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LISTA DE ACRONIMOS:

DCI - Denominagao Comum Internacional

DT - Diretora Técnica

FP - Farmacia Picoas

MICF - Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas
MNSRM - Medicamento Nao Sujeito a Receita Médica
MSRM - Medicamento Sujeito a Receita Médica

PA - Principio Ativo

PVP - Preco de Venda ao Publico
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I. INTRODUCAO

Nos dias de hoje é fundamental readaptar a profissao e os seus profissionais a uma realidade
profissional em constante mutagdo, uma realidade em que o utente é cada vez mais
informado ou que tem mais essa preocupagao, € menos paciente e mais exigente e em que a
farmacia comunitaria tem de demonstrar a sua importancia para o publico e para a
manuten¢do da salde publica, no que respeita a prevencao da doenga, nos servigos que
oferece, bem como, na garantia de acesso ao medicamento e aos cuidados basicos de saude.
O estagio curricular representa a aplicagao pratica de todos os conhecimentos teoricos
adquiridos ao longo dos 5 anos de estudo. Permitindo perceber a real importancia da
Farmacia Comunitaria na satide publica, como principal porta de acesso a salde, assim como
o papel do Farmacéutico dado a sua proximidade com o doente e com o publico em geral.

Este relatério tem como principal objectivo, de forma resumida, a analise e descrigao das
atividades e conhecimentos adquiridos ao longo do estagio curricular, na Farmacia Picoas em
Lisboa, sob a forma de uma andlise SWOT (Strengths, Weaknesses, Opportunities, Threats),
enumerando os aspectos que contribuiram para a minha formagao (pontos fortes), os que de
alguma forma prejudicaram a rentabilidade (pontos fracos), aspectos que possam ter
adicionado mais valor ao estagio (oportunidades) e aqueles que influenciaram por algum
motivo negativamente o desenrolar deste(ameagas) relativamente ao enquadramento do
estagio na FP em relagio aos conhecimentos adquiridos ao longo do MICF e relativos a
integracao da aprendizagem tedrica no contexto profissional, assim como a adaptagao e
adequagao da atividade farmacéutica nas perspetivas profissionais, servindo de base para

auxiliar numa perspetiva profissional futura.

2. ANALISE SWOT

2.1.PONTOS FORTES

Excelente organizacao e qualificacao da equipa de trabalho:
A Farmacia Picoas é constituida por uma equipa de trabalho de 6 pessoas, organizada da
seguinte forma: a diretora técnica, quatro farmacéuticos substitutos, uma técnica de farmacia

e uma auxiliar técnica de farmacia, sendo assim sempre garantida a presenca de dois
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farmacéuticos para garantir um atendimento de exceléncia ao publico e uma aprendizagem
constante e de qualidade aos seus estagiarios.

A aprendizagem passou inicialmente pela observacao dos farmacéuticos nas mais diversas
tarefas realizadas desde a recepgao de encomendas ao atendimento ao publico passando pela
gestao e burocracia implicita na atividade de uma farmacia comunitaria. Tendo sido, desde
logo, preocupacdo de toda a equipa de trabalho que conseguisse reter o maximo de
competéncias técnicas inerentes a atividade enquanto farmacéutica numa farmacia, bem
como o funcionamento da farmacia, as responsabilidades e exigéncia implicita, tanto a nivel
técnico como moral no aconselhamento e dispensa de medicamentos.

A boa gestao e comunicagao por parte de todos os funcionarios permite um optimo
funcionamento da farmacia tanto a nivel de atendimento ao publico e gestao como enquanto

formadores.

Autonomia e confian¢ca nos conhecimentos incutidos aos seus estagiarios:

Ao longo do estagio foi me incutido um espirito de equipa, entreajuda, responsabilidade, zelo
pelos utentes, profissionalismo e pontualidade eximia, por uma equipa que prima pelo apoio
e pelo exemplo que da aos seus estagiarios.

Foram-me sendo esclarecidas todas as duvidas que me foram surgindo com a atividade
diaria. Tendo-me fornecido ferramentas e competéncias essenciais ao desempenho das
fungoes que me iam confiando e incentivando a desempenhar especialmente a partir do
momento em que me demonstrava capaz de cumprir de forma autonoma e eficaz. Bem
como, o incentivo a ter um espirito critico nas mais diversas situagoes diarias, permitindo-

me toda e qualquer troca de ideias.

Ambiente de trabalho excelente e propicio ao ensino e a consolidacio de
conhecimentos:

O ambiente de trabalho é acolhedor e exigente. Pela observagao dos farmacéuticos no
atendimento personalizado e focado em cada utente, o que fideliza o utente a farmacia,
possibilitou-me assumir uma postura e comunicagao para com Os utentes e para com Os
outros profissionais de salide o mais correta e profissional possivel.

Ao longo do estagio foi sendo alterada a minha relagido com a equipa passando de estagiaria,
a fazer parte da propria equipa de trabalho, o que se foi reflectindo na confianga e no

desempenho nas mais diversas tarefas que me eram conferidas.
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Ensino faseado:

Foi preocupagao da DT que antes de iniciar a aprendizagem do frontoffice, teria de aprender
tudo o que se passa no backoffice e s6 depois de familiarizada e “a vontade” com a gestao e
organizagao que ai ¢ feita de todos os produtos, bem como a localizagao dos produtos na

farmacia.

Recepcdo de encomendas: A FP é abastecida por trés armazenistas, sendo 2 principais,
um de referéncia para MNSRM e produtos PVP e outro de referéncia para MSRM, os
quais sao enviados por via informatica pedidos de fornecimento para preencher as
necessidades diarias, sendo estas necessidades de stocks predefinidas num numero
minimo e maximo de produtos tendo em conta a rotagao dos mesmos. De 2 em 2 meses
é feito esse ajuste de stocks, isto &, o stock necessario dos mais variados produtos de
forma a colmatar as necessidades dos utentes da farmacia, esta gestao tem grande
importancia pois € Unica forma de nao acumular produtos sem rotagdo e de ter um
controlo cuidado e realista do inventario. Por vezes sao necessarios produtos pontuais,
como certos medicamentos ou dispositivos médicos, os quais nao existam na farmacia
que sao encomendados por pedido do utente para suprir a sua necessidade, ai é enviado
um pedido instantineo ao armazenista através do Sifarma2000 ou através do site do
armazenista pretendido.

Assim que entra uma encomenda na farmdcia é necessario ter atencao desde logo se ha
medicamentos que necessitem condi¢oes de armazenamento especiais, como € o caso de
insulinas, alguns colirios e vacinas os quais nao se pode descurar pois nao se pode quebrar
a cadeia de frio. De seguida da-se preferéncia a recepgao de encomendas/pedidos
instantaneos pois poderao ser urgentes e depois as encomendas diarias.

Aquando da recepgao a que ter em atengao sempre o prazo de validade, a integridade
fisica das embalagens, se os PVP marcados correspondem aos que se encontram em vigor,
e se as condi¢coes previamente acordadas entre a farmacia e o armazenista, como

descontos e bonificagoes, estao a ser cumpridas.

Organizacdo e arrumacdo dos produtos recepcionados: Na FP todos os MSRM sao
arrumados, em armarios de gavetas deslizantes no backoffice, fora do alcance e da vista

dos utentes, estando divididos por categorias: injectaveis, supositorios, pomadas/cremes,
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gotas/inaladores, comprimidos/capsulas, pos, enemas, sistemas transdérmicos, xaropes,
ampolas e produtos relacionados com o controlo da glicemia, como tiras e lancetas
(protocolo Diabetes Mellitus ao abrigo da portaria n°364/2010 ).

Também fora do alcance dos utentes mas noutro linear tem os produtos sujeitos a
receita médica mas para uso externo, como é o caso de pods antifungicos e solugoes
cutaneas de minoxidil. Dentro de cada categoria ainda organizados por ordem alfabética e
sem distingao entre medicamentos genéricos e de referéncia, bem como por ordem
crescente de dosagem.

No frontoffice, sao expostos de forma visivel mas fora do alcance dos utentes (atras do
balcao de atendimento) alguns MNSRM (telfast, opticrom, strepsils), dispositivos médicos,
produtos ortopédicos, uma linha de produtos de cosmética medicalizados (skinceuticals),
MSRM com elevada procura (Aspirina GR®100, Ben-u-ron® |G, Sinutab®) e alguns
colutorios.

Na zona de acesso e permanéncia do publico estao expostos leites, alimentagao infantil e
produtos de puericultura, bem como artigos de dermocosmética (incluindo solares e
champos).

Aquando da reposicao € fulcral a verificagdo dos prazos de validade dos produtos
existentes para que se aplique sempre a regra do “first in, first out”.

A execugao desta tarefa primeiramente, foi de maxima importancia, pois permitiu que
contactasse com variados produtos, muitos deles, para mim, até entao desconhecidos,
permitindo um melhor processo de aprendizagem e que mais tarde, quando estivesse no
atendimento fosse mais simples a localizagdo das especialidades farmacéuticas e demais

produtos que me fossem sendo solicitados.

Devolucdo de produtos: A maioria das devolugoes deve-se maioritariamente a situagoes
de curtos prazos de validade, problemas de produtos pedidos por engano, troca de
produtos, produtos danificados e devolugao de acordo com circular de retirada de
medicamentos (laboratério ou INFARMED).

Esta tarefa permite compreender a importancia fulcral que tem a correta gestao dos

prazos de validade, como forma de promover a qualidade, seguranga e eficacia do

A portaria n.° 364/2010 estabelece o prego maximo de venda ao publico dos diversos produtos necessarios a monitorizagio pessoal da Diabetes Mellitus

garantindo o acesso a estes por parte da populagio afetada.
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medicamento, mas também por motivos econémicos para que nao representem prejuizo
para a farmacia, como forma de minimizar as perdas.

Uma vantagem do sistema de gestao Sifarma é a emissao de uma lista de produtos cujo
prazo de validade expira nos 3 meses seguintes, o que facilita enquadrar produtos que se
encontrem nestas condi¢coes permitindo a sua recolha e devolugao; no caso de produto
que conste na lista e tenha um prazo de validade superior, procede-se a atualizagao da
ficha do produto.

Os produtos veterinarios e os produtos do Protocolo de Diabetes sao excegao a essa
recolha do prazo de 3 meses antes de expirarem, estes sao recolhidos 5 meses antes do

termo de prazo de validade.

Determinacdo de parametros bioquimicos e fisiolégicos: A FP tem a disposicao dos
seus utentes uma série de testes fisiologicos e bioquimicos, tal como a maioria das
farmacias de todo o pais, nomeadamente controlo da tensao arterial, glicémia, colesterol,
triglicerideos, peso e IMC.

Na FP existe um espago uUnico adequado a determinagao destes parametros, este é
separado do local de permanéncia do publico, garantindo a privacidade do utente e
proporcionando o ambiente adequado ao estabelecimento de dialogo entre o
farmacéutico e o utente para que se consiga adequar os resultados obtidos na historia
clinica deste.

E nesta fase que j4 podemos comecar a colocar em pritica alguns dos conhecimentos que
tivemos ao longo dos cinco anos do MICF sobre medidas nao-farmacologicas a utilizar nas
mais variadas situagoes como nos casos mais recorrentes de hipertensao arterial ou de
Diabetes Mellitus bem como a promogiao da adesio a terapéutica, o incentivo a
autovigilancia e o uso racional do medicamento. Atentemos no seguinte caso pratico:
Caso I: Senhora X, de aproximadamente 70 anos, utente da farmdcia ha muitos anos, queixa-
se de hemorragias do nariz todas as manhds quando se levanta, estes episédios ocorrem a cerca
de 5 dias. Solicita algo para parar estas hemorragias matinais.

Comecou-se por perguntar a senhora se fazia algum tipo de antiagregantes plaquetares (ex.
Aspirina®), se era hipertensa, que medicamentos tomava diariamente e se controlava
regularmente a tensdo arterial.

Constatou-se aquando do atendimento que a senhora era hipertensa e que tinha consulta no

hospital para cauterizagdo desse vaso no nariz.
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Na medicdo da tensdo arterial constatou-se que a senhora estava a sistdlica a 170 mmHg e a
diastdlica a 140 mmHg, pelo que a encaminhdmos de imediato ao Hospital, as hemorragias de
que se queixava tinham origem em picos de tensdo, neste caso matinais, e ndo a alguma
fragilidade capilar, poderiamos estar perante uma situacdo de potencial AVC.

E de extrema importincia a monitorizagio regular de parimetros bioquimicos e
fisiologicos, nao s6 para a prevencao da doenga como para o controlo e afericio da
eficacia da terapéutica instituida pelos clinicos, tendo a farmacia e o farmacéutico um
papel fulcral na promogao da adesao a terapéutica e ao correto uso dos medicamentos
prescritos. E na realizacio deste tipo de medigdes que as farmacias tém oportunidade de
valorizar e enaltecer o papel relevante que tém como primeira linha de contacto com o
publico, na promogao da saude, tendo ainda possibilidade de fidelizar os utentes no
atendimento focado no utente, no aconselhamento que faz e nos esclarecimentos que
presta.

Este caso, € um exemplo de como o sentido critico exigido aos profissionais de farmacia
comunitaria pode fazer toda a diferenga. Para a senhora X, o sangramento que tinha todas
as manhas era normal, achava que sofria de fragilidade capilar e nao so6 era isso, como se
tratava de uma situagao de gravidade superior, como se veio a confirmar posteriormente,
era sim devido a uma situagdo de picos de tensao matinais. Este tipo de atendimento
fideliza o utente e mais importante cria uma imagem de exceléncia dos servigos prestados

pela farmacia e pelo farmacéutico, bem como a importancia que estes desempenham para

a sua saude.

Tratamento e correccdo de receitudrio: O receituario € sempre visto duas vezes por
duas pessoas diferentes, geralmente no dia da sua dispensa. A corregao consiste na
procura de todos os erros possiveis aquando da dispensa dos MSRM passiveis de lesar
quer o utente, quer a farmacia, nomeadamente facturagao a subsistemas de saude
publicos ou privados errados, aceitagio de receitas fora do prazo de validade ou
preenchidas incorretamente (falta de assinatura, falta de niumero de beneficiario e/ou
sistema de saude), entre outros.

Inicialmente observei os farmacéuticos responsaveis por esta tarefa e fui-me
familiarizando ao maximo com alguns dos erros que se cometem com mais frequéncia,

como é o caso da nao sinalizagdo de excegoes assinaladas nas prescricoes por

Denominagao Comum Internacional (DCI) contempladas na portaria n°.137-A12012% ¢ a
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aceitacao de receitas caducadas. Estes erros nao prejudicam o utente mas a farmacia do
ponto de vista de gestao implicando a devolugao das mesmas por parte dos organismos
responsaveis pelo pagamento da comparticipagao, quer sejam o Estado Portugués ou
outros pagadores do sector privado (Sa-Vida, EDP, Sindicato Sul e llhas, SAMS Quadros,
CTT, etc).

Ao realizar esta funcdo consegui compreender como funciona todo o sistema de
comparticipagoes, a forma como se entregam as entidades responsaveis pela
comparticipagao e também ter mais atencao a esses pormenores, que fazem uma enorme
diferencga na sadde financeira da farmacia, pois é das comparticipagoes que provém grande
parte do lucro desta.

No entanto, no Ultimo més do meu estagio ja funcionavam as receitas electrénicas, as
quais permitem o menor numero de erros.

Contudo nao deixei de errar e por vezes aceitar receitas cujo prazo de validade havia
caducado, cedi um numero inferior de embalagens do que a prescrita, nao assinalei por
vezes excegoes, fazendo todos estes erros parte de toda a aprendizagem. Todos os erros
que cometi ajudaram-me a aprender e relembrar em cada atendimento, para que nao

voltassem a ocorrer.

Etica profissional:

A FP prima pelo atendimento personalizado e ética profissional e foi esse exemplo que tive
ao longo do estagio e que seguirei no decorrer da minha atividade profissional.

Todos os dias surgem situagoes em que o farmacéutico tem de saber gerir moral e
eticamente. Um caso habitual é o pedido de cedéncia de MSRM em venda suspensa ou
mesmo sem receita, alegando que a taxa moderadora da consulta médica fica mais cara do
que o medicamento sem comparticipagao. Se por um lado, sabemos que a nossa fungao é a
promogao do correto uso do medicamento temos também presente que € nossa fungao
facilitar o acesso aos mesmos. Tendo estas duas condigoes presentes no dia-a-dia da pratica
profissional, o farmacéutico tem de ser capaz de discernir as situagoes em que deve, ou nao,
ceder MSRM sem a apresentagao da devida prescricao médica.

A ética profissional dos farmacéuticos da FP neste tipo de situagoes foi o melhor exemplo
que poderia presenciar nesta fase da minha formagao académica mas principalmente na

minha formagao profissional.
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Na FP tém como principal preocupagao a de fidelizar e rentabilizar a satisfagao do utente
mesmo que a custa da nao cedéncia de qualquer medicamento e muitas das vezes da

aplicacao de medidas nao-farmacolégicas.

Preparaciao de medicamentos manipulados:

O volume de medicamentos manipulados é crescente na FP, sendo que por ter estreitas
relagoes com médicos veterinarios e consultorios médicos préoximos da farmacia sao cada
vez mais pedidos medicamentos e solugdes manipuladas e por vezes até mesmo troca de
conhecimentos para a melhor formulagio nas mais diversas situagoes, por exemplo em
parceria com um médico a farmacia formulou uma pomada para as hemorrodidas especifica,
sendo que os doentes sao sempre encaminhados para a “nossa” farmacia para obterem esse
produto especifico.

Sao muito comuns a manipulagao de pancreatina em capsulas para uso veterinario, soluto de
lugol, acido tetracético a 10% ou 30%, propanolol em suspensao, entre outros.

A manipulagao estava a cargo de uma farmacéutica, Dra. Filipa Lamas, tendo-me orientado
na preparagao de diversos manipulados sempre de acordo com as normas de BPF e BPMM,
bem como com a politica de garantia de qualidade da farmacia, tendo-me conseguido adaptar
e realizar os manipulados da melhor forma possivel, muito de acordo com as bases dadas a
nivel de métodos e conhecimentos que adquiri ao longo destes cinco anos que, me
permitiram uma maior facilidade na execugao de manipulados, como aconteceu (Anexo 2).
Esta tarefa permitiu também para perceber como é estabelecido o prego dos medicamentos
manipulados, seguindo uma série de regras com base no valor dos honorarios relativos a
preparagao, matérias-primas e aos materiais de embalagem, de acordo com o estabelecido
na Portaria n® 769/2004, bem como sao registados os medicamentos manipulados, o registo
dos movimentos das matérias-primas utilizadas, o rotulo e os procedimentos documentados
para a preparagao dos manipulados. (ANEXO II)

Enriqueceu bastante o meu estagio poder fazer medicamentos manipulados, pois com o atual
estado financeiro de muitas das farmacias, foi uma surpresa o nimero de manipulados que a

farmacia dispoe, visto que o seu uso na pratica clinica se encontra cada vez mais em declinio.

Sistema de gestao farmacéutica, SIFARMA 2000:
Este sistema usado nas farmacias permite a compilagao de uma série de dados de gestio tais

como: historico de compras e vendas, o que permite a estimativa de entrada e saida de
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produtos, de forma a adequar o aprovisionamento das necessidades especificas da populagao
que cada farmacia serve.

No atendimento ao publico o Sistema de Gestao Sifarma 2000 é uma ferramenta de grande
importancia e utilidade, por exemplo em casos de MNSRM que o utente pega o
medicamento previamente a receita médica com o pretexto de que é um medicamento que
usa de forma cronica e que ja levantou por diversas vezes nesta farmacia, se este foi
previamente registados no sistema, permitindo ao farmacéutico ter acesso ao histérico de
compras de cada utente, desde que este esteja também previamente registado enquanto
utente da farmacia, ou que as facturas saiam com nome de pagador. O acesso a esta
informagao é indispensavel no dia a dia da farmacia, como para prevenir e controlar o abuso
de determinados medicamentos e para nao haver trocas de laboratérios de determinado
medicamento genérico, que determinado utente toma. Observemos o seguinte caso:

Caso 2 : Senhor X, aproximadamente 50 anos, dirige-se a farmacia com a inten¢do de aviar uma
receita médica. Esta, tinha prescrito uma embalagem de tegrelor®, com o principio activo de
carbamazepina, do grupo terapéutico dos antiepiléticos (medicamentos para crises convulsivas), e
uma embalagem de Varfine®, com o principio activo de varfarina, grupo terapéutico dos
anticoagulantes orais (tratamento e profilaxia de doencas tromboembdlicas), entre outros. Nesta
situagdo o sistema Sifarma 2000, teve um papel de elevada importdncia, permitindo alertar o
utente de uma interacdo grave entre estes dois principios ativos, visto que ambos sdo indutores
enzimdticos e, desta forma, a sua toma concomitante provoca a aceleracdo do metabolismo
hepatico do anticoagulante.

Questionamos, entdo, o utente se o médico estaria informado para esta interacdo grave entre os
medicamentos, pelo que concluimos que o médico e o utente estavam consciencializados da
problemdtica da eventual interagdo e que o beneficio da terapéutica era superior ao risco da
interacdo, estando a ser feita a adaptacdo posolégica, bem como, a vigildncia laboratorial do

mesmo.

‘““Somos todos responsaveis: Uso do medicamento”’:

A minha passagem pela farmacia comunitaria permitiu um contacto proximo com os utentes
e uma maior responsabilidade no que diz respeito a cada medicamento que dispensava para
determinada terapéutica. Neste ambito foi de grande importincia a observagio dos
farmacéuticos na dispensa e esclarecimento de duvidas, de forma a alertar para os perigos de

automedicacao, os beneficios da adesdo a terapéutica, o incentivo ao uso de medicamentos
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genéricos, o uso do guia terapéutico de forma a diminuir os erros de medicagao, a utilizagao
dos medicamentos no tempo certo, a optimizagao no uso de antibidticos, tal como é
também promovido na nova campanha da Ordem dos Farmacéuticos, como forma de
responsabilizar também o utente pela resposta positiva ao tratamento e assim também
incutir ao utente o uso responsavel do medicamento (medicamento certo, na hora certa, no

doente certo, preco certo).

Implementacao do Valormed:

A FP tem um papel ativo no que toca a implementagao da recolha de medicamentos fora de
uso, aquando do atendimento tém por norma relembrar aos utentes para a entrega na
farmacia dos medicamentos fora do prazo, danificados, que ja nao utiliza, sendo que muitos
dos utentes ja estao familiarizados com na ida a farmacia levar os medicamentos fora de uso,
de forma a serem encaminhados para o servigo de recolha e tratamento, Valormed, para que

nao estejam acessiveis como qualquer outro residuos urbano, por razoes de saude publica.

Pesquisa de DCI na “biblia” farmacéutica Martindale: The Extra Pharmacopeia:

A consulta do Martindale, como obra de referéncia, era diariamente necessaria. Devido a
localizagao estratégica da FP, é um local de extrema afluéncia de utentes de outras
nacionalidades, muitos deles com receitas médicas oriundas dos mais diversos paises, sendo
que a grande maioria delas se encontrava com nome comercial do medicamento, muitos
deles para nos desconhecidos. Esta obra revelou-se imprescindivel para a consulta do DCI,
através do nome comercial do medicamento, para que desta forma fosse possivel facultar o
medicamento correspondente. Nos casos em que nao foi possivel facultar o medicamento
correspondente, foi transmitido ao utente que o farmaco em questao, nao era
comercializado em Portugal e, em alguns casos eram apresentadas as alternativas mais
adequadas.

Foi portanto uma ferramenta adquirida e com grande importancia na resolugao de casos

idénticos que possam surgir ao longo da minha vida profissional.

Colaboraciao com revista ‘“Farmacia Distribuicao’’:
Foi solicitado & FPa colaboragio para um artigo para a revista “FARMACIA DISTRIBUICAO”

com o tema as alergias mais frequentes e abordagens terapéuticas de |*linha.
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A DT solicitou que participasse na elaboracao do texto que iriamos posteriormente enviar,
comecei por informar-me com os farmacéuticos quais as alergias mais frequentes e as
abordagens terapéuticas e em conjunto com os “colegas” elaboramos um texto que foi
posteriormente publicado na revista. (ANEXO |) Com esta colaboragao adquiri nao sé
conhecimentos relevantes de aconselhamento farmacéutico bem como todos os
conhecimentos necessarios a elaboracdo de um artigo para uma revista de referéncia no

sector farmacéutico, dirigida sobretudo aos profissionais de farmacia comunitaria.

Presenca de varios estagiarios de diferentes instituicoes de ensino:

A presenga de alunos de outras instituicoes de ensino concomitantemente permitiu a
partilha de conhecimento, diferentes formas de abordagem dos utentes, diferentes
perspetivas sobre os mesmos casos clinicos e, quanto a mim, uma maior consolidagao de

conhecimentos e praticas de aconselhamento.

Fraco conhecimento no ambito de Dermofarmacia e Cosmética, Puericultura e
Suplementos Alimentares:

Quanto a mim um dos principais pontos fracos que senti aquando do estagio curricular esta
relacionado com as vastas gamas de produtos de dermocosmética, puericultura e
suplementos a disposigao dos utentes da FP.

No que respeita a dermocosmética, os conhecimentos que até ai havia adquirido, nao eram
suficientes no que diz respeito a composi¢ao das diferentes formulagoes e o adequar cada
gama especifica a cada tipo de pele, pelo que nao me senti segura numa fase inicial do estagio
no aconselhamento a este nivel ou até a responder a certas duvidas dos utentes. Nesta area
muitas vezes foi necessario pedir ajuda a Dra. Filipa Lamas, responsavel pela area da
dermofarmacia e cosmética da farmacia. E numa fase final do estagio e depois de acompanhar
varios aconselhamentos nesta area sentia-me um pouco mais preparada, embora que
considere que ainda tenho algumas lacunas nesta area que fui a longo do estagio tentando
colmatar com leitura de diversos folhetos informativos cedidos as farmacias pelos diferentes

laboratorios.
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2.2.PONTOS FRACOS

Nao realizacdao de noites de servico permanente:

Na FP nao ha muita afluéncia neste tipo de servigo, visto que, cada vez mais comega a haver
farmacias que disponibilizam este horario de permanéncia durante todo o ano,
principalmente na area de Lisboa, nao sendo por isso muito utilizada com este fim, ou nestes
horarios, o que, na minha opinidao, foi uma lacuna do estdgio, pois iria contactar com
situagoes potencialmente diferentes, de servigos de urgéncia médica, com doentes que iriam
iniciar uma terapéutica pela primeira vez com mais dividas e questoes acerca da mesma.
Bem como, entenderia como ¢ instituida a taxa suplementar de servico que pode ser

aplicada em casos ditos “nao urgentes”.

Situacoes de grande afluéncia de utentes:

Existiam horas de enorme afluéncia de utentes. Dado a sociedade em que hoje vivemos, o
tempo € um factor fulcral na eleigao de muitos servigos, assim sendo, o utente nao quer, nao
pode ou nao lhe agrada estar muito tempo a espera, querem muitas das vezes apenas que o
atendimento seja rapido e pressionam muitas vezes para que assim o seja, nao lhes
interessando se o atendimento € moroso, por ser necessario aconselhamento ou algum
esclarecimento de duvidas que o utente tenha. Desta forma, muitas vezes para um melhor
atendimento necessitava de um pouco mais de tempo, dada a minha inexperiéncia, como
estagiaria, o que senti que nao facilitava o meu desempenho, tendo por vezes, até mesmo me

prejudicado.

Dificuldade em reconhecer marcas comerciais e relacionar com PA:

Embora o DCI esteja impresso na cartonagem, na embalagem da marca comercial, ou
mesmo no acondicionamento secundario, muitas vezes nao conseguia identificar o
medicamento a que o utente se referia tendo algumas vezes de recorrer ao Sifarma 2000
para conseguir identificar e esclarecer algumas duvidas relacionadas, como forma de evitar
prestar informagoes erradas.

Esta situagao causou-me alguma inseguranga, principalmente nos primeiros tempos de

atendimento ao publico em que sentia receio de confundir alguma marca e trocar o PA, e
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dar informagoes erradas, desta forma apoiei-me imenso nas inUmeras potencialidades do

Sifarma 2000, que até ai me eram desconhecidas.

2.3.OPORTUNIDADES

Aconselhamento farmacéutico qualificado e direccionado para cada utente:

No inicio da etapa de atendimento ao publico nao me sentia preparada para fazer o mais
correto aconselhamento personalizado, focado nas mais diferentes situagoes didrias e de
forma auténoma. Tendo sido o estigio curricular uma oportunidade de aprendizagem
pratica, com casos praticos diarios de uma farmacia como primeira linha de contacto com o
publico.

Ao longo dos atendimentos que ia assistindo e dos que fui fazendo fui-me sentindo mais
capacitada e autonoma, tendo no final sentido maior a vontade no aconselhamento que me
era solicitado. Observemos o caso:

Caso 3 :Senhora X, de aproximadamente 50 anos, conforme hdbito didrio de higiene
desmaquilhou os olhos com um produto que ndo se recorda qual foi, mas sabe que foi diferente do
que utiliza regularmente, e desenvolveu uma irritagdo bastante agressiva e generalizada na zona
das palpebras e contorno de olhos.

Foi-lhe sugerido um sérum da gama Avéne® apaisant para o contorno de olhos, uma vez que este é
indicado para descongestionar e acalmar a drea sensivel nomeadamente ao redor dos olhos, foi
aconselhado suspender de todo o contacto com o desmaquilhante que provocou a irritagdo e no
caso que a irritagdo ndo passasse entre | a 2 dias havia a necessidade de consultar um médico.
Este é um simples caso que no inicio do estagio nao me sentia, de todo capaz de resolver e
que se tornou com a compreensao também dos produtos que tinha ao dispor do utente

uma situacao “basica” de aconselhamento.

Ser critico a cada produto que nos € solicitado:

Desde o inicio do estagio que a minha orientadora me incentivava a ser critica a cada
produto que me era solicitado, muitas das vezes para satisfagdo do interesse dos proprios
utentes. Cada produto ou MNSRM que muitas das vezes o utente solicita pelo nome
comercial, nao é muitas vezes o mais adequado para a situagao, nem para o utente em

questao, tendo estas situagoes, despertado o meu lado critico. Atentemos no caso:
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Caso 4: Senhora X, aproximadamente 65 anos, solicita | embalagem de Dulcolax® em
supositorios. Aquando da questdo para que situagdo era, constatou-se que seria para o neto de 3
anos que ndo defecava a cerca de 2 a 3 dias, e que lhe tinha sido recomendado por uma vizinha.
Este MNSRM, cujo o principio activo é o bisacodil ndo deve ser utilizado em criancas com idade
inferior a 4 anos sem indicagdo médica, para além de que pode ndo se tratar de obstipagdo, o ndo
defecar 2 ou 3 dias, pois o trdnsito intestinal varia de pessoa para pessoa. No caso de uma crianca
comecava por aconselhar medidas ndo-farmacoldgicas como a ingestdo de bastante dgua e a
ingestdo de fibras e o no caso de ndo solucionar o problema encaminharia para o médico.

Este caso é um exemplo do que para mim, foi uma oportunidade, pois o estagio possibilita
uma aprendizagem continua permitindo colocar em pratica todas as premissas que nos sao
dadas ao longo do curso para a melhor intervengao farmacéutica possivel, enquanto

farmacéuticos.

Acoes de formacdo dadas pela industria farmacéutica:

Estas formagbes sao uma excelente oportunidade dos estagiarios e farmacéuticos
aprenderem mais e melhores informagoes sobre os diferentes produtos de salde, questoes
relacionadas com a atividade farmacéutica, como determinadas doengas, gamas de produtos
e aspectos de gestao desenvolvendo softskills para um melhor aconselhamento, mais seguro e

confiante em relagao a determinado produto.

Estratégia de Cross-selling:

O estagio € uma optima oportunidade de aplicagao da estratégia que foi abordada em varias
areas de ensino ao longo do MICF. Esta entende-se como uma estratégia de venda cruzada,
que surge aquando da necessidade de aconselhamento que leva o utente a procurar
aconselhamento farmacéutico, acrescentando outros produtos farmacéuticos que poderao
contribuir para a melhoria ou prevengao da causa inicial, ou até um produto que colmate
outras necessidades do utente. Esta estratégia desenvolve a confianga no farmacéutico e no
ato farmacéutico, pois cria-se empatia, de forma a que o farmacéutico zele pelo bem-estar

do utente, da mesma forma que aumenta o nimero de vendas e o montante global da venda.

Consolidacao de conhecimentos adquiridos no MICF:
No estagio, muitas vezes somos interrogados com as mais variadas ddvidas por parte dos

utentes, permitindo muitas vezes formular os diferentes casos clinicos, ou seja, construir
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toda uma historia clinica bem como o seu aconselhamento, permitindo consolidar muitos
dos conhecimentos tedricos adquiridos e coloca-los em pratica.

O farmacéutico deve saber considerar as queixas do doente e a respectiva situagao clinica,
assim como, as caracteristicas de cada firmaco ou associagao dos mesmos, para isso €
necessario ter sempre em conta ac¢ao terapéutica do medicamento, os seus efeitos
secundarios, indicacao e eficacia de um medicamento com um Unico farmaco em relagao a
associagao de firmacos e nao esquecer as possiveis limitagoes do doente. Vejamos o
seguinte caso:

Caso 5 : Senhora X, aproximadamente 30 anos, solicita a pilula do dia seguinte.

Sendo a pilula do dia seguinte um método contraceptivo de emergéncia, este ndo deve ser utilizado
como método contraceptivo, ndo podendo ser utilizado de forma regular. Primeiramente é
indispensavel colocar uma série de questoes a utente, como se é regular no ciclo menstrual, em que
fase do ciclo se encontra, se toma algum tipo de anticoncepcionais, se toma alguma medicagdo, se
alguma vez recorreu a este tipo de contraceptivo de emergéncia e ha quanto tempo tinha sido a
relacdo sexual desprotegida. Constatou-se que teria ciclos regulares, estava no periodo fértil, ndo
tomava qualquer tipo de medicagcdo nem de anticoncepcionais, nunca havia tomado este tipo de
contraceptivo de emergéncia e que teria tido a relagdo sexual ndo-protegida a cerca de |2 horas.
Dadas as circunstdncias, foi dispensada a pilula do dia seguinte, Postinor®(1,5 mg levonorgestrel),
sendo indispensavel alertar a utente de algumas situacdes, como a ineficacia desta apds 72h da
relacdo desprotegida, dai que deva ser tomada o mais brevemente possivel, para ser maior a sua
eficacia; se vomitar nas 3h apés a toma, tem de repetir a dose, e até a préxima menstruacdo tem
de usar um método de barreira, para além de prevenir a utente que a menstruagdo possa ocorrer
antes ou depois do espectavel. Alertar, também para a necessidade de fazer um teste confirmativo
para confirmar a auséncia de gravidez, em caso de duvida, como no caso de sintomas de gravidez
ou em que ocorre hemorragia anormal no primeiro dia da menstruacdo ou em caso de atraso da

menstruagdo por mais do que cinco dias.

2.4. AMEACAS

Grande desconfianca nos estagiarios por parte dos utentes:
Desde o inicio do estagio que a falta de confianga nos estagiarios é manifesta pelos utentes.
Quanto maior a faixa etaria do utente maior é a desconfianga, pois estes estao habituados a

determinado profissional ou a determinado atendimento, recusando-se mesmo, por vezes, a
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aceitar o aconselhamento por parte do estagiario. E uma ameacga pois os estagiarios precisam
de comegar a ter experiéncia e a comegar a contactar com certas situagoes, mas a

desconfianga impossibilita-nos de por vezes contactar com certas situagoes clinicas reais.

Medicamentos esgotados:

Esta situagao prejudica o normal funcionamento da farmacia, pois ¢ dificil por vezes que os
utentes entendam que os medicamentos se encontram esgotados nao sé na farmacia, mas no
armazenista por alguma razio que ultrapassa a farmacia. Estes vao muitas vezes na
expectativa de encontrarem os medicamentos prescritos e ai surge o descontentamento
associado indisponibilidade dos medicamentos, causando inconveniente para o utente pois
nao conseguira cumprir a terapéutica implementada e para o farmacéutico que nao consegue
satisfazer as necessidades dos seus utentes e este ira recorrer a alguma farmacia

concorrente na procura da satisfagao da sua necessidade.

Aumento de produtos naturais no quotidiano da populacio:

Cada vez mais ha artigos em revistas cientificas a evidenciar interacgoes entre medicamentos
alopaticos e extractos de produtos naturais. Sao cada vez mais as pessoas a acrescentar
produtos naturais a polimedicagao, agravando a possibilidade de interacgoes e muitas vezes
quando se detecta um efeito adverso nao identificam o problema com a toma concomitante
entre o produto natural e os medicamentos tomados, sendo por vezes necessario perguntar
se nao anda a tomar nada natural para identificar a causa.

Seria fulcral conseguir alertar e educar a populagao em geral, mas em particular as faixas
etarias mais avangadas, para os potenciais riscos de interacgoes entre produtos naturais e
medicamentos, pelo facto de além de estabelecerem mais co-morbilidades continuam a julgar

que sendo natural é inécuo.

Legalizacao da venda de MNSRM fora das farmacias:

Desde 2005, que de acordo com DL que é permitida a venda de MNSRM, em
estabelecimentos autorizados para o efeito, fora das farmacias, para promogao de uma maior
proximidade das populagoes e acessibilidade®, sendo que esses locais devem dispor de um
responsavel técnico e pessoal com formagao adequada para o efeito, o que na realidade
sabemos, nao acontece, pois é frequente vé-los dispostos nas prateleiras de supermercados,

como se de produtos indcuos e sem quaisquer contra-indicagoes se tratassem.
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Esta “banalizacao” da venda destes medicamentos leva a ideia errada da sua inocuidade, pelo
facto de muitos destes locais nao possuirem profissionais com formagao adequada as
fungoes que alertem os utentes para a eficacia e seguranca desses medicamentos, bem como,

promovendo o uso racional dos mesmos.

Figura |: Fotografias de alguns lineares de superficies comerciais, nomeadamente
supermercados nacionais, que como é possivel verificar na imagem nao se encontram de
acordo com os DL em vigor, que controlam a venda de MNSRM fora das farmacias.
Verifica-se a presenga de ENO®, sais de fruta efervescentes de acgao rapida, MNSRM
pertencente ao grupo terapéutico dos antiacidos, que tem como principal objectivo evitar a
produgao de acido no estdmago ou neutraliza-lo, sendo também utilizados como analgésicos
para situagoes de desconforto abdominal, azia e ma digestao (prontuario terapéutico). Estes
tém na sua constituicao bicarbonato de sédio, carbonato de soédio e acido citrico. Apesar de
os antiacidos nao conseguirem neutralizar completamente o pH extremamente acido do
estomago, podem elevar o pH de 2 (muito acido) para valores entre 3 e 4, neutralizando
desta forma quase 99% do acido do estomago, aliviando a maioria dos sintomas de azia e
dor,

No caso dos sais de fruta, recomenda-se |-2 saquetas por dia, sendo esta a dose diaria
maxima.

Os antiacidos podem ter interaccoes com os mais variados farmacos, devendo este
consultar um farmacéutico sobre as interaccoes entre medicamentos antes de os tomar.
Bem como, todo o individuo com patologias cardiacas, hipertensio ou problemas renais,

devera consultar o médico antes de tomar qualquer antiacido, por exemplo deve-se alertar
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para o facto de possuir sédio na sua constituicao, contra-indicado para hipertensos; nao
deve ser utilizado em menores de |12 anos, assim como durante a gravidez ou amamentagao,
sem indicagao médica; a toma das saquetas deve ser feita com um intervalo de 3 ou 4 horas,
entre outras indicagoes que se devem referenciar aos potenciais requerentes deste produto

farmacéutico.

Por todas as razoes supra referenciadas, e de acordo com o DL presente até ao dia de
hoje, estes MNSRM nao deviam estar acessiveis, nao sé ao livre acesso por parte do utente,
sem qualquer tipo de aconselhamento qualificado no que respeita a contra-indicagoes,
interacgoes e posologia, como nao deveria estar disposto como se de um produto dietético

ou de higiene se tratasse.

Maior nimero de MNSRM:

Significa o maior nUmero de medicamentos dispensados sem o devido aconselhamento, que
sendo um medicamento deveria ter. Esta situagao aumenta a probabilidade de ocorréncia de
problemas associados a falta de supervisao farmacéutica ou médica, pois promove a ideia
errada de que os medicamentos de venda livre sao indcuos, nao promovendo de todo o uso

racional, seguro e eficaz do medicamento.
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3. CONCLUSAO

Este relatério finda uma etapa fundamental do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas que é o estagio curricular e o inicio de um percurso profissional.

Com o apoio da equipa da Farmacia Picoas, local que me acolheu para estes seis meses de
estagio, todas as insegurangas foram sendo ultrapassadas, para além de todo o conhecimento
que me transmitiram, fizeram de mim um melhor profissional e acima de tudo, uma melhor
pessoa.

O conhecimento pratico e cientifico do farmacéutico da-nos uma capacidade fulcral para o
aconselhamento em situagoes de indicagao farmacéutica devendo ser sempre focada no uso
eficaz, seguro e racional dos medicamentos.

Aprendi que acima de tudo para se ser um bom profissional € necessaria nao sé a aplicagao
de todos os conhecimentos adquiridos ao longo destes 5 anos, mas acima de tudo ter uma
grande perspetiva humana e social, pois antes de tudo somos profissionais de saude.

Este estagio permitiu sentir a responsabilidade social do farmacéutico para com a populagao
e conseguir adquirir ferramentas necessarias ao meu crescimento como futura profissional
em farmacia comunitaria.

O estagio curricular é entao a oportunidade que temos de aplicar todos os conhecimentos
adquiridos, tempo de adquirir metodologias de trabalho, aprender a trabalhar em equipa,
assim como aprender a responder a exigéncia e dureza do meio profissional.

Mais do que obrigatério, o estagio, € a nossa integragao na realidade profissional, realidade
esta que se encontra em constante mudanga e que sera cada vez mais exigente para nos,
futuros farmacéuticos, é sobretudo uma experiéncia que nos da uma grande capacidade de
adaptacao e um enorme sentido de responsabilidade de forma a garantir que a farmacia
comunitaria continuara a representar uma instituicao de exceléncia no que toca a saude da

populagao.
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5. ANEXOS

ANEXO |

FARMACIA PICOAS

Alergia & uma resposta exagerada do sistema imunitario a uma substancia estranha ao crganismo.
Os sintomas desta resposta manifestam se por rash cutdneo, urticaria, olhos vermelhos & a
lacrimijar, secrecdes nasais, dificuldade em respirar, tosse, espirros, eczema, inchanco, entre
outros.

As alergias mais abordadas no aconselhamento farmacéutico s3o0 as alergias respiratarias (p.ex
febre dos fenos, rinite), alergias cutdneas (p.ex. dermatite de contacto, dermatite atopica, alergia
solar) e alergias alimentares.

A nossa abordagem comeca sempre por compreender a origem da reaccdo alérgica, excluindo
inicialmente situacdes que ultrapassem a nossa drea de intervencdo como uma reaccao adversa
medicamentosa. MNesta situacdo, actuariamos reportando o caso ao médico fazendo a ligacdo
entre este e o utente.

Meste dmbito, apds reconhecimento ou suspeita do agente causador, a nossa intervencio inicia-se
informando o utente sobre medidas de prevencdo, tais como eliminar o agente causador
(alergeno) ou, por exemplo, numa alergia solar, usar roupa protectora, beber dgua e usar um
protector solar adequado.

Posteriormente, dependendo da gravidade e extenz3o da resposta alergica, recomendariamos
inicialmente medidas ndo farmacoldgicas, como cremes calmantes e regeneradores (creme de
aplicacdo tapica para o alivio e reversdo dos sintomas alérgicos). Ndo sendo esta abordagem
suficiente, passariamos a medidas farmacologicas, com medicamentos ndo sujeitos a receita
médica,tais como antihistaminicos topicos e orais, de forma a conseguir solucionar o problema.

Terminamos o nosso aconselhamento alertando para @ monitorizacdo dos sintomas e no caso de
presisténcia ou agravamento dos mesmos devera consultar o médico.
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