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I.INTRODUCAO

A Farmacia Comunitaria é talvez a area mais importante do sector Farmacéutico,
pois € aqui que se contacta diretamente com os utentes, devendo o servigo ser centrado
neles. Assim, o farmacéutico comunitario tem o dever nao s6 de dispensar os
medicamentos, mas também o dever de saber aconselhar o utente e de saber prestar
esclarecimentos acerca do modo correto de utilizagio dos medicamentos e outros produtos
de salde, bem como dos beneficios e riscos da utilizagao destes mesmos produtos.

A par do aconselhamento farmacéutico, a medigao de parametros bioquimicos na
Farmacia Comunitaria, como é o caso da glicémia, do colesterol total e dos triglicerideos,
também s3o atividades importantes para o utente, permitindo que este tenha um melhor
conhecimento e controlo das suas patologias, pois pode contar com a ajuda do farmacéutico
para melhor compreender os valores obtidos.

O estagio curricular em Farmacia Comunitaria é, portanto, uma etapa essencial na
formacao dos futuros farmacéuticos, na medida em que permite obter a experiéncia

profissional indispensavel ao correto exercicio desta profissao.

2. A FARMACIA CORTESAO

A Farmacia Cortesao localiza-se na Rua do Padroeiro, n° 20, na Freguesia de Sao
Silvestre, em Coimbra. Localizando-se proxima de um centro de salde, os utentes desta
farmacia constituem um grupo heterogéneo em relagao a faixa etaria. No entanto, pode-se
dizer que uma grande parte dos utentes habituais é idosa. Além disso, a localizagao numa
zona rural favorece, ainda, a procura de produtos de uso veterinario.

No sentido de dar uma cobertura o mais ampla possivel a todos os utentes, a
Farmacia Cortesao funciona de Segunda a Sexta das 9h:00m as 20h:00m, encontrando-se
encerrada no horario de almogo (das 13h:00m as 14h:30m), aos Sabados funciona das
9h:00m as 13h:00m e aos Domingos e feriados funciona das |0h:00m as [2h:30m.

A Farmacia Cortesao conta com uma equipa composta por quatro profissionais: além
da Dra. Rosa Cartaxo, que ocupa o cargo de Diretora Técnica, contam-se ainda a Dra. Lucia
Anes e a Dra. Teresa Nunes, ambas farmacéuticas, e o Sr. Manuel Melo, Técnico de
Farmacia.

As farmacias comunitarias devem dispor de condigoes adequadas para a conservagao
e preparagao dos medicamentos, de modo a garantir a sua eficacia e seguranga, assim como

instalagbes que permitam boa acessibilidade, comodidade e privacidade dos utentes e
3
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profissionais!'. Assim, na Farmécia Cortesdao existem uma sala de atendimento ao publico,
um gabinete de atendimento personalizado, uma area de recegao de encomendas, uma area
de armazenamento, um laboratério de preparagao de manipulados e instalagoes sanitarias.

A sala de atendimento ao publico encontra-se equipada com um balcao onde existem
trés postos de atendimento, cada um constituido por um computador com software
apropriado, uma impressora fiscal (onde se imprimem os versos da receitas e as faturas) e
um aparelho de leitura otica. Neste espago, existem também areas que se podem considerar
simultaneamente zonas de armazenamento e zonas de exposi¢ao, onde se encontram
fundamentalmente produtos de dermocosmética, mas também medicamentos nao sujeitos a
receita médica (MNSRM).

O gabinete de atendimento personalizado é um espago reservado onde o utente
pode estar mais a vontade para expor os seus problemas de salde e as suas duvidas. Neste
espago é também realizada a medida de parametros bioquimicos, nomeadamente da glicémia,
do colesterol total e dos triglicerideos.

A zona de recegao de encomendas encontra-se equipada com um posto de trabalho
constituido por um computador, uma impressora de codigos de barras e por um aparelho
de leitura otica. E também neste espaco que se realizam outras atividades, nomeadamente a
conferéncia e organizagao das receitas.

Na area de armazenamento sao mantidos os medicamentos sujeitos a receita médica
(MSRM) em gavetas, de modo a que os utentes nao tenham acesso direto a eles. Na
Farmacia Cortesao, os produtos encontram-se separados de acordo com a forma
farmacéutica, isto é, existe uma zona para formas liquidas orais, outra para formas solidas
orais, outra para preparagoes de uso oftalmico, etc. Em cada uma destas zonas diferentes os
produtos encontram-se organizados por ordem alfabética de principio ativo. Além dos
MSRM, nesta zona sao também mantidos os produtos de uso veterinario e outros produtos
de venda livre em areas devidamente segregadas e assinaladas. Esta area possui, ainda, um
frigorifico, onde sao armazenados os produtos que requerem temperaturas baixas, como é o
caso das insulinas, das vacinas e de alguns colirios.

O sistema informético utilizado na Farmacia Cortesio é o Sifarma2000. E este
software que permite a gestao da farmacia, permitindo realizar a encomenda e recegao de
produtos, o controlo de stocks e prazos de validade, o atendimento ao publico e a faturagao

aos diversos organismos de comparticipagao.
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3. GESTAO DA FARMACIA
As atividades de gestao da farmacia podem considerar-se importantes, nao s6 em
termos econdmicos, mas também em termos de manutencao da seguranca e qualidade dos

produtos fornecidos ao utente.

3.1. Aquisicao de produtos

A aquisicao de produtos por parte de uma farmacia pode ser feita através de
distribuidores grossistas ou diretamente aos laboratérios. Em qualquer dos casos, é
necessario ter em conta diversos critérios na realizacdo da encomenda, tais como as
caracteristicas dos utentes habituais da farmacia, a rotatividade dos produtos, os habitos de
prescricao dos médicos da zona, oscilagoes sazonais, produtos publicitados nos media, as
condigoes de pagamento e bonificagdes, entre outros. Este ponto é de grande importancia
para a gestao da farmacia, pois é preciso saber adquirir produtos em quantidades suficientes
para satisfazer as necessidades dos utentes, mas nao em excesso, e com as melhores
condigoes de compra possiveis. Isto traduz-se em beneficio para a farmacia, pois evita-se o
desperdicio, e para o utente, que assim vé a qualidade do servico melhorada.

Normalmente, os produtos adquiridos diretamente ao laboratério sao produtos de
alta rotatividade na farmacia, quer sejam produtos cosméticos, medicamentos de marca ou
até mesmo medicamentos genéricos, em que o laboratério oferece melhores condigoes do
que os distribuidores grossistas. Também sao encomendados diretamente ao laboratério
produtos de uso sazonal, como € o caso dos protetores solares. Por vezes, os distribuidores
grossistas podem sofrer roturas de stock de determinados produtos. Nestes casos, a
farmacia também pode tentar contactar com o laboratério para adquirir estes produtos
diretamente. As encomendas realizadas diretamente ao laboratério podem ser feitas através
dos delegados, do telefone, fax ou e-mail.

A farmacia adquire produtos junto de distribuidores grossistas essencialmente para
satisfazer as suas necessidades diarias. A farmacia deve ter um conjunto de fornecedores, e
nao apenas um, porque assim se um destes fornecedores nao tiver os produtos precisos,
pode sempre recorrer a outro. No caso da Farmacia Cortesao, os principais fornecedores
sao a Plural, a Proquifa e a Alliance Healthcare. As encomendas aos distribuidores grossistas
sao normalmente realizadas através do Sifarma2000. Caso se trate de produtos que um dado
utente necessita de forma urgente, pode ainda recorrer-se a encomenda por telefone ou por

fax, de forma a tentar dar resposta ao pedido o mais rapido possivel.
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Uma das funcionalidades do Sifarma2000 é a criagao de fichas para cada produto,
onde constam o stock maximo e minimo, o seu principal fornecedor, o stock atual na
farmacia, preco de custo e de venda, prazo de validade, entre outros, o que permite que no
momento de uma venda ou outro tipo de movimento do produto o stock seja
automaticamente atualizado. Assim, quando o produto atinge o stock minimo pré-definido,
esse produto é incluido no pedido de encomenda, ou seja, sao geradas automaticamente
propostas de encomenda. Posteriormente, cada encomenda proposta € analisada e corrigida
tendo em conta as necessidades reais da farmacia.

Neste ponto, é importante referir também o procedimento existente para os
psicotropicos e estupefacientes. A encomenda destes produtos gera, com uma periocidade
mensal, uma lista de requisicio no armazém de distribuicao. Esta lista é enviada para a
farmacia em duplicado, devendo estar assinada e carimbada pelo Diretor Técnico da
entidade distribuidora. Neste documento deve constar a identificacio da farmacia e do
fornecedor, a identificagao do farmaco e o respetivo CNP, a quantidade pedida e enviada, a
data e o numero da requisicdo. O original é arquivado na farmacia durante trés anos e o
duplicado ¢ devolvido ao fornecedor apos ser assinado e carimbado pelo Diretor Técnico da
farmacia ou outro farmacéutico responsavel, devendo o fornecedor, de igual modo, arquivar

este documento.

3.2. Rececdo de encomendas

Os produtos chegam a farmacia acompanhados de fatura ou guia de remessa em
duplicado. Os documentos originais sao separados dos respetivos duplicados, sendo os
originais usados para fins de contabilidade e os duplicados usados na conferéncia dos
produtos.

A fatura ou guia de remessa € um documento que apresenta a listagem dos produtos
encomendados e suas carateristicas, incluindo os seus CNPs, dosagem, forma farmacéutica,
quantidade pedida e enviada (incluindo os bénus), prego unitario, IVA e PVP (com excegao
para os produtos cujo prego é definido na farmacia). Na fatura constam, ainda, o respetivo
namero, a data e local de saida da encomenda, a identificagao do fornecedor e da farmacia.
No que respeita a cada produto nao satisfeito, € mencionado o motivo para tal situagao (por
exemplo, o produto pode estar esgotado no armazém, pode ter sido descontinuado, etc.).

Ao dar-se inicio a rece¢ao da encomenda, tem de se indicar primeiro o nimero da
fatura/guia de remessa e o respetivo valor total. Posteriormente, os produtos sao

introduzidos através da leitura otica dos codigos de barras. Neste processo, da-se prioridade
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aos produtos que tém de ser armazenados no frigorifico, para evitar a exposicao prolongada
a temperatura ambiente. Ao mesmo tempo que os produtos vao sendo introduzidos, vao-se
verificando o prazo de validade e o PVP marcado na embalagem, caso se trate de MSRM. No
caso dos produtos de venda livre, é também feita a marcagao dos precos nas embalagens.
Estes precos sao feitos tendo em conta o preco de compra, a margem estabelecida pela
farmacia e o IVA dos produtos; o calculo do prego é feito automaticamente pelo sistema
informatico com base nestes critérios, imprimindo, posteriormente, etiquetas onde constam
a designagao do produto, o codigo de barras, o CNP, o preco em euros e o IVA.

Depois de introduzir todos os produtos, é necessario fazer uma comparagao entre
aquilo que foi rececionado e o que vem debitado na fatura. Apods verificar que esta tudo
conforme, a rece¢ao da encomenda pode ser terminada, passando os produtos a estar
incluidos no stock da farmacia.

A receciao de produtos psicotropicos e estupefacientes da origem a uma lista de
entradas que é enviada mensalmente ao INFARMED, juntamente com o registo das saidas.

Esta listagem deve ser arquivada pela farmacia por um periodo de trés anos.

3.3. Armazenamento

Depois de serem rececionados, os produtos tém de ser armazenados. A area de
armazenamento deve garantir a manutencao de condigoes de conservagao adequadas
(temperatura e humidade). Assim, os produtos termolabeis, isto é, que devem ser
conservados entre 2°C e 8°C, como é o caso das insulinas, vacinas e alguns colirios, devem
ser armazenados no frigorifico, encontrando-se a temperatura e humidade sob controlo
constante através de um termohigrometro. Este aparelho gera registos didrios de
temperatura e humidade que devem ser regularmente validados pelo Diretor Técnico ou
farmacéutico responsavel e devem ser posteriormente arquivados.

Os MSRM sao armazenados em modulos de gavetas, de modo a que nao estejam
acessiveis aos utentes, e encontram-se separados de acordo com a forma farmacéutica.
Dentro de cada forma farmacéutica, os medicamentos encontram-se, ainda, organizados de
acordo com a ordem alfabética do principio ativo e por ordem crescente de dosagem.

Os produtos de uso veterinario sao mantidos em prateleiras devidamente assinaladas,
também afastadas do olhar dos utentes.

Os produtos de venda livre, essencialmente os produtos de dermocosmética e os
MNSRM, sao armazenados na sala de atendimento ao publico. Neste espago, deve-se ter em

atengao a forma como os produtos sao expostos, devendo atribuir-se posigoes de destaque,
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isto é, com maior visibilidade por parte do utente, a produtos que a farmacia tem mais
interesse em vender.

A arrumagao dos produtos deve seguir a regra do “first in, first out”, o que significa
que os primeiros produtos a chegar a farmacia sao os primeiros a sair (exceto quando os

ltimos produtos a entrar tém prazo de validade menor do que os ja existentes na farmacia).

3.4. Controlo de prazos de validade

O Sifarma2000 nao permite que se registem as validades de cada embalagem de um
mesmo produto individualmente, ou seja, a validade que fica registada no sistema para um
determinado produto é sempre a validade mais baixa existente na farmacia.

De dois em dois meses é gerada uma lista através do Sifarma2000 para controlo dos
prazos de validade. Nesta constam todos os produtos cujo prazo de validade termine nos
dois meses seguintes. Os produtos que se encontram realmente nestas condigoes sao
retirados para posteriormente serem devolvidos através dos armazenistas ou dos delegados
dos laboratorios. Para os restantes produtos, assinalam-se os prazos de validade mais curtos

de cada produto existente, para que se possa proceder a corregiao no Sifarma2000.

3.5. Reclamacgoes e gestao de devolugdes

Por vezes, durante a rececao de encomendas detetam-se problemas, como por
exemplo, produtos trocados, embalagens danificadas e produtos enviados a mais (nao
encomendados nem faturados pelo fornecedor). Nestes casos, é preciso fazer uma
reclamagao junto do fornecedor, no sentido de tentar resolver a situagado o mais
brevemente possivel. Existem casos em que € possivel resolver a questao através do
telefone, mas por vezes é necessario fazer a devolugao.

Num processo de devolugao, é emitida pelo Sifarma2000 uma nota de devolugao em
triplicado, na qual devem constar informagoes como a identificagio da farmacia e do
produto, a quantidade a devolver, o motivo e a data da devolugao, precos e IVA. Esta nota
de devolugao serve simultaneamente como guia de transporte, pelo que deve sempre
acompanhar os produtos. Posteriormente, caso a devolugao seja aceite, o fornecedor
procede a resolugao da devolugao, podendo proceder de duas formas: envio de nota de
crédito ou envio de produto acompanhado de guia de remessa. Em qualquer destas
situagoes, quando a farmacia recebe a nota de crédito ou o produto, é necessario introduzir
esta informagao no Sifarma2000. Caso a devolugao nao seja aceite, o fornecedor emite uma

guia de remessa a farmacia com os produtos, quantidades, pregos e justificagao para a
8
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rejeicao da devolugao. Os produtos em causa retornam a farmacia e sao considerados como
quebras.

As devolugoes de produtos com o prazo de validade a terminar ou de produtos cuja
recolha tenha sido solicitada pelo INFARMED ou pelo proéprio laboratério também seguem

o procedimento anteriormente referido.

4. DISPENSA DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

4.1. Medicamentos sujeitos a receita médica (MSRM)

Hoje em dia, a maior parte das prescrigoes é feita de forma eletrénica, o que facilita a
dispensa dos medicamentos, nio s6 devido a legibilidade das informagoes relativas aos
medicamentos prescritos, mas também a presenca de cddigos de barras que permitem a
comparagao com o cédigo da embalagem dos medicamentos. No entanto, existem ainda
algumas excegoes, em que o médico pode optar por uma receita manual, nomeadamente em
casos de faléncia informatica. Em qualquer das situagoes, uma receita tem de ter os seguintes
aspetos para poder ser considerada valida:

e Numero da receita;

¢ Identificagao do doente (nome e numero de beneficiario);

e Regime de comparticipagao;

e Vinheta do local de prescricao (no caso das receitas manuais e que nao seja
de médico privado);

¢ ldentificacdo do médico prescritor (nome e especialidade) e respetiva vinheta;

e Data de prescrigao e validade;

e Assinatura do médico.

A receita médica eletronica é prescrita pela indicagio da denominagiao comum
internacional (DCI), seguida da dosagem, forma farmacéutica, apresentacao e tamanho de
embalagem e posologia. Esta informacgao é codificada através do Codigo Nacional para a
Prescricio Eletrénica de Medicamentos (CNPEM) 1, dando origem a um cédigo de barras.

Cada receita pode ter prescritos no maximo quatro medicamentos diferentes e até
quatro embalagens de medicamentos no total. De igual modo, sé podem ser prescritas no
maximo duas embalagens de um dado medicamento na mesma receita, a exce¢ao dos

medicamentos em unidose, em que podem ser prescritas quatro unidades por receita.
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Relativamente a validade, ha a considerar dois tipos de receitas: a receita renovavel e
a nao renovavel. A receita renovavel apresenta-se em trés vias e tem validade de 6 meses
apos a data de prescrigao. Este tipo de receitas é usado para doencas croénicas. A receita nao
renovavel tem validade de 30 dias apos a emissao e é usada para tratamentos pontuais e de
curta duracao.

Além das informagoes relativas aos medicamentos e respetivas posologias e duragao
de tratamento, na receita podem ainda constar despachos ou portarias que abrangem
determinadas doencas e conferem comparticipagoes especiais. O médico prescritor pode
optar também por colocar excegoes relativamente a substituicio do medicamento prescrito
por outro genérico. Estas excecoes saol:

a) Medicamentos com margem ou indice terapéutico estreito;

b) Reagao adversa prévia;

c) Continuidade de tratamento superior a 28 dias.

No caso das excegoes a) e b), o farmacéutico nao pode dispensar outro
medicamento que nao o prescrito. No caso da excegao c), pode-se dispensar outro
medicamento equivalente, desde que o prego deste seja inferior ao pre¢o do medicamento
prescrito.

No ato da dispensa, deve-se perguntar sempre ao utente se sabe como tomar a
medicagao, prestar todos os esclarecimentos necessarios e, se necessario, escrever nas
embalagens a posologia (com particular utilidade no caso de doentes idosos e
polimedicados).

Os medicamentos sao introduzidos no sistema através da leitura otica dos codigos de
barras nas embalagens. De seguida, introduz-se o regime de comparticipagao e o niumero da
receita, também por leitura otica do respetivo codigo de barras. O sistema informatico
calcula o prego a pagar pelo utente, consoante a comparticipagao de cada medicamento e a
entidade em causa. O processamento da receita € finalizado com a emissao do documento
de faturagao, no verso da receita, e da fatura, autenticado pelo carimbo da farmacia e
assinatura. O verso da receita, que apresenta os dados do documento e da venda, deve ser
assinado pelo utente, de forma a confirmar a cedéncia dos medicamentos e da informagao
respetiva.

O verso da receita deve conter os seguintes pontos™ >k

e |dentificagao da farmacia;
e Assinatura do farmacéutico;

e Preco total de cada medicamento;
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e Valor total da receita;

e Encargo do utente em valor por medicamento e respetivo total;

e Comparticipagao do Estado em valor por medicamento e respetivo total;

e Data da dispensa (DD.MM.AAAA);

e Numero de registo dos medicamentos em carateres e codigo de barras;

e Espago dedicado a declaragao pelo utente da dispensa dos medicamentos,
onde conste a frase: “Declaro que me foram dispensadas as nn,nn embalagens de
medicamentos constantes na receita e prestados os conselhos sobre a sua
utilizacdo’;

e Espaco dedicado a declaragao pelo utente em relagao ao nao exercicio do
direito de opgao: “Declaro que ndo exerci direito de opgdo”;

e Espaco dedicado a declaragao pelo utente do seu direito de opgao: “Declaro
que exerci o direito de op¢do para medicamento com preco superior ao 5.° mais
barato”;

e Espaco dedicado a declaragao pelo utente do seu direito de opgao no caso de
prescricio com justificagdo técnica destinada a assegurar continuidade
terapéutica de tratamento superior a 28 dias: “Declaro que exerci direito de
op¢do por medicamento mais barato que o prescrito para continuidade terapéutica
de tratamento superior a 28 dias”;

e No verso da receita a farmacia devera apor ainda o respetivo carimbo de

identificagao.

4.1.1. Medicamentos estupefacientes e psicotropicos

Este tipo de medicamentos esta sujeito a uma legislagao especial que regulamenta a
sua prescrigao, distribuicao e cedéncia, limitando a sua utilizagao apenas as situagoes clinicas
que assim o exigem. Assim, a prescricao de medicamentos estupefacientes e psicotropicos
nio pode constar de uma receita onde sejam prescritos outros medicamentos', apesar de a
receita médica destes medicamentos ter o mesmo aspeto e os mesmos dados das restantes
receitas.

Ao dispensar estes medicamentos, & preciso introduzir obrigatoriamente algumas
informagdes no Sifarma2000 que nao sao necessarias para os outros medicamentos:
identificagdo do doente (a quem o medicamento foi prescrito), identificagio do adquirente

(nome, numero do bilhete de identidade e idade) e a identificagdo do médico prescritor.



Relatério de Estagio Curricular em Farmacia Comunitaria | 2014

Apos a dispensa deste tipo de medicamentos, o documento de prescrigao original é
enviado a respetiva entidade comparticipadora, enquanto uma copia do mesmo é arquivado
na farmacia por um periodo de trés anos. Mensalmente, a farmacia envia para o INFARMED

uma listagem do registo de entradas e saidas de estupefacientes e psicotropicos.

4.1.2. Regimes de comparticipaciao

Diversas entidades sao responsaveis pela comparticipagao de uma percentagem ou da
totalidade do valor de um medicamento, sendo o Servico Nacional de Saide (SNS) o
organismo com maior expressao no que diz respeito a comparticipagao de medicamentos.
Existem, ainda, outras entidades comparticipadoras relacionadas com entidades patronais,
como € o caso dos CTT e da EDP, entre outros. Em algumas situagoes, intervém no regime
de comparticipagao duas entidades e, nestes casos, fotocopia-se a receita. O original é
enviado ao SNS e a copia é enviada a outra entidade comparticipadora.

O regime especial é identificado na receita coma letra “R”, no caso das receitas
informatizadas. No caso das receitas manuais, € indicado por uma vinheta de cor verde do
local de prescrigao, exceto quando se trata de um médico privado.

Alguns medicamentos utilizados no tratamento de patologias cronicas especiais estao
sujeitos a legislagao especifica e, por isso, tém regime de comparticipagao especial. Nestes
casos, a receita deve conter o respetivo despacho, portaria ou decreto-lei devidamente
especificados pelo médico.

Os produtos abrangidos pelo Protocolo da Diabetes como as tiras, seringas, agulhas

e lancetas, estao também sujeitos a um regime de comparticipagao especifico.

4.1.3. Processamento de receituario e faturacao

A conferéncia do receituario deve ser realizada o mais brevemente possivel apos a
dispensa dos medicamentos. Esta atividade tem como objetivo verificar se as receitas estao
conformes, principalmente se o medicamento cedido corresponde efetivamente ao prescrito
pelo médico. Caso seja detetada alguma incorregao procura-se corrigi-la, contactando a
pessoa o mais cedo possivel, a fim de evitar que esta tome a medicagao errada, o que pode
ser prejudicial para a saude do utente.

Para cada organismo as receitas sao agrupadas em lotes, sendo que cada lote &
constituido por 30 receitas, a excegao do Ultimo lote da série, que pode ter um menor

numero de receitas.
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Quando os lotes estaio completos procede-se a emissao dos Verbetes de
Identificacao dos Lotes, que sao documentos que nos fornecem resumos das receitas que
compoem cada lote e que devem ser carimbados e anexados ao lote correspondente.

Sobre os varios lotes, identificados com o respetivo verbete, é anexada a Relagao
Resumo de Lotes, correspondente a cada organismo. Este € um documento emitido em
quadruplicado aquando do fecho dos lotes, no final do més, sendo que uma das copias é
arquivada na farmacia e as restantes carimbadas e enviadas para a Associagao Nacional de
Farmacias (ANF).

Nessa mesma altura, é igualmente emitida em quadruplicado a Fatura Mensal de
Medicamentos, que refere o total faturado relativo a cada organismo de comparticipagao.
No que diz respeito ao SNS, sao impressos quatro exemplares, sendo um deles para arquivo
de contabilidade, dois enviados para o Centro de Conferéncia de Faturas (CCF) e o outro
enviado, em carta registada, ao presidente da ANF até ao dia 10 de cada més. Relativamente
aos restantes organismos sao impressos quatro exemplares, sendo um deles arquivado na
farmacia e os restantes enviados para a ANF. Antes de serem enviadas, as faturas devem ser
carimbadas, datadas e assinadas.

No caso do SNS, o envio do receitudrio é feito até ao dia 5 de cada més para o CCF,
na Maia. No caso das outras entidades, € enviado até ao dia 10 para a ANF, que procedera
ao seu reencaminhamento para as entidades correspondentes. Essas entidades pagam a ANF
que, por sua vez, paga a farmacia o valor das comparticipagoes.

No caso de as receitas enviadas nao estarem de acordo com os parametros exigidos
para serem consideradas validas, sao devolvidas pelo CCF juntamente com uma listagem
com o numero da receita, o lote e os respetivas razoes da sua devolugao.

Apods a devolugio podem ocorrer trés situagoes: a receita pode ter sido
indevidamente devolvida e pode faturar-se novamente a receita ou procede-se a uma
reclamagao dirigida a ANF, demorando esta aproximadamente trés meses a ser resolvida;
caso a devolugao tivesse sido originada por um erro, este pode ser solucionado,
procedendo-se ao reenvio da receita corrigida ou de uma nova receita; caso o erro nao seja
resolvido ou nao seja possivel a obtengao de outra receita, a farmacia perde o valor da

comparticipagao da respetiva receita.

4.2. Medicamentos nao sujeitos a receita médica (MNSRM)
Os MNSRM sao especialidades farmacéuticas reconhecidas como seguras e eficazes,

podendo ser usadas no tratamento de problemas de salde menores e de curta duragao sem
13
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que seja necessaria prescricao médica. Dentro destas situagoes incluem-se dores ligeiras,
constipagoes, gripes, tosse, diarreia, obstipagao, vomitos, entre outros.

A automedicagao consiste na instauragao de um tratamento medicamentoso por
iniciativa do proprio doente. Esta pratica é vantajosa quando exercida de forma responsavel,
na medida em que evita consultas inUteis nos centros de saude. Contudo, é importante que
esta seja praticada de forma cuidadosa e responsavel, pois pode mascarar sintomas de uma
doenga mais grave, dificultando e atrasando o seu diagndstico. Além disso, pode ainda
induzir o consumo abusivo de MNSRM, aumentando o risco de interagoes medicamentosas
e reacdes adversas. E nestes casos que o farmacéutico assume especial importancia, devendo
intervir no aconselhamento do doente, ceder informacio sobre a forma como o
medicamento deve ser tomado e quais os riscos a ele associados e acompanhar o doente em
automedicacio. E importante ter a nogio de que o aconselhamento pode passar por indicar
ao utente que consulte o médico, quando a situagao assim o exige.

Perante a abordagem por parte do doente, é necessario tentar obter o maximo de
informagoes possivel, questionando o utente acerca dos sintomas, ha quanto tempo
persistem e se ja tomou algum medicamento na tentativa de os solucionar. Estas
informagoes sao imprescindiveis para que o farmacéutico possa prestar o melhor
aconselhamento ao utente acerca de medidas nao farmacologicas a utilizar ou acerca do
medicamento mais adequado a situagao exposta. No sentido de facilitar a decisao do
farmacéutico perante certas situagoes existem protocolos de automedicagao e indicagao
farmacéutica, que orientam o farmacéutico em trés sentidos: dispensa de MNSRM,
aconselhamento de medidas nao farmacoldgicas ou encaminhamento do utente ao médico.

No caso de a opgao ser a cedéncia de um medicamento, o farmacéutico deve prestar
todos os esclarecimentos acerca do tratamento, nomeadamente posologia, via de
administracao, contraindicagoes, efeitos secundarios, duracao do tratamento, bem como
explicar ao utente o porqué da escolha daquele produto. O MNSRM a dispensar deve ser
selecionado de acordo com a experiéncia do farmacéutico, a seguranga e eficacia do
medicamento, bem como vantagens especificas da sua formulagao. O farmacéutico deve
alertar para o fato de este tipo de tratamentos exercerem o seu efeito em periodos
relativamente curtos, logo se os sintomas persistirem este deve consultar um médico. Em
situagoes especificas tais como gravidas, mulheres a amamentar, criangas e idosos, a
indicagao farmacéutica exige um maior cuidado e atengao, ja que muitos MNSRM sao

contraindicados nestas situagoes.
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4.3. Outros produtos de saude

Dentro deste tipo de produtos incluem-se os produtos de dermocosmética, os
produtos fitoterapéuticos, os dispositivos médicos, os suplementos alimentares e os
produtos e medicamentos de uso veterinario, entre outros. A semelhanca do que acontece
com os medicamentos, o farmacéutico deve ter conhecimentos para saber qual o melhor
produto a aconselhar ao utente, qual o modo de utilizagao e quais os riscos associados a
esta utilizacao.

Dentro destes produtos, a intervengao do farmacéutico € talvez mais importante nos
produtos fitoterapéuticos. Este tipo de produtos é muitas vezes solicitado nas farmacias, o
que é muito influenciado pela crenga de que “tudo o que é natural é bom” e que estes
produtos nao tém qualquer tipo de inconveniente. Assim, é dever do farmacéutico alertar
para os riscos de utilizagao deste tipo de produtos, principalmente no que respeita aos
idosos, pois sao os que mais os solicitam e sao também muitas vezes os que estao expostos
a um maior nimero de medicamentos. E importante ter em conta que as interagdes entre
estes produtos e outros medicamentos, muitos deles de utilizagdo crénica, podem causar
efeitos graves, muitas vezes menosprezados.

Outra area que também nao deve ser negligenciada é a dos produtos e
medicamentos de uso veterinario, também muitas vezes solicitados sem aconselhamento por
parte do médico veterinario. E preciso ter cuidado nestas situages, pois muitas vezes nio é
apenas a saude do animal doente que esta em risco, mas também a salde das pessoas e dos

outros animais que com ele contactam.

5. PREPARAGCAO DE MEDICAMENTOS

5.1. Medicamentos manipulados

Medicamento manipulado é qualquer formula magistral ou preparado oficinal
dispensado diretamente aos doentes assistidos pela farmacia sob responsabilidade de um
farmacéutico. Uma féormula magistral € um medicamento preparado segundo uma receita
médica, para um doente especifico; um preparado oficinal é preparado segundo as indicagoes
de uma farmacopeia ou formulario®. Embora esta pratica ainda seja utilizada, a preparagao
de medicamentos manipulados em farmacia comunitaria é cada vez menos comum. Assim,
nao houve oportunidade de preparar este tipo de medicamentos durante o estagio

curricular.
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Cada manipulado deve ter a sua propria ficha de preparagao, na qual sao registados
todos os procedimentos da sua preparagao, métodos, matérias-primas, identificagio do
operador, data, entre outros. Estas fichas devem ser carimbadas, datadas e rubricadas pelo
farmacéutico que preparou o medicamento e pelo Diretor Técnico, sendo arquivadas na
farmacia durante um periodo minimo de trés anos, juntamente com fotocopia da receita e o
rotulo. O prazo de utilizagao, precaugoes de armazenamento, posologia e outras

adverténcias devem estar bem explicitos no rétulo.

5.2. Reconstituicao de preparacdes extemporaneas

A reconstituicao de preparagdes extemporaneas consiste na reconstituicao de
suspensoes de medicamentos que, devido a sua instabilidade apos essa reconstituicao, apenas
sao preparados aquando da sua solicitagio e mediante uma prescricao médica. Na maioria
destes casos, este procedimento é aplicado para antibioticos.

Neste processo ¢é feita a suspensao do principio ativo, que se apresenta em forma de
po, em agua destilada. No momento da dispensa do medicamento ao utente, o farmacéutico,
para além das informagoes relevantes inerentes ao medicamento em questao, deve alertar a
importancia de agitar bem antes da administragao e das condigoes de conservagao (algumas
vezes, o medicamento reconstituido deve ser guardado a uma temperatura entre 2 e 8°C),
bem como comunicar a validade apds a reconstituigao. Estas sao medidas importantes que
permitem salvaguardar a qualidade do produto e, consequentemente, a sua seguranga e

eficacia.

6. MEDICAO DE PARAMETROS BIOQUIMICOS E FISIOLOGICOS

Na Farmacia Cortesao sao realizadas as medigoes da glicémia, dos triglicerideos e do
colesterol total e, ainda, da pressio arterial, do peso e do indice de Massa Corporal.

A determinagao destes parametros € uma mais-valia para a proépria farmacia, pois
permite alargar a gama de servigos oferecidos pela farmacia, contribuindo assim para a sua
afirmagao como espago de saude.

Estes servigos sao também de extrema importancia para o utente porque além de
poder controlar melhor as suas patologias, pode contar ainda com o auxilio de um
profissional de saude habilitado na interpretacao dos valores obtidos.

O farmacéutico deve ter conhecimentos para poder efetuar a medicao de

parametros bioquimicos e fisioldgicos dos utentes e deve, de igual modo, ter conhecimentos
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para interpretar os valores obtidos. Na sequéncia desta determinagao, o farmacéutico deve
usar os valores obtidos para fomentar o envolvimento ativo do utente no controlo das suas
doengas, estimulando a adesao a terapéutica, caso o doente ja esteja a ser medicado, e a
pratica de medidas nao farmacoldgicas que contribuam igualmente para a melhoria da saude
e bem-estar do doente, nomeadamente a pratica de exercicio fisico regular e de uma
alimentagao saudavel. O farmacéutico deve, ainda, saber distinguir as situagoes em que é
necessario reencaminhar o doente para o médico. Nestes casos, é preciso saber moderar o
discurso, de modo a que o utente compreenda a importancia da consulta médica, mas de

modo a que nao fique demasiado alarmado, o que poderia causar ainda mais transtornos.

7. CASOS PRATICOS

7.1. Caso |

Uma jovem dirige-se a farmacia e pede Dulcolax® (bisacodil). Apos alguns momentos
de conversa, percebe-se que o medicamento se destina a avo da jovem, uma senhora de 78
anos que se queixa de prisao de ventre ha cerca de 3 dias. Colocaram-se algumas questoes,
no sentido de saber se existiam alguns sintomas associados, como vémitos ou febre, e se a
senhora ja tinha experimentado tomar medidas para resolver a situagao. A resposta a estas
questoes foi negativa.

Tratando-se de uma doente idosa e polimedicada, optou-se por recomendar
Agiolax® (sementes de Plantago ovata, tegumento de Ispaghula e frutos de Cassia angustifolia).
A posologia recomendada foi de -2 colheres de cha apds o jantar, devendo o granulado ser
colocado diretamente na boca e engolido sem mastigar, com o auxilio de |-2 copos de
liquido (agua ou outra bebida). Recomendou-se, ainda, a ingestao abundante de liquidos

durante a duragao do tratamento.

7.2. Caso 2

Uma senhora dirige-se a farmacia procurando aconselhamento, pois a filha de 3 anos
tem febre (temperatura axilar de 37,5°C). Quando questionada acerca da existéncia de
sintomas associados, a senhora diz ter notado que a crianga tinha vontade de urinar
frequentemente. Perante este quadro, optou-se por aconselhar a doente a consultar um
médico o mais brevemente possivel, pois provavelmente tratar-se-ia de uma infe¢ao urinaria.

No entanto, recomendaram-se algumas medidas nao farmacoldgicas: ingestao abundante de
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liquidos (benéfica tanto em situagoes de febre, para prevenir a desidratagao, como para

situagoes de infecao urinaria), uso de roupas leves e frescas e banho com agua tépida.

7.3.Caso 3

Um senhor dirige-se a farmacia e pergunta se existe algum medicamento que possa
dar a cadela, que tem diarreia. Em conversa o senhor refere que se trata de um animal
adulto (cerca de 3 anos de idade), de porte médio, que esta dentro de casa a maior parte do
tempo, saindo a rua uma a duas vezes por dia para passear, e que tem o plano de vacinagao
em dia. O senhor diz, ainda, que a diarreia comegou ha cerca de trés dias, caracterizando-se
por um quadro de fezes pouco consistentes e mais frequentes do que o normal, sem
presenca de sangue. Quando questionado acerca dos habitos alimentares do animal, o
senhor disse que a cadela é exclusivamente alimentada com ragao e acrescentou que até lhe
tinha comegado a dar ragao “de uma marca melhor” ha alguns dias.

Perante estes dados, a conclusao foi de que a diarreia do animal se deveu a mudanga
brusca na sua alimentagao. Assim, aconselhou-se ao senhor que aplicasse algumas medidas
nao farmacologicas, nao sendo necessario recorrer a medicamentos: retirar a comida da
cadela, mas assegurando que esta tem sempre agua disponivel, para evitar a desidratagao, e
tendo o cuidado de lavar todos os recipientes de onde ela se alimenta; apdés um breve
periodo de jejum (cerca de |12 horas), dar alimentos de facil digestao, como frango cozido e
arroz branco; resolvido o quadro de diarreia, deve-se voltar a introduzir a alimentagao
normal aos poucos. Se a diarreia persistir apos estas medidas ou se entretanto surgirem
outros sintomas, como vomitos ou sangue nas fezes, por exemplo, deve ser consultado um

veterinario.

8. ANALISE SWOT
A Tabela | da o resumo da andlise das forgas, fraquezas, oportunidades e ameagas

encontradas ao longo deste estagio curricular.
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Tabela I: Analise SWOT.

Forcas:

e Proximidade de casa;
e Horario de trabalho adequado;
e Simpatia por parte dos utentes e da
equipa.
Ameacgas:
¢ Dificuldades de integragao na equipa;
¢ Dificuldades em dialogar com os

utentes.

8.1. Forcas

As forgas deste estagio curricular foram a proximidade de casa, o horario de trabalho

adequado e a simpatia por parte dos utentes e da equipa da farmacia.

8.2. Fraquezas

A grande fraqueza deste estagio curricular foi sem duvida a forma precipitada como
se iniciou o atendimento ao balcao, visto que estava ainda no inicio da segunda semana de
estagio e ainda nao estava completamente adaptada ao ambiente e dinamica da farmacia.
Penso que esta etapa do estagio curricular deveria ter sido realizada mais tarde e que

deveria ter havido um periodo mais longo de adaptagao.

8.3. Oportunidades

Este estagio curricular foi uma boa oportunidade para adquirir experiéncia
profissional.

Outro fator que também pode ser considerado como uma oportunidade foi a
dispensa de medicamentos para o lar do Centro Social e Paroquial de Meas do Campo, pois
permitiu aprender a trabalhar com o modo de atendimento do Sifarma2000 sem que

existisse a pressao de ter um utente a espera.



Relatério de Estagio Curricular em Farmacia Comunitaria | 2014

8.4. Ameacas
As grandes ameagas presentes neste estagio curricular foram as minhas dificuldades
de comunicagao, que prejudicaram gravemente a minha integragao na equipa de trabalho e o

didlogo com os utentes.

9. CONCLUSAO

Apds tudo o que foi referido anteriormente, podemos concluir que o estagio
curricular em Farmacia Comunitaria é de facto uma etapa fundamental da formagao de
futuros farmacéuticos, pois permite a aquisicio de competéncias essenciais ao exercicio
profissional, o que podera ser uma mais-valia no acesso ao mercado de trabalho.

Podemos concluir, ainda, que o papel do farmacéutico e da farmacia, através de todas
as atividades ai realizadas, é de enorme importancia para a saude da comunidade onde estao
inseridos. Assim, parte das responsabilidades profissionais de um farmacéutico passa pelo
dever de aprendizagem continua, com o objetivo de manter sempre atualizados os seus

conhecimentos.
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