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INTRODUCAO

O Hospital é uma organizacao complexa, dedicada a saude humana, onde se presta
assisténcia médica curativa e de reabilitacao, cuidados de saide para a prevengao das
doengas e colaboragao com a investigagao e o ensino. Este tipo de instituigoes sao pilares
determinantes na estrutura do Servico Nacional de Salude e dos cuidados de saude. A
Farmacia de um hospital é responsavel pela manutengao da qualidade, eficacia e seguranga
dos medicamentos e pela implementagao de um sistema racional e seguro de distribuicao da
medicagdao aos doentes, promovendo agoes de investigagao cientifica e de ensino.

O farmacéutico, hoje em dia, desempenha um papel fundamental na manutengao da
qualidade e bem-estar da saude publica. A nivel hospitalar, é Técnico Superior de Saude,
especialista e responsavel pelo medicamento, centrando-se na pessoa do doente, de forma a
otimizar a terapéutica farmacolégica e promover o uso racional do medicamento. Possui as
habilitagoes indispensaveis para a transmissao de informagao sobre o medicamento a outros
profissionais de saude e aos doentes, e integra equipas de cuidados de saude ().

O presente relatorio incide sobre o estagio realizado nos Servigos Farmacéuticos
Hospitalares do Hospital de Sao Sebastiao, em Santa Maria da Feira, num total de 280 horas,
realizadas entre o dia |13 de Janeiro e 27 de Fevereiro de 2014. Procurei referir as
observagoes essenciais sobre as fungoes desempenhadas no HSS, incluindo os casos praticos
que permitiram a integracao dos meus conhecimentos tedricos. Conclui o relatério com
uma analise SWOT sobre o estagio, incidindo na sua frequéncia, na integragao dos
conhecimentos tedricos com a pratica profissional e sobre a adequagao do curso as
perspetivas futuras.

Durante o estagio, estive envolvida em todos os sectores dos SFH do HSS, desde a
organizagao e gestao, ambulatério, distribuicao unitaria e a producao de medicamentos
estéreis e nao estéreis. Os conhecimentos adquiridos em todas as atividades relacionadas
com o Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas, foram indispensaveis no bom
desempenho do papel do farmacéutico que exerci, bem como os conselhos e indicagoes da

equipa dos SFH.
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I - ORGANIZAGCAO E GESTAO DOS SERVICOS FARMACEUTICOS
HOSPITALARES

I.1. Organizacdao do Centro Hospitalar entre Douro E Vouga

O Hospital Sao Sebastiao entrou em funcionamento em Janeiro de 1999 na sequéncia da
publicagao do DL n.°I51/98 de 5 de Junho. Atualmente, é uma Entidade Publica Empresarial
que, tal como os outros hospitais publicos, esta agregado ao SNS. No entanto, possui um
modelo inovador de gestao proprio que permite recorrer a métodos, técnicas e
instrumentos habitualmente utilizados pelo setor privado, em fungao dos objetivos de
produgao definidos (2).

Em Fevereiro de 2009, para melhor articulagao entre as unidades hospitalares da parte
Norte do distrito de Aveiro e otimizar as atividades desenvolvidas, racionalizando os
recursos humanos e materiais, surgiram o Cento Hospitalar Entre Douro e Vouga. O
CHEDY sediado em S.* M* da Feira e agrupou o HSS, o HSJM e o HSM. Atualmente dispoe
de 385 camas incluindo o bergario, prestando cuidados de saude a, aproximadamente,
340000 habitantes (2).

No CHEDV prestam-se cuidados de salude desenvolvidos nas areas de internamento,
cirurgia de ambulatério, consulta externa, hospital dia, urgéncia e meios complementares de
diagnoéstico e terapéutica, onde é assegurado um sistema de gestao e logistica que promove
adequada articulagao ente todos os servicos (anexo |) (2). A politica da utilizagao do
medicamento implementada no CHEDV envolve diversas areas, desde a selegao, aquisigao,
rece¢do, armazenamento, produgao interna, prescricao, distribuicao, farmacovigilancia,

farmacocinética, controlo de qualidade, informacao, ensino e investigagao clinica (3; 4).

1.2. Organizacao dos Servicos Farmacéuticos Hospitalares

Os SFH estao integrados nos servigos e unidades de suporte a prestacao de cuidados,
funcionando na dependéncia hierarquica do CA. Apesar de apresentarem autonomia técnica,
estao sujeitos ao cumprimento das politicas e orientagoes estabelecidas pelo Conselho para
a area do medicamento. A farmacia instalada nos HSS distribui medicamentos para o HSS,
HSJM e HSM. Aos SFH compete adquirir e produzir medicamentos que sejam distribuidos
de forma rapida e segura. O farmaco deve chegar ao doente certo, na dose e forma
farmacéutica adequadas, em tempo (til, para ser administrado pela via correta, respeitando
os horarios das administragoes. A partir dos SFH, sao distribuidos os medicamentos a todos
os servicos do CHEDV, bem como a cedéncia aos doentes em regime de ambulatério
dispensando toda a informacao vinculada, nos termos da legislagao em vigor (2).
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Horario de Funcionamento

Os SFH funcionam entre as 9:00h e as 24:00h, todos os dias da semana. Entre as 9:00h e
as 17:00h dos dias uteis estd em pleno funcionamento, sendo o horario destinado também
ao atendimento de doentes em ambulatorio (a excecao dos doentes provenientes das
consultas de Oncologia Médica que tém direito a um horario mais alargado). Entre as 17:00h
e as 24:00h é assegurada por apenas um TSS e uma TDT. O farmacéutico de servigo é
responsavel por assegurar as necessidades entre as 24:00h e as 9:00h do dia seguinte,
estando contactavel por via telefénica. Ao fim-de-semana apenas permanece nos SFH um
TSS. Entre as 14:00h e as 20:00h esta presente um TDT para auxiliar na execugao das
fungoes desempenhadas (5).

Recursos Humanos

A diregiao dos SFH ¢é assegurada obrigatoriamente por um farmacéutico hospitalar que é
responsavel pela coordenagao dos servigos e representagao junto do CA do hospital. O
servigo é composto pela Diretora do Servigo, Dr.* Marcia Loureiro, seis farmacéuticos, oito
TDTs, trés Assistentes Técnicas e cinco Assistentes Operacionais (anexo 2) (3; 4). Cada
membro da equipa de profissionais de salde é responsavel por atividades e formagoes
diferentes, com vista a distribuicao das responsabilidades, melhorando a execugao das varias
tarefas. A coordenagao entre todos, que se estende aos restantes profissionais de salde do
CHEDYV é um ponto fundamental na qualidade dos servigos prestados.

Os farmacéuticos sao responsaveis pelos servicos em Ambulatério, Validagao da
Prescricao Médica, Hemoderivados, Psicotrépicos e Estupefacientes, Oncologia, Produgao e

Manipulagao de Medicamentos, Ensaios Clinicos e Diregao do Servigo.

1.3. InstalacGes

O acesso publico aos SFH faz-se pelo aprovisionamento, correspondente o espago onde
ocorre a entrega, devolucao ou troca de mercadorias, e pela rececao central, onde sao
recebidos os doentes de ambulatério, DIM e profissionais de salde.

As instalagoes dividem-se consoante o setor de trabalho permitindo as condigoes
necessarias para o desempenho das devidas fungdes e armazenamento dos produtos
farmacéuticos (anexo 3). Os SFH sao compostos por uma sala de distribui¢ao unitaria e uma
sala de distribuicao classica, uma sala de armazenamento de hemoderivados, psicotropicos e
estupefacientes, um gabinete acoplado a recegio central, um laboratorio estéril, um
laboratério de produgao nao estéril e um laboratorio de reembalagem, uma sala de ensaios
clinicos, uma sala de pesagem e uma sala de tratamento de aguas onde ha produgao de agua
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purificada por osmose inversa, que é utilizada pelos servicos do CHEDV (anexo 4).
Adicionalmente, os SFH dispoe de uma sala de reunides, arquivo, um gabinete da
Responsavel do Servigo e gabinetes de apoio ao trabalho dos TSS e TDT, copa, sala de
pessoal e areas de limpeza e higiene. As areas de armazenamento sio varias, existindo um
armazém central para medicamentos e produtos farmacéuticos, um armazém para produtos
inflamaveis com ventilagdo para o exterior, um armazém de produtos citostaticos e
imunossupressores e um armazém de grandes volumes, designado como sala de soros, que
se situa num local independente dos SFH (anexo 4).

O CHEDV dispoe de um Plano de Higienizacao do Hospital, para manter as boas
condigoes de conservagao e de higiene das instalagoes. Esta em vigor um Plano Integrado de
Manutengao Preventiva e Interventiva para as estruturas fisicas sendo que, qualquer dano é

comunicado a Responsavel do Servico, sendo requisitada a intervengao do SIES (5).

|.4. Gestao de Residuos Hospitalares

O CHEDY implementou um Plano de Gestao de Residuos Hospitalares com processos
corretos de triagem, acondicionamento, recolha, armazenamento, transporte e eliminagao
de residuos produzidos no HSS. Os SF possuem contentores para Residuos Urbanos (Grupo
I) e Residuos Equiparados a Urbanos (Grupo Il), como é o caso das embalagens de
medicamentos, e para Residuos Hospitalares Especificos (Grupo |IV) que seguem para a
incineragdo como € o caso dos quimicos, citostaticos, farmacos rejeitados ou materiais

cortantes ou perfurantes (5).

1.5. Planeamento e Gestiao da Informacao

Com vista a recolha, analise e tratamento de toda a informacao util acerca do bom
desempenho das atividades e servigos prestados, o HSS desenvolveu o planeamento e gestao
da informacgao. Assim o CHEDYV dispoe de um Gabinete de Informacgao para a Gestao que,
reune, em tempo Uutil, elementos de anilise e supervisao fornecidos a Tutela e a outros
organismos do Estado com os quais o Hospital interage. Tem em conta a produtividade dos
varios servicos, os custos unitarios, a comparagao da atividade do HSS com outros hospitais
e a detecao dos desvios de atividade (5).

O CHEDYV esta munido de um sistema integrado de comunicagoes internas, a partir de
um sistema informatico onde circula toda a informagao importante e que permite a
centralizacao de dados, contribuindo para a satisfagio das necessidades de informagao dos
profissionais de salide do Hospital. O MedTrix (anexo 5) é uma plataforma criada no HSS
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que fornece uma perspetiva integrada de toda a informagao clinica relevante relacionada
com os doentes, desde a sua admissao no Hospital. Permite armazenar registos médicos
eletronicos, prescrever receitas médicas, efetuar validagoes farmacéuticas e consultar as
condigoes ou registar as administragoes da enfermagem. Permite prescrever e visualizar
relatérios de medicamentos, andlises clinicas e de exames de imagiologia. O MedTrix esta
interligado com outro programa, o GHAF (anexo 6), para o qual transfere a informagao que
é essencial para a correta distribuicio de medicamentos. O GHAF assegura a gestao de

unidades de salde, auxiliando na gestao de stocks e aquisi¢io de medicamentos (5).

2 - APROVISIONAMENTO, ARMAZENAMENTO E GESTAO DE

EXISTENCIAS DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS DE SAUDE

2.1. Gestdao de Existéncias

O desenvolvimento e manutengao de uma gestao economica eficaz sao essenciais para
rentabilizar os recursos e minimizar os custos e desperdicios do hospital. E importante
ajustar os consumos em medicamentos, dispositivos médicos e produtos farmacéuticos ao
orgamento hospitalar. O processo envolve a selegao, aquisicao, armazenamento, distribuigao
e administracao ao doente dos produtos existentes. O GHAF indica as quantidades
existentes nos SFH pois é dado registo de entrada e saida informatica de todos os produtos.
O controlo realiza-se através de modelos analiticos que permitem definir as quantidades a
encomendar, tendo um sistema de alerta designado “ponto de encomenda” que alerta para
valores minimos de stock e aponta 0 momento para a criagao de uma nova encomenda. O
processo é completado com a realizagao de inventarios anuais e contagens extraordinarias,
sempre que necessario, para efetuar o balan¢o e identificar divergéncias entre os registos

informaticos e o valor real de stock (3).

2.2. Aquisicao de Medicamentos e Outros Produtos Farmacéuticos

A selecao de medicamentos é da responsabilidade da CFT, sendo um processo continuo
e participativo. A escolha tem por base as necessidades farmacoterapéuticas dos doentes, a
melhoria da qualidade dos mesmos, critérios farmaco-econémicos e ainda, o FHNM. A
prescricao de um medicamento nao incluido no Formulario implica o preenchimento de um
Pedido de Introdugao de um Medicamento a Adenda do FHNM, disponibilizado pelo
Infarmed e submetido para avaliagio pela CFT (anexo 7). Adicionalmente, existem os ME
(ndo incluidos no FHNM) para situagoes pontuais, sendo obrigatorio o preenchimento de
uma Justificagao de Prescri¢ao assinado pelo Diretor do Servigo, enviado aos SFH (anexo 8).
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A aquisicao de medicamentos tem por base as estimativas anuais dos consumos dos
anos anteriores, as novas perspetivas de consumo e as necessidades pontuais. Os produtos
sao adquiridos diretamente aos laboratérios e, pontualmente ao Distribuidor/Farmacia
Comunitaria para colmatar a necessidade urgente de determinado produto. Faz-se de
acordo com a legislagao aplicavel a este tipo de bens, estando a aquisicdo a cargo da
Responsavel dos SFH. O Servico de Aprovisionamento, apos a necessaria autorizagao do
CA, contacta com os fornecedores e cria um Nota de Encomenda (anexo 9) no GHAF e
uma Guia de Entrada. A nota de encomenda tem um n.° sequencial e a informagao do
produto encomendado. Fica guardada no GHAF e em papel para facilitar o momento de
rece¢ao da encomenda. Existem medicamentos sujeitos a condigoes especificas de aquisigao
como € o caso dos medicamentos psicotropicos e estupefacientes, hemoderivados e os de
AUE, que nao possuem AIM em Portugal, autorizagao de importagao ou que, apesar de as
possuirem, nao estao a ser comercializados.

Medicamentos Sujeitos a Pedido de AUE

Os medicamentos de AUE, segundo o DL n.° 176/2006 (6) e a Deliberagcdo
n.°105/CA/2007 (7) implicam a autorizagao prévia pelo Infarmed. Quando concedida, a tem a
validade de um ano e, anualmente, processa-se uma nova autorizagao, mediante pedido
fundamentado pelo Diretor do Servigo e aprovagao do CA e CFT (anexo 10). Para elaborar
um pedido de AUE sao enviados: o Impresso de Uso Obrigatério pelos Requerentes da AUE
(anexo 11) que identifica o estabelecimento que usufrui da autorizagao, o medicamento e o
titular da AIM, distribuidores e prego; a copia da AIM do pais de origem ou do local da
ultima renovagao; o RCM na lingua de origem e uma tradugao obrigatéria em inglés, francés,
espanhol ou portugués; o documento comprovativo das Boas Praticas de Fabrico quando a
AIM nao pertence a um estado-membro da UE ou a um pais com reconhecimento mutuo; e
uma justificacao clinica (anexo 12). Os pedidos de AUE sao individualizados para cada
medicamento, podendo a quantidade de medicamento importado variar consoante o
numero de doentes sujeitos ao tratamento. Toda a documentagao relativa a pedidos de AUE
é arquivada por periodo nao inferior a cinco anos.

No HSS existem varios medicamentos sujeitos a AUE, permitindo-me contactar com
pedidos de Autorizagao submetidas ao Infarmed de medicamentos nao constantes do FHNM
ou Extraformulario e sem AIM em Portugal.

Empréstimos

Por vezes ocorrem ruturas de stock inesperadas ou atrasos na entrega de encomendas,

sendo necessario recorrer a medidas secundarias de aquisicio dos produtos, de forma a
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disponibilizar os produtos em tempo util ao doente e em boas condigdes. Os empréstimos
sao um procedimento comum entre alguns hospitais mais préximos como o Centro
Hospitalar de Gaia ou o Instituto Portugués de Oncologia de Coimbra para medicamentos
urgentes, sendo que os produtos emprestados sao pagos em produto.

Recec¢do de Produtos

A recegao de todos os medicamentos do hospital é realizada nos SFH, onde se procede
a um controlo apertado da sua conformidade de modo a garantir a qualidade, seguranga e as
condigdes de conservagio dos produtos recebidos. E importante confirmar se
correspondem realmente aos produtos requisitados e na quantidade certa, comparando o
contetdo da Guia de Remessa com a nota de encomenda, confirmando a quantidade, o lote
e PV dos produtos rececionados, sendo assinada pelo recetor com assinatura e o n.°
mecanografico. Quando a informagao referida nao consta na Guia de Remessa é
acrescentada manualmente e inserida no GHAF de seguida, pelas AT do Aprovisionamento
para atualizar o stock disponivel. A Guia de Remessa € arquivada nos SFH e a Fatura original
€ enviada aos Servigos Financeiros.

O TSS é responsavel por rececionar os medicamentos utilizados em ambulatério, os
citotoxicos, psicotropicos e estupefacientes, hemoderivados ou dos ensaios clinicos,
conforme o seu setor, enquanto os restantes sao conferidos pelo TDT. Na rececao de
produtos da-se prioridade aos produtos com condigoes especiais de armazenamento, como
o caso dos produtos termolabeis, rececionados e armazenados com a maior brevidade (4).

Por vezes, surgem situagoes de inconformidades com os requisitos exigidos, que
implicam o preenchimento de um Impresso de Nao Conformidade (anexo 13). Este é
enviado a Responsavel dos SFH que decide se o produto é rececionado ou devolvido ao
fornecedor, elaborando-se uma nota de devolugao e regularizando a situagao com uma nota
de crédito.

Armazenamento dos Produtos Farmacéuticos

O armazenamento de medicamentos é realizado de modo a garantir as condigoes
necessarias de espacgo, luz, temperatura, humidade e seguranga. Os medicamentos sao
armazenados no armazém central em prateleiras divididas quanto a forma farmacéutica e por
ordem alfabética do DCIl (anexo 14). O farmacéutico é responsavel pela organizacao e
armazenamento adequado, atendendo as especificagcoes particulares dos produtos. (3; 4)
Existem areas reservadas a antibioticos, injetaveis, suplementos alimentares e outros
medicamentos cedidos em regime de ambulatério. Os hemoderivados, psicotrépicos e
estupefacientes estao a parte, num cofre de acesso restrito a farmacéuticos. Existem dois

Claudia Raquel Correia Campos 9



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

frigorificos para medicamentos que implicam refrigeracao, estando um deles reservado para
citostaticos e imunossupressores. Os restantes citostiticos e imunossupressores sao
armazenados na area de Oncologia dos SFH, em armarios fechados e independentes, e em
frigorificos ai existentes que albergam pequenas quantidades de medicamentos utilizados
diariamente nas sessoes de tratamento de Oncologia no Hospital Dia (H. D.). A drea de
Oncologia contém o kit de emergéncia para derrame de citostaticos, Chemoprotect Spill Box,
um lava-olhos e um extintor a saida (anexo 15) (5).

O HSS contém um armazém de produtos inflamaveis nos SFH, separado por uma porta
corta-fogo, devidamente ventilado e isento de fontes de calor, equipado com detetor de
fumo, pé direito maior, que reduz a probabilidade de propagagao das chamas e um chuveiro
de emergéncia a saida (anexo 14.4). O piso estd desnivelado em relagao ao restante para
evitar a propagagao de liquidos em caso de derrame. No exterior existe um outro armazém
destes produtos, com bacia de escoamento, que armazena grandes quantidades.

Nas salas de distribuigao classica e em dose unitaria os medicamentos sao armazenados
em dose unitaria, em gavetas identificadas com os DCIl e respetiva dosagem. Estao
arrumados em secgoes diferentes consoante sejam comprimidos ou capsulas, injetaveis,
antibioticos, ME, de multidose ou de maior volume. Existe também o Kardex na sala de
distribuicao de dose unitaria, um equipamento semiautomatico de armazenamento vertical,
de distribuicao de medicamentos acondicionados na forma final de distribuicao (anexo 16).
O Kardex contém os medicamentos mais utilizados no HSS, exceto os ME.

As condigoes necessarias ao armazenamento de medicamentos sao responsabilidade dos
SFH, em articulagao com o SIES. Todos os espagos de armazenamento incluem um sistema
de monitorizagao e registo da humidade e temperatura, mantendo-as de acordo com a
legislagao. Os produtos de armazenamento a temperatura ambiente mantém-se abaixo de
25°C e 60% de humidade, os produtos do frio estio entre os 2°C e 8°C e possuem um
sistema integrado de alerta automatico no caso de variagao anormal das temperaturas. Os
produtos acondicionados em arcas de congelamento necessitam de temperaturas abaixo dos
-17°C. As temperaturas sao verificadas diariamente, tendo em conta os registos das ultimas
24h através dos termohigrometros existentes. E preenchida a folha de Registo das
Temperaturas (anexo |7) a partir do programa TC Vision (anexo 18) sendo que, para o
registo informatico continuo dos valores, o programa TC History permanece 24h ligado. Fez

parte das minhas atividades auxiliar no registo das temperaturas.
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Gestdo de Prazos de Validade

O HSS estimula a rotagao de stocks, tendo em conta o sistema “First expired, First Out”,
para que os medicamentos com PV mais curto sejam utilizados primeiro. Assim, os
medicamentos com PV mais longo sao arrumados atras dos que possuem prazo mais curto.

A verificagdo dos PV é fundamental no controlo dos desperdicios e gastos do HSS, e
tem impacto na seguranga para o doente (3). O controlo é realizado mensalmente, via
informatica. Sempre que sao detetados fim de PVs com antecedéncia ha tentativa de evitar
prejuizos. O produto é enviado para o servigo com maiores consumos, ou entao, transfere-
se para outra unidade de salde que assegura o seu consumo no periodo maximo de
utilizacdo. Quando um produto se encontra fora do PV, é encaminhado para a zona de
devolugoes, sendo recolhido pelo respetivo laboratério ou, quando nao ha possibilidade de
troca por nota de crédito, é recolhido para incineragao (contentor vermelho) e é dado

desperdicio informatico.

3 - DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS E OUTROS PRODUTOS DE SAUDE

A distribuicio de medicamentos é o ramo principal da atividade farmacéutica no
CHEDV. Entre os SFH e os Servigcos Clinicos, estao definidas normas e procedimentos
respeitantes a racionalizagao da terapéutica e dos seus custos, que asseguram a distribuigao
individual diaria dos medicamentos, cumprindo a prescrigao médica validada e evitando erros
relacionados com a medicagao e com a monitorizagao da terapéutica (3). A distribuicao de
medicamentos no HSS processa-se diariamente através de um sistema individual diario, em
dose unitaria, sendo um imperativo legal imposto pelo Ministério da Saude. Esta é a forma
mais segura e eficaz de distribuicao, que envia a medicagao para as 24horas seguintes. O
procedimento é utilizado em todos os servicos de internamento do Hospital, exceto na
urgéncia, nos blocos operatorios, nas unidades de cuidados intensivos (UCIP, UCI e UCIN)
e no nucleo de partos que possuem um stock de medicamentos previamente definido pela
Farmacia. A medicagao dispensada é controlada por varios profissionais de sadde, incluindo

o médico prescritor, o farmacéutico que valida e o enfermeiro que administra (3).

3.1. Validacdo da Prescricao
Antes de proceder a distribuicao, o farmacéutico consulta a medicagao prescrita pelo
médico no MedTrix, sendo responsavel pela reavaliagio e aprovagao das prescrigoes para

cada doente. Neste processo é essencial a apreciagcao do perfil farmacoterapéutico de cada
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doente, averiguando as possiveis interagoes medicamentosas (anexo |9). A intervencao do
farmacéutico é imprescindivel no zelo pela saude do doente.

Durante o estagio pude proceder a validagdes, juntamente com o farmacéutico
responsavel por essa fungao. Verifiquei a necessidade de, por vezes, esclarecer diretamente
com o médico determinadas situagdes relacionadas com a terapéutica ou posologia. Um
caso particular em que o médico prescreveu Magnesiocard, 4 saquetas, 3 vezes ao dia, por
este atentar apenas ao po de principio ativo no conteldo da saqueta — 1229,6mg de
magnésio — e nao os 5g de po totais, sendo a prescricao correta para um adulto de |
saqueta, 3 vezes ao dia. Ao contactar a médica, confirmou-se que a mesma nao se apercebeu
da ma interpretagio do RCM do medicamento, tendo o farmacéutico um papel fundamental
na corregao da posologia a ser administrada ao doente. Detetei situagoes de ma selegao da
correta via de administragao ou de repetigoes de prescricao de medicamentos, por vezes
por médicos diferentes. Tal pode ocorrer pela transferéncia dos doentes entre os pisos do
HSS, que sao primeiramente avaliados por um médico e, mais tarde, por outro.

No MedTrix esta incluida a medicagao que o doente pratica no domicilio, que nao

costuma ser validada pelos SFH, pois nao é enviada pela Farmacia.

3.2. Sistema Individual Diario — Distribuicao de Dose Unitaria

Apos a validagao da medicagao, sao efetuados processamentos de forma organizada
(anexo 20). O primeiro é diretamente enviado para o Kardex, para que os TDT preparem a
medicagao para cada doente, enviada nas malas dos diferentes pisos com gavetas
identificadas para cada doente. Existem dois modulos de malas por piso permanecendo um
em cada servigo enquanto o outro é carregado.

Os restantes processamentos ao longo do dia dao origem a listagens impressas em
papel fornecidas aos técnicos que vao colmatar as diferengas da medicagao anteriormente
enviada aos doentes (anexo 21). Permite atualizar a medicagao enviada relativa a novos
internamentos, altas e novas prescrigoes. Neste caso, a medicagao é retirada, nao do Kardex,
mas das gavetas na sala de distribuicao de dose unitaria. Depois das malas carregadas serem
entregues nos pisos, as AO revertem a Farmacia os carros do dia anterior com a medicacao
que nao foi administrada. Os medicamentos sdo contados e revertidos informaticamente
para acerto de stock, designadas reverténcias. As diferencas e reverténcias permitem
melhorar a gestao de stocks dos SFH e promovem o uso racional do medicamento.

A medicagao é diariamente preparada para 24horas, exceto nas vésperas de fim-de-
semana ou feriados em que é preparada para assegurar medicagio durante esse periodo. E
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um método que auxilia no controlo da terapéutica administrada ao doente e rentabiliza os
recursos humanos e financeiros do HSS, com maior controlo dos gastos em medicamentos.
Durante o meu estagio, participei na atividade de validagao e distribuicao da medicagao em

dose unitaria, tanto na preparagao das malas como nas reverténcias.

3.3. Sistema de Distribuiciao Tradicional ou Classico

A distribuicao classica é importante para distribuir produtos multidose ou de grande
volume e para servicos que nao utilizam a distribuicido em dose individual unitaria. Alguns
servicos do HSS possuem um stock de medicamentos disponibilizado de acordo com o
Diretor do Servigo e com os SFH. Cabe ao Enfermeiro Chefe requisitar aos SFH a reposicao
de stock, através de um pedido que representa uma unidade de internamento. A requisi¢ao
chega aos servigos em dossiers que incluem as listagens de medicamentos incluidos no stock
do servigo e as respetivas quantidades requeridas. Ou podem utilizar requisigoes especificas,
mais usadas em pedidos de pequenas quantidades fora do horario de reposigao de stock ou
em situagoes de urgéncia. Os SFH guardam o original da requisicao para gestao do stock e

devolvem o duplicado assinado ao servigo.

3.4. Sistema de Reposicao de Stocks Nivelados

Em varios servigos do HSS existem stocks fixos de medicamentos, previamente definidos
e adaptados as patologias tratadas, que funcionam como pontos avangados dos SFH.
Consistem em moddulos com gavetas identificadas pelo DC| e dosagem que suportam as
necessidades urgentes dos servigos, quando nao € possivel recorrer aos SFH (durante o
periodo noturno, por exemplo). As quantidades sao definidas mediante os consumos médios
no periodo entre as reposi¢oes diarias. Tal como acontece com as malas, existem os
modulos em duplicado para cada servigo (3; 4).

Os SFH preparam a medicagao para: os Stocks Nivelados Moveis das Viaturas Médicas
de Emergéncia, o posto avangado de medicamentos, o stock pertencente aos SFH do 5° piso,
Ala B, sob a responsabilidade do Enfermeiro de Turno, que assegura as necessidades basicas
para todo o hospital sempre que os SFH estio encerrados, e atesta as maquinas de
armazenamento Supply Point do servigo de Urgéncia que se encontram na Pequena Cirurgia
(PC), Gabinetes Urgentes (GABU), Unidade de Decisao Clinica (UDC) e Sala de Observagao
e Tratamento (OBS). Os Supply Points sao de utilizagdo restrita, através de scanning de
impressao digital e senha pessoal, a farmacéuticos e enfermeiros do servico de urgéncia. O
aparelho tem a capacidade de registar as operagdes no nome de cada utilizador e conferir as
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quantidades armazenadas, ponto fundamental no controlo de psicotropicos e estupefacientes
que circulam no HSS. Para repor o stock destes medicamentos efetua-se uma transferéncia
do stock existente na Farmacia para um armazém virtual, através do GHAF, de forma a gerar

a saida do produto da Farmacia, mas continuando disponivel para utilizagao no HSS.

3.5. Circuitos Especiais de Distribuicdo
Psicotrépicos e Estupefacientes

Os medicamentos psicotrépicos e estupefacientes apresentam caracteristicas especiais
que obrigam a um controlo rigoroso da sua distribuicao e consumo. Pelo facto de atuarem
no SNC e terem a capacidade de causar dependéncia, implicam o preenchimento de
impressos oficiais especificos (8).

O farmacéutico é o responsavel por todo o circuito dos medicamentos deste grupo,
desde a aquisicao a cedéncia. Na aquisi¢ao, sao enviados aos laboratérios uma nota de
encomenda que deve conter o carimbo do hospital e estar assinada pela Responsavel dos
SFH, e um Modelo 1560 de venda exclusiva da Imprensa Nacional — Casa da Moeda, que
possui um numero sequencial de nota de aquisigao e o respetivo ano (anexo 22). Uma copia
destes documentos fica arquivada, juntamente com as restantes encomendas efetuadas pelos
SFH. Quando a encomenda é rececionada, processa-se tal como todas as outras, com a
particularidade da averiguagao do preenchimento do original do Anexo VIl pelo laboratério.

A distribuicao destes produtos realiza-se nas Supply Points e através de stocks
nivelados, existindo um stock em cofre destes produtos nos servigcos, de acordo com as
necessidades existentes. Para utilizagao destes farmacos, mediante prescricao médica prévia,
o enfermeiro preenche o Anexo X que tem de estar assinado pelo médico. Cada impresso é
valido para varios doentes, mas apenas para um medicamento e respetiva forma farmacéutica
e dosagem. Os stocks das Supply Points sao repostos todas as Segundas, Quartas e Sextas
(anexo 23), confirmando-se se os registos em Anexo X correspondem ao numero de
medicamentos retirados da maquina. S6 é reposto o equivalente ao nimero de registos
existentes. A reposicao dos stocks nivelados é realizada mediante o pedido pelo Enfermeiro-
Chefe com preenchimento do Anexo X (Modelo 1509) que faz parte do livro de requisi¢coes
(anexo 24). Quando é enviada a medicagao, o impresso ao qual se atribui um n.° sequencial e
que ¢é assinado pelo farmacéutico, é devolvido ao servigo para ser assinado pelo enfermeiro
aquando da rececao e verificagao dos produtos de reposi¢cao. O duplicado fica na posse do
servico requisitante e o original é devolvido aos SFH. Por vezes, quando acresce,
temporariamente, o consumo destes medicamento por um doente, pode ser pedido um

Claudia Raquel Correia Campos 14



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

stock provisorio, mediante preenchimento do mesmo modelo de requisicao pelo enfermeiro
do servigo. O stock é criado depois da confirmagao e validagao da prescricio médica no
MedTrix. Quando este stock deixa de ser necessario, as quantidades excedentes sao
devolvidas aos SFH, bem como os registos das administragoes do produto gasto.

O registo das requisi¢oes, transferéncias e devolugoes é feita no GHAF, e as saidas
informaticas e as encomendas sao conservados no Arquivo dos SFH, por principio ativo,
dosagem e forma farmacéutica, por um periodo de trés anos (8). Mensalmente, a TSS
responsavel pelo setor elabora um mapa de balango das entradas e saidas que é enviado ao
Infarmed por correio eletrénico, juntamente com todos os registos.

Medicamentos Hemoderivados

Os medicamentos hemoderivados estao sujeitos a legislagao especifica pelo facto de
serem derivados do plasma humano, havendo risco de transmitir doengas infeto-contagiosas.
O fornecimento destes produtos é acompanhado por um Boletim Analitico que certifica a
inexisténcia de produtos contaminado no mercado e pelo CAUL, emitido pelo Infarmed, que
possui um niimero de identificagdo do lote e a informagao relativa aos testes efetuados e as
amostras submetidas. Sempre que as unidades de um CAUL terminam, procede-se ao
encerramento informatico do lote, com impressao de um mapa de saidas e entradas,
incluindo o balango dos gastos do produto (9).

A cedéncia dos hemoderivados implica o preenchimento de uma requisicao
personalizada a cada doente, o Modelo 1804 da Imprensa Nacional — Casa da Moeda, com
duas folhas em duplicado, uma arquivada nos SFH e outra no processo clinico do doente
(anexo 25). O Modelo é enviado junto com o farmaco e apresenta quadros, nos quais A e B
sao preenchidos pelo médico prescritor, o C pelo farmacéutico responsavel, com descri¢ao
do medicamento e da quantidade, incluindo o n.° do CAUL, e o D, preenchido pelo
enfermeiro responsavel pela administragao. Se as unidades enviadas nao forem gastas ha
devolugio de produto. E preenchido um impresso (anexo 26) e regista-se a devolugio de
medicagao na sec¢iao adequada do GHAF, retornando o medicamento ao stock.

Devido as necessidades urgentes de utilizacio de hemoderivados, alguns servigos
dispoem de stocks, facilitando a rapidez na obtengao. A Urgéncia tem stock fixo de
imunoglobulina; o Bloco Operatorio tem de cola de fibrina e a UCIP tem stock em albumina
humana a 20%. A gestao do stock segue o Modelo 1804, havendo um preenchimento prévio
pelo farmacéutico do quadro C, sendo a restante informagao preenchida posteriormente.
Sempre que chegam registos de administragao de medicamentos do stock, a Farmacia repoe
stock equivalente ao n.° de registos, anexando uma nova requisi¢ao, apenas com o quadro C
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preenchido. Todas as saidas de hemoderivados sao registadas no GHAF e toda a
documentacao, devidamente datada e assinada, € arquivada com a fatura, em dossiers
especificos, por ordem de entrada, havendo um controlo rigoroso (9).

Medicamentos Citostaticos e Imunossupressores

As doencgas neoplasicas fazem parte da atualidade, sendo uma das maiores causas de
morte a nivel mundial. Os farmacos citostidticos combatem cancros neoplasicos nao
operaveis ou alvo de radioterapia. Devido a toxicidade que |hes esta associada, dispoem de
um espago reservado na Farmacia do HSS, de forma a minimizar os riscos inerentes a sua
utilizagao, promovendo o manuseamento correto e seguro dos mesmos (3).

A distribuicao destes medicamentos é realizada a parte, sendo diariamente preparada
pela TSS responsavel, com base nas sessoes de oncologia do dia seguinte. Na zona reservada
aos medicamentos de Oncologia dos SFH, existem medicamentos considerados de
Justificagao, que correspondem a medicamentos inovadores ou de elevado custo para o HSS
e SNS, e que tém dias especificos de tratamento (cetuximab, trastuzumab, entre outros).
Obrigam a um pedido ao CA de um determinado tratamento com um n.° de ciclos
estimado, que € requisitado pelo médico do Servico de Oncologia com a aprovagao da
Diregao Clinica e enviado ao CA pela responsavel dos SFH. Existem medicamentos com
stock fixo no H. D. de Oncologia, que sao repostos diariamente, consoante os gastos
registados, dos quais fazem parte fatores de crescimento e antieméticos.

Todos os dias, o H. D. de Oncologia envia a listagem de planificagao das sessoes
marcadas para cada doente. Consoante os protocolos de diagndstico de cada doente que
resumem a medicagao tomada a cada ciclo de tratamento de quimioterapia e que estao
presentes nos arquivos da seccao de oncologia dos SFH, é possivel prever a medicagao que
os doentes identificados na sessio farao no dia seguinte. Essa medicacio é preparada
individualmente e identificada para cada doente. E importante ter em conta os
reaproveitamentos de doente para doente, considerando a dose efetuada por cada um.
Compete ao farmacéutico responsavel comunicar ao Servico, se consultar uma autorizagao
que apenas permite uma Unica sessao de tratamento, para que se proceda ao envio de um
novo pedido de autorizagao, garantindo que a justificagao estara de novo autorizada para um
determinado n.° de ciclos, caso o doente volte para nova sessao de tratamentos (anexo 27).

No dia seguinte a cada sessao de tratamentos, o H. D. de Oncologia envia os gastos dos
medicamentos do dia anterior, incluindo os de justificagdo, e devolvem a medicagao de
justificacdo que, por qualquer motivo, nao foi utilizada. Com base nos gastos efetuados
doente-a-doente, elaboram-se Fichas de Saidas por Doente (anexo 28) que siao Uteis para
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dar saida no GHAF. Anotam-se a totalidade de unidades gastas, comparando com os registos
de pedidos de reposicao de stock (anexo 29) e cortam-se os tratamentos previamente
registados que nao tenham sido realizados. Diariamente é impresso o mapa de saidas
correspondente ao dia anterior de tratamentos e comparado com os registos de gastos do
H. D. Oncologia. A medicagdo é encaminhada pelas AO em contentores devidamente
identificados. Mantém-se, desta forma, o stock bem controlado, garantindo o correto
armazenamento e conservagao e o acesso do doente a medicagao, em tempo util, o que
contribui para a melhoria da sua qualidade de vida. Durante o estagio tive a oportunidade de

preparar a medicagao, efetuando todos os passos do circuito dos citostaticos e acompanhar

a AO ao H. D. de Oncologia.

3.6. Medicamentos Extraformulario e Medicamentos de Justificacao

OS ME e medicamentos de justificagao sao pedidos de forma individualizada para cada
doente e sao dispensados por distribuigao individual diaria para controlar os seus consumos
e o seu circuito interno, cumprindo os protocolos estipulados pelo CHEDV. Estes apenas
sao requisitados pontualmente e nao estao disponiveis em stock nos servigos. Para serem
cedidos requerem o preenchimento de uma requisicao associada ao doente que fica

arquivada em formato papel (anexo 30).

3.7. Distribuicdo a Outras Unidades Hospitalares

Desde a criagago do CHEDV ocorreu um ajuste dos SFH que suprem todas as
necessidades de medicagao. A Farmacia do HSJM foi encerrada, sendo o HSS a suprir as
necessidades das especialidades médicas desta unidade. O servico de Farmacia do HSM ¢é
assegurado apenas por uma TSS, um TDT e uma AO.

No HSS, os SFH asseguram a preparagao da medicagao para o HSM e HSJM, quando
estes enviam os seus pedidos para o GHAF, através do sistema de distribuicao classica e de
reposi¢ao de stocks nivelados (dos modulos existentes no HSJM).

O envio de psicotrépicos e estupefacientes processa-se do mesmo modo, sendo os
documentos relativos a medicagao guardada num dossier em separado na Farmacia do HSS.
Quanto aos hemoderivados, o HSM tem um stock fixo de albumina humana e imunoglobulina
nos servigos de Medicina e Urgéncia, respetivamente. A reposi¢ao do stock ocorre segundo
um esquema descrito, com a particularidade de que ha necessidade de efetuar uma
transferéncia do stock disponivel para o armazém do HSM, através do GHAF. Apesar do
HSM possuir SFH com gestao proépria, o HSS funciona como um armazém central, enviando
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a medicagao diariamente. A entrega diaria da medicagio no HSJM ocorre de forma

organizada, segundo um plano bem definido.

3.8. Distribuicao de Medicacio a Doentes em Ambulatério

De forma a controlar o tratamento continuo de determinadas patologias cronicas torna-
se relevante o contributo dos SFH, para possibilitar maior conforto e seguranga ao doente e
menos encargos para o sistema de saude. A Farmacia é responsavel pela cedéncia dos
medicamentos a doentes em regime de ambulatério, conforme esta previsto na legislagao.
Estes doentes nao internados, recebem medicagao dos SFH para administrar no seu
domicilio. Assim, o doente segue o tratamento no seu ambiente sociocultural, com redugao
de riscos e dos custos inerentes a um internamento hospitalar. E exigida vigilincia e controlo
pelas caracteristicas das proprias patologias, pela toxicidade dos farmacos utilizados e pelo
elevado custo que acarretam (3; 4).

A cedéncia de medicagao implica uma prescricao eletrénica com a identificagio do
doente, do medicamento, dosagem e forma farmacéutica, da especialidade médica, posologia,
data de validade, nimero do despacho, se aplicavel, e em formato papel, devidamente
assinada, e que é apresentada pelo doente (anexo 31). O levantamento da medicagao para
tratamento continuo é estipulado para um periodo de 30 dias. Implica a validagao
informatica da receita no MedTrix, saida de medicagao no GHAF (Anexo 32) e o intervalo
de 21 dias entre os levantamentos, para controlar a adesio a terapéutica, evitar ma
utilizagdo dos medicamentos ou a sua degradagao, mantendo os stocks e o histérico dos
doentes atualizado, que se reflete na minimizagao dos custos suportados pelo CHEDV. Por
vezes, aplicam-se excecoes de cedéncia de medicagao para dois ou trés meses, devidamente
autorizada pelo CA e justificada, mediante pedido formal. O levantamento pode ser efetuado
pelo préprio doente ou cuidadores, desde que detenham toda a informagao inerente ao
doente (cartao de identificacao e n.° de utente).

O farmacéutico supervisiona a quantidade de medicamento cedida, dosagem, validade,
que deve ser compativel com a duragao do tratamento, e garante que o medicamento é
dispensado nas melhores condi¢coes de conservagao. Durante a cedéncia do medicamento, é
importante o didlogo com o doente, confirmando que este esta consciente do tratamento,
da posologia, e que recebe toda a informagao e aconselhamento necessarios para o
cumprimento do regime posolégico. E habitual a entrega de uma check-list que informa sobre

a forma de administragao, condi¢des de armazenamento, interagoes significativas, efeitos
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adversos e outras informag¢oes de importancia (anexo 33). Adicionalmente, o doente assina
um documento de responsabilizagao no cumprimento das condigoes de utilizagao.

Os medicamentos injetaveis implicam a certificagado de que o doente conhece o
procedimento de injecao, facultando um contentor especifico para descartar os materiais
utilizados, que é entregue de novo nos SFH. Os medicamentos do frio sao identificados com
uma etiqueta “Conservagao no Frigorifico”, sendo fornecido um termoacumulador e uma
mala térmica para serem transportados mediante as condigoes de conservagao.

As receitas médicas aviadas pela primeira vez ficam arquivadas, juntamente com a saida
informatica que comprova a cedéncia da medicagio ao doente e que é assinada pelo
farmacéutico. E disponibilizada uma copia ao doente, sempre que puder levantar novamente
medicagao com a mesma receita que € valida, geralmente, no maximo, para seis meses.

A dispensa de medicamentos obriga ao cumprimento de legislagio que define os
registos minimos exigidos para a comparticipagao e utilizagao de medicamentos biologicos,
como os prescritos para a artrite reumatoide, espondilite anquilosante, artrite psoriatica,
artrite idiopatica juvenil poliarticular e psoriase em placas, e inclui um registo nacional dos
doentes abrangidos pelo Despacho n.°18416/2010, de 2 de Dezembro, de forma a controlar a
efetividade e a adesao da terapéutica. Os elementos constantes no formulario de registo
minimo relativos a cada doente sao reportados mensalmente ao Infarmed (anexo 34).

Outros medicamentos estao envolvidos no tratamento da Esclerose Multipla e Esclerose
Lateral Amiotrofica, Doengas Neoplasicas, Doenga de Crohn, Hepatite B e C, Paraplegias
Espasticas Familiares e Ataxias Cerebolosas Hereditarias, e os Medicamentos de
Autorizagao. Alguns medicamentos implicam uma autorizagao caso a caso, pelo CA e pela
Direcao Clinica, requisitada pela responsavel dos SFH. Sempre que ocorre uma dispensa, é
importante consultar a autorizagao do tratamento no dossier definido para o efeito.

O Hospital pode auxiliar em casos de emergéncia, quando os medicamentos se
encontram esgotados no mercado local. O hospital dispensa medicagao aos doentes se estes
apresentarem a receita carimbada no minimo por duas farmacias distintas do exterior.
Nestes casos, os medicamentos sao cedidos a prego de custo, e efetua pagamento nos
Servicos Financeiros previamente ao levantamento da medicagao.

Durante o estagio acompanhei e desenvolvi atividades em ambulatério, sempre sob

supervisao, apercebendo-me do rigor implicito na realizagao desta tarefa.
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4 - PREPARAGAO E PRODUGAO INTERNA DE MEDICAMENTOS

Os cuidados de saude estao cada vez mais individualizados a cada doente, adaptando o
tratamento e posologia as suas caracteristicas especificas. A industria farmacéutica evoluiu
continuamente na procura de solugdes para as particularidades terapéuticas exigidas por
cada utente. OS SFH estio envolvidos na produgio e manipulagio de preparagoes
farmacéuticas, tendo uma drea para a produgdo, que permite adequar o tratamento as
necessidades do doente. No HSS, a Neonatologia e Pediatria é o servico com mais pedidos
devido as situagoes especiais de a administragdo de medicamentos, que requerem a
produgao de solugoes orais.

Os SFH dispoem de setores de preparagoes extemporaneas asséticas, estéreis, nao
estéreis e reembalagem de medicamentos. As preparagoes farmacéuticas produzidas sao
seguras e eficazes, de acordo com a legislagao aplicavel que aprova as Boas Praticas a
observar na preparagao de medicamentos manipulados em Farmacia de Oficina e Hospitalar
(Anexo 35) (11). A cada preparagao € atribuido um lote interno que, para o caso da nutrigao
parentérica corresponde a combinagao das letras HSS, um n.° sequencial crescente de
quatro digitos, a sigla NP (Nutricao Parentérica) e o ano civil correspondente. Na produgao
e manipulagao, a criagao do lote é semelhante a referida, com a variante de que utiliza o P de
Produgao em vez de NP. Os conhecimentos adquiridos durante o Mestrado Integrado foram
essenciais para o meu bom desempenho, com especial destaque para a preparagao

laboratorial que o curso oferece.

4.1. Nutricao Parentérica

A nutricao parentérica constitui um meio de administragao de macro e micronutrientes
aos doentes incapacitados de utilizar a via digestiva, como os bebés prematuros. Assim, a
alimentagao ocorre por via intravenosa, recorrendo-se a nutrientes em alto grau de
degradacao, que nao necessitem do processo de digestao para serem absorvidos pelo
organismo, suportando as suas necessidades nutricionais.

A dieta é prescrita individualmente para cada bebé, com base no peso e no grau de
maturagao dos orgaos. A formulagio de nutricio parentérica é constituida por diversos
componentes (aminoacidos, glicose, eletrolitos, vitaminas e oligoelementos) que sao
adicionados na bolsa segundo uma ordem especifica, de forma a evitar a instabilidade da
solu¢do por incompatibilidades. Pelo mesmo motivo, a fragao lipidica é preparada numa

seringa a parte.
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A prescricao determinada pelos neonatologistas € enviada em formato papel para os
SFH, onde sao calculadas as quantidades a incluir nos sacos de alimentagao parentérica para
suplantar as necessidades prescritas (anexo 36). Neste procedimento recorre-se ao
programa informético Prepare® onde, diariamente, sio inseridas as prescri¢des da nutrigao
parentérica para cada bebé. A fungio do farmacéutico é confirmar os dados e valores
prescritos, comparando o formato em papel com o ficheiro informatico. Os calculos tém em
conta a adigdo de um volume extra de 50mL, devido as perdas de liquido no sistema de
administragdo. O Prepare® ajusta as quantidades individuais das substincias, consoante o
volume total da solugio, a excegdo dos volumes de heparina e de fragio lipidica (Smoflipid® e
Vitalipid®) que sdo calculadas manualmente (anexo 37). As bolsas administradas ao fim-de-
semana sao preparadas a sexta-feira, constituidas por macronutrientes nao havendo adicao
de vitaminas lipossoluveis, para evitar interagoes ou degradagao dos compostos.

As solugoes sao preparadas de acordo com as normas definidas para a produgao de
misturas estéreis. Tem lugar na Unidade de Preparagao de Estéreis, onde existe uma
antecamara e uma sala de preparagao (sala limpa, sem canalizagao visivel ou cantos de acesso
dificil para limpeza e com fluxo de ar positivo, que entra por cima, passando no filtro EPA e
sai lateralmente), com uma cdmara de fluxo laminar horizontal, que protege o produto do
operador (anexo 4). As condigoes de assepsia sao rigorosamente mantidas obrigando todos
os profissionais no local a seguir procedimentos de manutengao da higiene e esterilidade (3).
No final, as bolsas saem da camara e sao identificadas e rotuladas (anexo 37) para cada bebé
e devem ser consumidas no prazo de cinco dias. Na preparagao das bolsas de nutrigao
parentérica estio envolvidos um farmacéutico responsavel pela area da produgao dos SFH,
um técnico e uma AO que presta auxilio da parte exterior da cdmara de preparagao.

Tendo em conta o risco de contaminagao existente, que pode tornar-se num perigo
letal para os neonatos, devido a imaturidade do seu sistema imunitario, sao efetuados
controlos microbioldgicos diariamente. O teste é efetuado a ultima preparagao diaria, com
base na teoria de que, se a Ultima preparagao nao estiver contaminada, a probabilidade de
ter ocorrido contaminagao nas anteriores € minima. Para tal, os calculos da dltima bolsa tem
em conta um volume extra de 70mL, para que sejam retirados I0mL para controlo
microbiologico em ambiente aerébio e 10mL para controlo em ambiente anaerébio. As
amostras sao enviadas para o servi¢co de Patologia Clinica do HSS, que envia o resultado de

volta aos SFH, positivo ou negativo, para a presenga de microrganismos (anexo 38).
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4.2. Medicamentos Manipulados

A preparagao e manipulagao de medicamentos nao estéreis ocorrem num laboratério
muito bem equipado. Cada medicamento tem uma Ficha de Preparagao que se baseia nos
procedimentos operacionais descritos na Farmacopeia ou no Formulario Galénico. Existem
casos de medicamentos manipulados que obrigam a esterilidade (como é o caso dos
colirios), pelo que sao preparados na camara de fluxo laminar horizontal (10).

Para cada preparagao é preenchida uma Ficha de Produgao com os dados do produto,
data de preparagao, lote original, lote interno atribuido e PV, que ¢ assinada pelo operador e
pelo supervisor. Apds a preparagiao, as embalagens sao rotuladas e identificadas, e o
farmacéutico, confere o produto preparado antes da sua distribuigdo. Sempre que é
preparado um medicamento é elaborado um documento no GHAF, designado composigao,
que da saida das quantidades de matérias-primas utilizadas e dos gastos envolvidos. De
forma a disponibilizar o medicamento preparado informaticamente, é dada entrada pelo
GHAF do produto no stock da Farmacia do HSS. Assim, este fica disponivel para ser utilizado
pelo doente mediante requisigao, registando a saida do mesmo por doente. Os produtos
resultantes sao sujeitos a um controlo de qualidade com verificagao das suas caracteristicas
organoléticas: cor, apeto, cheiro, sabor, quando aplicavel, e da medida de enchimento,

isotonicidade, entre outros parametros de interesse.

4.3. Reembalagem

A dispensa em dose unitaria contribui para a simplicidade de distribuicao dos
medicamentos e da sua dispensa e administragao aos utentes, garantindo que é dispensada
na dose certa. Para que seja possivel a distribuicao em dose unitaria é necessario recorrer
ao reembalamento dos comprimidos, ajustando o acondicionamento em que sao
comercializados. Assim, a medicagao ¢ distribuida na dose individual prescrita, nao sendo
necessario recorrer a manipulagdes posteriores, reduzindo os riscos de contaminagiao e
erros de administragao (3).

Os SFH dispoem da area propria para reembalagem, que se encontra devidamente
equipada e subdividida conforme as zonas necessarias para o efeito, estando implementado
um procedimento bem sistematizado. O espac¢o dispoe de dois aparelhos de reembalagem
de comprimidos e capsulas, sendo um deles de menor dimensao, utilizado para fracionar
comprimidos para diminuigao da dosagem.

Para reembalar um determinado medicamento, introduzem-se os dados
correspondentes (DCI, laboratorio de fabrico, dosagem, forma farmacéutica, lote, PV,
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dosagem final, lote interno e PV atribuido) numa lista propria para o efeito, que é assinada
pelo farmacéutico que introduz a informacao, pela assistente auxiliar que reembala a
medicagdo e pelo supervisor do controlo de qualidade. A embalagem correspondente é
etiquetada com a informagao a introduzir no computador, para que nao haja troca de
informagao, indicando também o n.° de comprimidos a reembalar e adicionando uma
impressao de roétulo extra para a lista de reembalagem. Os rotulos da reembalagem devem
informar sobre o DCI, dosagem, forma farmacéutica, lote original, lote interno e o PV
atribuido. O PV coincide com o original, sempre que o medicamento se mantém
acondicionado no blister. Caso contrario, o PV é equivalente a 25% do tempo que resta para
expirar o PV do produto industrializado, até um maximo de 6 meses. O controlo de
qualidade implementado obriga a conferéncia de todos as unidades reembaladas, verificando
a impressao legivel do rotulo, e os comprimidos fracionados ou esmagados pela maquina.
Registam-se na lista dos medicamentos reembalados as quantidades realmente embaladas e

as perdas, atualizando o stock disponivel (anexo 39) (3).

5 — AREAS DE INTERVENGCAO DO FARMACEUTICO HOSPITALAR

O Farmacéutico Hospitalar, enquanto TSS tem fungoes de carater técnico, cientifico e
de gestao. Presta assisténcia medicamentosa ao doente, relativa a terapéutica e a sua eficacia,
a utilizagao do medicamento e aos riscos associados (1). Tem como responsabilidades: o
estudo e monitorizagao da politica do medicamento, a sua aquisigao assegurando a qualidade
e a correta conservagao; o estabelecimento de sistemas eficazes e seguros de distribuigao e
administracao de medicamentos, bem como o acompanhamento farmacoterapéutico e
monitorizagao do doente; a produgao de férmulas magistrais com a respetiva andlise de
qualidade; o cumprimento das exigéncias legais na aquisicao e dispensa dos medicamentos
estupefacientes e psicotrépicos (2; 12). Faz parte da sua responsabilidade prestar apoio
técnico aos profissionais de salde e colaborar com o ensino e investigacao, coordenando
orientagoes aos estagiarios do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas. Além disso,
participa em comissoes técnicas, coopera na investigacao participando nos ensaios clinicos e
procura desenvolver processos de melhoria da qualidade do circuito do medicamento,
emitindo pareceres com vista a racionalizagao da terapéutica e a melhoria e salvaguarda da
salde publica. O farmacéutico assegura o cumprimento das boas praticas em farmacia
hospitalar, participa no armazenamento e gestao de stocks de medicamentos e outros

produtos farmacéuticos (2; 4; 12).
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5.1. Informacio de Medicamentos

No HSS existe a preocupagao de informar o doente sobre a medicagao dispensada e
promover a realizagdo de uma terapéutica correta e segura. A informagao ao doente é uma
ferramenta essencial na cedéncia de medicamentos, sendo parte da atividade farmacéutica,
com importdncia na adesio a terapéutica e no uso correto dos medicamentos. O
crescimento do nimero de medicamentos e tratamentos inovadores no mercado torna a

atualizagao do farmacéutico imprescindivel para o bom desempenho das suas fungoes.

5.2. Intervenciao Farmacéutica na Investigacao Clinica e Realizacao de
Ensaios Clinicos

A investigagao clinica e a realizagao de ensaios clinicos € um campo importante de
pesquisa e desenvolvimento da saude, através do estudo sistematico dos efeitos e reagoes
dos medicamentos, que permite conhecer a sua absorgao, distribuicao, metabolizagao e
excregao no organismo do ser humano. O processo implica o envolvimento de equipas
multidisciplinares e de individuos que participam em terapias inovadoras e que estao
dispostos a contribuir para o aumento do conhecimento sobre medicamentos. Os
participantes tém direito a informagao sobre os ensaios, a integridade e confidencialidade. A
realizagao dos ensaios clinicos implica autorizagao do CA e aprovagao da Comissao de Etica.
S6 depois de autorizado é que é apresentado aos SFH numa reuniao conjunta, com o
objetivo de apresentar o protocolo e analisar as necessidades, os procedimentos e o tipo de
monitorizagao a executar. A farmacéutica responsavel possui um dossier facultado pela
promotora do ensaio, que contém a descricao completa do estudo, fisiopatologia e
farmacoterapia do medicamento e dos procedimentos envolvidos. Frequentemente, a
promotora visita os SFH de forma a manter os ensaios sob supervisao.

Os SFH sao responsaveis pela avaliagao de protocolos, pelos farmacos experimentais,
pelos dispositivos utilizados e pelo seu aprovisionamento, armazenamento em seguranga e
em boa conservagao, preparagao, distribuicio e organizacdo até a administracao. Ao
farmacéutico compete receber, armazenar e dispensar os medicamentos envolvidos em
procedimentos experimentais. Durante o transporte destes medicamentos, existe um
dispositivo que monitoriza as temperaturas, sendo obrigacao do farmacéutico verificar os
registos. Para a recegao, o farmacéutico efetua uma chamada IVRS (Interactive Voice Response
Service) ou IWRS (Interactive Web Response System), ficando a medicagao disponivel para
dispensa aos doentes. A dispensa possui um formulario proprio com indicagao do niimero
do paciente e o nimero da embalagem dispensada.
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5.3. Participacao do Farmacéutico em Comissdes Técnicas

As comissoes técnicas sao orgaos consultivos indispensaveis para a implementagao de
regras, procedimentos e para o uso de medicamentos e outros produtos farmacéuticos.
Funcionam como instrumentos multidisciplinares de decisao e pareceres que condicionam,
adequam, normalizam e contribuem para a qualidade dos cuidados ao doente.

No HSS existe a CFT, um 6rgao funcional que se reline mensalmente para a discussao
da selegao de medicamentos a serem adquiridos pelo hospital, elaborando relatérios anuais
de monitorizagao de eficicia dos medicamentos comercializados recentemente no mercado.
O farmacéutico integra esta Comissao que apresenta duas subcomissoes: a de Nutrigao

Artificial e a de Antimicrobianos designada PPCIRA (5).

5.4. Procedimentos Operacionais e Controlo de Qualidade

Um sistema de garantia de qualidade tem por base a existéncia de procedimentos
padronizados que devem ser escritos, documentados, regularmente atualizados e revistos,
pelo menos, uma vez por ano, para todas as atividades relacionadas com o medicamento.

Os SFH dispoem de um sistema de controlo de qualidade interna, que tem por base
uma série de procedimentos normalizados. Estes procedimentos padronizados, tém em vista
a seguranca e protecao dos profissionais de saude, dos medicamentos, instalagoes e
equipamentos (gestao de erro, gestao do riscos e promogao de sistemas de avaliagao). O
sistema de garantia de qualidade tem por base a politica “escrever o que se faz, fazer o que
se escreve”, para que as atividades se mantenham devidamente documentadas.

Os SFH estao sujeitos a auditorias internas bimensais, com o objetivo de verificar o
cumprimento dos procedimentos, segundo uma check-list. As auditorias sao realizadas pelo
farmacéutico responsavel pelo setor e aprovado pela Diretora do Servigo. Por vezes, sao
realizadas auditorias por empresas especialistas contratadas pelo CHEDYV, que elaboram
constatagoes criticas (graves) e nao criticas (menor gravidade). Os SFH registam as nao
conformidades e procedem a implementacio de procedimentos que solucionem os
problemas apresentados. Realiza-se trimestralmente, uma reuniao do servigo para melhorar
continuamente a qualidade dos servicos prestados pelos SFH.

Durante o estagio realizado, os objetivos determinados pelo setor da Qualidade
envolviam a manutengao do stock informatico equivalente a existéncia fisica dos produtos
farmacéuticos; manter o stock dos medicamentos de justificagdo da UCIP em quantidade
semelhante a pré-definida e a diminuicao dos gastos com desperdicios com medicamentos.
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O CHEDV dispoe de um programa informatico: Health Event & Risk Management
(HER+) que permite reportar ocorréncias que meregam ser alvo de critica. O HER+
(Anexo40) esta dividido consoante os sectores do HSS, e cria grupos de anilise com uma
equipa direcionada para cada setor, que avalia o incidente e procede a sua investigagao e

resolucgao.

6 - ANALISE SWOT
Apos a conclusao do estagio é importante a realizagao de uma introspegao e reflexao
critica de modo a ter uma percecao dos pontos essenciais a retirar da experiéncia,

referenciando os pontos positivos e negativos do estagio curricular.

6.1. Pontos Fortes

Um ponto essencial do estagio foi a disponibilidade da equipa dos SFH do HSS, que me
permitiu desempenhar fun¢oes da responsabilidade do farmacéutico, mas também dos
técnicos auxiliares, de forma a conhecer e compreender todo o circuito do medicamento.

Os SFH do HSS apresentam indmeras vantagens benéficas para o estagio realizado, tal
como a localizagao no 3° piso do HSS, piso de acesso principal do Hospital, onde se localiza
também o aprovisionamento o que facilita a rececao e armazenamento das encomendas.
Estao proximos dos elevadores e escadas de acesso, que dao acesso as diferentes alas do
Hospital. Sendo um piso intermédio, facilita o acesso aos utentes que circulam na Consulta
Externa (2° piso) ou Oncologia (4° piso) para procederem ao levantamento da medicagao de
ambulatério. As ferramentas e equipamentos existentes nos servigos sao de bastante
utilidade, nomeadamente, o sistema informatico, que abrange todo o Hospital, centralizando
a informagao. Também permite ter o conhecimento real e abrangente dos stocks em
qualquer armazém, diminuindo a necessidade de arquivos em papel, permitindo o acesso facil
e rapido a informagao, o que contribui para a modernizagao, racionalizagio e melhoria dos
servigos prestados aos cidadaos. O Kardex contribui para a otimizagao da superficie de
armazenamento existente e aumenta a produtividade e eficiéncia, uma vez que consegue
distribuir a medicagao em dose unitiria de todos os servicos de forma mais rapida. A
existéncia de stocks pré-definidos nos servigos permite a rapida utilizagao e administragao de
medicamentos e economia de recursos humanos e equipamentos, material e infraestruturas.

Durante o estagio realizado, houve transicao do local de atendimento, anteriormente
realizado através de um guichet de atendimento, que condicionava a confidencialidade ao
doente. Passou a acontecer no gabinete de atendimento personalizado, permitindo um
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didlogo mais pessoal com o utente e acompanhamento mais préximo da terapéutica
instituida, o que proporciona maior proximidade e beneficia a relagao
utente/farmacéutico/medicamento.

Com base nos RCM dos medicamentos, fui responsavel pela elaboragao de check-lists
que sao entregues aos doentes na realizagdo do primeiro tratamento, e que foram
posteriormente analisadas pelo farmacéutico responsavel pela area de ambulatorio.

O Controlo de Qualidade implementado no CHEDYV, as auditorias realizadas e o
Centro de Formagao, responsavel pela organizacao de formagoes para profissionais de saude
do CHEDYV, sao pontos fortes na manutengao da qualidade dos servigos prestados e
enriquecimento dos profissionais, que se reflete na saide e qualidade de vida do doente, e

na logistica entre as diferentes unidades hospitalares do CHEDV.

6.2. Pontos Fracos

A frequéncia do estagio curricular em Farmacia Hospitalar tem uma curta duragao, visto
que os SFH sao compostos por varios sectores e que, cada setor de trabalho, implica um
conhecimento aprofundado das atividades decorrentes.

A comunicagao entre unidades hospitalares do CHEDV para, por exemplo, preparagao
da medicagao, € limitada ao GHAF, podendo conduzir a maior risco de erros da medicagao
ou a gestao incorreta de stocks, uma vez que a agao do farmacéutico é limitada a uma menor
interagao entre os diferentes profissionais de saude. O programa informatico, MedTrix, tem
o inconveniente de nao permitir a validagao de duas dosagens diferentes para o mesmo
medicamento, sendo a segunda dosagem prescrita em observagoes. A existéncia de stocks
nos servicos podera ser problematica na acumulagao ou perda de medicamentos, correndo
o risco de ma conservagao e desperdicio dos mesmos.

O controlo de qualidade dos medicamentos nao estéreis nao estd devidamente
implementado, podendo ser regulamentado com a elaboragao de procedimentos escritos.

Durante o atendimento em regime de ambulatorio, apercebi-me da dificuldade na
transmissao aos doentes da importancia da utilizagao correta de medicamentos e adesio a
terapéutica. Uma senhora, na ordem dos 80 anos, analfabeta, residente em Vale de Cambra,
distrito de Aveiro, mostrou-se com extrema dificuldade em aderir a terapéutica pelo facto
da sua residéncia estar localizada distante do HSS. A tomar megestrol, um progestagénio
sintético, antineoplasico e imunomodulador, indicado para o tratamento de neoplasias
hormonossensiveis, com a posologia de um comprimido por dia. Verifiquei, em Fevereiro de
2014, que a senhora nao levantava medicacao desde Novembro de 2013. Por esse motivo,
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incitei a utente a procurar os bombeiros da zona de residéncia, de modo a que estes se
tornassem cuidadores da mesma, levantando a medicagao para a mesma, de modo a garantir

a adesdo a terapéutica e alertei para a importancia da realizagao do tratamento.

6.3. Oportunidades

O estagio curricular deu-me a conhecer todas as atividades desempenhadas na Farmacia
do HSS, bem como visitar todos os pisos das instalagoes, o que me permitiu conhecer os
servicos existentes. Durante o estagio apliquei os conhecimentos adquiridos durante o
Mestrado Integrado, nomeadamente nas areas de Farmacia Hospitalar, Gestao da Informagao
da Saude, Farmacologia, Tecnologia Farmacéutica e Organizagao e Gestao Farmacéutica.

Tive oportunidade de auxiliar nos calculos e em todo o processo que antecede a
preparacao das bolsas de nutrigao parentérica. Entrei na camara de produgao, participando
no processo de esterilizagao, no enchimento das bolsas e estando em contacto com todos
os procedimentos necessarios para a manutengao da assepsia. Na area da produgao auxiliei
na organizagao do laboratério de produgao de nao estéreis e colaborei com a TDT na
produgao de medicamentos manipulados, nomeadamente, na preparagao de colutorios para
mucosites, de solugao oral de ranitidina a 0,5% e de papéis medicamentosos de suplementos
alimentares para bebés. Exerci todos os procedimentos referentes a reembalagem, inclusive
o controlo de qualidade dos medicamentos reembalados.

No setor do ambulatorio, incitei a pratica da politica do uso racional do medicamento e
tive um papel ativo na consciencializagao e promogao da adesao a terapéutica.

No ambito do Centro de Formagao, foi me possibilitada a participagio na formagao
sobre “Interacoes entre Plantas e Medicamentos” pelo Prof. Doutor Fernando Ramos e

Prof.* Doutora M? da Graga Campos da FFUC.

6.4. Ameacas

A crise financeira que atinge Portugal obrigou a diminuicao do or¢amento determinado
para as unidades hospitalares. Dado que a Farmacia representa a grande fatia de gastos do
CHEDYV, a gestao farmacéutica é ameagada sendo obrigada a contencao de gastos. Este fator
reflete-se na contratacao de recursos humanos para o CHEDYV, que afeta a capacidade de
empregabilidade no setor farmacéutico.

A falta de adesido a terapéutica por parte dos doentes, tal como a ma utilizagao dos

medicamentos ameaga a salide publica e do doente em si e o investimento a ela associada.
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CONCLUSAO

As fungoes assumidas pelo Farmacéutico na sociedade portuguesa traduzem-se numa
crescente afirmagao que ultrapassa o seu papel enquanto especialista do medicamento.
Sendo o Farmacéutico, em determinadas situagoes, o Ultimo profissional a contactar com o
doente antes da toma de um medicamento, a sua interven¢ao é fundamental para sensibilizar
para os perigos de praticas inadequadas e assegurar a eficacia e seguranga do medicamento.

O estagio curricular consiste numa nova fase de formagao integrada no Mestrado
Integrado em Ciéncias Farmacéuticas, que garante a preparagao competente e responsavel
do exercicio farmacéutico Os conhecimentos adquiridos na Faculdade de Farmacia da
Universidade de Coimbra constituem a base que sustenta todo o desempenho da atividade
do Farmacéutico Hospitalar. Cabe ao farmacéutico, a manutengao da formagao, alargando
conhecimentos e estabelecendo relagoes interpessoais e profissionais de extrema
importancia.

O estagio possibilitou-me o contacto com a realidade da profissao, permitindo a
envolvéncia na estrutura de uma unidade hospitalar e na gestao dos Servigos Farmacéuticos
do Centro Hospitalar Entre Douro e Vouga, E.P.E. Compreendi a importancia e a
responsabilidade inerente a profissao e a concentragao que esta exige, uma vez que esta em
causa a saude e seguranga do doente. E contribuiu para o meu crescimento pessoal e
enriquecimento profissional, sendo parte essencial da formagao académica de um
profissional de saude. O Coédigo Deontoldgico esteve sempre implicito no exercicio da
minha atividade, mantendo o sigilo profissional e deveres de urbanidade para com os colegas
e outros profissionais de saude. A relagio e colaboragao entre colegas de equipa foi
essencial na harmonia existente no servico, bem como a disponibilidade para contribuir na
minha aprendizagem e esclarecimento de ddvidas.

A drea hospitalar desde cedo despertou o meu interesse. Considero um setor muito
desafiante, e de elevada importancia e responsabilidade, porque é imprescindivel para a
salde humana. O estagio revelou-se uma experiéncia gratificante, sendo, provavelmente,
uma oportunidade Unica de contacto com este setor de atividade do farmacéutico. Em geral,
estou orgulhosa da minha prestagio e contribuicio para esta unidade de saude,
considerando que cumpri com os objetivos propostos e ultrapassei as adversidades. Os
ensinamentos adquiridos jamais serao esquecidos, e serao de bastante utilidade na minha

vida profissional futura que se estara prestes a iniciar-.
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Anexo 2 - Organizagio Hierarquica dos SFH
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Anexo 4 - Instalagdes dos SFH
4.1. Sala de Distribui¢io Unitaria
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4.3. Gabinete acoplado a rececio central

R  J

4.5. Laboratério estéril

Claudia Raquel Correia Campos 35



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

4.6. Laboratorio de produgio nio estéril

4.8. Sala de Ensaios Clinicos
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4.9. Sala de pesagem

4.10. Sala de tratamento de agua

—
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Anexo 5 - MedTrix
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Anexo 6 - GHAF
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Anexo 7 - Pedido de Introdugio de um Medicamento a Adenda do FHNM

Comin o da Farmacia o Tarspaolics
Padic de irr odus s de uss mosdicprsaio b Adends Fosptele do FbE

e

Pravads $6 RIS
Toad mrmgmlin anam

e R R O G TR Prigema i oa 1

B T R e e e R e L S R PP
e R maLet amREsiEn  SoTEsdEmertE S I80mos 08 SROBUL bR ERLE. BN EE e
s, i |

L e e e e LR TR R R S T T D T T R o

(1]
Ll
Xp
L1

=g 1P s e Bt wi s Gy
AnmenE url oo D tar da Sereigo

Fem o Bl Wigirsy ] @2 T

Claudia Raquel Correia Campos 40



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 8 - Justificacdo de Prescricido para Utilizagdo de Medicamentos Extraformulario
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Anexo 9 - Nota de Encomenda elaborada no GHAF

Centro Mospitalar de Entre 0 Dowro ¢ Vougs, EPE

Rua Or. Cndico de Pinto
4520211 Sta Marla da Felra

Te: Fax .

Aprovisionaemerts . 298378738 2WEI9TTR

NumCont: S0B878.882 &

Guia de Entrada - F/ 3.440

Gula de Entrada - F / 3.440

NEnc © 1440 0o 25022013 - [Baen S Consumo]

W
Prazo Entrega : 0 - Prazo Pagaments : 0
Conc. : AD 1 00000000 7 2093-Cadim. - 10.002 Comgrominso 2

CT8: (13.440) « [13161] « [Ndo Desc )

Obs :
| 356914 a57e5.04| |
de arm. HSS-Arm. Geral Guila de Entrada - F / 3.440
Artigo At Desigracdo Mov_Quant Unidade a Pz PUnit SAva  PUnR Cva Dsc PYotal Chva
' A entreger © Iwamam Rua Or, Céndido de Plnho
4520211 St Maria da Felra
Mercadore :
Descontos 0.00
o Merc
EFEERTO T
Doownento [ FA, GR | N T0TAL
%g',, - I { e
B ° ® Vouge, EPE Tog 10ag 171
www sl gt

Claudia Raquel Correia Campos

42



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 10 - Parecer da CFT ao Pedido de AUE

Parecer da Comissdo de Farmacia e Terapéutica

Pedido de AUE para novos medicamentos de uso exclusivo hospitalar ou outros
medicamentos de receita médica restrita, quando apenas comercializados a nivel hospitalar
(alinea <) do n.” 1 do artigo 92.9 do Decrete-Lei n.9 176/2006, de 30 de Agosto)

Identificacdo da
Instituicio de Sadde
Contacto(s)

Telefone:

Fax:

Substancia(s) activa(s)
Nome do medicamento
Dosagem

Forma farmacéutica

Via de administragio
Apresentacdo
(dimensao da embalagem )
Indicacbes terapéuticas
P _
Posologia @ duragio do
tratamento

Custo unitario por dose
administrada
Previsio do numero de
tratamentos/doente

N.® de doentes
abrangidos por esta AUE
Ww
Terapéutica actualmente
utilizada com a mesma
indicagio

L4le IMpréiso pode ser fotocopiado Paging 1 de 2

Fundamentacio Clinica (referir, fundamentando através de referéncias, qual a mais valia
terapéutica relativamente aos farmacos existentes, nomeadamente em termos de eficacia,
seguranca, e outros aspectos considerados relevantes em relagio aos doentes especificos,
salientando as caracteristicas clinicas em que tornam a AUE “especial”)

Estratégia terapéutica para a situagdo clinica em causa

Data:

‘ Assinatura do Director Clinico

Data:

! Assinatura do Presidente da Comissdo de Farmacia e Terapéutica

Este impresso pode ser fotocopiado Pégina 2 de 2
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo || - Impresso de Uso Obrigatério pelos Requerentes de AUE

Auromo DE UTILIZACAO ESPECIAL
~ MEDICAMENTOS DE USO HUMANO

Exm®. Senhor
Presidenie do Conselho de Adminiskagdo
do INFARMED

Pretende esls entdade icenciods poro ¢ oquisicdo drecta de medicomentos, 6o abrge do deposto no cinea o] do
artigo 72° do Decrefo-Lei n® 174/2006, de 30 de Agosto, sobcitar AUTORZAGCAO D UNLZaCAD ESPSCIAL para o medicamento
abgixo indicado, 0o abnge do depacho:

Deliberacdo n.” 105/CA /2007

- Medicamentos de beneficio clnico bem b) - Medicaomentos com provas prelimmares de  beneficio clinico
reconhecdo

Per se tralor de um medicomento gue NS0 Postul AUTORIZAG AD CE INTROOUC A NO M2aCADO (AIM) em Portugal @ se dettinor
a doente: em frafamento neste astabelacimento de talde, com vis‘o a tatisfazer o necestdade: para o prowmo ano de
.sclicito a V, £ e digne outonzar a sua utizagdo especial, nos seguintes fermos:

Requerente:
Morada:
Cédigo postal: Tel S.F.: | Fox sk
V/ N° de Pedido: V/data:
Nome do medicamenio:
Subslancia(s) Activa(s)
Forma farmacéulica:
Dosagem: Pedence ao FHNM: SIM [ ] Nao [ |
Guantidade: Apresentagdo:
Preco pot unidade (c/IVAY Eslimativa/ Despesa (c/IVA):
Titubor da ALM.: Pass da ALM.:
Fabricante: Pais/fabeico:
Liberlodor de lote*: Pais/lb, de lote*:
Diskibuidor do pais de procedéncia: Pais/Proc edéncia;
Dishibuidor em Pordugal*: Akandega*:

Derivado do Plasma [ ]  Alergeno [ ] Vacina [ ] Radiofdrmaco [ ]

L] INSTRUGAO AO ABRIGO DO ARTIGO 10.° DA DELBERAGAO N.* 105/CA/2007.

Documentagdo enviada ao INFARMED pelo requerente ou por oulra enfidade
juntamente coma AUENn" ______ avtorizada paraocane ______"*

D PEDIDO DE AIJEIAC‘O DA QUANTIDADE inicialmente requerida na AUE n°  avlorizadaem _ _/_/
Justficagao

Assinatura do Director Clinico (deverda ser idenlificada sob a forma de carimbo e/ou vinhela):

* Se aplicavel

Este impresso pode ser fotocopiado

Claudia Raquel Correia Campos 44



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 12 - Justificagdo Clinica para Pedido de AUE

'AUTORIZAGAO DE UTILIZACAO ESPECIAL
~ Alinea a) artigo 92°

Estabelecimento de salde:
Servico proponente:

Deliberagdo n.” 105/CA/2007

a)- Medicarnentos de beneficio clinico bem D b) - Medicamentos com proves prefmmares de D
reconhecido beneficio clico

Nome do medicamento:
Substancia(s) Activa(s): PedencecoFHNM: | SM | | NAO |
Dosagem: Apresentogdo:

Yo7
SUrFALIIAVA

£31G 0 decorer. na instituicdo, algum ensaio clinico envolvendo este medicomento? su'D uho[:l

* Justticacdo da
Impossibilidade de
inclusdo em ensaio clinico:

Provas experimentais
preliminares de eficécia e

clinica em causa:
NUmero de doentes a
tratar:

Dose didria por doente:
Duracdo prevista para o
Quantidade fotal de

medicamento a ufilizar:
Identificagdo dos Doentes:

Assinatura do Director de Servico (deveté ser identificada sob o forma de conimbo e/ou vinheta)

Este impresso pode ser fotocopiado
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmécia Hospitalar

Anexo |3 - Impresso de Nio Conformidade

Impresso de Nao Conformidade

HOSPITAL DE SAO SEBASTIAO, S.A.
SERVICO

Artigas Ndo Conformes
Designacho
Codngo __
Maotive de nio conformidade

Propesta de solucho (se aplichvel)

Assinatora (legivel) NS Mec. O ey

Parccer dofs) servigols) consumidor(es) (se necessirio)

]
— . — - - - - = -

Aviastura (legivel) N.* Mec. S R itd
Tomti conbecimento, o Responsivel o Servigo de Aprovivionamento/F armackuticos
Assimatura : Oaa
Procedimento adminktrative
Assinatura (legivel) N Mec Dot f e
Resolugho do probirsaa
Awinatues (legivel) No* Mec. RS W N

Claudia Raquel Correia Campos
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo |4 - Armazéns de medicamentos

14.1. Armazém central para medicamentos e produtos farmacéuticos

14.2. Sala de armazenamento de 14.3. Armazém de medicamentos do frio
hemoderivados, psicotrépicos e
estupefacientes

Claudia Raquel Correia Campos



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

14.4. Armazém para Produtos Inflamaveis com Ventilagdo para o Exterior
7 TR ] T

14.5. Armazém de Produtos Citostaticos e Imunossupressores
..! ,.. .| Vﬂ ;:il.:_.
. |

Anexo 16 — Kardex
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Anexo |7 - Folha de registo das temperaturas

5 : 2
‘ Centro Hospitalar

Sentf] de Entre 0 Douro e Vougs, E.PE.

Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmécia Hospitalar

Servigos Farmacéuticos

Tambiente: < 252C
Humidade: < 60%

T frigorifico: 22C— 82C
Tcongelador: <£-172C

Registo Diério de Temperaturas ;
s L'Q:;ali;.a;‘afo Parémetro ¢
T ambiente.
o Humidade -
Laboratério T oongelador
T congelador 2
T ambiente
Lab. Reembalagem' TR
T ambiente
Esterilizagdo - EC Humidade
T frigorifico
g . T frigorifico 1
Lab. Estéreis 2 }F) Tfrigorfiico 2
s s T ambiente
Lab, Estéreis 2~ Onc. Humidade
Lab, Estéreis 1 — NP L amt?x?pte * :
z Humidade
Camara Frigorifica 1 T frigorifico
Cémara Frigorifica 2 T frigorifico
q 2 T ambiente
Matérias-primas — Estup, Humidade
Armazém Embalagem - T ambiente
Leites Humidade
Armazém Medicamentos 1 L amt.nente
Humidade
Armazém Medicamentos 2 1 aml.uenle
Humidade
St T . T ambiente
t
Distribuigdo Unidose Humidade
: T ambiente
Distribui g
stribuigao Tradicional Homidade
Recegdo de Produtos T ambiente
T ambiente =]
Sala Soros ——s
Humidade —
Oncologia Frig. 1 T frigorifico 1 ]
Oncologia Frig. 2 T frigorifico 2
TC History ativo? g

Assinatura Farmacéutico/N® Mec,

'Dala: . / /
3
1"

Mod PAD CHEOV FARM 151
o

Avermn

Claudia Raquel Correia Campos
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo |8 - Avaliagio da temperatura no 7C Vision

- 00000000000y [ Yo [omae Je

Date
26-02-2014
26-02-2014
26-02-2014

e odine [famaza T[]
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 19 - Validagdo da medicagdo dos doentes internados pelo farmacéutico responsavel

FARMACIA

Bloco Ambulatdrio
] Todas
q 7 |Processo -
Data/Hora .|| Via |505| Ritmo

Data Inicio Farmacos Perfusdo| Dias Admint

Doente Cama A ?  25-02-2014 10:32 25-02-2014  Petidina 50 mg/2 ml 5 mg  Intr [ 8/8h
? 25-02-2014 08:22 25-02-2014 Petidina 50 mg/2 ml 5 mg  Intri 6/6h
? 25-02-2014 10:32 26-02-2014 Cefazoling 1000 mg Pé 2000 mg  Intri Toma L
- ~Intri 8/8h
Prescrigdc por validar pelos Servigos Farmacéuticos. Clicar para ver detalhe |ntn 0 Minut 84 mifh
S-UZ-Z01& 107 -0Z-Z013 Encxaparina sodica 40 30 mg ub 24/24h
25-02-2014 10: 25-02-2014 Beta-histina Accord 16 mg  Oral 12/1zh
-02-2014 10: 25-02-2014 Vastarel LM mg  Oral 12/12h
-02-2014 10: 25-02-2014 Coversyl mg Oral 24/24h
-02-2014 10: 25-02-2014 Sinvastatina Accord mg Oral 24/24h
-02-2014 D8: 25-02-2014  Esomeprazol 40 mg Cc mg  Oral 24/24h
-02-2014 08: 26-02-2014 Diclofenac 75 mg/2 ml mg  Intri 12/12h
-02-2014 08: 25-02-2014 Paracetamcl 500 mg C mg  Oral 8/8h
24-02-2014 20: 24-02-2014 Metoclopramida 10 mg mg Intri 12/12h
24-02-2014 20: 24-02-2014 Morfina 10 mg/1 ml Sc mg Epid 12/12h
24-02-2014 20: 24-02-2014 Cetorolac 10 mg/1 ml mg Intri 8/8h
24-02-2014 20: 24-02-2014 Ropivacaina 2 mg/ml £ mg  Epid 2/2h
24-02-2014 20: 24-02-2014 Paracetamel 10 ma/ml mg Intri 6/6h

e e

H 750  on

715 Ort

726 Ort

718 Ort

7 Ort

745 Ort

748 Ort

728 Ort

708 Ort

[eleleTeleelele IONURURC) ey N Je B0

713 Ort

707 Ort

716 Ort

722 Ort

803 Ort

|

!

! 715 ony »
» —F . . . o
Doentes na Lista: 317 | & | Atabzar | | |Anaizar | (]| Trenscriga | [ B [ahiar | [ &y | imerimic | [ & | checkiist |

| 26 Fev 13:43

Anexo 20 - Esquema dos processamentos diarios das prescri¢cdes

Processamentos diarios das prescri¢oes

4° Piso| 5°Piso 6° Piso 7° Piso 8° Piso 9° Piso HSJ Madeira
Cardiologia Quartos
2 Particulares Otorrino
Podiatria | M Interna | O gia | OTIORe °"°:""" Cirurgia Homens | Cirurgia Mumeres | Urologia ool
irurgla de | o umologie bl
U D Criticos Ambulatono

Ala A - 501 8 526
4012426 | AlaB-517a551 | 6012626 | 62720652 |701a720 | 7274752 | 6012826 8272852 901 2 910 911 0 946 23010 2332
Ala C- 552576

14:30 Hora de distribuicio das malas pelos servicos com ¢do para 24 horas*
15:30 = D
16:30 — — D~ !
= T éutico de prevencao val tirando listagens das diferongas 4 medida que vao ap do alteragOes as prescrigOes ate as 23horas
A — Processar prescricho “com reverténcias nas altas”, Seleccionar a opgho * sem diferencas” ¢ “enviar para ¢ armirio (KARDEX) "
B - Processar prescrigho “com reverténcias nay altas”, Seleccionar a opgho * com diferengas” ¢ “imprimir a listagem™
C - Processar prescrigio “com reverténcias nas altas™. Seleccionar a opgdo * sem diferencas™ o “imprimir a listagem”
D - Processar prescrigio “sem reverténcias nas altas”. Scleccionar a opglo “ com diferencas™ © “imprimir u listagem™

* - Vésperns de fim de semana vai medicagdo para 72h ¢ vésperas de feriados medicago para 48h
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 2| - Exemplo de listagem das diferengas sem reverténcias

Lista Preparacbo/Cama
Servigo.: Datas...: 12-02-2014
ik i i
Cama - Sala - Episodio Proc.Cod Proc.Nome Data Adm Data Aka EspCod Esp. Designacio
& m Otd Froo Quant. QidAnt. Adm Observacio Dataini DataFim a&”
; 1 ) 0702-20%4 HEM - CIRURGIA GERAL - 3 PISO
GENTAMICINA 80 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML IM IV 1 &Bh 3.00 000 07-02-2014
L _ 0802-2014 HSA - CIRURGIA GERAL - 3 PISO
CITRATO DE 2TOMG/3 ML + 1 24240 A 0,00 12-02-20%4
LAURILSULFOACETATO DE SODIO 27 MG/3 ML SOL
RECT BISN 3 ML
CLINDAMICINA 600 MG/4 ML SOL INJ FR 4 ML IM IV 1 88n 300 0,00 08-02-2014
DICLOFENAC 50 MG COMP 1 an 30 0,00 08-02-2014
ESOMEPRAZOL 20 MG COMP GR 1 247240 00 0,00 10-02-2014
GENTAMICINA B0 MG2 ML SOL INJ FR 2 ML M IV 1 Ll 300 000 08-02-2014
PARACETAMOL 500 MG COMP $.00 0.00 08-02-2014
~ 67-INT- - b 08.07-2014 HSA - CIRURGIA GERAL - 3 PISO
CEFOTAXIMA 1000 MG PO SOL INJ FR IV 1 amn 300 0,00 16-02-2014
DICLOFENAC 50 MG COMP 1 a%8h 380 0,00 10-02-2014
E 20 MG COMP GR 1 247240 00 o000 10-02-2014
GENTAMICINA 80 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML 1M IV 1 88h 3,00 000 05-02-2014  14-02-2014

Liesnciace a - Ceniro Hospitalar de Entre 0 Dours o Vouga, EPE
W 8B ot

Anexo 22 - Anexo VIl para aquisigdo de Psicotropicos e Estupefacientes

ANEXO VII

REQUISICAO DE SUBSTANCIAS E SUAS PREPARACOES
COMPREENDIDAS NAS TABELAS L I1 Il E IV, COM EXCEPCAQ DA II-A,
ANEXAS AO DECRETO-LEI N.° 15/93, DE 12 DE JANEIRO. COM
RECTIFICACAO DE 20 DE FEVEREIRO

N
Nota de encomenda N.°

(Nos termos do art® 18.7 do Decreto Regulamentar n.® 61/94, de 12 de outubro)

Requisita-sz a
SUBSTANCIAS ACTIVAS E SUAS PREPARAC DES QUANTIDADE
Nr-de Designagio Forma Dosagems | Pedida | Fomecida
Codigo Farmac.
Canmbo da entidade requusitante D.T. ou Farmac. Responsavel

N*deinscna Q. F.

Data ()

Ass, legivel

Carimbo da entdade fornecedora Dhrector Téenico

Ndemscna Q. F.

Data i

Ass, legivel

Claudia Raquel Correia Campos
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra

Anexo 23 - Lista para reposigdo dos stocks nivelados

Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

MAQUINA | B e 'MEDICAM. QUANT.
S-| 112081120 | DIAZEPAM 10 MG/2 MLSOL INJ FR 2 ML IM IV YR
112101210 | FENTANILO 0.05 MG/ML SOL INJFR5 MLIM IV
UDC | 112081170 | MIDAZOLAM 15 MG/3 MLSOL INJ FR3 ML IV
3112101080 | MORFINA 10 MG/1 ML SOL INJ FR 1 ML IM IV SC S
1> (112101100 | PETIDINA 50 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML IM IV SC %
| (112101150 | PETIDINA 100 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML IM IV SC
112101080 | MORFINA 10 MG/1 ML SOL INJ FR 1 ML IM IV SC
0‘3/ SOD | 112101100 | PETIDINA 50 MG/2 ML SOL INJ FR 2 MLIM IV SC Y
}(X 112101150 | PETIDINA 100 MG/2 MLSOL INJ FR 2 ML IM IV SC
112081120 | DIAZEPAM 10 MG/2 ML SOL INJFR 2 MLIM IV 3
112051110 | FENOBARBITAL 200 MG/2 ML SOL INJ FR2 ML IM IV
112101210 | FENTANILO 0.05 MG/ML SOL INJ FR 5 ML IM IV
pC 112081170 | MIDAZOLAM 15 MG/3 ML SOL INJ FR 3 ML IV
112101080 | MORFINA 10 MG/1 MLSOL INJ FR 1 ML IM IV SC
112101100 | PETIDINA 50 MG/2 MLSOL INJ FR 2 ML IM IV SC )
112101150 | PETIDINA 100 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML IM IV SC
112081120 | DIAZEPAM 10 MG/2 MLSOL INJ FR 2 ML IM IV ~
GABU | 112101080 | MORFINA 10 MG/1 MLSOLINJ FR 1 MLIM IV SC \
112101100 | PETIDINA 50 MG/2 MLSOL INJ FR 2 MLIM IV SC
112101150 | PETIDINA 100 MG/2 ML SOL INJ FR 2 ML IM IV SC
Anexo 24 - Anexo X para requisicio de Psicotrépicos e Estupefacientes
ANEXO X*
REQUISICAO DE SUBSTANCIAS SUAS PREPARACOES COMPREENDIDAS NAS TABELAS I, ILII E IV, COM EXCEPCAO DA I1-A,
ANEXAS AQ DECRETO-LEI X." 1593, DE 21 DE JANEIRO, COM RECTIFICAC A0 DE 20 DE FEVEREIRO N_°[:’
Servigos Farmacéuticos Cadigo
do SERVICO
SALA
{ Medicamento (D.CT) | Forma Farmacéutica I Dosagem |[ Codigo I
x ama) Quantidad . Eafermewro que imstra ©
Nome do Docate P.(:ocesw Ou Pnsc(p::da Me:‘“’:‘::'m %uam:ida\de Observagdes
Rubnica Data ‘omecida
Total Total

Assmatura legivel do director de servigo on
legal substituc

Assmnamra legivel do director do servigo
farmaciutico ou legal substituto.

Data____ /[ N*"Mec

Entregue por (ass. Legivel)

N*Mec

Recebido por (ass. Legivel),

Data

N* Mec

Data

Claudia Raquel Correia Campos

53



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 25 - Requisicdo de hemoderivados - Modelo 1804

Nimero de série__ 1899143 VIA FARMACIA

MEDICAMENTOS HEMODERIVADOS
REQUISICAO/DISTRIBUIGAO/ADMINISTRAGAO

(Aruivar peios Servigos Fanmacsuticos”)

HosPmAL @M EDV - Ceim
MINISTERIO -
DA SAEDE SERVICO 39 =32 PASe S— 4] (1
\dentificagao do doente QUADRO A
. s 08 linlcacdo o, . do processo
Medico___ RERDWS

(Noms lagive)

N.” Mec. ou Vinheta

Apor etiqueta sutocolante, cibgrafo ou oulro. Enviar (nfos aufocolantss, com
Data /. (Ganthcagao o doante, quantas a5 unidades regustades

REQUISIGAO/JUSTIFICAGAO CLINICA (& precnchsr peio mécico)

g

g

b QUADRO B

§ | tvome, foms famaciuicn, e o acmstaga)

E

o|Doseffrequéncia___ Duragdo do

2| o 3o Clinica

H

“ | REGISTO DE DISTRIBUIGAON"____ / a preancher pelos Senvios Farmacéuticos) I QUADRO C

3 Hemodervadoidose Quancdade Lote Lab. origemFormecedor N Cent, INFARMED

f Tadhes:l A 102y 42 Takeda 4633
Enviado. F N.° Mec.

(7 Excecionaiments, o plasms resco CoNelado NBIVACO POderd ser ASUTDUGO @ far QIS @ VD N0s Servisos de fmuno-Hamoterspis.

Recebido___/___/. Servigo requisitante (s _ N°Mec

I. Instrugdes relativas a8 documentagéo:

A requisigdo, constituida por 2 vias (VIA FARMACIA e VIA SERVICO), é enviada aos Servigos Farmacéuticos
apos preenchimento dos Quadros A e B pelo servico requisitante. O Quadro C é preenchido pelos Servigos
Farmacéuticos.

VIA SERVIGO - A preencher pelo servigo requisitante e arquivar no processo clinico do doente.

VIA FARMACIA - Permanece em arquivo nos Servigos. 8 a do e
registo do plasma fresco congelado inativade, bem como o arquivo da via farmdcia. poderd ser faito pelos
Servicos de Imuno-Hemoterapia.

Il. Instrugdes relativas ao produto medicamentoso:

2000 (24 série), dos Ministérios da Defesa Nacionsl e da Sadde, publicado ho Didrio

&) Cada unidade fornecida sera etiquetada pelos Servigos F 8 com as respetivas
condigdes de conservagio e identificagio do doente e do servigo requisitante;

b) Os produtos n&o administrados no prazo de 24 horas e atendendo as condigbes de conservagio do rétulo
serfo obrigatoriamente devolvides aos Servigos Farmacéuticos, No Quadro D serd lavrada a devolugdo,
datada e assinada (n. mecanogréfico).

Despacho n.* 1051,

Moo n.” 1804 (Bt & wcu. . ) INICIME

Anexo 26 - Pedido de devolugio de produtos hemoderivados

HOSPITAL Servigos Farmacéuticos
5 S} BASTIAO DEVOLUGAO DE HEMODERIVADOS

O A P

Identificagao do Doente

Servigo:

(colante de identificagh~
~ND R0
oY
= - U
N.° Série / Registo-de-Distribui CIMBSEBQHI \‘»‘\P.Sk\l\
W e
7
Medicamento Lote Quantidade /
Minedty s 2020 4303 econd Dk
//‘//
Devolvido por: L(A—I oL /;1!\ ‘_—‘ Assinatura Enfermeiro: p—
Devolvido por: 05 /02 /2" i F ico:
Mod PAD 76.1 Pégina 1 de 1
08/08/2007
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 27 - Folha de Comunicagdo ao Servico de Oncologia

ntro Hospitalar

e 0 Douro e Vouga, € PE Servigos Farmacéuticos
C ao Servigo de O
REFERENTEAODIA _/_/
Protocolos em falta
N2 Processo Identificagdo do utente Medicagio
Ultimos tratamentos autorizados
N2 Processo Identificagdo do utente Medicagdo
Outros
Data_/_/
Executado por:
Conferido por:
e PAD CHEDY FARM 120 Pagna 1 de 1

Anexo 28 - Ficha de registo individual por doente do H. D. de Oncologia

Centrs Hospitelar

Servigos Farmacéuticos

Saida por Doente de H.D. Oncologia

| e
i

Quantidade

Art. Designagio

116711540 Carboplatina IV 150mg 1167311708
| 116711555 Carboplatina IV 450mg 1167112708
116711150 Ci ida IMV 500mg 116711525C
116711155 Ci IMV 1g 116711310C

116711580 Cisplatina IV 50mg

116711320 €

116711660 Docetaxel [V 20mg

116711325 Epriruvmiio e suing

116711670 Docetaxel IV 80mg

115521010 Filgrastim 30MUI/0.5ml

116711030 Etoposido |V 100mg

112061130 Fosaprepitant IV 150mg

116711456 Fluorouracilo IV 2.5g.

116811150 L i de calcio 175mg

116721100 Goserelina 10.8 mg imp

116711400 Irinotecano |V 40mg

116711410 Irinotecano IV 100mg

116711510 itabina [V 200mg 115911210 Octreotido IM 20mg
116711520 Gencitabina IV 1g 115911211 Octrectido IM 30mg
116721105 3.6mg imp 116731200Trastuzumab 150mg

116721110 Leuprorrelina 11.2 mg

JUSTIFICADOS

116711430 Metotrexato IMV 50mg

116731270 Bevacizumab 100mg

116711360 IV 20mg A 116731275 Bevacizumab 00mg 1
116711135 Oxaliplatina IV 50mg 116731280 Cetuximab 100mg
116711130 O IV 100mg 116721285 Cetuximab 500me_ l
| 116711686 Paclitarel v 300mg 116711315 Doxorrubicina lipo peg 20mg
115831150 Pami 90mg 116711318 Doxorrubicina lip 50mg
116711720 Raltitrexed V2mg 116711637 Eribulina 0.44/ml
112061092 F 0.25mg/ml 116721280 Fulvestrant 250mg
116711415 Topotecano IV 4mg 1167{11657 Paclitaxel- alb 5mg/ml
[ 116731211F 15
L 116731212 20mg/mi-20ml ]

116711831 Pemetrexedo 100mg |

116711830 Pemetrexado 3 |

_ 11673120¢ Pertuzumab 4207 g/14 ml

115520010 Romislostim 250ug

116711624 Temsirolimus 25mg/ml

1112101120 TRAMADOL 100MG/2mL

116711001 Trabectedinz 0.25

116711002 Trabectedinz 1mg

—
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Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 29 - Gastos diarios do Servigo de Oncologia correspondente ao pedido de reposigio
de stock

I

STOoK GASTOS Reorpo stoek TOTAL
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Anexo 30 - Justificagdo de Prescrigao

HOSPITAL p: -
SA0SEBASTIAO S

JUSTIFICACAO DE PRESCRICAO DE MEDICAMENTOS
EXTRA-FORMULARIO -

- hl6ads Doter: G662/ 2014-18: 47 N 268143
FIRO.0618 lrg te n BEAIR 141554 Servigo_Mettn £,
1TH 6SC - BB Anoz Fem. Enferman'a ’
3 I e
: Céma 52C  Quarto 5
C 5% 1 i
Lu ¢ : J oL L\D 4 /It/’lf
Diagnéstico : N ’
A€ . Prescrigio dodiadl € 102/ 2y
- ~ : '
Forma farmacéutica: _('jp
Posologia: . 7 g\

Medicamento : o, |- s oA
el selo
. Duragio prevista do tratdmento : 3 . dias

N .
' e Existe(m) no Formuldrio medicamento(s) com a mesmz finalidade terapiutica ?
Sim& Niao O
Se sim, explicite as razdes porque os considera inadsquados :

(2N orn- & o Jv\c\,‘m O Ae Sy Ao e €D

r No caso de se tratar de um antimicrobiano :

Foi possivel isolar o microorganismo ?  Sim (3 Niao O
i
- sesim, anexe fotocopia do exame ;
se nZo, trata-se de teraputica empirica (3 ou profilitica O

=~ Informagdes qus considare oportunas :

HS.S., 0¢ de Fod de J ]y 0 médico,

T
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Anexo 3| - Folhas de medicagio ativa

31.1. Prescrigdo médica para doentes em regime de ambulatério

-~ [ T WATUAT
o v ., [T

CON - 13271667

Feminino Ota Nesc: 355 QNS

L R R SR -
Folha de medicagéo ativa Cod. Post D

Inicio 22-10-2013 Tamoxifeno 20 mg Comp

Fim 20042014 20mg, Oral, 242¢h, 7 R

Impresso em: 22-10-2013 13:24, por Dra. Sénia Rego Péaina 1 de 1
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31.2. Receita espeCiaI ara . Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar
nfliximab com b

ase no peso do d

oente

=gl 3 Centro Hospitalar
e de Entre O Douro e Youga, EBE,

MENTE: - .55

DATH NASC S SEY0: Feninino

SANTA MARTA DA FEIRA T

I i

rxu’-—‘ g
NS N S

o e =80 g

.
’ ©
%

o
%
&

’
) 7/ /><
= Sede: Unidade de sta, M2, da Feira
Z Telefone: 256 379 700
o Morada: Rua Dr. Candido de Pinho Fax: 256 373 867
O 4520-211 Santa Maria da Feira hss@chedv min-saude.pt
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Anexo 32 - Dispensa da medicagdo aos doentes em regime de ambulatério

32.1. Saida da medicagio no GHAF

@ Movi Associados a Doentes (Requisicao) - GHAF2010 =
Ficheiros  Encom. Internas ~ Movimentos  Seleccionar Camas  FPreparacfes MapasUnidose Mapas  Utiitérios  Ajuda

un)
@ - @ B _3 | G-il' €' | T - ?.." | @F—Farm‘Hsswm‘Gara\ ~  <Nenhum Servigo Ac... = ‘ (] & Suporte
Movimentos Associados a Doentes (Requisigdo)

|l Guardar 3¢ Cancelar | g Notificaciio de RAM (i Imp. Historico Doente ~  Act. Ficha de Doente
Informagies do Utente

b Exportar Lists o Jmportar lista | Tmprimir £tg, [1 [konIcAMmNOLTA S0y421/36 1Pl [w]

Unidade Sonha | centro Hosp. Entre Douro < vouga [+
Data Medicacso * [] [26-02-2014  [»]| Tipo Documento Requisiciio Ambulatdrio
Utente (N© Pracessa) - |« s+« L e s s

-

Especialidade

Sub-Sistema =[] 935601 SERVICO NACIOMAL DE SAUDE N Beneficiario *

CentroHemodidlise prox. Consulta |28 v
C.Custo * 5000021 Produtos Cedidos ao Exterior - HSS NG Receits Ext.

Serv. Externa il ONCOLOGIA MEDICA Dats Recsita Bxt. ]2 4 [v]

Médico Motivos | <Sem mativo> [+

Medicamentos/Produtos de Consumo Clinico T Opcies Gerais ]

SE Mostrar Detalhes Frocurar: & MNeReg:s <
Artigo Designagdo do Artigo Qtd.Stock Qtd Lote Dt. Validade Stock Lote Posologia Compart Facturar Unidade pt.ul
116220405 SUPLEMENTO COMPLETO HIPE... 553 0 0,000 O O FRASCO 10-0z
116721100 GOSERRELIMA 10.8 MG IMPL SER 82 0 0,000 O O AMPOLA 14-01
116721180 FLUTAMIDA 250 MG COMP 307 90 30354 28-02-2015 270,000 3cp 8/8h O O COMPRIMIDO 26-0z2
116721150 CIPROTERONA 100 MG COMP 316 0 0,000 ] I} COMPRIMIDO 10-0z
116721250 BICALUTAMIDA 50 MG COMP 1352 0 0,000 O O COMPRIMIDO 12-11
0 0 0,000 O O
[l ) I (2]

[ Armazém/Artigo | Detalhes Linha -

| @ Suporte Técnico:  sLaboral - Assisténcia: das 9:00h s 18:30h dias teis, ligar: 259 340 300. Pés-laboral - Prevencio: apds as 18:30h, feriados efins-de-semana, ligar: 926816561, para situagd es urgentes.

Conduide 26-02-2014 PrEl-Farmacéutico; 2014 £, FARMACIA - Servico Farmacia &5 Prevenciio:  cuvwauws

32.2. Validagio da medicacio no MedTrix

FARMACIA

Internamento Ambulatério Prescrigbes

=
-
Pesguisa  |N° Utente Farmaco  Flutamida 250 mg Comp

Dose 250 mg Via Oral Ritmo 8/8h Ritmo | Perfusdo | Dias Admini:
Processo o5 6/8h

1
. 24/24h
Medicamento

24/24h

Flutamida 250 mg Comp 24/24h
Flutamida 250 mg Coemp

Quantidade | od Data Inicio | 10-02-2014 Data Fim | 09-08-2014

[ I contrmar | (5| mvetiar | [X [ concelar | [ 4=*] substitr |

b

4 »>
Doentes na Lista: 1 ‘z | Atualizar | & | Anatzar ] ‘\L:”T'zrmh;iﬂ ] | P | GHas ] [ B | checkuist ]
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Anexo 33 - Check-list
33.1. Elaboragio da check-list no MedTrix

MANUTENCAO FARMACIA

| adalimumat

| Todos | '] Adalimumab 40 mg /0.8 ml Sol inj Caneta 0.8 ml SC

® Todos ([ Actives ([J Formuldric (O Extra (J Dietz

Medicamento Via r

Adalimumab 40 mg/0.8 ml Sol inj Subcutdnea PrE | RECONSTITUICAD g . ~ - Solugdo Pronta
Néo se verifica

ADMINISTRACAQ

1V directa O sim o nEo

rfusdo IV p -
e Osim Fnzo

perfusdo IV . .
continua Osim #nso

™ O sim o nao

. - - - Administrar na coxa ou regido abdominal. Al
SR Msim Onse | o o s v

outras vias O sim o nEo

COMPATIBILIDADE

medicamentos / g et
soros IV compativei

medicamentos IV
compativeis em M N3o se verfica
ot

INCOMPATIBILIDADE
M N&o se verifica

< p o - :
N Registos 1670 [} [ heve | 4% | Asusbizar (& | matizar | [ € [Limear | [ | Gravar

—_—
FARMACIA HSS - Dra. Ana Ledo | 26 Fev 13:47

MANUTENCAO FARMACIA

[[vno

| Todos ‘ -] Vinorrelbina 20 mg Céaps

@ Todos [J Actives (J Formuldrio [J Extra

Medicamento e : O tratamento com Vinorrelbina & normalmente feito uma vez por A

Vinorrelbina 10 ma/ml Sol inj Fr 5 ml IV Intravenosa 50 my semana.
e A EICAE = 20 mi As capsulas devem ser engolidas inteiras com dgua, sem mastigar
o= i . | nem chupar.
Winarrelbina 30 mg Caps Oral 3om) | Administracso | e ihsvel tomar esta medicacdio com uma refeicio ligsira.
Se a cdpsulas estiver deteriorada ou cortada ndo utilizar. Deve ter
cuidado com o contacto com pele e mucosas. Caso ccorra contacto W

Manter fora do alcance e da vista das criancas.

Conservar no frigorifico (2 °C a 8 °C). Ndo congelar.
Trifere Conservar o frasco na embalagem de crigem para proteger da luz.
Armazenamento

Vacinas atenuadas vivas, anticoagulantes (toram o sangue menos
espesso), antibacterianos (rifampicina, claritromicina e eritromicina),
Tt antivirais como o ritenavir, antifingicos (itraconazol e cetaconazol),
- Goe: antineoplisicos & imunossupressores (mitomicina C, ciclosporina &
Significativas . - .
tacrolimus), antiarritmicos (verapamilo, quinidina), antiepiléticos
(fenitoina) e hipericdo (Hypericum perforatum).

A Vinorelbina & utilizada no tratamento do carcinoma pulmonar de &

células ndo pequenas e carcinoma mamdrio localmente avancado e
metastdtico.

Mo usar se estiver grivida. N3o amamentar durante = apés, pelo
menos, 3 meses do tratamento .

Outras
Informacdes

Caso se sinta tonto ndo tente conduzir ou utilizar maquinas. h
- Diarreia ou dificuldade em defecar, nduseas e vomitos A
- Risco de infecBes: reconhecer sintomas (febre, calafrios, cefaleias,
cansaco);

- Anemia & alterac¥o dos valores hematolégicos;

- Diminuicdo das acdes reflexas, alteracBes neurosensoriais, vertigens,
insénias;

- Dificuldades respiratérias; v

4

MO Registos 1670 | | Gravar

FARMACIA HSS - Dra. Ana Ledo | 26 Fev 13:45
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33.2. Check-list entregue ao doente no inicio de um tratamento no domicilio

‘ Centro Hospitalar

wammall e Entre o Douro e Vouga, E.PE.

CheckList Ambulatorio

Farmaco xifen

Posologia ~ 20mg Oral 24/24h

Forma de Tomar o(s) comprimido(s) sempre 8 mesma hora.
administragéo Os primidos devem ser engolidos inteiros {com um copo de agua).
Caso se tenha esquecido de tomar T: feno e menos de 12 horas para a préxima

toma, ndo tome a dose que falhou. Se faltarem mais de 12 horas, tome a dose em falta logo
que se lembre.

Condigbes de Estes medicamentos néo necessitam de quaisquer precaugdes especiais de conservagao,
armazenamento apenas devem ser armazenados em local fresco e seco.

Os comprimidos devem ser conservados na embalagem de origem.

Manter fora do alcance e da vista das criangas.

Interagbes Paroxetina
significativas Fluoxetina

Bupropiom (antidepressivo ou adjuvante para cessagao tabagica)

Quinidina

Cincalet/Cinacalcet (tratamento das alteragdes do funcionamento da glandula paratiroideia)
Qutras Estes comprimidos contém lactose e corante Ponceau 4R (pode causar reagdes alérgicas).
informagdes Nao sdo conhecidas interagoes do ifeno com alimentos ou bebidas.

Os i nao devem ser inados na i ou no lixo domésti
Quantidade de 90
unidades cedidas
Custo global da 6.2
terapéutica
Cuidadores

Se, por algum motivo, descontinuar o seu tratamento, por favor, devolva & Farmécia a medicagéo que nao
utilizou.

Em caso de duvida ou aparecimento de algum efeito adverso, contatar os Servigos Farmacéuticos do CHEDV.

Unidade de Santa Maria da Feira Unidade de Oliveira de Azeméis
Telefone 256379700 256379700
Extenséo 1800 3385
Horério de atendimento ~ Das 9 &s 17, de segunda a sexta Das 10 as 16, de segunda a sexta
. Processado por computador

Termo de Responsabilidade

Eu, portador do C.C/B.l. n*

pelo presente declaro ter recebido toda a informacao relativa ao uso e & conservagao do (s)
medicamento (s) que compde (m) o meu tratamento e que periodicamente levanto na Unidade de
Farmacia de Ambulatério do Centro Hospitalar entre o Douro e Vouga, E.P.E., responsabilizando-me
pela boa utilizagio do medicamento e por garantir que 0s mesmos s&o transportados
armazenados no domicilio de forma a garantir as condigdes de conservacao que me foram
indicadas. Responsabilizo-me também por quaiquer extravio ou dano causado 3

enquanto esta estiver ao meu cuidado

O utente

O farmacéutico
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Anexo 34 - Registo minimo

L

"L Escolber 20 Lt At Rewmatide (AR) Espondiie Arcubzeente EA) Ansle Pronstcs NP1 ATme 30omcs Jumod Polarscue (NJP) & Prof e o Paces (PP)
' noe n*de e & ;_'

' Excober 22 Lnts Momotal 0w Oulm Locel

"L Eacobar o Lints SV ou NAD (80 000180 com oo misrmacionsmerie sceles & SRoon e 1 pigne & INFARMED |9
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Anexo 35 - Preparagido e producio interna de medicamentos

35.1. Lista de produgio de medicamentos manipulados nio estéreis

Nao Estéreis

Uso Oral
) Produto Prazo de Validade Conservagdo
1 Captopril 0,1% (1 mg/ml) — Solugdo Conservar no frigorifico
oral 100 ml e 1l4dias Protegido da luz
2 Colutério para Mucosites - . S Conservar 3 Temp.
Emulsdo oral 500 ml amblente
3 Dexametasona 0,1% (1 mg/ml) - Conservar no frigorifico
Solugéo oral 10 ml e 30dias Protegido da luz
4 Espiramicina 6 % (60 mg/ml) - ‘ Conservar no frigorifico
Suspensao oral 100 ml | » 30dias Protegido da luz
5 Espironolactona 0,25 % (2,5 Cohégvar no frigorifico
mg/ml) — Suspensao oral 40 ml e 30dias Protegido da luz
6 Fenobarbital 1 % (10 mg/ml) - Conservar no frigorifico
Suspensao oral 100 ml e 90dias Protegido da luz
7 Furosemida 0,2 % (2 mg/ml) - - Conservar no frigorifico
Solugdo oral 100 ml e 30dias Protegido da luz
8 Mldafolam 0,25 % (2,5 mg/ml) - ii dias 4 s Conservar no frigorifico
Solugio oral 50 ml as  apos Protegido da luz
Aabertura
9 Oseltam!vlr 15 % (15 mg/ml) - o« s Conservar no frigorifico
Suspensao oral 50 ml Protegido da luz
e 25%do constituinté )
i s RIRED. de Conservar a Tem
10 | Papéis Medicamentosos validade mais curto v p.
até ao max de 6
meses.
11 | Pirimetamina 0,2 % (2 mg/ml) - v 80 diss Conservar no frigorifico
Suspensdo oral 100 ml Protegido da luz
12 Ranlﬂdina o,s % (5 mg/m') b & 90 dlas Conservar no frigon’ﬁco ‘
Solugdo oral 50 ml Protegido da luz |
| 13 | Sulfadiazina 20 % (200 mg/ml) ~ o Bt Conservar no frigorifico
Suspensdo oral 50 ml Protegido da luz
14 | Vigabatrina 5 % (50 mg/ml) - A Conservar no frigorifico
Suspensdo oral 100 ml Protegido da luz
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35.2. Lista de produgdo de medicamentos mnaipulados estéreis

Estéreis
Colirios

Colirio Praze de Validade Conservagdo
o + Conservar no frigorifica

1 | Anfotericina BO,3%-10ml | | 5 4o » Protegido daluz
2 | Cetazolina 5 % - 10 ml ¢ 28 dias . :nnmar:u lﬁlwm

o Sdiasapésabertura | * Protegidodaluz
——— : - » Conservar no frigorifico

3 | Clelosporina 1% - 10 ml o 16 dias s Protegido daluz
Conservar no frigorifica

4 | Clorohexidina 0,02 % - 10m| | * l4dias
o 7 dias depois de aberto | * Protegido da luz

var no frigorifica
5 | Gentamicina 1,5%-9.2ml | | 5 4.0 = Conservar no frigor

& Protegido daluz

s Conservar no frigorifico
L]

6 | Tobramicina 1,64% - 7 ml & 5 dias Protegido da luz

A Conservar no frigorifico
7 | Vancomicina 5 % - 10 ml |« 14 dias .
| ® 7 dias apds abertura e Protegido da luz
8 | Voriconazol 1% - 5 mi (= 28 dias s« Conservar no iriiurﬂ’lm
| » 7 dias apds abertura & Protegido da |uz
Uso Externo
Produto Prazo de Validade Conservagdo
S =2 . Conserva;. 3 Temp.
1 | Alcool 50 % — Solugdo S0 ml o 14 dias patryiheg
2 Acido Acético 2 % ( 20 mg/ml) - e Conservar & Temp.
Solu¢do 100 m! e 2meses ambiente
3 Acido Acético 3 % ( 30 mg/ml) - e Conservar a Temp.
Solugdo 100 ml * 2 meses ambiente
a Acido Acético 5 % ( 50 mg/ml) - e Conservar & Temp.
Solugdo 100 ml e 2 meses ambiente
5 | Acido Bérico P6~-30g e 6 meses 3pos e Conservar a Temp.
abertura do frasco ambiente
¢ Acido Tricloroacético 50 % ( 500 e Conservar & Temp.
mg/ml) - Solugio 100 mi * 2 meses ambiente
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35.3. Lista de outros medicamentos manipulados utilizados ndo produzidos no CHEDV

Outros manipulados ndo produzidos
no CHEDV

Produzidos na Farmécia Lemos - Porto
Produto Prazo de Validade Conservagdo
1 | Bicarbonato de Sédio 500 mg - Conservar a Temp.
Cépsulas (Frasco 100 unidades) * 6 meses Ambiente
Citrato de Cafeina 1% (10 mg/ml) | Conservar no frigorifico
~ Soluglio oral 10 ml * 30 dias Protegido da luz
Fludrocortisona 0,05 % ( 0,5 Conservar no frigorifico
mg/ml) - Suspensdo oral 30 ml e ladias Protegido da luz
Hidroclorotiazida 0,2 % ( 2 mg/ml) Conservar no frigorifico
- Solugdo oral 100 m| e 60dias Protegido da luz
Misoprostol 50 ug - Cipsulas Conservar &  Temp.
(Frasco 60 unidades) e 6 meses Ambiente
Sacarose 12 % ( 120 mg/ml) - Conservar no f;li;r?ﬁcr
Solugdo oral 100 mi e 14 dias Protegido da luz
Sacarose 24 % ( 230 mg/ml) - Conservar no frigorifico
Solugdo oral 100 ml e 1l4dias Protegido da luz
Trimetroprim 1 % ( 10 mg/ml) - Conservar no frigorifico
Solug¢do oral 30 ml e 60dias Protegido da luz
Produzidos no Laboratério Militar - Lisboa
Produto Prazo de Validade Conservagdo
Cocaina 10 % - Pasta de uso em 2 Conservar a Temp.
otorrino Ambiente
Isoniazida 300 mg - Cipsulas Conservar a Temp.
(Frasco 30 unidades) e b6 meses Ambiente
Produzidos nos SF Hospital Sdo Jodo - Porto
Produto Prazo de Validade Conservacdo
Clorohexidina 0,2 % (2mg/ml) -
Conservar a Temp.
Solugdo mde para preparagdo de |e lano Ambiente
colirio 2 0,02% - 10 ml
Dexametasona 4 mg - Cdpsulas Conservar a Temp.
(Frasco 100 unidades) * 10 meses Ambiente
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Anexo 36 - Prescricdo enviada pelo neonatologista

Portuguese Market Hospital

PRePARE, version 02.05

Physical Stability Evaluation (see PRePARE manual for stability criteria)

aeE 3
[ mi_|[Date 06-02-2014 ]
Total Volume 6720 ‘F’anar\l Name: S
Varminolact® 207|202
e o0 sl 2149 | PatentID —
Glucose 200 mg/ml 19,26 || Body Weight (kg). =
NaCl 20% 0‘59‘ Ward: Neo
KC1 1 mmol/ml 1.20/| Cinician: T
Pedirace® 2.0 ‘Consu\tant.
| Solwvit® N 007| Ph
| armacist:

Regime 1, hep40U|, ritmo 2,8mi/h. Sol I
‘ SMOFLip20% 3mi+Vitalip1ml a0,2mlh
‘ Conservagao: 6 dias a 2-8°C mais 24 horas a 20-25°C

‘ | comment(s)

[ Osmotality, Theoretical, mosmikg H20:
‘ || osmolarity, Theoretical, mosm

‘ Non-Protein Energy/g Nitrogen Content:
Car

rbohydrate Energy /Fat Energy Ratio:

Vaminolact® ml 3063 2367 -
‘Glucuse solution mi 4074
| Glucose % used % 1473 ‘
Na mmol 200 2,00 0,00 672
13 mmol 120 1.20 0.00 672
Ca mmol - 000 000 040
Mg mmol - 000 000 034
zn pmol - 382 0 385
|se umol - 0.03 0 0,03
|cu pmol y 032 0 032 |
Fe pmol - 0,00 0 0,00 |
icr pmol 0,00 0 - |
P (inorganic) mmol 000 |
| P (total) mmol - 0,00 0,00 0,40
Cl mmol 322 0 1425
|ac mmol 0.00 0 0,00
[s04 mmol 000
| Peditrace® ml 1,00 1,00 [ 101 ‘
Fat soluble vitamins ml 0 0 - - |
| Soluvite N vials 0,10 0,07 0 0,07
| Energy content keal 3135 2968
Nitrogen content g 028 022 017 022 |
Amino Acid content 9 2,00 1,55 |
Fat content g 4 000 000 000
Glucose content 9 . 6.00 600 538 16,13 |

Program will expire on: 31122014

Anexo 37 - Calculos da nutricdo parentérica

= Servigos Farmacéuticos
Nutrigio Parentérica & Semana com Controlo
HSS20£6/14/NP
Fracdo lipidica /
Volume de Smofipid 20% preserto- | 3 ! lj !
/
Total| mi(Q) +20r |
Volume de Vitaliid Infantil prescrito~{ | ¥ mi 4 ! "
3 mide Smofiipid 20% prescrito J 4 i@
3 24 mw
K= _A€ 0 mide Smoflipid 20% a medic
| 24 miw- 48 mix) = & mideVialipid ntantila medic |
Heparina

iml

50UL /
X :‘,o: V.. prescrito

x=__ 0,80 mide Heparina prescrito

0,80 mideHeparina preserto () | 3,2 mdevoume da bosa prescro ‘
Y [43), 2 mide volume totalds bk pescrto + o) |
i
(4.1 6371 mide Heparina a adicionar
0,60 ® 63,2 0! |
d 42,2 e volume finlga bolsa orgseio + Somi) |

1m SOULL.

A §C  mideHeparina (a) z

Assinatura & mecanogréfico do operador; _

Assinatura e mecanogréfico do supervisor:_

Mot PAD CHEDW FARM120.
3

1204201 o

Claudia Raquel Correia Campos

67



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra

Relatério de Estagio em Farmacia Hospitalar

Anexo 37 - Roétulos das bolsas da nutricao parentérica

Two-in-One admixture Portuguese Market Hospital

Name S Birth DateT——

Ward: Neo BW (kg): 1,18

Patient 1D == Batch No:

Clinician g Content per 67,20 ml

Vaminolact® 4128 Na 2,00 mmol

Glucose 100 mg/mi 3747 K 1,20 mmol

Glucose 200 mg/mi 335 Ca 0,00 mmol

NaCl 20% 1,03 Mg 0.00 mmol

KCI 1 mmol/imi 209 2n 3,82 ymol

Peditrace® 174 Se 0,03 pmol

Soluvit® N 012 Cu 0,32 ymol

Total Volume* 117,20 ml Fe 0,00 ymol
Cr 0,00 ymol

Osmolarity. 844,90 mosml P (inorganic) 0,00 mmol

Osmolality: 782,25 mosmikg P (total) 0,00 mmol
Cci 3,22 mmol
Ac 0,00 mmol
S04 0,00 mmol
Total_Energy 20,68 keal
Nitrogen content 0229
Amino Acid content 1559
Glucose content 6009
Non-Protein E/g N 109,03 keal/gN

Perfundir mi durante hora(s)

Data de validade Data de cuuc\z(,w

Conservaglo: Esta bolsa deve ser conservada a 2-8°C até ser utilizad

N#o perfundir por um periodo superior a 24 horas!
Informagéo adicional
30,0V 1. & Wepacing
*Includes 50 ml extra volume Fresenius KabUPRePARE 02.05

Prepare fat emulsion Portuguese Market Hospital
N 8th Date
Ward: Neo BW (kg): 1,18
Clincian e
Pharmagist,

~ el oy 18
Vitalipid® N Infant 8
None 0 vial
Fat 420g
Total Energy: 42,60 kcal
Perfundir...... ..midurante............ hora(s)...
Data de validade: Data de preparagéo obicUiy
Conservagao: Esta bolsa deve ser conservada a 2-8°C até ser utiizada.

N&o perfundir por um periodo superior a 24 horas!

Informagao adicional:

Anexo 38 - Resultados do controlo microbiolégico das bolsas da nutrigdo parentérica

‘7“ Centro Hospitalar

de Entre Douro e Vouga, E.P.E.
el Unidade De St2 Maria da Feira

Servigo de Patologia Clinica

Nome HSSQIV1INP

N* Tubo 1385341
Sexa Wade N* Processo
FARMACIA Episdo CONQ
N*Medtrix:
Cama Data de Envrada 0
Moo Data de impressdo: 1
Resultado / Unidade V. Referdncia
Microbiologia
Vahidado por O * Mermiesa Costa
Exame Bactericlogico de Bolsa de nutrigdo
Tempo e Incubagho 100 hoOrs
Exame Cultors em Asrcbiose Nepativoia

Examo Cubwal em Anaerotiose

Negativols
RESULTADO DEFINITIVO | FINALIZADO.

DIEOV - Agens Corditerna Lida (2006}

Claudia Raquel Correia Campos

Pag 1oe

68



Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
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Anexo 39 - Folha de registo da Reembalagem

!
[Folha de Registo
REEMBALAGEM
Nome Nome Laboratério | Forma |Dose| Lotede | PV, Lote P.¥. apds | Daose Ord. Q. Perdas | Ass./n® | Confirmado
Genérico | Comercial Earmac. Origem Interno | Reemb. Para | Usada | Resmb. Mec./Datal Ass./n®
Reemb. Meg.! Data
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Anexo 40 - HER+: Health Event & Risk Management

S|

O @ e EIE[E] 2k
Fchero Gt ver ravormns remamenss ada
W Povoritos | 53
| B8 -Health vent nd Risk Monagement - o @ v Pigra« Seowanca - Femamenas - @
-+ EVENT & pick e
il H
Hm MANAGEMENT gmiz:g:s'piﬁhdem!uﬂwmc

Registo

Tie0 DE INCIDENTE
IZ Evento Sentinela
| Acidence do dosne

RGN | Alimentagsa

Circuito Administrativa / Circuita Clinico
Componentes Sanguineos

Comportamento (Profissional-Dosnte)
InfeccBes Associadas aes Cuidados de Saide
spositvos Médicos
| Documentagaa (Clinica f Organizacional)
Edificio / InstalagBes / Equipamento Geral
| Goses (Meicinals  Ouiras) .
Geszbo rganzacionlhecursos ‘ Centro Hospitalar
Medicacia Fukdos i
R wmstll de Entre o Douro e Vouga, E.PE.

| Gutras Incidentes

Copyrignt & 2012 B informitica  Requiriess minimoz £ 7 - Optimizass pars 10244768

Conchido 8 Intranet Local 4 0w -

HEALTH .
EVENT & RISK Sair. »
MANAGEMENT Utilizador: Anénimo

Centro Hospitalar Centro Hospitalar de Entre o Douro e

de Entre o Douro e Vouga, E.PE. Vouga
Registo - Medicagdo / Fluidos ... Voltar Grupo Anéllse Enviar Y' z‘ h & El—-l

N= Incidente:  Novo Estado: Aberto Tipo Incider / Fluidos Int: /H Data Comunicacdo: 26-02-2014

4 ’
Regsto P’ Dados do Incidente

3 Més:|Fevereiro V|" Anu:: * Quarta-Feir Hora: l:l@
Onde detectou?: AL Onde ocorreu?: *

Lista =
Dados do
Procurar Novo Eliminar Desconhecido []
‘ Médu\o:“.‘ V| N.7 Episédio: vy |
Tipo Nome ldade Sexo Identificacdo

4\ Descricdo da Ocorréncia

Quem notifica

O Enfermeiro
(O Farmacéutico

O Médico

HEALTH .
EVENT & RISK Sair. »
MANAGEMENT Utilizador: Anénimo

Centro Hospitalar Centro Hospitalar de Entre o Douro e

el e Entre o Douro e Vouga, E.PE. Vouga
3 - B
Registo - Medicag@o / Fluios ... Voitar GrupoAnslise Enviar \ o .9 WEE
N= Incidente:  Nove Estado: Aberto Tipo Incid, gHo / Fluidos Int: I/H Data Comunicacdo: 26-02-2014
3 - |
i Probabilidude do incidente ocorrer novamente

O Improvavel (que nao tem probabilidade de voltar a acontecer)

(O Pouco Provavel (com pouca probabilidade de voltar a acontecer)

Lista 3
O Provavel (pode voltar a acontecer)

O Muito Provavel (com muita probabilidade de voltar a acontecer)
O Frequente (que acontece muitas vezes)

Q) Nao sei

& Accoes de Correcgao (Preenchimento Obrigatorio)

Descreva o que foi feito apds o incidente:

|§|—§| Evidéncias (documentos)

Nove Eliminar Visualizar

Data Tipo Documento Descrigdo

Copyright ® 2012 RIS Infarmatica| Requisitos minimes LE. 7 - Optimizado para 1024x768
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