopurinol 1 choliatron *1 becozyme *4 |aevolac *1aspirina
*2 nasorhinathiol  *1cordarone o1 diltiazem *1 choliatron 2 choliatron *1 choliatrone
*1Q10 1 choliatron *2 doce alivio o1 diltiazem *3 doce alivio o1 diltiazem
*3 diltiazem o1 kreon *2 doce alivio *1Glucocard tiras *3 doce alivio
*1 esomeprazol *1 laevolac *1 esomeprazol 2 lasix »2 genfibrozil
*2 januvia *2 lasix *2 gemfibrozil elkreon *1 esomeprazol
o1 kreon *2 mixtard o1 kreon *1Q10 *1 januvia
*5 laevolac *4 nasorhinathiol 3 laevolac *3 nasorhinathiol 5 laevolac
*2 lasix *2Q10 2 lasix o1 tramadol+ parace »2 mixtard
o1 losartan o1 zentel *2 mixtard *5 nasorhinathiol
*2 mixtard *6 nasorhinathiol *2rennie5
*5 nasorhinathiol *1rovamycine *1 tansolusina
#2 tansulina 1 ticlopidina *3 tioclopidina
2 ticlopidina o1 vibricil #2 tramadol+ parace
#2glucocard 1 glucocard tiras *1zentel
1 freestyle
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Anexo 5- Power Point e parte do livro da FCP realizada

a. power point sobre benzodiazepinas e antidislipidémicos

Mecanismo das benzodiazepinas

Receptores acoplados 3 canais i6nicos -lonotwopices

synaptic cleft

prstesynaptic menbae

cytoplasm

-

Accoes

Actuam como ansioliticos ou hipnéticos, podem também ter acgio de
relaxamento muscular, ou uma acgio anticonvulsionante.

Podem causar:

Irritabilidade

Insonia

Alteragdes gastrointestinais
Sonoléncia

Cansaco

Depressio

Perda de meméria acurto prazo

A dependéncia ou tolerincia que pode despoletar alguns destes

sintomas/ sinais

Mecanismos do colesterol

\
colesterol - . xn.
oL r PO As fontes ce colesterol para um orgaismo sio:
t B Sintesehepatica (inibica por Estatinas)
atravésda dieta e acides biliares absordio ao nivel intestino
Processo multifaceorial delgadc
No intestino:
elevagio anormal
wiglicéridos
S do colesterol g Hﬁormm quilomica so sagregado: ’:‘ iafh
ou colesterol ¢ cslloge
dos mgliceri:!os ligam-se 20 endezélio e libertam icicos gordos |
porados e adiy eciluls )
I
® As lipoproteinas existem no plasma e transportam lipidos ["::" ""!‘“":';: Wh;“;‘“"::"“"’ ]
apresentam um nicleo censtituido por trigliceridos e colesterol oo ———
em diferentes proporgdes. o ) “
. lesterol libertado & utilizado 13 sintese b 3
- 2N
~
0 figado ' . N
Estatinas
[receprores dif das guil no figado m
nio sio removidas perdem origlicerides ¢ e wenvenaio Jeels v acidy ddnivu. _
transformam.se em LDL- fonte de colesteral r . lm‘Tm 3 JIMG-COA - parancor 3o colezterol L:;.\
Tv— | coinatecol bupitice, )
ielicéri selectiva ereversivelmentz a :
Produgio de triglicéridos | sagregados na forma deVLDL [ crigliciridosno { ozreseptores de LDL P
andotalio capilar redulase Juiveis slarailive dota K
O colesterol das cflulas
| ¢ incorporado em HDL |
responsivels pela remogio de
colesterol das células perifericas
Itrmsporte reverso do colesterol
J o~ /
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4 - A . A
Reaccoes: Ezetimibe
Podem causar :L + colestercl Bepitico,
* Dores musculares Inibidor selectivo da absor¢io * o3 receptores de LDL
* Alteragdes gastrointestinais intestinal do colesterol +nivets plasaiticos destas
lipopoteinas.
* Fadiga
= ¢ Estereforsa o efeito das ertatings ponibditando efeitor mas acentuados recormendo 3
* cefaleias uma dos menor
* Sensagio de fraqueza " T f ‘*
* E muito raramente rabdomiolise =
Podendo ocorrer com maior frequéncia miopatias musculares (‘;r—.-;.j.-)’ =
quando associadas a doses elevadas, idade avangada >80 anos, ou *
quando utilizadas juntamente com fibratos, mufu.nglcos, alguns
antibioticos ou com ilcool
- AN - - J/
[ Fibratos
2 e e 2 l Activagio destes
Colestiramina e colestipol- Resinas . smmcethiedn
2 2 Skatese 3a Seiios iliaes agonistas totais ou parciais de receptores acsdos gordos

) [n30 s3o absor vidas,

\ N ligam-se aos acidos
biliares inibindoa |
circulagio entero-
hepitica

r - a partir do colasterel
| perda dos acidos + colestarol hepitico
biliares pelo Py

mntestino

©3 receptores de LDL

¥ niveis plasmiticos destas

lipopoteinas.

nucleares os PPAR @ — no figado

¢ e inibe 2 mflamacio ¢
mecanismo de aterosclerose

Reduzem os trigliceridos, lpemamente 23 LDL ¢ aumenta HDL
Di=aimuscio HDL ¢ um factor de risco cardiovascular tmportante. Contudo os fbratos

aumentam estas poproteinas. Elas tem uma funcio protectora ma aterosclerose, pela
1

remogio do excesso de col |

te reverso

)

. = =

b. Parte realizada para o livro da farmacia

Devolucoes, notas de crédito e regularizacio destas

Este processo comega com a realizacio de uma devolugdo que deve ser feita quando
estritamente necessario devido as implicagdes que esta tem, sendo por vezes um processo muito
moroso de resolver apos esta ser efectuada. Na realizagdo de uma devolugdo tem de se ter a fatura do
produto que se vai devolver e dessa tira-se duas copias, uma para a farmécia e outra para levar o
motorista da distribuicdo grossista. Além da copia da fatura, do produto devolvido, o motorista
também leva o original e duplicado da devolucdo (ambos com o carimbo da farmacia e assinados
pola pessoa que realizou a devolugdo) sendo que o triplicado fica para a farmécia com a outra copia
de factura e € nesta que o motorista assina em como levou o produto. As devolugdes apesar de ser de
evitar podem ocorrer por varios motivos, erro no pedido, produto recebido em duplicado, pedido por
engano, embalagem danificada, embalagem incompleta, fora de prazo, entre outras. S3o estas as
opgoes no SIFARMA, contudo, como em varias situagdes estas t€ém um prazo para decorrer que
varia de distribuidora, para distribuidora. Pode por vezes em casos excepcionais ocorrer devolucao
fora desta data, deve-se telefonar para saber primeiro se € possivel realizar essa, obtendo informagao
de como e reter o nome com quem se falou, sendo a situagdo explicada no campo notas da devolugéo
no SIFARMA, com a indicag@o da pessoa com quem se falou. Antes de imprimir as trés copias tem

de se ter a certeza de que todos os campos estdo preenchidos para depois prosseguir com o processo.
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Apb6s o motorista levar o produto e se ficar com o triplicado este é arquivado no dossier de
devolugdes.

Apos enviar a devolugdo, ndo resta muito mais do que esperar que ocorra uma regularizagao
desta. A regularizagdo pode ser feita de dois modos diferentes, notas de crédito ou com produtos,
obtendo-se um documento que prova que um destes métodos foi realizado relativamente a uma
determinada devolucdo. Este documento quando obtido ¢ arquivado juntamente com os papéis
anteriores sendo que a nota de crédito fica por com a da devolugdo e da factura.

Seguidamente, procede-se a regularizacdo da situacdo através do SIFARMA no campo de
regularizacdo de devolugdes, onde se deve escolher qual a forma em que foi realizada a resolucao da
devolucdo (referidas anteriormente) e apos abrir esse campo e preencher os espagos pedidos como
os produtos, precos ¢ o IVA, termina-se e imprime-se esse. Este documento serda arquivado no
dossier por cima dos documentos anteriores.

Estas s3o arquivadas no mesmo dossier contudo em separadores diferentes e a sua organizagao
no dossier é pela data, do mais antigo para o documento mais recente. Mais uma vez se refere que
este processo deve ser evitado ao maximo, pois apesar de parecer facil tem implicagdes em capital
parado devido a ser muito vagarosa a realizagdo de uma regularizagdo por parte da distribuidora ou

laboratorio quando se compra directamente a este.

Reclamacoées de faturas

Por vezes pode ser necessario reclamar de facturas, por troca de determinado produto nao
encomendado em vez de um encomendado, ou falta de envio de determinado produto. Quando
necessario realizar a reclamacao, liga-se ao fornecedor que ird pedir codigo do produto e o niumero
da factura, posteriormente ¢ apos reclamacao este documento é armazenado num dossier especifico,
enquanto aguarda resolug@o, o dossier das facturas com problemas. Esperando que se resolva e se

envio o produto pretendido ou entdo que exista uma nota de crédito.

Como se organiza a farmacia em termos de atendimento (fungdes de cada colaborador(a))

A farmacia é maioritariamente constituida por farmacéuticos e como tal normalmente sao
estas que estdo no atendimento. Dividem-se consoante a disponibilidade de forma a ficar sempre
uma pessoa no atendimento, por vezes duas e quando necessario todas as colaboradoras efectuam
este. Duas das farmacéuticas estdo encarregues de corrigir receitas dividindo-as entre si da melhor
forma e, posteriormente uma pessoa ira verificar os verbetes antes do fim do més devido ao fecho
deste e rectifica os campos necessarios para enviar as receitas para o organismo para as quais sao
enviadas.

Também as colaboradoras t€ém laboratorios com os quais tratam de dar entrada dos produtos e
ficam a par das campanhas que esses e estdo a realizar. Existe divisdo de responsabilidades pelas

colaboradoras dos servigos q a farmacia executa sendo e também existe a responsabilidade de
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planificar o més e as atividades q irdo decorrer nesse més e preparar a divulgagdo dessas. Devido aos
tempos em que nos inserimos também existe a responsabilidade de atualizar o facebook com as
atividades a realizar e ja realizadas na farmacia, bem como colocar textos a “ensinar” o utente q
segue online a farmacia, textos esses que se prendem com o tempo por exemplo sobre as alergias,
dieta saudavel, cuidados com o sol, entre outras dicas para os utentes. Deste modo os utentes seguem
as atividades e as novidades que existem na farmacia bem como ficam informados. Também esta
delegada a fun¢@o de controlo de psicotropicos e estupefacientes onde se tem de preencher os dados
e enviar o duplicado de volta para o fornecedor que os forneceu. As encomendas diarias sdo geradas
e as compras dos diferentes produtos para o més ou para um outro determinado periodo também
estdo delegadas a uma pessoa a responsavel pelas compras. A gestdo de formacao das colaboradoras
também ¢ feita por esta visto que tem um acesso a essa informagdo mais facilitada pela accdo dos

delegados de informag¢do médica dos projetos e formagdes que a sua empresa ira realizar.

Servicos na farmacia

Além dos cuidados farmacéuticos prestados na farmacia pelos profissionais de saude que
habitualmente aconselham os utentes quando recorrem a automedicagdo ou para a prevencao de
determinadas patologias, também se realizam medi¢cdes de diferentes parametros biologicos.
Contudo existem outros servigos na farméacia de promoc¢ao de satide tais como:

* Podologia- diagnosticar e tratar patologias q afetam o pé e as repercussdes que essas
tem nas pessoas, tendo em especial aten¢do o local onde se situa a farmacia pois o pé ¢ a
base do apoio e equilibrio nas pessoas, sendo este um cuidado para pessoas idosas € ndo s6 q
vai permitir melhorar a qualidade de vida.

* Nutricdo para ajudar a adquirir ou adquirir hdbitos de vida saudaveis- reeducagio
alimentar onde se junta perda de peso ou até ajuda no controlo de patologias como diabetes,
ou colesterol, ou pressdo arterial cuja muitas vezes a causa advém dos habitos de vida, ndo
s6 da alimentagdo, mas também da pratica diaria.

* Reiki- uma terapia realizada pela energia transmitida, ajuda as pessoas a revitalizar, ¢
auxilia no processo de cura e equilibrio fisico ¢ mental.

* Homeopatia- terapia que tem por base a cura da causa da doenca e ndo dos sin tomas
em si. Administra-se pequena dose, que numa situagdo normal levaria aos sintomas que
estdo a ser observados. Sdo substancias muitos diluidas que agem como catalisadores
amplificando a ac¢do dos organismo

* Acupunctura- recorre-se a capacidade do organismo voltar ao normal ao moldar a
fungdo do sistema por inser¢ao de agulhas muito finas na pele ou musculo.

* Drenagem linfatica- cujo objectivo é estimular o sistema linfatico a um ritmo mais

acelerada de forma a eliminar excessos.
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* Rastreio auditivo e oftalmolégico de forma que estes servigoes estejam perto da
populagdo sem esta ter de se deslocar muitos, em especial p+ara os idosos que por vezes rem
dificuldades nas deslocagdes.

*Servico de estética também sdo realizados, pois saude inclui bem-estar fisico e
psicologico, além de radiofrequéncia também existem conselheiras

* Rastreios varios ao colesterol, glicemia

* Realiza-se no inverno o ché das 5, que ¢ servido a4 populagdo que nos visita, além de
aquecer também se relembra a importancia de beber agua especialmente nos mais idosos

*Feira do bebé, dia especiais (dia do pai, da mae, de pascoa, das madrinhas entre
outros...), meses com determinada tematica (més da atopia), ou quinzenas com um
determinado tema sdo também realizadas na farmacia (as preparagdo para viagens ou verao
entre outros)

Estes ervigos visam promover a saude da populacdo abrangida +ela farmacia, sendo esta um

local atractivo e com varios servigos prestados virados para o utente.

Determinacio de parametros

Glicémia

Determinagdo por pungdo capilar, com recurso a lancetas muito finas de forma a ser indolor e
levar 4 maior adesdo por parte do utente. Utilizam-se tiras de teste que sdo especificas para
determinado aparelho com um cédigo especifico de cada caixa de tiras de teste. Como se trata de
dispositivos médicos tem der a inscrigdo CE com um co6digo especifico para se ter a certeza q ndo
sdo falsos.

Por vezes existem factores que levam a erro como o uso a uma determinada temperatura nao
estipulada ou com uma determinada percentagem de humidade também ela ndo estipulada.

A puncao capilar é feita por disparadores de forma a ser o menos dolorosa possivel. Deve ser
feita no bordo lateral da polpa do dedo e ndo no centro (zona mais dolorosa). As maos devem estar
lavadas e seca nao deve ser feita desinfecdo com alcool porque este pode interferir com as tiras e os
resultados. As maos devem estar quentes, caso ndo estejam para facilita a circulagdo deve-se deixar

essa um bocado para baixo ¢ massajar antes de realizar o disparo, isto é mais importante no inverno.

Colesterolémia

A determinagdo de colesterol ¢ uma das formas de prevenir as doengas cardiovasculares. Os
valores a <200 mg/l de LDL sdo bons e >240 sdo considerados elevados, contudo deve-se ter em
atencao o valor das HDL pois quando tem um valor baixo esse tb ¢ um factor de risco de DCV.

A dieta deve ter pouco aporte de gorduras, substituindo as gorduras saturadas por vegetal ou
marinha deve-se aumentar o aporte de fruta cereais e vegetais, diminuir o sal o alcool quando

associada a hipertensao arterial, aumentar a atividade fisica como andar 20 a 30 minutos.
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A determinagdo do colesterol ¢ feita através da aplicagdo de uma gota de sangue na tira.

Deve-se ter especial atengcdo em lavar as maos e enxaguar muito bem, ndo utilizar nenhum tipo
de creme antes da puncdo capilar, caso tenha sucedido desengordurar com alcool e algoddo, mas ter
o cuidado de deixar evaporar totalmente. Nesta situagdo tal como na anterior se existir dificuldade
em recolher o sangue pelo facto de as maos estarem frias deve-se proceder de igual modo.

A medicao de triglicerideos também k pode ser feita ¢ o procedimento é o mesmo com a

diferenca de que o tempo de leitura maximo destes € de 174 segundos

Pressio arterial

Esta ¢ medida regularmente para averiguar a resposta a terapéutica da HTA (factor de risco de
DCV. os valores para hipertensao estabelecida normalmente situam-se para valores superiores a 140
de pressao sistolica e/ou 90 de pressdo diastdlica, para um adulto. Caso apresente mais de 180 ou
mais 100 requer consulta medica

Normalmente a HTA ¢é assintomatica pelo que se deve comecar pela introdu¢do de mudancgas
no estilo de vida e s6 depois recorrer 4 terapéutica, caso ndo se consiga controlar pela primeira
medida.

A pressdo arterial ¢ medida com aparelho electrénico de brago (existem outras opgdes no
mercado como o de pulso). Sdo muito sensiveis e como tal o brago ndo se deve mover nem existir
conversa durante a medi¢do, de forma que a leitura seja a correcta e facilmente mostrada no “ecra”.

O utente deve estar sentado numa cadeira (s6 se tiver hipotensdo ortostatica é que pode ser
medido de pé). Deve ter um apoio para a coluna e ter o brago repousado, sem roupa a aperta-lo e
apoiado na mesa.

O utente ndo deve ingerir cafeina ou fumar na meia hora antes da medi¢do. Também a
ansiedade ou o frio, bem como existir movimento durante a medi¢do pode interferir com os
resultados. Também a colocagdo da bragadeira pode ocasionar erros na leitura, pode ocasionar-se
uma leitura imprecisa pela colocagdo ndo adequada como se esteja muito larga ou apertada, alem dos
factores referidos anteriormente.

Depois de medir a pressdo arterial esses valores sdo registados no cartdo anotando a data e
hora para um comparar nas proximas medigdes deste parametro.

Existem medicamentos que podem alterar os resultados obtidos: corticosteroides, AINE’s
esteroides, IMAO e também descongestionantes nasais.

Assim a medi¢do regular desta traz vantagens, permitindo a monitorizagdo & resposta da

medicacdo e a adesdo a terapéutica com observacao dos resultados.

Teste de gravidez
O teste de gravidez baseia-se na detec¢do de HCG, sendo enquadrado na categoria de

dispositivos médicos de diagndstico in vitro ndo sendo necessario recorrer a um especialista o que

33



Relatorio Estagio em Farmacia Comunitaria 2015

permite que seja utilizado em autodiagnostico. Neste dispositivo médico a abreviatura ¢ IVD e a
marcacao CE sdo obrigatorias por lei para a sua comercializagao.

O teste tem como base reacdes de anticorpos sendo por isso muito sensiveis a Temperatura e
tempo de reagdo. Quando a temperatura diminui pode reduzir a actividade enzimatica e levar a um
falso negativo e se o tempo for mais do que o indicado pode levar a um falso positivo, q também
pode decorrer na mulher na fase de menopausa.

A tira ¢ imersa na amostra durante alguns segundos ou coloca-se umas gotas na placa. O teste
¢ depois colocado numa superficie plana. A hCG presente na amostra liga-se, formando um
complexo antigénio-anticorpo. Este move-se cromatograficamente ao longo da membrana
absorvente da tira-teste/placa-teste por acgdo capilar e vai se ligar aos anticorpos anti-hCG na area da
linha teste, determinando o aparecimento de uma linha colorida. Na auséncia de hCG nao havera o
aparecimento da linha colorida na area teste. A mistura da reac¢do continua a migrar atingindo a area
controlo. O conjugado ndo ligado ao antigénio (hCG) une-se aos reagentes desta area produzindo
outra linha colorida, demonstrando que os reagentes estdo a funcionar correctamente e que foi
adicionando volume suficiente de amostra.

E aconselhavel que o teste seja efectuado logo de manhi, ao levantar, porque é nesta altura do
dia que a urina se encontra no seu estado mais concentrado. E de real¢ar que deve ser feito apenas na
altura do més em que a menstruagdo ja deveria ter surgido, ou seja, cerca de duas semanas apos a
ovulagdo.

Existem factores de erro que podem ser evitados como a obtengdo da amostra antes do
recomendado, ou erros de operagdo — leitura e compreensao da execucdo a realizar)

Sao trés os resultados possiveis: negativo, positivo e invalido.

*No resultado negativo, s6 a linha controlo é que aparece.

*No resultado positivo, ambas as linhas, controlo e teste, aparecem. A
amostra contém um nivel detetavel de hCG.

*No resultado invalido, nenhuma linha aparece e deve-se repetir o teste.

A urina deve esta a temperatura ambiente, retira-se o dispositivo médico do involucro
protector adiciona-se a urina e esperar o resultado, colocando o teste consuante as instrugdes € no
tempo inscrito na embalagem do teste.

O resultado falso megativo por norma ocorre quando a gravidez estd ainda em fase muito
inicial, havendo niveis muito baixos de hCG circulantes, ou em casos em que o teste seja mal
executado pela utente. Existem alguns medicamentos que podem afetar os resultados e podem exitir
falso positivos quando o utente toma medicacdo para tratamento de Parkinson, ansioliticos,

anticonvulsionantes, diuréticos, ou medicamentos para o tratatamento de infertilidade.
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Aconselhamento farmacéutico

O aconselhamento farmacéutico ¢ um ato que este realiza de forma a ajudar da melhor forma o
utente, promovendo a satde ou ajudando/ esclarecendo uma duvida por forma que o utente fique o
mais esclarecido possivel.

Existem varias hipoteses para uma dada situacdo, pelo que é essencial escolher a mais correta

naquele momento.
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Anestésicos locals e apicagdo topica
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Dermatites

Dermatts atopica (D4)

Normaimente leva 3 pele seca.

e teraplutca
Dlmuseunemnm—nuazoom
|| 3qua tépiaa e tleo de banho nos Oitimos S
minutos. No fm NEMmOver EXCess0 agua e
aplicar 0 emollente

Cronico- maniesia-se
COmO pele secal Xose
gescamativa.
anftema e adema
Agudo- e z
Babe:
DS (1°més) difere de DA (2/3° més).
| A DA apresenta pele 5£C3, rugosa com
1endéncia 3 cocsira e requer produtos
Sinals e sinfomas:
| |-prunico,

—] Tratamento do eczema propriamente ato. |

grave- porque
B lm:emmumm

hamidss para Judsr NA FECUPSragao

Sinals & sinfomas: lactente com

progredr para

DS no babe -crosta lactea — banho do bebe
com G20 ou produto que 3calma 3 pele
{aplicar 0ieo de amendoas doces Nas

Crostas com avagem suave com champd).

Utlizagdo de produtos com acido salicidico
no tratamento de DS do lactente

AQutos: DS & caspa 0ie0sa & responde 30
sulfato de selénio 2 cetoconazol champd de
tratamento uthizado 2 3 3 vezes semana

com aplicago oupia

| ['Produtos niaratantes e de limpeza 6a
a0equacos- avela coloidal @ banhos

Gieo

_me

H ComprRssas & AmpIRSimS 48 pRsEa oe 7inen |

~|Preoa'ae6essemnem:ne |

-IEIMEMS

| [Fase aguda- Cortcosterioss 10picos

-Unhas curtas para evitar Infecgdo oe

-Remogdo oe Imtantes amblentals
-Banhos
T e
-Evitar exposicdo solar
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