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1. Introducédo

A meu ver o inicio da formagéo de um profissional de Ciéncias Farmacéuticas e
todo o seu percurso académico € desencadeado em analogia ao ciclo de vida do
medicamento. Nesta etapa final, o maior interesse pedagdgico culmina com aquele
qgue é o objetivo fundamental do medicamento, a promog¢ao da saude e do bem-estar
através do uso racional do medicamento pela populagéo.

Ao longo deste periodo de preparacao para a realidade de uma farmécia
comunitaria, foram-me dadas todas as possibilidades de aprendizagem e
desenvolvimento de experiéncia, quer de uma forma auténoma quer supervisionada.
Proporcionaram-me um completo desafio.

De forma a respeitar as normas estabelecidas pelo programa modelo de
estagio, este relatorio destina-se apenas a reproduzir os conhecimentos adquiridos
que constituem uma novidade no meu percurso de formacdo e a refletir,
inevitavelmente, a experiéncia Unica e pessoal proporcionada pelo contacto com o
publico nos meses de Fevereiro, Mar¢o, Junho, Julho e Agosto.

A aquisicao da formacado pratica adequada ao exercicio farmacéutico € de
extrema importancia para o futuro que se aproxima, o que é conseguido através do
contacto com uma das saidas profissionais que o mestrado proporciona e que mais

empregabilidade fornece aos profissionais de saude desta area.
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2. Apresentacao e enquadramento legal

2.1. Localizac&o

A Farmacia Nova de Alfena, que acolheu o presente estagio académico, sita na
Rua D. Afonso Henriques n? 384, na freguesia de Alfena, concelho de Valongo, distrito
do Porto.

Situa-se no lugar do Barreiro de cima em Alfena, cuja freguesia inspirou o
nome deste local de saude, numa das lojas de um edificio que ofereceu as condigbes
necessarias para a sua instalagdo. Esta farmécia, com propriedade e direc¢ao técnica
do Dr. Avelino Ferreira Pontes foi inaugurada em Outubro de 20083.

Como é possivel verificar no mapa, a localizacdo da Farmacia apresenta

alguns aspetos relevantes (figura 1):

e Localiza-se préxima do Hospital Privado de Alfena, pertencente ao Grupo Trofa
Saude;

e Préxima do centro de saude local;

e Nas mediacoes localiza-se uma Clinica Veterinaria, uma Clinica de Medicina
Dentaria bem como um Laboratério de Andlises Clinicas;

e Situa-se junto a auto-estrada 41, constituindo assim um local com bons
acessos;

e Esta localizada no centro da freguesia, estando portanto inserida numa zona de
grande habitabilidade;

e Facil acesso alugar para estacionamento automovel;

e Acesso a transportes publicos.

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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Figura 1:Mapa de Alfena

A farmécia é facilmente identificada pela inscricdo e denominagcdo Farmadacia
Nova de Alfena e pela cruz (figura 2), representativa das farmacias portuguesas,

presentes no edificio que a alberga.
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Figura2: Painel de identificacdo da Farmacia Nova de Alfena e respetiva cruz identificativa.

Determinadas informacgdes que séo de relevancia para os utentes da farmacia,
tais como, o nome do diretor técnico, o horario de funcionamento, as farmacias de
turno no conselho, bem como os servicos prestados no local, encontram-se bem
visiveis e a disposicao dos utentes.

A prioridade deste local de saude baseia-se no melhor aconselhamento e

seguranca no ato da dispensa e para garantir a maior qualidade possivel sujeitou-se a

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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um processo de acreditacdo pela Associagdo Portuguesa de Certificacdo (APCER)
qgue lhe valeu o certificado de Qualidade, de acordo com a Norma ISO9001 e com as
Boas Praticas de Farmacia (BPF), tornando-se numa farmacia certificada.

2.2. Horario de Funcionamento

A farmacia Nova de Alfena encontra-se aberta ao publico das 8:30 as 22:30
horas de segunda a sabado e das 9 as 13 horas ao domingo, ultrapassando o periodo
de funcionamento semanal minimo de 50 horas referido no Decreto-Lei n°7/2011, de
10 de Janeiro "' e Portaria n® 31-A/2011, de 11 de Janeiro. @

Os turnos de servico permanente ocorrem de acordo com a escala de servigo
entre dezoito farmacias do municipio (Anexo l). A escala de turnos de servigo
permanente é aprovada pela ARS Norte, IP, o que é referido no Decreto-Lei n.°
53/2007, de 8 de Margo.

2.3. Recursos Humanos

A Farmécia Nove de Alfena apresenta um quadro farmacéutico constituido por

oito pessoas, cuja relacao hierarquica se encontra bem definida:

e Direcgéao técnica — Dr. Avelino Ferreira Pontes

e Farmacéutico auxiliar — Dr* Rute Castro

e Farmacéutico — Dr. Delfim Santos

e Técnico de farmacia — Dr. Nelson Coelho

e Técnica de Farmacia — Dr* Marta Neves

e Auxiliar técnico — José Augusto Magalhaes

e Auxiliar técnico — Catarina Ramos

e Auxiliar técnico — Vanessa Santos

Esta empresa é coadjuvada na éarea financeira por um contabilista. Na
manutengao da farmacia € auxiliada por funcionarios pertencentes a uma empresa de
limpeza, assisténcia técnica da empresa de seguranga, entre outros servigos
casualmente necessarios.

A farméacia que me acolheu neste periodo de estagio, para além de mim
acolheu mais trés alunos do curso Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas
(MICF) para estagio académico de finalizagdo do curso, sendo que duas estudantes

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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pertenciam a Universidade Fernando Pessoa e a outra estudante a Faculdade de
Farmécia Universidade do Porto.

Desde cedo a minha posicdo de estagidaria se enquadrou no ambito do
funcionamento diario da farmacia comunitaria e foi notério que o conjunto de tarefas

diarias estava bem definido para cada colaborador da instituigcao.

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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|3. Organizacao do espaco fisico e funcional da farmacia

A Farmacia Nova de Alfena encontra-se inserida num edificio habitacional, no
rés-do-chao. De acordo com o Decreto-Lei n® 307/2007 de 31 de Agosto, 0 espaco
que alberga a farmacia dispde de instalagbes adequadas de modo a garantir as
condigdes de seguranga, conservacao e preparagdo dos medicamentos bem como a
acessibilidade, conforto e privacidade dos utentes e pessoal que labora na farmacia.

O espaco fisico esta organizado da seguinte forma:
e Area de atendimento ao publico;

e Area de rececdo de encomendas;

e Area de atendimento personalizado;

e Zona de armazenamento de medicamentos;

e Escritério;

e Laboratério;

¢ InstalacOes sanitarias.

Cada divisdo respeita as areas minimas que constam na legislagdo em vigor
conforme Despacho do Ministério da Satde n.2 18/90, de 27 de Dezembro.P!

Além das instalagdes adequadas a farmacia possui infra-estruturas de suporte,
nomeadamente, sistema de ar condicionado; equipamento informético e software
adaptado ao servico; méveis adequados ao correto acondicionamento de
medicamentos e produtos de saude; rede de comunicagdes; circuito interno de video

vigilancia e alarmes.

3.1. Area de Atendimento ao Publico

A area de atendimento ao publico € o espago central e vital da farmacia, como
tal deve oferecer toda a comodidade e seguranga aos utentes.

Na Farméacia Nova de Alfena, esta zona é bem iluminada, climatizada,
confortavel. Como se trata de uma farmacia com grande afluéncia, contém sofas onde
os utentes poderdo aguardar pelo atendimento. Esta area é ampla, permitindo assim a
facil circulagdo dos utentes e profissionais de saude (figura 3).

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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Figura 3: Area de atendimento da Farmacia Nova de Alfena.

E constituida por cinco balcées de atendimento dispostos de forma circular.
Cada posto de trabalho esta equipado com computador, dotado do sistema informéatico
SPharm, com ligagdo permanente a internet, caixa registadora, leitor 6ptico de cédigos
de barras, impressora de receitas e faturas, terminal multibanco e gavetas onde se
colocam as receitas aviadas no dia.

Ao redor dos balcdes encontram-se diversos expositores onde estdo expostos
produtos de puericultura, dermocosmética de diversas gamas, nutricdo, higiene oral,
perfumes, produtos para bebés e lactantes, entre outros produtos de interesse sazonal
como é o caso dos produtos para protegdo solar, anticeluliticos e drenantes no
Veréao.(figura 4).
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Figura 4: Expositores na drea de atendimento da Farmécia Nova de Alfena.
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Atras dos balcdes de atendimento estdo expositores medicagdo nao sujeita a
receita médica e com maior utilizacao entre a populacao ao longo de todo o ano como,
por exemplo, Aspirina® ou Ben-u-ron®.

Nesta area pode-se encontrar uma balanca que possibilita a determinacao do
peso e altura, podendo o utente ser ou ndo acompanhado de um profissional de saude
desta farmacia, com o intuito de receber o aconselhamento farmacéutico adequado
com base nestes parametros.

Trata-se de uma area que acolhe a populacdo desta farméacia e que oferece
todas as condi¢des para um atendimento de qualidade.

3.2. Area de informética e area de recegéo de encomendas

A éarea de informatica e area de rececao de encomendas situam-se no mesmo

espaco (figura 5).

Figura 5: Area de informatica e area de recegao de encomendas da Farmacia Nova de Alfena.

Tém abertura direta para a area de atendimento ao publico. E aqui que se
efetua a rececdo das entregas efetuadas pelos funcionarios das distribuidoras
grossistas. Procede-se a verificagdo das encomendas e se estas cumprirem com o
proposto em termos de condi¢cdes de conservacao, integridade e prazo de validade,
sao aceites e é dada entrada dos produtos no sistema informatico.

Contém dois balcbes amplos, armarios com prateleiras para armazenagem dos
produtose o armario principal de arrumacao de medicamentos que é constituido por

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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gavetas. Os produtos estdao arrumados de modo légico para manter o dinamismo no
atendimento.

O balcao possui dois computadores, leitor 6ptico de cddigos de barras, quatro
impressoras - uma para impressao de etiquetas para os produtos de venda livre, duas
impressoras fiscais para emissdao de faturas, taldes de reserva e impressao de
receitas, e uma utilitaria multifuncdes (fotocopiadora, impressora, scanner e fax) (figura
6).

Figura 6: Posto de trabalho na area de recegéo de encomendas.

Um dos computadores é utilizado para rececao de encomendas, podendo ser
utilizado para outros fins como por exemplo faturacdo e pedidos de encomenda via
online, conforme as necessidades do momento. Neste local arquiva-se a
documentagdo de suporte logistico da farmacia que sera reencaminhada para a
contabilidade, como as faturas das encomendas, notas de devolugdo e notas de
crédito a fornecedores. Também se encontra em arquivo neste local o registo de nao
conformidades na rececdo de encomendas, verificacdo de receituario, faturas dos
fornecedores, receitas e cdpias das receitas de psicotropicos e estupefacientes,
registo de entradas e saidas de estupefacientes e psicotrépicos, ruptura de stock e
arquivamento de vendas. As receitas suspensas encontram-se num arquivo ordenado
por ordem alfabética do nome do utente.

Ainda neste espaco sdo armazenados alguns produtos que pela sua dimensao
nao se adequam ao espaco destinado para armazenamento na area de atendimento
ao publico, cumprindo a organizagao logica e pratica para assegurar o dinamismo e

eficiéncia no atendimento.

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364
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3.3. Gabinete de Atendimento Personalizado

Uma vez que o acompanhamento ao utente € uma peca fundamental para o
bom atendimento e aconselhamento ao publico, a Farmécia Nova de Alfena possui um
gabinete destinado a determinacdo de varios parametros bioquimicos e outras
determinagoes (figura 7).

Figura 7: Gabinete de Atendimento Personalizado.

A entrada para o gabinete efetua-se pela sala de atendimento ao publico, mas
em sala separada de modo a manter a privacidade, seguranga e confianga entre o
utente e o farmacéutico.
Nesta sala podemos destacar:
e Esfingmomandmetro e estetoscédpio para determinacao da pressao arterial;
e Dispositivo eletrénico para medicao da pressao arterial;
e Dispositivo Reflotron Plus da Roche para monitorizacdo dos parametros
bioquimicos: Colesterol, Triglicerideos, Hemoglobina, Acido Urico, Creatinina e
Ureia;
e Kit para determinagéo do PSA;
e Aparelho OnToutch Ultra para avaliagao da glicemia capilar;
e Balanca pediatrica;
e Aparelho Multi Skin Teste Center MC 750 para avaliacdo dos parametros
cuténeos;
e Material necessério para a realizagdo das medigdes: alcool 70°, luvas,
lancetas, tiras reativas, capilares, algodao, soro fisiol6gico e uma mala de

primeiros socorros com material de penso;
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e Contentor para rejeicao das amostras biologicas;
e Armario de armazenamento de material necessario as determinagdes;

e Uma mesa, duas cadeiras e uma poltrona.

Ap6s as determinacdes dos parametros desejados pelo utente, é-lhe fornecido um
cartdao da farmacia com o registo dos mesmos, de modo ao farmacéutico poder efetuar
um aconselhamento mais personalizado numa préxima visita do utente a farmacia.
Neste gabinete existem também folhetos informativos para distribuigao pelos utentes
de modo a estes se manterem alerta em relacdo a algumas tematicas, como por
exemplo o consumo de tabaco e alcool.

Assim, neste local de privacidade e conforto para o utente sdo efetuadas
diversas determinagdes bioquimicas, pesagem de bebés, bem como a administragéo
de vacinas nao incluidas no Plano Nacional de Vacinacao, como é o caso da vacina
da gripe sazonal.

3.4. Armazém

Este local destina-se ao armazenamento de produtos de forma l6gica para um
acesso rapido e dindmico para o aviamento dos produtos do receituario. Neste local
encontramos as diversas formas farmacéuticas existentes na farméacia: comprimidos,
capsulas, supositérios, formulagdes de uso retal e vaginal, sistemas transdérmicos,
xaropes, carteiras, ampolas, injetaveis, preparacoes oftalmicas, gotas orais, produtos
do protocolo da diabetes, material de penso, desinfetantes, produtos veterinarios,
alguns produtos dermocosméticos, suplementos alimentares e testes de gravidez.

Os medicamentos de maior afluéncia, dos quais convém ter um stock de

reserva, estdo armazenados num armario de gavetas Rombic (figura 8).
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Figura 8: Armario de gavetas Rombic.

E deste armario principal de arrumagéo que sai a medicagao para o receituario.

E constituido por gavetas ordenadas por ordem alfabética do nome comercial ou de
acordo com a sua Denominagdo Comum Internacional (DCIl) no caso dos
medicamentos genéricos. Para facilitar ainda mais a localizagao destes produtos, as
gavetas sdao também distinguidas com rotulos de diferentes cores, agrupados de
acordo com as diferentes formas farmacéuticas, tornando mais acessivel e rapido o
atendimento:

e Supositorios/6vulos/enemas/produtos para administracdo retal: rétulo

amarelo;

e Injetaveis: rétulo amarelo;

e Medicamentos com nome comercial: rétulo azul;

e Medicamentos genéricos: rétulo amarelo;

e Pomadas/Geles/Cremes: rétulo vermelho;

e Colirios/outras solugbes de pequeno volume: rétulo azul;

e Suspensdes extemporaneas: rétulo branco;

e Argdlias e Sacos de Urina: rétulo branco.

A localizacdo deste armario permite que os medicamentos estejam
armazenados nas devidas condi¢des, com rapido acesso para a area de atendimento
e para a area de rececao de encomendas, para facilitar a imediata reposicao do stock

apds rececao dos produtos no sistema informatico.
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Neste local também existe um frigorifico, com as condigbes de temperatura e
humidade controladas, que armazena os produtos termossensiveis, permitindo manter
a sua integridade, como € o caso das insulinas, gotas oftalmicas e vacinas como a

Prevenar 13® (figura 9).

Figura 9: Frigorifico para armazenamento de produtos termossensiveis.

Na zona de armazenamento existem mdveis com diversas prateleiras contendo
(figura 10):

e Produtos excedentarios dos expositores de dermocosmética existentes
na sala de atendimento ao publico;

e Material de penso - compressas, gazes;

¢ Desinfetantes;

e Seringas;

e Emplastros medicamentosos;

e Produtos Veterinarios;

e Locoes e champbds;

e Suplementos alimentares;

e Produtos dietéticos;

e Testes de gravidez;

e Produtos que fazem parte do protocolo de diabetes (lancetas, tiras
reativas, etc);

e Ampolas bebiveis;

e Poés e granulados;
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e Xaropes;
e Produtos de higiene intima;
e Farinhas e leites;

e Stock de reserva de medicamentos genéricos e de marca, etc.

Figura 10: Méveis para armazenamento dos produtos da farmécia.

Ha neste espaco uma gaveta destinada ao armazenamento dos
estupefacientes e psicotropicos, devidamente fechada e selada.

De modo a minimizar situagdes relacionadas com validade dos produtos, a sua
arrumacao é efectuada de acordo a norma FEFO (first expired, first out).

Esta secgao da acesso ao gabinete da direcao técnica.

3.5. Laboratorio

O laboratério da Farmacia Nova de Alfena possui as condigcdes necessarias

para a preparacao, acondicionamento e rotulagem dos produtos manipulados (figura
11).
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Figura 11: Interior do Laboratério da Farméacia Nova de Alfena.

Aqui realizam-se também testes de gravidez e preparacao de suspensdes de
natureza extemporanea.

Este local encontra-se equipado com banho de agua; frigorifico; agitador
mecanico, designado Unguator; hotte, balanga semi-analitica; material necessario para
a manipulagdo e acondicionamento dos produtos manipulados, tais como almofarizes
de vidro e de porcelana, gobelés, provetas, frascos conta-gotas, etc.

Relativamente as matérias-primas, estas estdo armazenadas em local préprio
de modo a que sejam mantidas todas as condicbes de humidade e temperatura
adequadas ao armazenamento.

Neste local existe um arquivo com as fichas de preparacao dos medicamentos
manipulados, bem como a Farmacopeia Portuguesa atual e o Formulario galénico
Portugués. Esta bibliografia é crucial para o correto funcionamento do laboratério da
farméacia, uma vez que, quando surgem duvidas em relacdo a preparacao, o

farmacéutico tem obrigacao de consultar estas fontes para esclarecimento.

3.6. Escritorio

O escritério ou gabinete da diregédo técnica desempenha o papel fundamental
deste complexo organismo que € a Farméacia Comunitaria (figura 12).

E efetuada toda a gestdo da empresa e sdo resolvidos o0s encargos
burocraticos da atividade da farmacia. Este papel é atribuido ao Diretor Técnico.
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Figura 12: Escritério da Farméacia Nova de Alfena.

Contém um sistema de videovigilancia para a area de atendimento ao publico,
bem como para a area de rece¢ao de encomendas.

E no escritério que tém lugar as reunides previamente marcadas com os
delegados de informacdo médica ou outro tipo de encontros agendados com
relevancia para o bom desempenho da farmacia.

3.7. Gabinete de Novas Especialidades

A Portaria n.2 1429/2007, de 2 de Novembro® que define os servicos
farmacéuticos que podem ser prestados pelas farméacias e de acordo com o regime
juridico das farmécias de oficina, previsto no Decreto-Lei n.2 307/2007, de 31 de
Agosto!™, consagrou a possibilidade de as farmécias prestarem servicos farmacéuticos
de promogao da salde e do bem-estar dos utentes. ©°

A Farmacia Nova de Alfena possui um espacgo designado de APDS(Avelino
Pontes Delfim Santos) Heath Care equipado com material sofisticado para poderem
funcionar especialidades alternativas a medicina tradicional, tais como a acupunctura.
Também esta equipada para poder alocar pessoal especializado em depilagao,
epilagéo, fotodepilagédo, podologia, enfermagem e fisioterapia, por exemplo.
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Neste momento nesta Instituicdo de Salude apenas estdo em funcionamento

consultas de Nutrigdo com funcionamento quinzenal.

3.8. Instalacbes Sanitarias

A Farmacia Nova de Alfena possui 2 unidades de instalacao sanitaria, sendo
gue uma é destinada aos funcionarios da mesma e a outra destinada aos utentes da

farmacia. (figura 12)

Figura 12: Instalagdes Sanitarias da Farmacia Nova de Alfena.
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|4. Fontes de Informacéo

A Farmacia Nova de Alfena dispée de uma biblioteca que reune a literatura

necessaria e obrigatéria, bem como outras fontes de informacao. Estao disponiveis

para qualquer situacdo em que sejam necessarias tirar davidas de modo a oferecer

maior qualidade e seguranga no aconselhamento farmacéutico.

A bibliografia obrigatéria, tal como indica o artigo 37 do Decreto Lei n.°

307/2007, de 31 de Agosto é:1*

e O Prontuario Terapéutico atualizado;

e Resumo das Caracteristicas do Medicamento (RCM) para o ato de
dispensa e aconselhamento farmacéutico; "

e Farmacopeia Portuguesa actualizada, contendo o0s respetivos
suplementos, em edicao de papel e em formato electrénico;

e Formulario Galénico Portugués;

e Prontuario Terapéutico;

e indice Nacional Terapéutico;

e Simposium Terapéutico.

O farmacéutico pode recorrer, quando necessita de apoio técnico e cientifico, a

centros de informagdo especializados em situagées para as quais ndao encontra

solugdo de forma auténoma. A nivel nacional pode-se citar os seguintes centros de

informagao:

Cedime — Centro de Informacéo sobre Medicamentos da ANF

CDTC — Centro de Documentacéo Técnica e Cientifica do Infarmed ©);

CIM — Centro de Informacdo do Medicamento da Ordem dos Farmacéuticos ['%:;
SIMed — Servico de Informacdo do Medicamentos do Ministério da Satude "'
SIMeG — Servico de Informacao sobre Medicamentos e Gravidez do Ministério
da Saude 3,

Através do Centro de Informagdo do Medicamento torna-se possivel obter

ajuda na orientagdo para as varias fontes e recursos existentes de interesse para o

farmacéutico 3014,
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5. Sistema Informatico

O SPharm é um software de gestdo utilizado na Farmacia Nova de Alfena. E
um programa em que todo o seu modo de funcionamento esta orientado para
aumentar a produtividade dos colaboradores, minimizando os tempos de trabalho e
facilitando assim as tarefas rotineiras. Encontra-se de acordo com a legislagdo em
vigor, sendo de utilizagdo extremamente f4cil e intuitiva. '

Este sistema permite cruzar as principais caracteristicas do medicamento com
o perfil de cada utente, de modo a tornar o aconselhamento e acompanhamento mais
personalizado no ato da dispensa, assegurando o uso racional e efetivo dos
medicamentos. Deste modo esta ferramenta possibilita a maior participacdo da
Farmacia no que se refere & gestdo do risco associado & terapéutica. '

e . =
Softfiois i
L o =
G » o o= o=

F 3 [l
= — - -—
|I B &
[) -
L SPharm

Figura 13: Sistema Informatico SPharm.
Adaptado de: http://www.softreis.pt/wp/?page_id=1811

Este programa apresenta inumeras vantagens de utilizacdo na farmacia,
nomeadamente: '

. Gestao de Vendas / Compras;

. Gestao de Stocks / Validades;

. Gestao de Clientes / Utentes;

. Faturacdo a Entidades;

. Histérico;

. Atualizacao de Dicionario de Produtos;

. Transmiss&o de encomendas via modem;
. Simplicidade de Utilizagao;

. Otimizagao de Compras e Stocks;

. Automatizacédo de Processos;
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Simplificagéo da gestao por indicadores;
Otimizacao de recursos humanos;
Reducéo de erro humano;

Registo de dispensa de psicotrépicos.

Este sistema veio introduzir novas possibilidades no armazenamento de
informacao que se traduziram em beneficios para a andlise de dados e indicadores de
gestdo. Sao exemplos de alguns desses indicadores: sazonalidade de produtos,
horarios de maior afluéncia, produtos mais vendidos, peso dos diferentes organismos
no volume de faturacéo, volume de vendas por funcionario, etc. "

Para aceder ao SPharm cada operador da farmacia necessita de um cédigo de
acesso, pessoal e intransmissivel, que permite a utilizacdo do programa. O nivel de
acesso as varias funcdes pode ser restringido conforme esse codigo e de acordo com

a gestdo do administrador.™
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/6. Gestao de Stock

O stock corresponde a todos os produtos que a farmacia possui num
determinado momento e que sdo passiveis de venda ou utilizagdo. Corresponde, na
pratica, a diferenga dos produtos adquiridos e os produtos vendidos na farmacia.

A gestédo de stock envolve um conjunto de operagdes pré estabelecidas, tais

como:
e Selecao;
e Aquisicao;
e Rececao;

¢ Armazenamento;

e Dispensa.

Isto acontece por ordem sequencial e de modo a garantir simultaneamente as
necessidades traduzidas pelos utentes da farméacia e a viabilidade econdémica da
mesma pelo menor custo global. Este € um processo de extrema importancia para
estabelecer o equilibrio entre o stock minimo e maximo aceitavel. Baseia-se na
avaliagdo de fatores, tais como:

e Rotacao de stock;
e Sazonalidade;

e Condigbes econémicas.

Analisando as duas principais situacdes a evitar na gestao de stock:

e Stock por defeito - o incumprimento da existéncia ou quantidade minima de um
produto numa prescricdo médica significa de imediato a insatisfagcdo do utente,
embora seja uma situacao passivel der ser rapidamente corrigida dada as
facilidades de entrega de encomendas hoje verificadas, o que tende a envolver
sempre a compreensao do utente;

e Stock em excesso - provoca retengao de stock desencadeando:

o Empate de capital nos produtos em stock;

o Aumento do espaco de armazenamento;

o Risco de alteragbes de conservagao ou dano de embalagem;
o Fim do prazo de validade dos produtos.
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Ha varios fatores que contribuem para que ocorram diferengas
entre stocks fisicos e informaticos, tais como:
e Erros de entrada da encomenda;
e Erros de marcacao na etiquetagem, dos podutos;
e Erros nas vendas;
e Erros nas trocas e empréstimos entre farmacias;
e Erros de devolugoes e quebras;

e FErros de clientes internos.

6.1. Fornecedores e normas legais de aquisi¢ao

Os medicamentos que fazem parte do sotck das farmacias portuguesas, bem
como outros produtos, podem ser adquiridos através de distribuidores grossistas e a
Industria Farmacéutica ou representantes legais, fabricantes ou importadores.

Os distribuidores grossistas sdao empresas multinacionais ou cooperativas
nacionais, que se encontram distribuidas por todo o pais, constituindo uma grande
vantagem para aquisicdo de encomenda por esta via. Estes asseguram o rapido
circuito dos produtos com uma grande capacidade de eficacia de resposta a
encomenda de qualquer produto. Apresentam uma grande flexibilidade no que se
refere & disponibilidade para atendimento, realizacdo de encomendas e horarios de
entrega, para além de aceitarem encomendas sem estabelecimento de um ndmero
minimo de produtos, procedem a entrega num curto espaco de tempo.

A Farmacia Nova de Alfena encomenda a maioria do seu stock aos fornecedores
grossistas: Cooprofar, Cofanor e Alliance Health Care. O fornecedor principal € a
Cooprofar, sendo que as encomendas diarias sdo solicitadas segundo horarios pré-
estabelecidos.

Ha dois telefones fixos na farmacia com o contacto direto a Cooprofar que sao
utilizados em caso de rutura de stock ou desconhecimento do produto indicado na
receita. As encomendas realizadas neste contexto sdo enviadas separadamente da
encomenda diéria e com fatura individual, designados pedidos diretos.

A Alliance Healthcare e a Cofanor sdo também contactadas para fornecimento
de produtos necessarios a farmécia. Estas empresas de distribuicdo grossista
normalmente sdo contactadas quando se verifica oferta de venda especial ou auséncia
de produto no fornecedor principal. Para estes fornecedores, as encomendas sao
efetuadas via telefone.
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E imprescindivel para o sucesso da farmacia a existéncia de mais que um
fornecedor porque um determinado produto pode ndo ser comercializado por aquela
entidade, estar rateado ou mesmo esgotado num fornecedor e sempre com outros
fornecedores o leque de opgdes torna-se mais abrangente, garantindo uma maior
probabilidade que adquirir o produto em falta.

Quando se efetuam encomendas diretamente a Industria Farmacéutica ou
representantes legais, fabricantes ou importadores ha implicacdo de uma quantidade
minima de produtos na encomenda efetuada, apresentando a desvantagem de o
prazo de entrega ser relativamente moroso. Apresenta como grande vantagem o facto
de fornecer melhores condicbes de pagamento, uma vez que a farmacia usufrui de
bonificagdes e descontos comerciais de certos produtos previamente estipulados pelo
laboratério. Estas situagbes sdo estabelecidas previamente com o responsavel de
compras da farmécia e o delegado de informagao médica representante no momento
da encomenda. Os produtos mais encomendados por esta via correspondem a
produtos de dermocosmética, puericultura, Medicamentos nao sujeitos a receita
médica (MNSRM), normalmente associados a sazonalidade ou estimativas de elevada
rotagédo, e medicamentos genéricos.

A Farmacia que acolheu o meu estagio recebe periodicamente encomendas
diretas da Sandoz, Genéris e Germed, bem como produtos dermocosméticos da
Avéne, Caudalie, Lierac, etc. Por vezes a rotatividade do produto nao justifica a
quantidade minima a ser encomendada diretamente a Industria Farmacéutica,
podendo implicar perdas econdémicas para a farmacia.

A gestdo do stock e pedidos de encomendas sado tarefas de elevada
responsabilidade e, como tal, ndo fazia parte das fungdes de estagiaria. No entanto,
acompanhei o Dr. Nelson Coelho, responsavel pelo departamento de compras,
aquando da realizagdo de encomendas diarias. O funcionario destinado a realizacdo
desta tarefa realizava analise de movimentos, contagem de stocks e estudo de ofertas
comerciais de modo a realizar a melhor gestao possivel do stock.

Sempre que se justificava efetuar um pedido de um ou varios produtos, ou por
ruptura de stock na farmacia ou por ser um produto novo, obtive autorizagdo para
contactar diretamente os fornecedores para encomendar o produto em falta para o
utente. O pedido direto de encomendas aos fornecedores serviu de base para
perceber com mais detalhe possivel como esta tarefa se realiza.
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6.2. Encomendas e Aprovisionamento

O stock dos produtos é gerido através do sistema informatico utilizado nesta
entidade, o SPharm. Este programa permite a criagdo de coédigos para todos os
produtos existentes na farmécia, gerando uma ficha onde constam os niveis de stock
desse produto referenciado, o grupo a que pertence, o pre¢o do produto, com ligagéo
direta ao Simposium farmacéutico e RCM. No momento da venda de um produto, o
seu stock é automaticamente atualizado. Atinge-se o ponto de encomenda quando os
niveis minimos de stock, definidos pelo gestor de compras, sdo atingidos. Assim, o
sistema informatico sugere que determinado produto deve ser encomendado para o
fornecedor predefinido e gera uma proposta de encomenda que é, posteriormente,
analisada, aprovada e enviada para o fornecedor grossista.

A rotacao de stock é um indicador imprescindivel para avaliacdo de aquisicao
dos produtos e corresponde a um valor obtido através da divisdo entre 0 numero de
vendas e quantidade do stock existente. Permite verificar quais os produtos que
apresentam uma maior rotagao e criar estimativas de consumo do produto.

A Farmécia Nova de Alfena realiza uma encomenda por dia via online. Essa
encomenda é realizada de segunda a sabado até as 13:30h. Ao longo do dia e de
modo a satisfazer eventuais falhas de stock e/ou aparecimento de novos produtos que
sao requisitados pelos utentes, a farmacia efetua pedidos desses produtos aos
distribuidores grossistas via telefone.

6.3. Rececao de Encomendas

Esta tarefa é realizada exclusivamente na area de rececao de encomendas.
Os produtos que chegam a farmécia sao transportados em contentores rigidos
termosselados (figura 14) com a cor e simbolo indicativos do fornecedor em causa.

Figura 14: Contentor rigido proveniente da Cooprofar.
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Véem acompanhados por uma folha na parte externa do contentor onde consta
o0 nome da farmacia destinataria, um codigo numérico e codigo de barras. Quando se
trata de medicacao de uso restritivo ou produtos de frio, véem acompanhados com a
designacao “transporte de estupefacientes” ou “produtos de frio”.

Aquando da recec¢do da encomenda na farmacia, verifica-se primeiramente se
sdo pedidos diretos de encomenda ou se 0s produtos pertencem a encomenda
propriamente dita, efectuando-se a separagdo das embalagens de modo a tornar mais
acessivel a entrada dos produtos em stock. De seguida verifica-se a existéncia de
produtos com necessidade de refrigeracéo, colocando-os de imediato no frigorifico e
em local especifico. Caso se verifique dano nas embalagens, estas terdo de ser
devolvidas ao fornecedor dado que a farmacia ndo detém a responsabilidade das
condi¢des do transporte ou conservagao do produto. Se na recegao dos produtos se
verificar a existéncia de ndo conformidades, efetua-se uma nota de devolugédo para
reenviar o produto ao fornecedor.

As encomendas véem acompanhadas obrigatoriamente da respetiva fatura
(Anexo 1), original e duplicado, sendo que a original destina-se a fins contabilisticos e
o duplicado é utilizado para verificagdo da encomenda no ato de recepgao. Na fatura
consta a seguinte informagéao:

Parametros constantes numa factura de encomenda:

e Numero e data da fatura;

e |dentificacdo do fornecedor (nome, morada, contacto telefénico, n.® de fax,
nuamero de identificacao fiscal);

e Identificacédo farmacia (nome, morada e numero de identificacao fiscal);

e Descricdo do produto (nome, forma farmacéutica, dose e capacidade da
embalagem);

e Quantidade pedida e enviada de cada produto e bonificagées;

e Preco de Venda a Farmacia (PVF) e Preco de Venda ao Publico (PVP) (exceto
para os produtos de venda livre);

e Imposto de Valor Acrescentado (IVA) inerente a cada produto (6 ou 23%);

e Referéncias justificativas como “Esgotado no fornecedor” ou “Retirado do
mercado”, quando os produtos ndo sao debitados;

e Valor total da encomenda com e sem IVA.
Os produtos sao conferidos de acordo com os documentos que o0s

acompanham e sao registados no sistema informatico, manualmente, por introdugéo

do respetivo cddigo ou por leitura éptica pela leitura do cédigo do produto.
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De modo a efetuar a recec¢ao dos produtos, seleciona-se a opg¢ao “Recegéao de
Encomendas” do SPharm, identificando o fornecedor em questdo bem como o numero
da fatura. Analisa-se rigorosamente os parametros e procede-se a actualizacdo de
qualquer alteracao sempre que se torne necessario.

O registo no sistema informatico consiste na introducédo do prazo da validade,
preco do produto, margem de comercializacdo (18,25% para medicamentos
comparticipados e 20% para produtos nao comparticipados, segundo Decreto-Lei n.?
65/2007) e o PVP. Para medicamentos comparticipados, neste campo introduz-se o
preco constante na embalagem; para medicamentos/produtos ndo comparticipados
introduz-se o preco que corresponde ao prego de faturacdo acrescido da margem de
comercializagdo e do IVA. Estes produtos nao apresentam preco na embalagem pelo
que é necessario, posteriormente a entrada da encomenda no sistema, selecionar a
opcao “Editar Etiqueta”, etiquetando as embalagens posteriormente com o pregco de
comercializagdo do produto em causa.

Apoés o registo no sistema informatico, os produtos sdo separados de acordo
com a forma farmacéutica para facilitar a arrumacgao.

No final da rececéo e conferéncia dos produtos, efetua-se uma analise a fatura
para confirmacao dos valores faturados e verificagdo do cumprimento das condi¢cdes
previamente estabelecidas.

6.4. Armazenamento

A Farmacia Nova de Alfena adquire uma grande quantidade e diversidade de
produtos, assim a sua organizacao fisica é crucial para o sucesso. Os produtos
encontram-se arrumados de forma légica e estratégica, o que permite o dinamismo do
atendimento pelo acesso rapido e facil aos produtos pretendidos.

Relativamente as condi¢cdes de armazenamento, como referem as normas das
BPF, estas devem garantir a estabilidade, seguranga e qualidade inerente aos
medicamentos e produtos de saude. Deste modo, as condigdes relativas ao meio onde
estd armazenado o produto devem estar de acordo com as condigées de temperatura
e humidade controladas e ajustadas garantindo a integridade de todos os produtos
armazenados.

Os produtos termossensiveis sdo armazenados em frigorifico a temperatura
controlada, desde a recec¢ao do produto a farmacia até a sua dispensa, encontrando-
se organizados alfabeticamente.

Os psicotrépicos e estupefacientes encontram-se armazenados numa gaveta

devidamente selada, impedindo assim o livre acesso a estes produtos.
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Todos os medicamentos e produtos de saude da Farmacia Nova de Alfena sao
armazenados segundo a regra FEFO, first expire first out, garantindo que os produtos
com um prazo de validade mais curto sejam os primeiros a serem dispensados,
garantindo o correto escoamento e rotagdo de stock, minimizando as perdas
economicas para a farmacia.

Os produtos de venda livre, na sua maioria, estdo armazenados em local de
boa visibilidade e nos expositores lineares que se encontram na area de atendimento.

Os Medicamentos Sujeitos a Receita Médica (MSRM) estdo armazenados em
locais reservados onde apenas tém acesso os profissionais. Deste modo, na zona de
informatica e rececdo de encomendas encontram-se os medicamentos armazenados
em gavetas por ordem alfabética.

Relativamente aos produtos granulados, ampolas bebiveis, produtos de higiene
intima, logcdes e champds, desinfectantes e material de penso, suplementos
alimentares, produtos pertencentes ao protocolo de diabetes, leite e papas, produtos
ortopédicos, dispositivos médicos: material ortopédico, 6ptico, acustico, pediatrico e
higiénico, artigos de penso, sutura e drenagem, sistemas para aplicagdo parentérica,
material para ostomizados e urostomizados, tém todos localizagbes especificas dentro
do armazém da farmacia. (figura 15)

Figura 15: Zona de armazenamento (solugdes orais, logdes e champds) da
Farmécia Nova de Alfena.

7

O armazém (figura 16) € o local que completa a disposicdo do stock da
farmécia quando nao se adequa ao espaco para ele confinado nas zonas primarias.

As matérias-primas para a preparacdo de medicamentos manipulados estdo
em armario respetivo do laboratério e respeitam a separacao dos produtos perigosos.
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6.5. Prazos de Validade

O controlo dos prazos de validade é feito obrigatoriamente no momento de
rececdo de encomendas. Mensalmente é retirada uma listagem dos produtos,
designado por Mapa de Validades(Anexo lll)cujo prazo de validade termina num
periodo maximo dos trés meses seguintes. Deste modo, o profissional responsavel por
esta tarefa verifica o stock manualmente e de acordo com a listagem impressa,
retirando os produtos do stock caso se justifique. A farmacia efetua a sua devolugao
por fim de prazo de validade, no que diz respeito a antecedéncia do envio.

A correcdo do stock € depois feita automaticamente ao criar a nota de
devolugdo desses produtos para o fornecedor. Nesta tarefa € possivel realizar um
duplo controlo:

e Verificar o prazo de validade;

e Verificar se o stock se encontra correto.

No final deste procedimento fica registado na ficha dos produtos o menor prazo
de validade verificado para os stocks analisados.

Este controlo ndo é realizado sobre as matérias-primas para a preparagao de
medicamentos manipulados (MM) porque ndo estao sujeitas a devolugédo. Para estes
produtos verifica-se o prazo de validade aquando a sua utilizacdo. Quando se
aproxima o fim do prazo de validade estes sdo entregues a empresas que procedem a
sua destruicao.

6.6. Devolucéao de Produtos

Os produtos podem ser devolvidos aos fornecedores respetivos por varias
razoes:
e Aproximagéo de fim de prazo de validade;
e Produto faturado, enviado mas nao encomendado pela farmacia;
e Produto danificado;
e Produto pedido por erro do pessoal;
e Recolha de produtos por indicagao do Infarmed ou laboratério que o

comercializa.
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As devolugdes sao efetuadas mediante uma nota de devolugédo que € emitida

em ftriplicado, sendo devidamente carimbadas, assinadas e datadas. Sdo enviadas

para o fornecedor juntamente com a mercadoria a devolver e onde constam:

Descri¢ao do produto a devolver;
Quantidade a devolver;

PVP;

IVA;

Justificacdo do motivo da devolugéo.

Uma das cépias fica na farméacia e é arquivada até a situagdo ser resolvida

pelo fornecedor.

Quando a devolucao € aceite pelo fornecedor, este emite uma nota de crédito,

7

que sO é legalmente valida para os casos de aceitacdo de devolugdo de

medicamentos de uso humano, ou procede a troca do produto por outro igual. A

farmécia deve regularizar a situagéo recorrendo ao sistema informatico, arquivando o

comprovativo de regularizagdo no arquivo referente as devolugdes. ['”!

Os produtos que ndo sejam passiveis de devolugdo sao integrados nas

quebras do ano civil, constituindo prejuizo econémico para a farmacia.
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\7. Dispensa de medicamentos

7.1. Dispensa de Medicamentos Sujeitos a Receita Médica

A dispensa de medicamentos é uma atividade exclusiva dos farmacéuticos,
que o fazem de acordo com os procedimentos descritos pelo Sistema de Gestao da
Qualidade (SGQ).

Ha varios tipos de receitas que sao emitidas pelo Servico Nacional de Saude
(SNS) ou por outros organismos com acordo estabelecido com a Associacao Nacional
de Farmacias (ANF). Nestas devem constar informacdes que sdo indispensaveis para
a validagao e aprovacao pela ARS.

O modelo de receita médica aprovado pela Portaria n.® 1501/2002, de 12 de
Dezembro, aprova o0 modelo de receita médica destinado a prescricdo de
medicamentos incluindo os MM, sendo de utilizagdo obrigatéria por todos os
prescritores de medicamentos comparticipados pelo SNS, bem como por subsistemas
de saude que o venham a adoptar, independentemente do seu local de prescricdo. '®
Este modelo foi revogado pela Portaria n.? 198/2011, de 18 de Maio, que instituiu
algumas alteragbes na legislacdo vigente e que condicionaram a prescricao e
estabeleceu que as receitas terdo obrigatoriamente o formato impresso
informaticamente, salvo para as situagbes que abrigam a mencao de “Excegao”
seguida da alinea que justifica a situagdo em causa definida no artigo 99, n°2 desta
portaria. Desde 1 de Julho de 2011 este modelo passou a incluir medicamentos
contendo estupefacientes e psicotrdpicos sendo, consequentemente, o modelo de
receita especial utilizado apenas nas situacdes de excecéo. '

A validade das receitas também foi alterada de acordo com esta portaria, que
para receitas normais com prescricao apos dia 1 de Julho, tém 30 dias continuos a
contar da data de prescricdo, o que ultrapassa os 20 dias que eram impostos
anteriormente e receitas renovaveis com validade de 6 meses. ')

Com a publicacdo da Portaria n.? 224-A/2013, de 9 de Julho, e do Despacho n.°
8990-C/2013, de 1 de Julho, as regras de prescricao e de dispensa foram alteradas no
seguinte; [2%21]

e A aposicdo das vinhetas médicas apenas € obrigatéria nas receitas pré-

impressas, ou seja, nas receitas manuais;
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Na prescricdo deixa de ser necessaria a segregacao de medicamentos de
marca sem similar ou que nao disponham de medicamento genérico similar
comparticipado (original e licengas), bem como os que incluam justificagéo
técnica. Assim, estas prescricbes ja nao tém de ser efetuadas em receita
meédica isolada;

Na ocorréncia de produtos esgotados por falha de producdo ou importagéo a
nivel do laboratério, o prazo de validade das receitas pode néo ser respeitado,
devendo estar devidamente justificado esse motivo na propria receita.

Antes da dispensa de medicamentos, o profissional de saude responsavel pelo

atendimento ao utente deve certificar-se se a receita (ANEXO 1V) se encontra
completa e preenchida de modo correto, para garantir a validagdo e reembolso pelo
sistema de salde responsavel pela comparticipagdo dos medicamentos, onde devem

constar os seguintes elementos:

a) Numero da receita;

b) Local de prescrigéo;

c¢) Identificagdo do médico prescritor, com a indicagdo do nome profissional,
especialidade médica, se aplicavel, niumero da cédula profissional e contacto
telefénico;

d) Nome e numero de utente e, sempre que aplicavel, o numero de beneficiario
de subsistema;

e) Entidade financeira responsavel,

f) Regime especial de comparticipagcdo de medicamentos, representado pelas
siglas «R» e ou «O», se aplicavel;

g) Designacdo do medicamento, sendo esta efectuada através da
denominacdo comum da substancia activa, da marca e do nome do titular da
autorizacao de introducao no mercado;

h) Cédigo do medicamento representado em digitos;

i) Dosagem, forma farmacéutica, dimensdo da embalagem, numero de
embalagens e posologia;

j) Identificagdo do despacho que estabelece o regime especial de
comparticipagcdo de medicamentos, se aplicavel;

k) Data de prescrigao;

[) Assinatura, manuscrita ou digital, do prescritor.

Para além dos parametros acima descritos, o farmacéutico, no ato de dispensa

deve ter em consideragéo:
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Quantidade de embalagens — para cada receita médica podem ser prescritos
até um limite maximo de quatro embalagens e sé até duas embalagens do
mesmo medicamento, com exce¢do dos medicamentos unidose, cujo limite
maximo é de quatro embalagens, por receita;

Substituicdo do medicamento (dentro do mesmo grupo homogéneo, podem ser
substituidos quando o médico prescritor ndo assinala as excegdes a, b ou c;
Perante a prescricdo de um medicamento de marca sem similar ou que nao
disponha de medicamento genérico similar comparticipado, o farmacéutico
apenas pode dispensar o medicamento que consta na receita;

Perante a prescricdo de medicamento com justificagcao técnica, o farmacéutico
apenas pode dispensar o medicamento prescrito — justificacdes técnicas a) e
b), dispensar o medicamento prescrito ou um equivalente mais barato (se o
utente exercer o direito de opgao) — justificagéo técnica c);

Patologias ou medicamentos abrangidos por regime especial de
comparticipacao concedidas por Despacho — devem constar a designagéo e o
respetivo numero do diploma adjacente ao medicamento. (Anexo V).

Antes do envio mensal do receituario a ARS e a ANF, um dos responsaveis

pelo receitudrio efetua a conferéncia das receitas para verificar se existem

incongruéncia nao detetadas no momento da dispensa., corrigindo-as quando

possivel.

A farmacia tem o direito de recusar a dispensa dos medicamentos ao utente

quando os parametros nao se encontram corretamente preenchidos na receita médica.

Todavia sao recorrentes as falhas na pré-validagao das receitas no acto de dispensa,

podendo resultar em mdultiplos fundamentos invocados para a devolugdo do

receituario.

Os softwares de prescricdo, dispensa e conferéncia devem adaptar-se a

Portaria n.? 224-A/2013, de 9 de Julho, e ao Despacho n.? 8990-C/2013, de 1 de Julho,

conforme as respetivas datas de entrada em vigor.

[20] [21]

Interpretacao e avaliacdo farmacéutica da prescricao

Muitas das vezes que o utente se dirige a farmacia com receita médica

questiona sobre quais as precaucoes a ter em consideragdo com a medicacao,

traduzindo assim uma maior disponibilidade para a adesao a terapéutica. Contudo o

farmacéutico, através do SPharm tem presente um suporte de informacao que

possibilita consultar de forma rapida e segura:
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e As contra-indicagdes, interagbes e reagbes adversas do regime
farmacoterapéutico prescrito;
e As precaugdes particulares na administracao do medicamento;

e A posologia adequada ao utente em questéo.

Na atualidade é indispensavel o recurso a este programa informatico que eleva os
padroes de qualidade e, principalmente, de seguranca dos servigos prestados numa
farméacia comunitaria.

Quando se depara com o inicio de uma terapéutica medicamentosa € sempre
qguestionado ao doente se é a primeira vez que ir4 administrar a medicagao prescrita.
Se for, explicar ao utente a importancia da adesdo aquela terapéutica, salientar os
horarios das tomas, posologia, modo de administracdo, reacdes adversas mais
comuns, duragao do tratamento, referir medidas preventivas ou farmacologicas que
podem minimizar os efeitos adversos, etc. Ha4 que ter em consideracao certos fatores,
tais como, o peso e idade doente, se a administragdo deve ou ndo ser efectuada
juntamente com alimentos. A informacao deve ser objetiva, percetivel e ajustada a
cada doente, transmitida oralmente e/ou por escrito. E de extrema importancia verificar
se o doente cumpre a terapéutica medicamentosa. Nos casos de evidente falta de
cumprimento, criar estratégias para o correto seguimento do tratamento.

E obrigagdo do farmacéutico elucidar o utente relativamente ao beneficio risco da
terapéutica e incentivar a adesado farmacoterapéutica. Certas informagcdes, como

condi¢des de armazenamento também devem ser fornecidas.

7.3. Dispensa propriamente dita

No ato de dispensa podem ocorrer incongruéncias que devem ser resolvidas,
sempre que possivel, e explicadas objetiva e claramente ao utente:
e Quando a receita médica nao especifica dose ou dimensao da embalagem, o
farmacéutico ndo podera realizar a venda do produto prescrito;
e (Caso exista discrepancia entre a dimensdao da embalagem prescrita e as
embalagens comercializadas, deve ter-se em atengao o seguinte:

+ A dimensdo da embalagem deve ser o mais proximo possivel da
embalagem prescrita, ndo sendo aceitaveis desvios superiores ou
inferiores a 50% do prescrito, tendo o profissional de saude de justificar
o porqué da dispensa daquela embalagem;
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+ Sempre que a embalagem de maior dimensdo se encontre esgotada,
podera ser fornecida quantidade equivalente desde que devidamente
justificado.

7

Relativamente as vendas, € importante salientar que existem diferentes

possibilidades que se podem adaptar melhor a determinadas situacdes:

e Venda direta — tipo de venda mais comum no ato de dispensa de
medicamentos, procedendo-se ao pagamento no final da dispensa;

e Venda suspensa — implica a regularizagdo posterior da venda com o
processamento de uma receita médica;

e Venda a crédito — implica um acordo prévio entre a farméacia e a pessoa ou
entidade que requisita este tipo de venda. Os medicamentos séo dispensados
sem o pagamento no ato de entrega. A Farmacia Nova de Alfena concede esta
opcao a Lares de Terceira ldade, como é o caso do Lar Breiner em Vila Nova
de Gaia.

Para finalizar o atendimento ao utente, € emitido o documento de faturacdo que
comprova o fornecimento de medicamentos e a aplicacdo das condigbes impostas
pela receita. Este documento pode ser impresso diretamente no verso da receita, em
documento anexo agrafado a receita médica ou em autocolante. Quando ocorrem
erros de impressao, quer por erro informético ou por erro humano, cuja venda deve ser
anulada e refaturada corretamente e referindo qual o motivo de re-impressao, seguido
da rubrica do operador.

Posteriormente o utente ou cuidador assina o documento de faturagdo que serve
como prova que lhe foram dispensados os medicamentos prescritos. Imediatamente a
seguir & emitido o recibo da venda que é carimbado e rubricado para efeitos de
Imposto sobre o rendimento de pessoas singulares (IRS).

Por vezes torna-se necessario esclarecer ao utente que o recibo sé é dedutivel no
IRS, se os produtos adquiridos forem sujeitos a uma taxa de IVA de 6% ou IVA de
23%, quando se faz acompanhar do recibo e receita médica.

Frequentemente ocorrem situagdes em que o stock da farmacia fica negativo, o
gue significa que o produto esta em falta, sendo devidamente registado que o produto
ficou pago e pertence aquele utente; uma venda suspensa, nas mesmas condicdes
referidas no ponto anterior, que permite que a receita ndao seja processada até ao
levantamento do produto. Pode também proceder-se a reserva do produto, ficando
devidamente registado que o produto ficou reservado para um determinado utente.
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A Farmacia Nova de Alfena tem confinado um espago que € destinado a
produtos pagos e outro para produtos reservados, instalado na é&rea de
armazenamento e area de encomendas respetivamente, tornando mais rapido o seu
ato de levantamento. Este espaco esta dividido por prateleiras, separadas por ordem
alfabética do nome do utente, o que promove a rapidez do atendimento (figura 16).

Figura 16: Locais de armazenamento para produtos pagos e produtos ndo pagos,
ordenados por nome do utente.

7.4. Dispensa de Psicotrépicos e Estupefacientes

Os psicotropicos e estupefacientes sao substancias extremamente importantes
na medicina, sendo na maioria das situagdes indicadas para doenga psiquiatrica ou

oncoldgica (figura 17).

Figura 16: Cofre de armazenamento de substancias psicotrépicas e estupefacientes.

Apresentam alguns riscos e podem mesmo induzir habituacao de tal modo que
podem mesmo induzir a dependéncia, tanto fisica como psiquica. Assim, estdo

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364



Relatdrio de Estdgio em Farmdcia Comunitdria

sujeitas a um controlo muito rigoroso no seu circuito, de modo a evitar o uso abusivo
ou ilicito %

O Decreto-Lei n.? 1593 de 22 de Janeiro, regulamenta a aquisicao,
distribuicdo, prescricdo e dispensa destas substdncias. Neste documento estdo
definidas listagens, Tabelas | a VI, das substancias sujeitas ao regime previsto, sendo
obrigatério a farmécia efetuar o Registo de movimentos de entradas e saidas destes
produtos. (Anexo VI). !

Até 1 de Julho de 2011 a dispensa de psicotropicos e estupefacientes que
constam nessas tabelas, era realizada mediante a apresentacdo de uma receita
médica especial, cujo modelo se encontra legislado pelo Decreto-Lei n.® 15/93, de 22
de Janeiro. ®®¥' Porém, nos dias que hoje, os medicamentos desta classe s&o prescritos
em receita normal impressa informaticamente. Contudo os restantes procedimentos
foram mantidos e referem que:

e As receitas que contenham psicotropicos e estupefacientes prescritos nao
podem incluir outros medicamentos;

e E obrigatéria a comprovagdo de identidade para insergdo a nivel informatico
dos dados relativos ao doente e prescritor — nome, morada, sexo, idade,
nuamero de identificacao civil;

e As receitas sdo constituidas por original e dois duplicados (cépia) com o
respetivo documento para faturacdo anexado: o original para ser enviado a
ARS, um duplicado para ser remetido ao Infarmed, e 0 segundo duplicado para
arquivo da farmécia, que tem a obrigatoriedade de conservar estas receitas
durante 3 anos, ordenadas por data de dispensa.

7.5. Protocolo da Diabetes

A Diabetes é uma doenca crénica de elevada prevaléncia e incidéncia no
mundo inteiro. Assim, houve a necessidade por parte das entidades de saude
exercerem um maior controlo da doenca. Em 1998 o Ministério da Saude estabeleceu
com representantes da Industria Farmacéutica, distribuidores grossistas, armazenistas
e representantes das Farmécias (ANF, Associagdo de Farmécias de Portugal e
Cooperativa Nacional de Farmacias) dois protocolos para a patologia em questao. Um
que estabelece a definicdo e estabilizacdo dos precos dos dispositivos médicos e a
definigdo do circuito organizativo de distribuicdo, dispensa e faturagcao dos produtos
abrangidos pelo protocolo; outro em que se define a intervencdo farmacéutica
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referente a identificacdo de diabéticos ndo controlados e/ou pessoas suspeitas de
diabetes, com indicacdo a consulta médica e a prestacao de cuidados farmacéuticos.

O primeiro protocolo foi recentemente revisto originando o 3° Protocolo, que se
encontra atualmente em vigor. Este regulariza a dispensa e fornecimento de
medicamentos e produtos de saude relacionados com a Diabetes.

O utente apresenta-se na farméacia com a receita médica de modelo normal,
para a dispensa de produtos abrangidos pelo Protocolo de Diabetes. A receita nao
pode apresentar mais nenhum produto além do incluido no Protocolo. O profissional
de saude confere a receita e, se esta estiver em conformidade, fornece o produto com
registo da venda informaticamente. Para que tal seja faturado conforme a lei em vigor,
o farmacéutico tem de ter em consideragao o organismo para o qual vai a faturacgao.

Neste contexto, foi publicada a Portaria n.2364/2010, de 23 de Junho |, a qual
define os pregos maximos de venda ao publico das tiras de teste para determinagéao
de glicemia, cetonemia e cetonuria, e das agulhas, seringas e lancetas destinadas aos
doentes com diabetes. A comparticipagao do Estado no custo de aquisicdo mantém-se
em 85% do PVP das tiras-teste e em 100% do PVP das agulhas, seringas e lancetas
destinadas aos utentes do SNS e subsistemas publicos #°

7.6. Comparticipacao de Medicamentos

Como é sabido, muitos MSRM carecem de comparticipacdo. Esta baseia-se
em acordos estabelecidos entre as entidades de salde e o0s organismos
comparticipantes. Existe a comparticipagdo simultdnea por dois organismos,
designada por complementaridade e cuja comparticipacdo € dividida por ambas as
entidades.

Cada modo de comparticipagdo tem definido critérios para a faturacdo do
receitudrio. Assim, revela-se de extrema importancia saber como agir para cada caso.
Ha situacbes de complementaridade que exigem que a receita original seja
fotocopiada acompanhada da fotocopia do cartdo de identificacdo do subsistema de
modo que respetivos documentos de faturacdo possam ser enviados aos dois
organismos comparticipantes, ficando a receita original com a faturagéo
correspondente ao sistema principal e a cépia com o subsistema. E dever do
farmacéutico proceder a correta selegdo do modo de comparticipagdo no ato da
dispensa.

Todavia a ANF dispde de uma compilacdo, designado por Mapa de Apoio os
Acordos da ANF, distribuida por todas as farmacias, que deve ser sempre consultada
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em caso de duvida. Sempre que ocorram alteragdes nos acordos de comparticipagao,

a ANF envia uma circular as farmacias, de modo a proceder a sua atualizagao.

7.7. Regime de comparticipagdo do SNS

O SNS é a principal entidade responsavel pela comparticipacdo dos
medicamentos. A introducao dos precos de referéncia na comparticipacdo dos
medicamentos equilibrou os precos dos medicamentos comparticipados, instituindo
um valor maximo a ser comparticipado correspondente a comparticipacdo do
medicamento genérico de pre¢co mais elevado de determinado grupo homogéneo, de
acordo com o escalao ou regime de comparticipagao que lhes é aplicavel, garantindo
assim ao utente uma alternativa de qualidade e equivaléncia terapéutica comprovada.

O Decreto-Lei n.? 270/2002, de 2 de Dezembro, estabelece o sistema de
precos de referéncia para efeitos de comparticipagdo pelo Estado no prego dos
medicamentos, para os quais ja existem medicamentos genéricos comparticipados e
comercializados, e altera o Decreto-Lei n.2 118/92, de 25 de Junho. ¥ O preco de
referéncia corresponde ao prego do medicamento genérico de pre¢co mais elevado
comercializado, para medicamentos com a mesma substancia ativa, dosagem, forma
farmacéutica e via de administracao, isto €, para o grupo homogéneo.

O Infarmed é a entidade que procede a avaliagdo dos medicamentos que se
encontram listados por serem comparticipados pelo SNS. De acordo com o Decreto-
Lei n.°48-A/2010, de 13 de Maio, e que foi alterado pelo Decreto-Lei n.? 106-A/2010,
de 1 de Outubro, que regulamenta a comparticipacdo do Estado no prego dos
medicamentos de venda ao publico e que estabelece que esta ocorre através de um
regime geral e de um regime especial que se aplica a situagdes especificas que
abrangem determinadas patologias ou grupos de doentes 1*%13'I:

e Regime Geral - comparticipa a medicagdo a todos os utentes pertencentes ao
SNS, sendo que a comparticipagao do Estado no preco dos MSRM é fixada de
acordo com os seguintes escalées (Anexo VII):

o Escaldo A - 95%;

o Escaldo B - 69%;

o Escaldo C - 37%;

o Escaldo D - 15%.

o Os precos sao fixados consoante a classificagdo farmacoterapéutica
dos medicamentos que integram, definidos pela Portaria n.° 924-
A/2010, de 17 de Setembro @ (com as adicionais alteracdes delegadas
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pela Portaria n.?994-A/2010, de 29 de Setembro e pela Portaria
n.21056-B/2010, de 14 de Outubro).

e Regime Especial — estdo abrangidos por este regime 0s pensionistas, cujo
rendimento total anual seja igual ou inferior a catorze vezes o salario minimo
nacional em vigor no ano civil transato. A comparticipacao para o escaldo A é
acrescida de 5% e nos escaldes B, C e D é acrescida de 15%. No caso de
medicamentos genéricos, a comparticipacdo do Estado no preco dos
medicamentos para estes pensionistas € de 100% para o conjunto dos
escaldes.

Individuos com determinadas patologias sao alvo de comparticipagdes particulares
que pode ir até 100% e que sdo abrangidos por um despacho, portaria ou lei. Esta
particularidade devera estar mencionada na receita médica e, por vezes, é de
prescricao exclusiva de uma determinada especialidade médica. (Anexo VIII)

Relativamente a comparticipacdo de medicamentos manipulados, estes sao
passiveis de comparticipagcdo, mantendo-se atualmente a comparticipagdo em 30% do
seu prego para os preparados oficinais incluidos na Farmacopeia Portuguesa ou no
Formulario Galénico Nacional e as férmulas magistrais que constam da lista de
medicamentos manipulados comparticipaveis de acordo com estabelecido no Decreto-
Lei n.? 48-A/2010, de 13 de Maio, até a aprovacao da nova lista de medicamentos
manipulados. !

Para o utente usufruir da comparticipacdo de medicamentos, bem como adquiri-los
a precos mais acessiveis, tera de apresentar uma receita meédica devidamente
preenchida especificando o organismo a que pertence.

Na Farmacia Nova de Alfena sao utilizados os varios planos de comparticipacao

de medicamentos, como por exemplo:

Tabela 1: Alguns regimes de comparticipagéo.

Cadigo Organismo
01 Sistema Nacional de Saude / ADSE
48 SNS pensionista
46 SNS trabalhadores migrantes
13 CGD
49 SNS pensionistas com portaria
25 S. Quadros técnicos bancarios
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Juntamente com os planos comuns, ha outros organismos que asseguram a
comparticipacdo da parte ndo comparticipada pelo Estado, ficando o medicamento
menos dispendioso ou até mesmo gratuito para o utente, como é o caso das
companhias de seguros como Multicare e a Medis. A ANF estabelece a percentagem
de comparticipacao assegurando que as instituicbes pagam a farmacia o montante

devido.
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8. Receituario e Faturagéo

Ao longo de todo o més um dos profissionais da Farmacia Nova de Alfena, o
Dr. José Magalhaes, tem a responsabilidade de verificar o receituario processado, de
modo a que sejam emitidos todos os documentos necessarios para efeitos de
faturacdo e reembolso das comparticipagdes praticadas. Este procedimento é
orientado pela Portaria n.23-B/2007 de 2 de Janeiro ¥ que foi alterada pela Portaria
n.2 90/2009, de 23 de Janeiro, para o receituario e que diz respeito aos beneficiarios
do SNS, pelas normas de envio de receituario de cada entidade especifica. Trata-se
de uma das praticas mais delicadas e de maior calibre na farmacia.

A organizacao das receitas consiste em agrupar as receitas por organismo de
comparticipacao e, seguidamente agrupar as receitas por lote (cada lote é constituido
por um conjunto de 30 receitas ordenadas por ordem crescente). Esta etapa pode ser
executada por qualquer elemento da farmacia, sendo tarefa regular dos estagiarios.
No ultimo dia de cada més os lotes sdo identificados atraves dos Verbetes de
Identificacao de Lote (Anexo IX). Para o conjunto dos lotes é elaborada uma Relagao
de Resumo de Lotes (Anexo X). E no final é emitida uma fatura mensal para cada
organismo e que engloba o resumo geral do numero total de lotes e importancia total a
pagar.

A Relagédo Resumo dos Lotes, tal como o nome indica, resume a informagéao
referente a um determinado organismo, isto &, a relacdo de todas as receitas que
existem no lote, com o valor total a que o lote diz respeito, o valor pago pelo utente e o
valor a pagar pela entidade comparticipante anexada ao lote correspondente. Esta
documentagéo € entregue na ARS (receitas do SNS) e na Associacdo de Farmacias
Portuguesas (AFP) (restantes organismos) para verificagdo, aceitagdo ou rejeigéao,
para que posteriormente procedam ao pagamento das comparticipagdes. Depois €
devolvido as farmacias uma coépia da fatura mensal devidamente carimbada e
assinada, como prova da recegéo.

Quando ha um erro nalguma receita (Anexo Xl), o valor referente a ela nao é
pago a farmacia e a receita é devolvida para correcao. ApGs ser corrigida reenvia-se a
entidade no més de faturacdo seguinte.

O processo de pagamento efetua-se da seguinte forma:
e SNS - a ARS envia uma cépia a ANF até ao dia 15 do respetivo més e a ANF
antecipa o pagamento da percentagem de comparticipacao as farmacias até ao
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dia 10 do més seguinte ao do envio do receituario. A ANF recebe depois, a
longo prazo o valor desse pagamento pela ARS.

Nao SNS — a ANF adianta o pagamento das comparticipacdes as farmacias e
posteriormente, os organismos efetuam o pagamento a ANF.
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|9. Medicamentos Manipulados

O Medicamento manipulado é qualquer férmula magistral ou preparado oficinal
preparado e dispensado sob a responsabilidade de um farmacéutico que requer
conjunto de operagbes de carater técnico, que englobam a elaboracdo da forma
farmacéutica, a sua embalagem e o seu controlo. Deste modo, além da dispensa de
medicamentos e produtos de saude, cabe ao farmacéutico o “desenvolvimento e
preparacéo da forma farmacéutica dos medicamentos”.’?®!

A Portaria n.% 594/2004, de 2 de Junho, aprova as boas praticas a observar na
preparacdo de medicamentos manipulados em farméacia de oficina e hospitalar. °!

Estes produtos constituem uma alternativa vantajosa e sdo, em algumas
situagdes, a unica forma de tratamento, nomeadamente quando se refere a uma forma
farmacéutica ndo comercializada ou forma farmacéutica descontinuada. Este tipo de
preparagdes revela-se de extrema importancia em pediatria, geriatria e oncologia, em
que € necessario um ajuste de dose e cuja forma farmacéutica comercialmente
disponivel ndo pode administrada face ao estado do utente.

Surgem frequentemente como uma alternativa na prescricdo médica para casos

especificos, maioritariamente destinados a:

e Aplicagdo cutdnea, quando se justifica a adaptacdo da composicdo de um
produto, relativamente a dose e cuidados a ter para ndo incluir determinados
excipientes que as formas comerciais possam conter, que podem constituir
possiveis motivos de ineficacia ou reacdes alérgicas;

e Novas formulagbes com doses adequadas ao uso pediatrico.

Para que o farmacéutico proceda a realizacdo e dispensa de MM devera existir
uma prescricdo médica nesse sentido. O utente apresenta uma receita de modelo
normal onde esta presente o nome da férmula magistral a preparar, seguido da
designacao “manipulado”, ou entdo apresenta a férmula da preparagdo seguida da
sigla F.S.A. (faca segundo a arte) e da designacao “manipulado”. Caso a designacao
“manipulado” ndo estiver inscrita na receita, a mesma nao pode ser validada.

Apbs a rececao da receita, verifica-se se a formula é passivel de se realizar no
laboratério da farméacia ou se ha necessidade de pedir a um fornecedor externo

(situacao pouco comum na farmacia que acolheu o estagio académico).
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Para a preparagdo destes medicamentos, a Farmacia Nova de Alfena
apresenta-se devidamente equipada, tanto a nivel laboratorial como bibliogréfico,
respeitando todos os aspetos descritos na Portaria n.2 594/2004, de 2 de Junho %, e o
Decreto-Lei n.2 95/2004, de 22 de Abril ¥ que regula a prescricdo e a preparacéo de
MM.

O circuito das matérias-primas deve ser altamente documentado, e para isso
todas as matérias-primas possuem um Registo de Movimento de Matérias-primas,
Boletim de Andlise e comprovativo de encomenda, que comprovam a sua origem e
conformidade.

O farmacéutico no ato de manipulagdo tem em conta diversos aspetos,

nomeadamente:

e Condigbes de armazenamento e integridade das matérias-primas;

e Se as matérias-primas estao inscritas na farmacopeia portuguesa;

e Aguando da recegado de matérias-primas, verificar se estdo acompanhadas do
respetivo boletim de anélise - armazenados em capa prépria, juntamente com
as faturas e com a ficha onde se registam as porgbes utilizadas de cada
matéria-prima;

e \Verificar se 0 material destinado a manipulagdo esta armazenado em local

préprio e de acordo com a legislagédo em vigor.

No momento de preparacao do MM elabora-se uma ficha de preparagdo onde
consta a descricao da preparacao, material de embalagem, rotulagem e os ensaios de
conformidade, de modo a verificar se o manipulado obedece aos requisitos de
qualidade descritos na legislagao em vigor e no SGQ. Na Farmacia Nova de Alfena, os
MM sé&o preparados no dia da recec¢ao da receita ou no dia seguinte.

Durante o estdgio em farmacia de oficina tive a oportunidade observar e de
participar na manipulacao deste tipo de preparagbes, nomeadamente as solu¢des de
minoxidil a 5%, suspensoes orais de trimetoprim a 1% e vaselina salicilada a 10% nos
quais pude reconhecer as medidas de boas praticas a seguir bem como os
procedimentos técnicos estudados. Efetuei o preenchimento da respetiva ficha de
preparagao (Anexo Xll), bem como calcular o preco do MM a preparar (Anexo XIlI),
que é regulamentado pela Portaria n.2 769/2004, de 1 de Julho ¥, que estabelece que
o célculo do preco de venda ao publico dos medicamentos manipulados por parte das
farmécias é efetuado com base no valor dos honoréarios da preparacao, no valor das
matérias-primas e no valor dos materiais de embalagem. !

A afixacdo do valor dos honorarios tem por base um fator F. E um parametro
anualmente atualizado de acordo a proporcdo do crescimento do IPC (indice de
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Precos no Consumidor), e divulgado pelo INE (Instituto Nacional de Estatistica) para o
ano anterior aquele que respeita.
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|10. Indicacao Farmacéutica e Auto-medicacao

Relativamente aos MNSRM, estes destinam-se ao alivio, tratamento ou
prevencdo de sintomas ou sindromes menores que nao exijam cuidados medicos.
Assim existem farmacos que podem ser dispensados nas farmacias sem receita
meédica sob a vigilancia farmacéutica e mediante o seu aconselhamento ou por
decisao do préprio doente.

A automedicacao é portanto a utilizagdo de MNSRM de forma responsavel,
sempre que se destine ao alivio e tratamento de queixas de saude passageiras e sem
gravidade, com a assisténcia ou aconselhamento opcional de um profissional de
saude. Trata-se de uma realidade crescente.

O Despacho n.2 17 690/2007inclui uma limitada lista de situagdes passiveis de
automedicacéo. (Anexo XIV) ¥4

O farmacéutico assume um papel de destaque nesta area, devendo
aconselhar, informar e educar o utente quanto ao uso deste tipo de medicamentos,
devendo assegurar que possui informacdo suficiente para avaliar corretamente o
problema de saude.

Resultante da experiéncia do atendimento ao publico que efectuei, sempre
acompanhada de um responsavel da farmécia, as situagbes que mais surgiram

relativas a automedicacao e indicagcao farmacéutica foram:

e Afecdes das vias respiratorias superiores: constipacdes, congestdo nasal,
rinorreia, rouquidao e tosse;

e Afeccbes do aparelho digestivo: aftas, gengivites, herpes labial, enfartamento,
flatuléncia, vomitos, enjoo do movimento, diarreia, obstipacdo, hemorroidas;

e Algias leves a moderadas: cefaleias, dores musculares, odontalgias;

e Problemas cutaneos: feridas, picadas de insetos, dermatite da fralda, prurido,
dermatites, caspa, alopécia, calosidades, verrugas, queimaduras;

e Afecdes oculares;

e Higiene oral, corporal e intima;

e Suplementos vitaminicos: nutricao e estados de fadiga;

e Estados de ansiedade e irritabilidade ligeiros: terapéutica adjuvante a base de

plantas medicinais.
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| 11. Servicos prestados na farmacia

Segundo a Portaria n® 1429/2007, as farmacias podem prestar os seguintes
servicos para uma maior promogao da saude e bem-estar do utente: ©
a) Apoio domiciliario — servigo nao prestado pela Farmacia Nova de Alfena;
b) Primeiros socorros;
¢) Administracdo de medicamentos;
d) Utilizagao de meios auxiliares de diagnéstico e terapéutica;
e) Administracdo de vacinas nao incluidas no Plano Nacional de Vacinag¢do, como por
exemplo a vacina da gripe;
f) Programas de cuidados farmacéuticos;
g) Campanhas de informagao;
h) Colaboragcado em programas de educagao para a saude.

11.1. Determinagao de Parametros fisioldgicos e bioquimicos

As doencas metabdlicas, como sdo exemplo: diabetes mellitus, hipertensao
arterial, dislipidemias e excesso de peso, sdo muito prevalentes na nossa sociedade.
A farmacia comunitaria € um espago de saude publica que atua na prevengao
primaria, educando as populacbées e alertando para fatores de risco inerentes as
patologias em questao; e na prevencao secundaria, permitindo o controlo das suas
patologias adquiridas e aconselhar os doentes a cerca das medidas a adotar com o
objetivo de evitar a sua progressao.

Durante o estagio tive a responsabilidade de realizar determinactes
bioquimicas, fortalecendo o lagco profissional de saude utente. Os conhecimentos
adquiridos durante o percurso académico foram aqui aplicados, no que respeita ao
aconselhamento ndo farmacologico e a avaliagéo dos resultados obtidos.

11.2. Pressao Arterial

Na avaliagdo da pressdo arterial, a Farmacia Nova de Alfena utiliza o
Esfingmomandémetro e estetoscopio ou entdo o método oscilométrico com um
dispositivo digital de bracadeira.

A determinacdo deste parémetro € o mais monitorizado pela farmécia,
nomeadamente, aos doentes interessados em verificar a efetividade e seguranca da

terapéutica ou a manutencgao dos valores de pressao aterial.
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A verificacdo da pressao arterial nesta farmacia é realizada gratuitamente aos
utentes e é-lhes fornecido um cartdo de registos (Anexo XV) que posteriormente
também pode ser fornecido pelo médico assistente.

A experiéncia praticada nesta area deu para perceber que a maioria dos casos
traduziam valores fora dos limites de referéncia e que se deviam devido a:

e Falta de cumprimento da terapéutica medicamentosa;
e Sedentarismo e excesso de peso;
¢ |nadequacao da dieta, nomeadamente o excesso de sal na alimentacao;

e Ansiedade e fatores emocionais.

11.3. indices Metabdlicos

A Farmécia Nova de Alfena detém o dispositivo Reflotron Plus da Roche (figura
17) para monitorizagdo dos parametros bioquimicos: Colesterol, Triglicerideos,
Hemoglobina, Acido Urico, Creatinina e Ureia.

Figura 17: Reflotron Plus da Roche.

Estes parametros sdo determinados por recolha de uma amostra sanguinea
por tubo capilar e analisados através de tiras reagentes por método fotométrico de
refletdncia. Com este aparelho fornece-se uma determinagdo quantitativa rapida mas
com uma elevada margem de exatidao e sensibilidade.

No decorrer do estagio, constatei que as determinagdes de glucose e colesterol
total no sangue foram as mais realizadas ou porque o utente se sentia debilitado
fisicamente, ou para controlo dos niveis sanguineos de modo a verificar a eficacia da
terapéutica. Nesta area, o farmacéutico desempenha um papel fundamental que pode
ser crucial para a correcado de habitos pouco adequados. Do mesmo modo, o
farmacéutico deve também estar atento e saber diferenciar os casos mais graves que

devem ser referenciados para consulta médica.
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11.4. Testes de Gravidez

A Farmacia Nova de Alfena realiza testes de gravidez recorrendo a dispositivos
de diagnoéstico qualitativo baseados num imunoensaio cromatogréafico rapido e com
grande seletividade, especificidade e precisdo. Estes baseiam-se na pesquisa da
hormona B-hCG (Gonadotrofina Coriénica Humana) na urina e podem ser realizados a
qualquer altura na farmacia. E deveras importante perceber, no primeiro diadlogo com a
utente, a duracdo de auséncia do periodo menstrual e nos casos em que essa
suspeita engloba um curto tempo aconselha-se que o teste seja realizado com a
primeira urina da manha, dada a sua concentra¢do acrescida em elementos anormais,

0 que aumenta a probabilidade de detegdo da hormona no caso de uma gravidez.

11.5. indice de Massa Corporal

Para determinacdo deste parametro, a Farmacia Nova de Alfena dispbe de
uma balanga electronica para medigao deste parametro (figura 18), que é determinado
com base no peso e altura do utente. Pessoas com o indice de massa corporal abaixo
ou acima dos parametros normais podem recorrer a consultas de nutricdo que

ocorrem quinzenalmente nestas instala¢oes.
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11.6. Estética

Trata-se de uma éarea destinada a um publico especifico e bem definido que
exige uma especial preparagao do profissional de saude no conhecimento das linhas
comerciais e os respetivos produtos adequados as diversas aplicacdes desta area.

Na Farméacia Nova de Alfena sdo pedidos preferencialmente produtos para
afecbes da pele, para a acne por exemplo. Sao muito requisitados os cremes com
acao hidratante, produtos para pés secos, etc.

11.7. Administracdo de Injetaveis

A Farmécia Nova de Alfena promove a administracao de vacinas nao incluidas
no Plano Nacional de Vacinagdo com o objetivo de promover a saude dos utentes da
farmécia. Esta tarefa € executada pelo Diretor Técnico, Dr. Avelino Pontes.

Para tal, a farméacia dispde de instalacbes devidamente preparadas e
equipadas com o material necessario para esta atividade de modo a que haja a maior

garantia de seguranca dos utentes e farmacéuticos *°.
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12. Protecao Ambiental

12.1. Valormed

Esta farméacia promove e sensibiliza a populagdo a cumprir as boas praticas
ambientais relacionadas com os medicamentos. Em parceria com a VALORMED
sucedem a recolha de embalagens e medicamentos fora de uso, com o objetivo de
concluir o ciclo de vida util do medicamento e promover a seguran¢a ambiental.

A VALORMED efetua a recolha das caixas contendo os produtos em fim de
vida, separando-os posteriormente de acordo com o tipo de material. Estes produtos
sao incinerados com seguranga, tendo por base o respeitando ambiental.

Deste modo os utentes devem ser alertados para o correto modo de agir
quando se deparam com produtos fora de uso e, principalmente para que nunca
deitem os medicamentos no lixo comum!®®,

Os residuos sao recolhidos para contentores préprios disponibilizados as
farmacias (figura 19) sendo que a farmécia deve verificar se os produtos entregues
sdo embalagens de medicamentos e nao outro tipo de embalagens, que nao séo
incluidas nos residuos abrangidos pelo VALORMED.

VALORMED

Os medicamantos fora de uso
"

NAO COLOQUE
SERINGAS NEM AGULHAS
NESTE CONTENTOR

€

- VALORMED

Os medicamentos fora de uso
também tém remédio.

Figura 19: Contentor Valormed
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Quando os contentores se encontram cheios, estes sdo selados, procede-se ao
preenchimento da ficha do contentor pelo profissional que a selou e pelo representante
do fornecedor que procede a sua recolha. " (Anexo XV)
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113. Relacionamento com entidades e utentes |

Um dos objetivos da Farmacia Nova de Alfena €, sem duvida, o empenho na
qualidade da prestacdo de servigos, na promocao dos cuidados de saude e na
satisfacao das necessidades e expectativas dos utentes, dos profissionais de saude e
da comunidade em geral, em conformidade com os principios da gestao da qualidade,
a NP EN ISSO 9001, as BPF e a legislacao aplicavel ao setor farmacéutico.

v A o
&
I

|14. Relacionamento com entidades e utentes

Figura 20:Esquema do relacionamento entre os envolvidos no funcionamento da farmécia.

Os utentes sdo a chave do trabalho realizado na farmacia comunitaria. Para
que tudo corra na plenitude das suas fungbes, as partes integrantes tém de estar
sincronizadas, de tal modo para fornecer um servigo de extrema qualidade ao utente.
A peca fundamental para um bom servico prestado reside na comunicagdo
farmacéutico utente incluem:

e Informacédo a cerca do medicamento — em que o farmacéutico expbée o seu
conhecimento por via oral e/ou escrita;

e Informacdo sobre medicamentos e produtos farmacéuticos ndo sujeitos a
receita médica cuja sazonalidade se revela de extrema importancia;

e Avaliagdo da satisfacdo dos utentes;

e Farmacovigilancia — é dever do farmacéutico e implicito no Cédigo

Deontoldgico a notificacdo de reacdes adversas ao INFARMED;
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e Participacdo em programas disponibilizados por entidades competentes como
a ANF, empresas farmacéuticas, havendo selecao prévia desses programas
em funcdo da sua aplicacao a comunidade em geral.

Os fornecedores contactam a farmacia, via telefone, depois do envio da
encomenda para verificar se € necessario acrescentar algum produto aquilo que foi
encomendado; informar acerca de formagdes, promocdes e outras questdoes
relevantes para a atividade farmacéutica.

O fax € uma ferramenta de contacto “imediato” entre o Infarmed e a farméacia.
Assim, quando ha necessidade de recolhas de lote ou informagdes relevantes a classe
farmacéutica, estas sao enviadas por esta via.

Os delegados de informacdo médica também apresentam um papel importante
para o bom funcionamento da farmacia, pois representam laboratérios, oferecem
vantagens econdmicas relativamente ao fornecedor habitual, tais como, promogdes,
bénus e facilidades de pagamento.

A relacdo farmdcia, fornecedores, entidades e utentes deve ser o mais
transparente possivel para beneficio de todos.
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15. Conclusao

No decorrer destes quatro meses de estdgio em farmacia comunitéaria foi
notério o empenho destes profissionais de salde no que respeita a promogao de
saude e aconselhamento farmacéutico ao publico em geral.

A integracdo nesta equipa de profissionais ocorreu de forma gradual, sendo
que ficaram desde cedo estipuladas as minhas fun¢gdes como estagiaria.

A fungcédo do Farmacéutico Comunitario € a de controlar a ocorréncia de erros
de prescrigao, interacbes medicamentosas, duplicagbes, garantir a seguranca e a
estabilidade do medicamento. Esta responsabilidade vai desde a aquisi¢cao a dispensa
do medicamento. E dever do Farmacéutico Comunitario colaborar na detecdo e
notificagéo de reacdes adversas, preparar manipulados quando estes sao solicitados,
promover a saude e bem-estar da populagao. Deve intervir ativamente, na informagéao
prestada ao utente, bem como a outros os profissionais de saude

O reflexo destes anos de curso e a aprendizagem a que fui submetida ao longo
dos tempos de muito me serviram, tanto a nivel de suporte teérico como pratico. O
contacto direto com a realidade do mercado de trabalho forneceu-me uma dimenséo
da complexidade, responsabilidade e importancia do farmacéutico comunitario na vida
da populacgao.

Tenho consciéncia de que o sucesso profissional depende de diversos fatores
e que de tudo fiz para adquirir o0 maximo de conhecimento tedrico-pratico. A vida
profissional reflete-se numa constante necessidade de adaptacdo aos desafios
propostos, de modo a podermos crescer e vencer 0s obstaculos que surgem no
caminho.

Agradeco a todos pelo carinho e disponibilidade prestada ao logo do meu
estagio académico.
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17. Anexos
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ESCALA DE TURNOS DE SERVICO NO MUNICIPIO DE VALONGO ’ l I l+’
q '
Farmirias
Distrito de PORTO
Diecrato-Lei n.? 5372007, de 8 de Margo
(na redacgao actusl)
N2 1 ART.S 118

SERVICO PERMANENTE

013 JANEIRO FEVEREIR( MARCO
06 13 0 o 3 10 17 4 03 10 17 24 31
" F M B I P E L A H 0 ] K R
) 14 2 28 o 1 % 25 M 1 8 25
SEG G N c 1 Q F M B I P E L
01 8 15 2 2 us 12 9 26 5 12 9 2¢
TER |4 H 0 D K R G N C 1 Q I M
) ) 16 3 30 0s 13 20 ) i 13 20 7
QUA 1 P I I A H o » 3 R G &
13 1 7 24 3 m 14 21 % m 14 21 28
Qur ¢ Q P M B I P L A H o
4 1 18 25 & 15 22 ] 8 15 22 El
=X K R G N C 1 Q I M B 1 J
15 12 15 26 2 ] 16 23 12 ] 16 23 E
SAB | 1 A H 0 ] 3 3 G N C Q

FERIADOS OBRIGATORIOS E FACULTATIVOS

CNICO AERANGIDO PELO C.C.T.

ESCALA DE TURNOS DE SERVICO NO MUNICIPIO DE VALONGO

ant

Farrmarias
Distrito d= PORTO
Decreto-Lai n.t 5372007, de & de Margo

ina redecgBe actual)
N.21 ART.* 11¢
SERVICO PERMANENTE
W13 ABRIL MAIO JUNHO
07 4 21 28 s 12 5] 26 o2 03 16 23 30
DOM G N c ) Q F M B 1 F I L A
o1 ] 15 22 29 L) 12 20 n o 1] 1 24
SEG) 5 H a o K R G N c 1 Q I M
02 = Id 23 |3 i 14 21 3 04 1 18 23
e B 1 P E L A H o] D K R (4 N
03 ] ” 2 [T 08 15 B 2 05 2 19 2
QUA[ ¢ 1 Q F M B I 2 E A H o
s 1 18 = 2 o 6 = ) 0 3 0 7
our D K R G N C 1 Q F M B I P
05 2 19 26 Li5] 1 17 24 31 o7 4 2 28
SEX A H o 8] K 1 4 G N C 1 Q
=3 3 . nm M 1 18 25 i [ 5 n 20
fasid ™ B I P B L A H o D K R

FERIADOS OBRIGATORIOS E FACULTATIVOS

MUNICIPAIS E 3%FEIRA DE CARNAVAL PARA O PESSOAL TECNICO ABRANGIDO PELO C.CT.

Diata de emissio: 18122012
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ESCALA DE TURNOS DE SERVICO NO MUNICIPIO DE VALONGO P
anr
Farssirias

Distrito de PORTO

Decraio-Lei n.* 532007, de 8 d= Margo

(na redacgao actusl)

N1 ART# 1%

SERVICO PERMANENTE

2013 JULH AGOSTO SETEMERO
07 14 21 28 = 1 8 25 a [ 5 2 29
bt H o ] K R G N [ 1 Q F M B
ol o 15 22 2 5 12 9 2 12 ] 6 23
SEG | p 1 P E L A H o V] K R [ N c
[ & 16 23 30 ¥ 13 20 7 13 ] 7 24
TER| ¢ ] Q F M B I p I I A H 0
[ 10 17 24 31 m 14 21 28 04 1 [ 25
QUA|p K 1 G N C 1 Q I M B 1 P
04 1 18 25 3 15 22 29 15 2 9 26
o A H 0 ] K R G N C 1 Q
s 1z 19 26 o2 oo 16 23 30 [ 13 20 7
SEX | g M B 1 P E L A H o D K R
[ 3 2 7 i 10 [ 24 3l 4 21 2%
s
SAB G N C Q F M B 1 P A

FERIADOS OBRIGATORIOS E FACULTATIVOS

08 MUNICIPAIS E 3*FEIRA DE CARNAV QAL TECNICO ABRANGIDO PELOC.C.T.

Data de emissia: 18.12.2012

ESCALA DE TURNOS DE SERVICO NO MUNICIPIO DE VALONGO

ant

(-
Distrito de PORTO

Decreto-Lai n.* 5372007, de 8 de Margo
(na redacgao actual)

N#1 ART.#11#

SERVICO PERMANENTE

013 OUTUBRO NOVEMERO DEZEMEBRO
06 13 20 n 03 10 17 24 o 08 15 22 9
pom| I P E L A H o D K R G N c
o 14 21 28 4 1 12 25 0 0w 16 23 w
SEG
0 I M B I p I A H o D
01 08 13 22 28 s 12 19 26 0 10 17 24 b
TER
] K R C N c Q M B 1 P I
1 0 16 23 E 6 13 20 27 " 1 18 25
oua 1 A H o ] K 3 G N C 1 Q
13 1 17 24 51 m 14 21 22 s 12 19 2t
our, M B 1 P ! 1 A H o D K ]
1 1" 18 25 ) & 15 22 29 '3 13 20 7
SEX (g N c ] Q E M B 1 P L A
15 12 19 2 2 9 16 23 0 w 14 21 28
SAB
H o ] K R G N C I 0 M B

FERIADOS OBRIGATORIOS E FACULTATIVOS i i E arco
10 de Junha 15 da Anosto da Dazambrn 5 da Nezambro
[ 0S MUNICIPAIS E 3*FEIRA DE CARNAVAL PARA O PESSOAL TECNICO ABRANGIDO PELO C.C.T. ]

Data de emisss

2002
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LEGENDA DAS FARMACIAS DE SERVICD NO MUNICIPIO DE VALONGO Distrito & PORTO
A ASCENSAQ - ERMESINDE Permanente
B CENTRAL- VALONGO Permanente
C CONFIANCA - ERMESINDE Permanente
n IME ALFENA - ALFENA Permanente
E MARQUES DOS SANTOS - VALD {Valengo) Permanente
F A FORMIGA - ERMESINDE Permanente
i DE SOBRADO - SORRA DO = Permaneante
SOBRA D)
H VILARDELL - CAMPO - CAMPMY) Permanente
1 MALG - ERMEZINDE Permanente
1 MARQUES DA CUNHA - VALDNG Permanente
K NOVA DE ALFENA - BARREIRD D Permanente
L DA PALMILHEIRA - PALMILHEIR Permanente
M OUTEIRC DM LINHO - OUTEIRO Permanente
N IME SAMPAID - SAMPAID Permaneante
(0] SANTA JOANA - ERMESINDE Permanente
" BEMMEQUER - ALFENA Permanente
(0] A TRAVAGEM - TRAVACEM Permanente
R BESSA - AREA URE DE SOERA DO Permanente

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364



64

Relatdrio de Estdgio em Farmdcia Comunitdria

17.2. Anexo Il — Fatura de um pedido direto efectuado ao distribuidor

grossista Cooprofar

[ [FACTURA AG-F 11052774 |
o PAGINA: 171 =
% DATA: 29-08-2013 -
= GUIA N® 12654416 - -
COOPROFAR, CRL o N~ i :
Rua Pedro José Ferreira, 2001210 12854416001 = | IMPRESSAQ: 29-08-2013 12:01
2420 612 GONDOMAR Tel: 223401000  Fax: 223401055 NIF: PT 500 336 512 O [NORMAL 20% |
Capital Social: VARIAVEL C.R.C. de Gondomar n.* 500336512 \V/IREF: !
EMAIL:caoprofar@cooprofar.pt  URL:www.cooprofar.pt  NIB:0010 0000 3774577000159
Dispensa de certificac: ica de acordo com n.?2 , alinea a), do Artigo 2* da Pertaria 22-A /2012 de 24 de Janeiro. P! > por computado
carga; CONDONN - ea 23525 FARM.NOVA DE ALFENA
R R FAR.NOVA DE ALFENA, SOC.FARMC.S.A.
RUA D. AFONSO HENRIQUES, N.° 384
4445 85 ALFENA
it AEERTARHW AR
5 & FARMNOVA DE ALFENA X 23595
4 § RUAD. AFONSO HENRIQUES, N-* 364 200235 sl
cODIGO | _DESIGNAQAO 'PED. ENV. VUNT PVA  DESC. IVAINFORM.  PVF. VAL(EUR)CAIXA
A14545786 INDERAL LA- 80 MG 14 CAPS. 2 2 212 144 % 1,60 3,20 014200
Legenda: RM _{WelMelvadvb PF_(P.vd F:n-) RL :R_m Labor) O (Tel, Internat ou Gadget) B.INCIDENCIA Isvvo% VALOROI\ég B Eur
AiVA3D AEPVAID ABPvASS o 0% TOTAL ETICO: 3,20
g : i TOTAL NETT: 0,00
| Encomenda: Data entrega; 2013-08-29 0,00 13,00% 0,00
| FARM.NOVA DE ALFENA by B o SUBTOTAL: 3.20
‘ RUA D. AFONSO HENRIQUI4445 85  ALFENA e 21:00% 0:00 TOTAL IMPOSTO: 019
0.00 0.00% 0,00
N° Factura 3,20 6,00% 018 TOTAL LIQUIDO: 3,39

[t

(T
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17.3. Anexo Il — Mapa de Validades

FARMACIA NOVA ALFENA (NIF: 509077950) e i quarta-feira, 28 de Agosto de 2013
| Mapa de Validades _ Exist: 1..999999
De: 05/2011 Até: 11/2013 Ordem: Validade,Nome Comercial
Codigo Nome Comercial | Validade Localizacdo Ult.Compra| Ult.Venda | Exist.
2164382 | NITRO DUR 5 PENSO TRANSD 4,8MG/D Jaopos [y [ Teom [T Tososzon|osesaom| 1
5268727 Jopota | EEREERR S | a0 s aoia] s
g 73553%@ : @.0[2013 LEI e ZQ:02-2013 18-02-2013 _______ 3.
2043389 1072013 com | 16082013 | 16082013 | 1
h 4027585 10/2013 COM_ _____________ 12-08-2013 . 7987-08-2013 ! 1
1072013 el i 11062013 | 11062013 | 1
10/2013 |. GEN | 27082013 | 27082013 | 1
1072013 16072013 | 15112002 | 1
| 5254818 19/20l3 __________________ _20—08—2(’]‘1”; 14-08-2013 i it
| 535 10/2013 ey | |oram3 | 2a0ra0s| 1
E 7373505 OVUSITOL SAQ X 30 i o el _1_.0/2013 777777777777777777777 2770872013_ 26»08-2013 7]
| 2881381\ PARETCOMPGRZOMGXSS 10/2013 com | | |orosam3|osos2013| 1
| 5897582 | PENILAN DT COMP REV 754125 MG X 16| 10/2013 com | 22082013 | 21082013 | 1
| 52700511‘ PerindoprirsrandGri;romptl Mg X30pal S R 10/2013 Syl e i e 19-08-2013 24-08-2013 9
5270129 Ferindqpri Sand G Comp 8 MgX3O 10_/2013 I 1_9h0872013 27-08-2013 4
| 7417_’386 PERLUTEX COM?SMG X ?D SRR 10/201_3_ i st U R i 20—09-20127 720-‘09772012 2
sl 102013 |__/_ Pl 27082013 | 27082013 | 2
| 5295068 | PICOPREPPOSOLORALSAQ2 |- 10/2013 e 05082013 | 05082013 | 1
5090220 PROGLAU 20 MG/MLCOLIRIO, SOLUGAO | 10/2013 el ] 30012013 | 3001208 | 1
| 5067533 | PROMETAXSISTTRANS 4,6 MG/24HX30 1072013 com 05082013 | 26072013 | 1
6660571 EBQTEFIX CR4OML | _1(:!12013 PD4 0 26-08-2013 | 23-08-2013 2_
| 8523355 :PULMICORT,INA,L,Q!,S, MG/ML 2MLXS 10/2(]13 (;OM e o R 3 22-08-2013 26-05:?9}37 77777 Z
| 5931795 |RAMPRLWINTHRG G CAPs J0MGXs6 | 10po1s | /| leew | | | 02072013 | 01072013 | 1
| 5807838 | RECTOGESIC PDARECT4MG/G306 | 102013 | |zoron3| ;30r203| 2
| "(5::-[;.’-4532 RECUGEL GEL OFT 10 GV % 10/2(7)137 i 12~08~2_(_J:_I.§ 09082013 ______ 1
| 3761780 RITAL?I\"A LA.CAPS LM 20 MG X 30 e 10/2013 A Rt P _F‘SI S R 2?-08-2013 26-08—_29]_._3 _______ 1
‘ 37éigéé RITALINA LA CAPS LM 30 MG X 30 10/'2(7)713” PSI_ ________________ 20*082013 17—08—2013 i 71
7usrs|soemapotemeddos | 10/2013 ] 17012013 | 19082013 | 1
| susa3|seenaLcompsomexzo | wpon| /| Jeom | | |aoos0m3|e0sz013| 2
i 2874683 VS:I::;;ETAIDE DISKUS PO‘IE\I‘AL 250+50 MCG, 60 D, 10/20_13?_ CCINI 777777777777777777 13—08—20137 19-03-2013 7777777 1
: 6121459 | SYSTANE UNIDOSE SOL O_FI' LUBRIF X 30 G 710/2013 COMBIR e 172!.—707&2013 11—06?913 |5k 1
I 5205760 | TANDEMACT 2 MG + 30 MG CO_MP e 28 __________ 10,/2013 7777777777777777777777777 27-08-2013 _;4_-08-2013 _: ik
2871580 | TANDIX (P COMP 1P 15MGX30 | wpo| s | Joom | | |aoorams|2seraons| 2
9396101 | TERUANGTSOR4%30ML | 10/013 com | | |z7oszom|2sesa01s| 2
8492819 TIMOPTOL 0,5% COLRIO S MG/MLS ML 1072013 e 26082013 | 24082013 | 2
3221495 TOPAMAXCAPSI:')MG X 2O e 710/2{371737 T fr i) COM e : 23-07-2013 2
6724273 ,TB,IK,ARE KSH SEBORREIA}QQ ML _______________ 10,/2013 ) LOE 1l 13-06-2013 | 12-06-2013 il
8525501 TRINOROIOLCOM?REVX 21 77777777777777777777 10/2013_‘_ ; COM i 27-08-2013 | 26-08-2013 6
| 5126917 VELVETIA COMP REV 1000+50 MG X 56 10/2013 coM i 21082013 | 21082013 | 3
2501484 |VEXOLCOLRIO1%5ML | 102013 comilien | ] 100 e
51111}12 ,\{!T!S,,PASTA DENT 1OUML_ e 740/2013 PD2 20-04-2013 1411-2012 1
5787592 XANAX COoOmMP D,ZSMGXGO e e 10/2013 COM 3l 22-08;2_(_)51_3__ _;3_-9&2_0]_.3 2
573@99@ ZINASEN COMP1OMGX60 10/2013 coM sl 23-08-2013__ _2_3_-_08-2013 R 1
| 5163472 | ZOMARIST 1000 MG + 50 MG COMPRIMIDO REVESTID | 10/2013 el e | 0s2013 2708203 3
2340980 | ZYPREXACOMPREV 2,5MGX28 wos| g | Jem | | |2s07203 | 0sz013] 1
| 5201256 *FELDENE COMP DISP 20 MG X 60 11/2013 W 0102012 | 01102011 | 1|
L 5013&59 f\DROVAIi\I‘(‘:E COMP 70 MG+2800 Ul X 4 Veid __111'2013 COIVVIV 777777777777777 197082013 _!.?_»9?:?013 :
i | 9833905 AFGIK CART PO X 20 2 v ,11/'2013 CAR b A ”207087_2(_]_1_3__ _]_,_9_-_0_3»20].3
2159184 | ALLERGODILSOL PULV NASALO,1% 1OML | 11/2013 vl 30:052013 | 23-08-2013
emoeelATLCRVITI00G |11 Jhoet | | 2082013 16080013 | 1|
|_5751283] AUGMENTIN DUO COMP REV 875+125 MGX16 | 11/2013 com i 26082013 | 23082013 | 2
Egggzﬁgzizdjepsgf?;;&pﬂ:fgzilica,Umpesmal, Lda.] (39386974) #1[SPharmv2.46.6s] Pagina 2 de 5
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17.4. Anexo IV — Receita médica
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de comparticipacao

Paramiloidose

Medicamentos

Todos os medicamentos

Anexo V — Patologias e medicamentos abrangidos pelo regime especial

Despacho 4 521/2001 (22 série),
de 31/1/2001

Lapus

Medicamentos comparticipados

Despacho 11387-A/2003 (22 Série), de 23/5

Hemofilia

Medicamentos comparticipados

Despacho 11387-A/2003 (22 Série), de 23/5

Talassemia
(hemoglobinopatia)

Medicamentos comparticipados

Despacho 11387-A/2003 (22 Série), de 23/5

Depranocitose
(hemoglobinopatia)

Medicamentos comparticipados

Despacho 11387-A/2003 (22 Série), de 23/5

Doenca de Alzheimer

Lista de medicamentos referidos
no anexo ao Despacho n®
4250/2007 (22 série), de 29 de

Despacho n® 4250/2007 (22 série), de 29 de
Janeiro, alterado pelos Despachos n.? 9217/2007,
de 27 de Abril e Despacho n.? 19733/2008, de 15

Janeiro de Julho
Quando prescrito
por neurologistas
ou psiquiatras
Psicose Maniaco- Priadel Despacho 21 094/99, de 14/9

Depressiva

(carbonato de litio)

Algumas patologias do
foro neuroldgico e

Medicamentos neurolépticos

Medicamentos antidepressivos

Portaria n.2 1474/2004, de 21/12

psiquiatrico
Doenca Inflamatéria Lista de medicamentos referidos Despacho n® 1234/2007 (22 série), de 29 de
Intestinal no anexo ao Despacho n® Dezembro de 2006

1234/2007 (22 série), de 29 de
Dezembro de 2006

Quando prescrito por médico especialista

Artrite reumatéide e
Espondilite anquilosante

Lista de medicamentos referidos
no anexo ao ao Despacho n.®
21249/2006 (22 série), de 27 de
Setembro

Despacho n.? 21249/2006 (22 série), de 27 de
Setembro

Dor Oncoldgica
moderada a forte

Lista de medicamentos referidos
no anexo ao Despacho n®
10279/2008 (22 série), de 11 de
Marco de 2008

Despacho n® 10279/2008 (22 série), de 11 de
Margo de 2008

Dor Crénica nao
oncoldgica moderada a
forte

Lista de medicamentos referidos
no anexo ao Despacho n®
10280/2008 (22 série), de 11 de
Margo de 2008

Despacho n® 10280/2008 (22 série), de 11 de
Margo de 2008

Cldudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364



Relatdrio de Estdgio em Farmdcia Comunitdria

Anexo VI — Registo de Movimentos de entradas e saidas de substancias

psicotrdpicas e estupefacientes

17.6.

é ﬂ.om,moi 608
J 17-08-2013| 609

i |02-08-2013

| Registo de movimento de entradas e saidas de substancias e suas preparacdes compreendidas nas tabelas |, Il e IV anexas ao Decreto-Lei N.2 15/93 de 22 de ﬁ Modelo n® 1503

Janeiro, com rectificacdo de 20 de Fevereiro

“ | B | Quantidades _ Nome e Morada i rrmReE Txmmr actual

B e 15} I : o o e . .

| pata | Ne |Documento | Codigo stanciasigs o |Entrada)  Saida | Nome do Médico f , do Doente ou do iy mcnmﬁ::»o [

i | preparagdes ﬂ Comp. _gmnm? Quebra| ; Fornecedor _ Rubrica
B/Factura | 3761780 |RITALINA LA CAPS LM 20 | |ANDREIA SOFIA AGUEDA 0
B/56488 MG X 30

ﬁ
|

_>ZUmT> SOFIA AGUEDA

s

B/Factura | 3761988 |RITALINA LA CAPS LM 30 1

_ B/56488 _
8/Factura B/- | 4863684 TCm_ﬂmz COMP 10 MG X
53068 - _mo

“A

B/Factura B/- | 3761780 7:.2._2.» LA CAPS LM 20 J -2

o

02-08-2013| 646

Z
]

02-08-2013| 647 B/Factura 3761780 |RITALINA LA CAPS LM 20
B/53068 MG X 30

53069 MG X 30

,*
|
|

|INES MARGARIDA PORTINHA

v

INES MARGARIDA PORTINHA

02-08-2013| 648 B/Factura .| 4863684 |RUBIFEN COMP 10 MG X
B/53069 50

< t
L o
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17.7. Anexo VIl — Regime Geral de Comparticipacao

Escaldo A: e Grupo 8- Hormonas e medicamentos usados no tratamento das
doencas enddcrinas;
e Grupo 15 - Medicamentos usados em afecgdes oculares;

e Grupo 16 - Medicamentos antineoplasicos e imunomoduladores;

Escalao B: . Grupo 1 - Medicamentos anti-infecciosos;
. Grupo 2 - Sistema nervoso central;
. Grupo 3 - Aparelho cardiovascular.
EscalaoC: Grupo 7 - Aparelho geniturinario;
. Grupo 9 - Aparelho locomotor;
. Grupo 10 - Medicagao antialérgica.

Escalao D: Podem ser incluidos no escalao D novos medicamentos,
medicamentos com comparticipacao ajustada ou medicamentos que,
por razdes especificas e apds parecer fundamentado emitido no
ambito de processo de avaliagdo do pedido de comparticipagéo,
fiqguem abrangidos por um regime de comparticipagao transitério.
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Anexo VIl — Comparticipacdes particulares

Dispensa em Farmacia Oficina

Patologia Especial
PARAMILOIDOSE

LUPUS

HEMOFILIA

HEMOGLOBINOPATIAS

DOENCA DE
ALZHEIMER

PSICOSE MANIACO-
DEPRESSIVA
DOENCA
INFLAMATORIA
INTESTINAL

ARTRITE REUMATOIDE
E
ESPONDILITE
ANQUILOSANTE

DOR ONCOLOGICA
MODERADA A FORTE

Ambito
Todos os medicamentos

Medicamentos
comparticipados
Medicamentos
comparticipados
Medicamentos
comparticipados
Lista de medicamentos
referidos no anexo ao
Despacho
n® 13020/2011 (22
série), de 20 de
Setembro
Priadel
(carbonato de litio)
Lista de medicamentos
referidos no anexo ao
Despacho n® 1234/2007
(22 série), de 29 de
Dezembro de 2006

Lista de medicamentos
referidos no anexo ao
Despacho n.?
14123/2009 (22 série),
de 12 de Junho
Lista de medicamentos
referidos no anexo ao
Despacho n®
10279/2008 (22 série),
de 11 de Margo de 2008

Comparticipacao

100%

100%

100%

100%

37%

(quando prescrito

por neurologistas

ou psiquiatras)

100%

90% (quando

prescrito por
médico especialista

69%

90%

Legislacao
Despacho 4 521/2001 (22
série),
de 31/1/2001
Despacho 11 387-A/2003
(22 Série), de 23/5
Despacho 11 387-A/2003
(22 Série), de 23/5
Despacho 11 387-A/2003
(22 Série), de 23/5
Despacho n® 13020/2011,
de 20/09

Despacho 21 094/99, de
14/9
Despacho n.? 1234/2007,
de 29/12/20086, alterado
pelo Despacho n.®
19734/2008, de 15/07,

Despacho n.? 15442/2009,

de 01/07, Despacho n.?
19696/2009, de
20/08, Despacho n.®
5822/2011, de 25/03 e
Despacho n.28344/2012,
de 12/06
Despacho n.? 14123/2009
(22 série), de 12/086,

alterado pelo Despacho n.°

12650/2012, de 20/09

Despacho n® 10279/2008,
de 11/083, alterado pelo
Despacho n.© 22186/2008,
de 19/08, Despacho n.°
30995/2008, de 21/11,
Despacho n.% 3285/2009,
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DOR CRONICA NAO
ONCOLOGICA
MODERADA A FORTE

PROCRIACAO
MEDICAMENTE
ASSISTIDA

PSORIASE

Lista de medicamentos 90%
referidos no anexo ao
Despacho n®
10280/2008 (22 série),
de 11 de Margo de 2008

Lista de medicamentos 69%
referidos no anexo ao
Despacho n.?
10910/2009, de 22 de
Abril

Medicamentos para a 90%
Psoriase

de 19/01, Despacho n.°
6229/2009 de 17/02,
Despacho n.? 12221/2009
de 14/05, Declaragao de
Rectificagao n.2 1856/2009,
de 23/07, Despacho n.?
5725/2010 de 18/03,
Despacho n.2 12457/2010
de 22/07 e Despacho n.?
5824/2011 de 25/03
Despacho n® 10280/2008,
de 11/03, alterado pelo
Despacho n.? 22187/2008,
de 19/08, Despacho n.°
30993/2008, de 21/11,
Despacho n.? 3286/2009,
de 19/01 e Despacho n.®
6230/2009, de 17/02,
Despacho n.? 12220/2009,
de 14/05, Despacho n.°
5726/2010 de 18/03,
Despacho n.? 12458/2010
de 22/07 e Despacho n.®
5825/2011 de 25/03
Despacho n.? 10910/2009,
de 22/04 alterado pela
Declaracao de Rectificacdo
n.2 1227/2009, de 30/04,
Despacho n.? 15443/2009,
de 01/07, Despacho n.?
5643/2010, de 23/03,
Despacho n.? 8905/2010,
de 18/05 e Despacho n.®
13796/2012, de 12/10
Lei n.2 6/2010, de 07/05
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Anexo IX — Verbete de Identificacdo do Lote

Verbete de Identifica¢do do

Lote
Entidade: ARS NORTE, IP Carimbo da Farmdcia
FARMACIA NOVA ALFENA
Codigo da Farmacia: 26832
Més : Julho Ano: 2013
N¢ de Lote Quantidade Importéncia Total
Tipo N2 Seq. Receitas 'Etiquetas PGPS Utente Organismo
10 1 30 52 711,45 € 254,97 € 456,48 €
N/Etiquetas | Beneficirio Utente Entidade
0 S DO e M0227€ 1401€|  8826€
L2 A 892E) 188€ | 7,06 € |
3 2 12,96 € | 20,26 €
4 | 2 9,9%€, 8,90 € |
5 | 4 11,02€ 6,58 €
0 : SR | coame A  08AE
SN LS EESU et e s SIOEL e 246 € |
] 2 1,98¢€ | . Le4€
9 1 14,14€ | 31,46 €
10 4 1,22€ 42,54 €
N S Y T .| - 4,23€
12 1 10,65€ 6,71€ 394€

25 2 7,11¢€ 4,80 € 231€ |
26 | 3 63,99 € 39,24 € . 2475¢
Lal SN SR SR | SO 3600c =21 T (RN 1]
28 L S, S 172€ LT

29 2 ; 8,56 € 4,37€ | 419¢€ |
30 2 f 111,52 € 11,16 € 100,36 € |
| 30 52 711,45€ 254,97 € 456,48 €
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Anexo X — Relacdo de Resumo de Lotes

FARMACIA NOVA ALFENA (NIF: 509077960)

___quinta-feira, 29 de Agosto de 2013

Relagio Resumo de Lotes |Ne de Cddigo Da Farmacia : 26832 (Original) | Moeda
Més: Julho de 2013  |ARS NORTE, IP Euro
| N° Lote I Tipo Receitas Etiquetas P.V.P. Utente Entidade
| 1 3 30 47 826,97 € 11896€|  70801€
1 10 30 52 711,45€ 254,97 € 456,48 €
[ 1 11 7 12 267,92 € 0,00¢€ 267,92¢€ |
{1 813,56 € | 233,94 € 579,62 €
1

1 7 23,89€ 11,88 €
- 1 18 30 58 1.870,58 € 690,60 € 1.179,98 €
,,,,,,,,,, vl e e | et oo0e _91.20€
__________ v | s | s | e suagee|  og0e|  s1479€
2 10 30 60 ) 7607,99€ N 248,08 € 359,91 € |
: 2 ”175 30 ) 55 511,99 € 170,32€ 341,67 € |
E 777777777 2 23 30 40 654,327€ 90,42_€_ 573,90 €
. ECR TN 19 o983€| e 33689¢ |
______ 3l | | wo | eete|  eaite ssasoe
| 3 777777 10 30 B 52 7825,14€ 255,45 € I 569,69 € I
; 3 15 30 7n 1.007,05 €  23868€ 768,37 ¢€ |
4 587764 €7 N ) 81,38€ ‘ 506,26 € I
4 814,70 € 353,62 € [ o 1}61'0‘8“‘6: j
""""""" s7e|  asoae|  aesose
 azazre| 19040€ | 243,93 €
609,74 € 171,05 € 438,69 € |
999,82 € 276,40 € 723,42 € ]
79383¢€ 3089¢|  ao094€
¢ 6B449€ | € 483,0

7 10 30 56 728,04 € 334,03 € 394,01 €
V 8’ - - o 3 0 61 -------------- 740,81 € 269,55 € 47’1,267€ |

| g | 15 ------------ 30 56 V i.ms,ﬁéc 777777 7237;3‘7,97€ 779,11 €
I 0w e el 2390¢| 532,82€ |
I s o | 56 m313e|  w0me| 642.21€ |
| 1(? 777777777 10 30 53”7”789,99 € 384,77 € 405,227€ J
| 10 15 30 51 ) 544,73 € 174,60 € ) 37_0,13€ ‘
i 11 10 - 30 44 755,51 € 36573€| 3 89,78 €
L n L 30 56 77777777777777  8,13¢ 20835¢| 616,78 €
I R 0 | as | ameme|  osaee|  aivese
| 12 15 30 63 938,35€ 72679,276” . 669508,€
| om I 30 60 47419€ 15370€ | 320,49 €
B ) 13 L 30 a7 493,87 € 24%(),59€ 1. 253,28"?
EC 0 I S ... amsoe|  assse| m91€
ECI L o | s | mouse|  aweme|  smae

15 . [ 3 0 777777 49 1 6 16,10€ _________ 283,96 € B 332,14€

15 15 30 6(_)_ e 749,30 € 195,92 € 553,3é €
omsamelas . 3| 31,95 €

59284€| 151,57 € 441,27 €
819,39 € - 313,71 € 505,§8£ |
; 789,83 € 234,23¢€ | 555,60 €
18 10 30 58 _smae|  msme|  amsie

...... Pégina 1de 5

[Dec.processado por Computador]

[Sobre Licenga de SoftReis - #[SPharm v2.46.6s]

ica, Unipessoal, Lda.]
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Falta dos cédigos dos medicamentos;

Excesso de medicamentos iguais, exceto unidoses e psicotropicos;
Medicamento nao comparticipado;

Embalagem n&o prescrita;

Substituicdo invalida, no caso em que a dimensao excede a prescri¢cao;
Falta a palavra “Manipulado”;

Sem especificagdo do organismo;

© N o o s~ b~

Falta de assinatura do utente;

©

Receita rasurada ou acrescentada;

10. Falta assinatura do médico prescritor;

11. Falta a data da prescrigao;

12. Falta a data, assinatura e carimbo do farmacéutico;

13. Cbdigo de barras dos medicamentos mal impresso;

14. Numero da receita ilegivel;

15. Falta da referéncia a portaria ou despacho, quando aplicavel;

16. A prescricdo ao abrigo dos Despachos 4250/2007 (alterado pelo Despacho
22188/2008) e 21094/99 nao ter sido efetuada pelo médico da especialidade
de psiquiatria ou neurologia;

17. A prescricdo ao abrigo dos Despachos 19734/2008 e 1234/2007 nao efetuada
pelo médico da especialidade de gastrenterologia, cirurgia geral, medicina
interna ou pediatria;

18. A prescricdo ao abrigo do Despacho 21249/2006 nao efetuada pelo médico da
especialidade de reumatologia ou medicina interna;

19. Aviamento de genérico nao autorizado.
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17.12. Anexo XIl — Ficha de Preparagéo de Medicamentos Manipulados

Ficha de Preparagdo de
Medicamentos Manipulados

Pdgina 1 de 4

Medicamento: Acido Salicilico 15g + Diprosone Creme 60 g

0.05% +Vaselina q.b.p. 200g

Teor em substincia (s) activa (s): 100 g (m| ou unidades) contém 7.5 g de Acido Salicilico e 0.015g de Betametsona__

~ Forma farmacéutica: Pomada

Data de preparagio: 16/07/2009

I Nimero do lote: 04709

Quantidade a preparar: 200 gramas __

Cuanidade
i Rubrca do | Rubdca do
Mvhané ri as-pi rmas Lote n® Origem | Farmacopeia pra 100 g D"\]'r"'dad“ Cuantidade Operador ¢ | Supenvisor
fiou mal, o aloulada pesada data o daty
unidadis)
Aade Salicilico T0152 | Farmbcia | RFE3 158 15g 15g
b Deprosonc® Creme EYTFZIS | Farmacia Nioaplic. 30g g [
0.05%
(1] |
Vaselina TI8176 | Farmicin | RFE 6l.3g 125g 125g
Preparacdo Rubrica do Operador
. Verificar oestado de lmpeza do matenial a utilizar
2, Mistura gradual ¢ homdgenca deambos os cremes
3. Incorporagho do Acido Salicilico na mistura e espatulagem
4, Acondicionamento em matenal aproprindo
5. Lavar o matenial wtilizado
6. Secar o material
T
L3
Embalagemn
Tipo de embalagem: Boido de Plastico branco opaco
Capacidade do recipiente: 100 ml x 2
Ficha de Preparagio de Pdgina 2 de 4
Medicamentos Manipulados
Material de embalagem N® do lote Origem
Pasnico branco opaco = Farmacia
Operador:
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Ficha de Preparagdo de Pdgina 3 de 4
Medicamentos Manipulados

0 de wtilizacdo e Condigdes de conservacdo

Condigdes de conservagio:
Conservar em local fresco e seco e no recipiente opaco bem fechado Operador:

Prazo de utilizagdo:

3 meses observando as condigdes de conservacdo Operador:
Verificagdo
ENSALOQ ES PE{'IFICAI:AG RESULTADD Rubrica do
Operndor
Homaogenso Conforme
Aspecto Visual
lgual a0 Ensaio Conforme

Conformidade com a definiglo da
monografia “Preparacdes Semi-adlides
para AplicagBo Local™ da F.P

Quantidade 200g +/- 5% Conforme

Aprovado D Rejeitado |:|

Supervisor:

Nome, morada e telefone do doente

Nome do prescritor

Anotagdes

Fosdlogia:
kao indicada
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17.13. Anexo XIll —Folha de Célculo de Prego do Medicamento Manipulado
Ficha de Preparacio de Pdgina 4 de 4
Medicamentos Manipulades
Ciilewlo do prego de venda
MATERIAS-PRIMAS:
Embalagem existenis am una -H:;ITU:E‘I?I:
Matdriasprimas armazém wnitria (£1VA) Guantidade | Factor |Valor da matéria-prima
Guantidade Proco da ausar | miultipli- utilizada na
adguirids o lsigho G‘:,,',.:I‘i:* Progo cative preparagie
{8/VA)
Acido Salicilico 250g decag X1.5 18 =
Diprosona creme 30g decag X6 X158  |m
\Vaseling 900g hectog %1.25 %16 .
N L]
i ﬁ =
subtotal A
HONORARIOS DE MANIPULAGAD:
Forma farmachutica | Quartidade | F(€) |  FaCiofr valer
Valor raferants & quantidade bass Pomads 2009 .54 3e1) -
Valer adicional iy x "
subtotal B
MATERIAL DE EMEALAGEM:
Materiais de smbalagem e | oeee | e, Valor
Boldode plastico branco opace ey x 12 .
X %13 8
subtotal ©
PREGO DE VENDA AQ PUBLICO DO MEDICAMENTO MANIPULADG: (A+B+Cjx13
+IVA 5%
o | |
DISPOSITIVOS AUXILIARES DE ADMINSTRAGAD:
Dispasitive Prago unitisio Quantidad ] Valor
I
E| ol
PREGO FINAL: D+E | €]
Operador: Supervisor:
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17.14. Anexo XIV — Lista de situagdes passiveis de automedicacao

Digestivo

a) Diarreia;

b) Hemorrdidas (diagndstico confirmado);

¢) Enfartamento, flatuléncia;

d) Obstipacao;

e) Vémitos, enjoo do movimento;

f) Higiene oral e da orofaringe;

9) Endoparasitoses intestinais;

h) Estomatites (excluindo graves) e gengivites;

i) Odontalgias;

J) Profilaxia da carie dentaria;

k) Candidiase oral recorrente com diagnéstico médico prévio;
/) Modificacao dos termos de higiene oral por desinfecao oral;
m) Estomatite aftosa.

Respiratério

a) Sintomatologia associada a estados gripais e constipacoes;

b) Odinofagia, faringite (excluindo amigdalite);

¢) Rinorreia e congestao nasal;

d) Tosse e rouquidao;

e) Tratamento sintomatico da rinite alérgica perene ou sazonal com diagndstico
médico prévio;

f) Adjuvante mucolitico do tratamento antibacteriano das infec¢des respiratorias em
presenca de hiper secre¢ao brénquica;

g) Prevencdo e tratamento da rinite alérgica perene ou sazonal com diagnostico
médico prévio (corticdide em inalador nasal).

Cutéaneo

a) Queimaduras de 1° grau, incluindo queimaduras solares;
b) Verrugas;

¢) Acne ligeiro a moderado;

d) Desinfecao e higiene da pele e mucosas;

e) Micoses interdigitais;

f) Ectoparasitoses;
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g) Picadas de insetos;

h) Pitiriase capitis (caspa);
i) Herpes labial;

/) Feridas superficiais;

/) Dermatite das fraldas;
m) Seborreia;

n) Alopécia;
o
p

q
r Candidiase;

Calos e calosidades;

~ ~—~—~ ~—

Frieiras;

~

Tratamento da pitiriase versicolor;

s) Anestesia topica em mucosas e pele nomeadamente mucosa oral e retal.
f) Tratamento sintomético localizado de eczema e dermatite com diagnéstico médico

prévio.

Nervoso/psique

a) Cefaleias ligeiras a moderadas;

b) Tratamento da dependéncia da nicotina para alivio dos sintomas de privagao desta
substancia em pessoas que desejem deixar de fumar;

¢) Enxaqueca com diagnéstico médico prévio;

d) Ansiedade ligeira temporaria;

e) Dificuldade temporaria em adormecer.

Muscular/ésseo

a) Dores musculares ligeiras a moderadas;

b) Contusdes;

c¢) Dores pés-traumaticas;

d) Dores reumatismais ligeiras moderadas (osteartrose/osteoartrite);

e) Dores articulares ligeiras a moderadas;

f) Tratamento tépico de sinovites, artrites (ndo infecciosa), bursites, tendinites;

g) Inflamacdo moderada de origem mdusculo-esquelética nomeadamente pos-

traumatica ou de origem reumatica.

Geral
a) Febre (menos de trés dias);
b) Estados de astenia de causa identificada;

¢) Prevencéao de avitaminoses.
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Ocular

a) Hipossecrecao conjuntival, irritacdo ocular de duragao inferior a trés dias;

b) Tratamento preventivo da conjuntivite alérgica perene ou sazonal com diagndstico
médico prévio;

¢) Tratamento sintomatico da conjuntivite alérgica perene ou sazonal com diagnéstico

meédico prévio.

Ginecologico

a) Dismenorreia primaria;

b) Contracecao de emergéncia;

¢) Métodos contracetivos de barreira e quimicos;

d) Higiene vaginal,

e) Modificagao dos termos de higiene vaginal por desinfegéo vaginal,

f) Candidiase vaginal recorrente com diagndstico médico prévio. Situagao clinica
caracterizada por corrimento vaginal esbranquigado, acompanhado de prurido vaginal
e habitualmente com exacerbagao pré-menstrual;

g) Terapéutica topica nas alteragdes troficas do trato génito-urinario inferior
acompanhadas de queixas vaginais como secura e prurido.

Vascular
a) Sindrome varicoso - terapéutica topica adjuvante;
b) Tratamento sintomatico por via oral da insuficiéncia venosa crénica (com descri¢cao

de sintomatologia).
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1. Introducao

O estagio em Farmacia Hospitalar € uma importante vertente da profissao
farmacéutica. O Farmacéutico é responsavel por contribuir de forma ativa na
promogao de saude e prevengao da doenga, dado que é do interesse deste
profissional de saude a realizacdo de inumeras tarefas cuja execugdo se foca na
qualidade dos servigos prestados ao doente.Assim este profissional de salde deve ser

dotado um grande know-wow e profissionalismo.

A Faculdade de Farmacia da Universidade do Porto possibilita aos estudantes
do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF) a opgao de exercer, por um
periodo de dois meses, o0 estdgio em Farmacia Hospitalar de modo a proporcionar
conhecimentos de natureza pratica, cientifica e profissional para o desempenho da

profisséo farmacéutica.

A escolha por um estagio hospitalar centra-se no crescente interesse em
conhecer aspectos praticos da profissdao farmacéutica, proporcionando uma mais
vasta preparacao para a entrada no mercado de trabalho num futuro préximo.

O relatério que se segue descreve o estagio em Farmacia Hospitalar realizado
por Claudia Pinto, como parte integrante do MICF da Universidade do Porto.

O referido estagio decorreu nos Servicos Farmacéuticos (SF) do Instituto
Portugués de Oncologia do Porto Francisco Gentil, Entidade Publica Empresarial, no
periodo de 1 de Abril a 31 de Maio de 2013.

Este relatorio refere a apresentacdo da Instituicdo que albergou o primeiro
contacto com a realidade farmacéutica hospitalar, as competéncias técnicas e
métodos de trabalho adquiridos, bem como a descrigao das tarefas executadas. O que
proporciona uma preparacao técnica e deontoldgica para o futuro desempenho da

profissao do jovem farmacéutico.
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2. Instituto Portugués de Oncologia do Porto Francisco Gentil, EPE.

2.1. Apresentacao da Instituicao

O IPOPFG, EPE, tem como missédo a prestagdo de cuidados de saude, em
tempo Util, centrados no doente, ndo descurando a prevengdo, a investigagéo, a
formacdo e o ensino no dominio da oncologia. Oobjetivoprimordial tem por base
garantir elevados niveis de qualidade, humanismo e eficiéncia. "

Com tempos de tratamento minimos e taxas de cura maximas, a comunidade
vera o doente oncolégico como um doente cronico, sem estigmas e com qualidade de
vida. "4

Os valores representam o compromisso de que as decisdes tomadas pelo
IPOPFG sao para servir 0s interesses das pessoas que serve e emprega. Assim, a
estrutura de valores do IPO-Porto abrange cinco vetores: !

e Qualidade — como um hospital do Sistema Nacional de Saude, a prioridade do
IPO-Porto é assegurar servigcos de alta qualidade e seguranga clinica para as
pessoas locais. O IPO-Porto aprendera com as pessoas que fazem uso dos
servigos clinicos, com os recursos humanos da Instituicdo e com as melhores
praticas do SNS. Garante a qualidade pelo desenvolvimento da forca de
trabalho, fortalecendo-a para que possa promover cuidados de alta qualidade,
seguranca e efetividade centrados no paciente;

e Integridade — o IPOPFG tratara os utentes com dignidade e respeito,
promovendo a equidade, dando valor a diversidade e oferecendo altos padroes
de cuidados de saude. As decisdes serdao honestas e responsaveis, no melhor
interesse da comunidade que serve. O IPO-Porto promovera uma forga de
trabalho que aja de forma aberta e integra. Procurara, constantemente, formas
de construir os servicos em torno das necessidades dos utentes, ao mesmo
tempo que ird ao encontro das necessidades e expectativas dos
colaboradores;

e Pessoas — as pessoas estdo no coragao de todos os servicos do SNS: as
pessoas a quem o IPOPFG serve, as pessoas que emprega, as pessoas que
se tornam membros e governantes da Instituicdo, as pessoas que tornam o
sistema passivel de financiamento e as pessoas que tornam todo o sistema

integrado. Os profissionais sdo o0s recursos mais valiosos no hospital. O
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Instituto estarda ao lado do colaborador para que este possa estabelecer um
contrato individual com cada paciente, utente, colega, membro, governante e
parceiro;

e Exceléncia — o IPOPFG quer que as pessoas, das mais diversas areas
geograficas ou profissionais, sintam confianga nos servicos prestados pela
Instituicdo. O Instituto olhara para o futuro, planeando os seus servicos com
base nas necessidades da comunidade local e esperando melhorias continuas
nos resultados dos tratamentos e cuidados que promove. Usara a melhor
evidéncia cientifica disponivel na prestacdo de servigos efetivos, tanto em
termos de resultados clinicos, como no uso dos recursos financeiros, entre
outros;

e Comunidade — o IPOPFG reconhece que é mais do que um prestador de
cuidados hospitalares, € um consumidor de recursos, um criador de lixo,
confiando na rede local de transportes. O Instituto € um grande empregador,
pelo que é um parceiro significante na economia local. Refletira as
responsabilidades comunitarias nas decisbes que tomar, trabalhando em
parceria com a comunidade, os voluntarios e outras organizacdes, de forma a
contribuir de forma efetiva nas vidas das pessoas locais € a minimizar o

impacto no ambiente.

Os objetivos estratégicos definidos para o Instituto séo:
e Melhoria da Qualidade dos Servicos;
e Melhoria da Qualidade Percebida;

e Aumento da Sustentabilidade Financeira.
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2.2. Histodria do Instituto Portugués de Oncologia do Porto Francisco
Gentil, EPE

No ano de 1907 Portugal deu primeiros passos na
organizagao da luta contra o cancro. O entusiasmo com que
a ideia foi recebida e acarinhada deveu-se, essencialmente,
a dedicacao, entusiasmo e clarividéncia de um especialista
de renome internacional, o Professor Francisco Soares

Branco Gentil (figura 1). &

O Professor Francisco Gentil foi o grande
dinamizador do Instituto Portugués para o estudo do Cancro,
sendo reconhecido na Europa e Estados Unidos, onde

estagiou e se especializou em oncologia. @

Figura 1: Professor Francisco Foi em Abril de 1974 que o Instituto Portugués de

Gentil Soares Branco. Fonte:
http://memoria.ul.pt/index.php/Fi

cheiro:Gentil-Francisco.jpeg um cuidado periodo de preparacdo de mais de dois anos.

Oncologia Francisco Gentil iniciou as suas fungdes, apos

Muitas foram as pessoas ligadas a criacao deste Centro, destacam-se nomes como o
de Joado dos Santos Ferreira, doador do terreno e artifice da criagdo no Porto do
Instituto de Oncologia; José Guimardes dos Santos, primeiro Diretor deste instituto;
José Cardoso da Silva, primeiro Diretor Clinico; Maria Helena da Conceicao Vicente,

primeira Enfermeira Diretora; Antdénio Henrique Pereira Alves, primeiro Administrador.
2

O Instituto Portugués de Oncologia Francisco Gentil, Centro Regional do Porto,
tem-se vindo a distinguir ao longo dos anos pelo dinamismo e lugar cimeiro na
qualidade com que acolhe e trata os doentes, pela atividade cientifica de alta
credibilidade que desenvolve e pela qualidade do ensino que realiza na area da
oncologia.Pelo prestigio conquistado adquiriu dimenséo internacional, sendo membro
ativo da EuropeanOrganizationof Research and Treatment of Cancer (EORTC), que
visa 0 desenvolvimento, coordenacgéo, estimulo a investigacao clinica na Europa com
0 objetivo de promover a sobrevida dos doentes oncoldgicos, bem como a qualidade
de vida dos mesmos.!"?

Os tempos que se vivem nas areas da biologia e genética trazem ao tema

“cancro” novos conhecimentos e novas esperancas. Sao estas realidades que o
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IPOPFG vive com profundo empenho e entusiasmo, respondendo aos novos desafios
por forma a dar continuidade a promogao da qualidade em todos os niveis: da gestao
ao ensino; do diagnoéstico ao tratamento; da criagdo de novas estruturas a
investigacao cientifica de qualidade nas areas da investigacao de transferéncia e dos
ensaios clinicos. @

A procura de novas formas de gestdo, mais adequadas aos novos desafios
deste novo século e aparentemente mais consentaneas com a melhoria constante e
progressiva da qualidade em todos os niveis de atuacao, levou a que o IPOPFG
solicitasse a tutela a sua integracao no grupo dos hospitais com estatuto de sociedade
andnima de capitais exclusivamente publicos, 0 que veio a formalizar-se através do
Decreto-Lei n® 282/2002, de 10 de Dezembro, que alterou a sua designagcao para
IPOFG — CROP, S.A. "4

O novo Decreto-Lei (n.2 233/2005), veio transformar as sociedades anénimas
de capitais exclusivamente publicos (S.A.) em Entidades Publicas Empresariais, a 1 de
Janeiro de 2006. A transformacdo, que visou uma melhor prestacao de cuidados de
salude, através da otimizacdo dos recursos, veio dando ao IPOPFG a sua
denominacaoatual: Instituto Portugués de Oncologia do Porto Francisco Gentil,
Entidade Publica Empresarial (IPOPFG, EPE) (figura 2).

-

| 1t
l! — i

Figura2: Edificio IPOPFG, EPE
Fonte: http://ipoporto.pt/sobre/missao-valores-e-objetivos/
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2.3. Organizacao do IPOPFG, EPE

O doente oncoldgico é o centro em torno do qual se deve construir toda a
atividade assistencial, pelo que os meios humanos e técnicos devem ser organizados
de forma a proporcionar cuidados de saude personalizados, homogéneos e
abrangentes. [

Mantendo esta focalizacdo no doente, o IPO-Porto organiza-se em unidades
multidisciplinares por patologia, designadas por Clinicas de Patologia, que sédo a base
de toda a estrutura assistencial. (ANEXO 1)

O IPOPFG, EPE posiciona-se, na rede publica de cuidados hospitalares, como
uma instituicdo altamente prestigiada de cuidados especializados e de natureza muito
especifica. Trata-se de uma unidade de referéncia de dUltima linha em cuidados
oncolédgicos da Regido Norte, assim como da sub-regiao de Aveiro-Norte, para a qual
sdo drenadas as situagdes mais complexas e dispendiosas. [

E um hospital especializado e de referéncia a nivel nacional e internacional

centrando-se em trés areas de intervencéo: tratamento, investigagao e ensino. [

Tabela 1 — Areas de Intervengéo do IPOPFG, EPE

Adaptado [1]
Clinica Investigacao Ensino
Prevencéo Primaria Investigacéao Basica Ensino Médico Pré-Graduado
Rastreio e Diagnostico Investigacdo Translagao Ensino Médico Pés-Graduado
Precoce
Tratamento Multidisciplinar Investigacao Clinica Ensino a Outros Profissionais de
Saude
Seguimento P6s Tratamento Investigagéo Epidemioldgica Ensino a comunidade

Prestacao de Cuidados
Paliativos
Aconselhamento Genético

O Hospital disponibiliza as seguintes areas assisténcias: Consulta externa
(programadas e urgentes), Hospital de Dia, Cirurgia de Ambulatério, Internamento,
Cuidados Paliativos, Sevigos Domiciliarios e Meios Complementares de Diagnéstico e
Terapéutica. E dotado de inimeras valéncias: Anatomia Patoldgica, Anestesiologia,
Cardiologia, Cardiologia, Cirurgia Toracica, Cirurgia Geral, Cirurgia Pediatrica, Cirurgia
Plastica e reconstrutiva, Dermato-Venerologia, Hematologia Clinica, Imunoterapia,
Medicina Interna, Medicina Nuclear, Medicina Fisica e Reabilitacdo, Nefrologia,
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Neurocirurgia, Neurologia, Oftalmologia, Oncologia Médica, Otorrinolaringologia,
Ortopedia, Patologia Clinica, Pediatria, Pneumologia, Psiquiatria, Radiodiagndstico,
Radioterapia, Satde Publice e Urologia !"!

Desde a sua criacdo, em 1974, que o IPOPFG tem como elemento mais
importante da sua organizacdo o doente, refletindo-se no desenvolvimento de
atividades que promovam a melhoria continua da Instituicdo. !

Ao ser estabelecido pelo Ministério da Saude um sistema de acreditacdo para
hospitais portugueses, o IPOPFG entrou de imediato neste processo, utilizando-o
como mais uma ferramenta de melhoria continua.

Em 2004, o IPOPFG foi Acreditado pelo Health Quality Service (HQS),
atualmente designado Caspe Healthcare Knowledge Systems (CHKS). A Acreditacao
para o IPO-Porto nao significou o fim de um processo de melhoria da qualidade
assistencial, mas sim o inicio de um modo de estar onde o melhoramento é tido como
vetor estratégico da gestdo. Como tal, logo apos ter recebido a acreditagao, em 2004,
o IPO-Porto iniciou o processo de reacreditacao, tendo, em paralelo, embarcado num
programa de certificagcdo ISO 9001: 2000 para todas as atividades dos seus servicos,
tarefa dificil, mas alcangada com sucesso em 2008.

Os certificados de acreditagao/certificacao tém datas limite, o que implica a sua
renovacdo periédica. E necessario a Instituicdo manter este processo vivo e dinamico
de forma a garantir os niveis de qualidade reconhecidos internacionalmente.

Tendo a lideranga do IPO-Porto desejado manter este processo de qualidade e
seguranca para o doente, o Instituto foi Reacreditado e Recertificado em 2010,
subindo mais um patamar ao ser certificado pela norma I1SO 9001/2008. !

E ja frequente encontrarmos hospitais com alguns servicos certificados pela
ISO 9001:2000 por exemplo, laboratérios, rouparia, esterilizacdo, etc. Contudo o
IPOPFG faz parte de um pequeno grupo de hospitais a nivel mundial que possui
certificacdo 1SO 9001:2008 para todas as atividades dos seus servicos.

Também em 2011, e no seguimento de uma estratégia de melhoria constante
nos cuidados de saude, o IPOPFG obteve a Acreditagdo como Comprehensive Cancer
Centre pela OECI (Centro Abrangente de Oncologia). !

Os Servicos do IPOPFG sao os responsaveis por assegurarem no dia-a-dia o
cumprimento dos niveis de qualidade, internacionalmente reconhecidos.Para apoiar o
seu sistema de qualidade, o IPOPFG conta com um Gabinete de Qualidade, que atua
no dia-a-dia como help-desk para os servicos, promovendo processos de auditorias
internas e atuando como facilitador da dinamica institucional de trabalho em equipa
entre os varios vetores da gestdo da qualidade, nomeadamente: Risco, Governagao
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Clinica, Higiene, Saude e Seguranga no Trabalho, Controlo de Infecdo, Gestao do
Processo Clinico, Direitos dos Doentes, etc. ¥

3. Farmacia Hospitalar

Os Servigos Farmacéuticos Hospitalares (SFH), regulamentados por diploma
governamental (Decreto-Lei N° 44204/1962, de 2 de Fevereiro), sdo departamentos
com autonomia técnica e cientifica. A dire¢do da Farmacia Hospitalar é
impreterivelmente assegurada por um Farmacéutico Hospitalar (FH) e encontra-se
sujeito a orientacao dos 6rgaos de administracao dos hospitais.

Os SFH sao o servico que, nos hospitais, assegura a terapéutica
medicamentosa aos doentes, a qualidade, eficacia e seguranga dos medicamentos,
integra as equipas de cuidados de saude e promove acg¢des de investigacao cientifica
e de ensino. !

Séo responsabilidades dos Servicos Farmacéuticos Hospitalares: !
e A gestdo (selegéo, aquisicao, armazenamento e distribuigdo) do medicamento;
e A gestao de outros produtos farmacéuticos, por exemplo: dispositivos médicos,
reagentes, etc.;
e S&o os principais responsaveis pela implementacdo e monitorizacao da politica
de medicamentos, definida no Formulario Hospitalar Nacional de
Medicamentos e pela Comissao de Farmécia e Terapéutica.

Sao fungdes dos Servicos Farmacéuticos Hospitalares: P!

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

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

e A produgéo de medicamentos;

e A analise de matérias-primas e produtos acabados;

e Adistribuicao de medicamentos e outros produtos de saude;

e A participacdo em Comissdes Tecnicas (Farmacia e Terapéutica, Infecgéo
Hospitalar, Higiene e outras);

e A Farmacia Clinica, Farmacocinética, Farmacovigilancia e a prestagéo de
Cuidados Farmacéuticos;
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A colaboracao na elaboragao de protocolos terapéuticos;

A participagao nos Ensaios Clinicos;

A colaboracéao na prescricao de Nutricdo Parentérica e sua preparacao;
A Informacao de Medicamentos;

O desenvolvimento de acgbes de formagao.

De acordo com as responsabilidades e funcdes, os Servicos Farmacéuticos

Hospitalares sado constituidos pelas seguintes areas funcionais, no que respeita a

Medicamentos, Produtos Farmacéuticos e Dispositivos Médicos: ©°!

Selecéao e Aquisicao;
Rececao e Armazenagem,;
Preparagéo;

Controlo;

Distribuicao;

Informacgao;

Farmacovigilancia, Farmacocinética e Farmacia Clinica.

O planeamento e instalagao de SFH tém que ter em consideragdo um conjunto

de factores: ©!

Tipo de hospital - central, distrital, especializado;

Lotacao do hospital;

Movimento assistencial previsto;

Fungdes acrescidas solicitadas;

Distribuicao de medicamentos a doentes em ambulatorio;

Desenvolvimento informético do hospital.

O Farmacéutico desempenha um papel extremamente importante nos servigos

prestados ao doente, dada a elevada qualificagdo técnica e cientifica, e por estar

envolvido em todo o circuito do medicamento,garantindo a seguranca e a eficacia da

terapéutica ao menor custo.”
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4. Servicos Farmacéuticos do IPOPFG, EPE

Os Servicos Farmacéuticos do IPOPFG integram uma rede de cuidados
multidisciplinares ao doente, permitindo garantir as necessidades na area do
medicamento e assegurar a seguranga, eficacia e qualidade em todo o circuito do
medicamento. [©

No ambito de acdo dos SF também se integra a prestacao de informacéo e
esclarecimentos ao doente e aos profissionais de salde, na area do medicamento. [©

O IPOPFG esta integrado no Servico Nacional de Saude e tem por missao
principal a prestacdo de cuidados de saude hospitalares oncol6égicos a populacao,
com a maxima qualidade, humanismo e eficiéncia. Desenvolve também atividades de
rastreio, investigacao, formagao e ensino no dominio da Oncologia. (6]

O IPOPFG e os seus colaboradores regem-se por valores como a dignidade da
pessoa, a responsabilidade social e a participacdo. E no doente oncolégico que se
centram e se constroi toda a atividade assistencial, pelo que os meios humanos e
técnicos devem ser organizados de forma a proporcionar cuidados personalizados,
homogéneos e abrangentes. Neste ambito de atuacdo, encontram-se os SF desta
instituicdo publica de saude, um elo fundamental para a garantia de cuidados de
exceléncia aos doentes, salvaguardando o controlo integral do circuito do
medicamento e promovendo a evolucao técnica e cientifica através da colaboracao na

investigacao e ensino. [6]

Os SF do IPOPFG, EPEestao organizados nos seguintes setores de atividade: (6]

e Unidade Centralizada de Quimioterapia (UCQ);

e Farmacotecnia (producao de Medicamentos Manipulados (MM) estéreis e nao
estéreis);

e Ensaios clinicos (EC);

e Distribuicdo de Medicamentos em Regime de Ambulatério (DMRA);

e Distribuicdo individualizada diaria em dose unitaria (DIDDU);

e Distribuicao Classica ou Tradicional;

e Servico de Informagéao de Medicamentos (SIM).

A direcao dos SF tem de ser obrigatoriamente assegurada por um farmacéutico.
Desde a sua abertura e até ao ano 2002, a direcao dos Servicos Farmacéuticos do
IPO Porto esteve a cargo da Dr? Eduarda Gomes. A partir desta data, a missao
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passou a ser da responsabilidade da Dr? Florbela Braga, logo é ela que assume
adiregdo dos SF do IPOPFG, EPE, sendo portanto responsavel pelo correto
funcionamento das funcdes de todo o Servigo. P17

De modo a garantir a qualidade dos véarios SF, estdo ao dispor desta Instituicdo 13
Farmacéuticos. O quadro da equipa dos SF é dotado de um conjunto de Técnicos de
Diagnéstico e Terapéutica (TDT) da area farmacéutica.Estes sdo responsaveis pela
preparacdo dos carros de medicacdo para os distintos Servicos Hospitalares,
preparacdo de citotdxicos e medicamentos manipulados estéreis e nao estéreis.
Também os Assistentes Operacionais (AO) fazem parte deste circuito uma vez que,
tém a responsabilidade de efetuar o transporte da medicacdo para os variados
Servigos, bem como a manutencdo do armazém da farmacia e preparacao dos carros
de medicagdo com o fornecimento da nutricdo entérica. Os Assistentes Técnicos (AT)
sao cruciais para o bom funcionamento dos SF uma vez que sdo 0s responsaveis por
verificar o equilibrio entre o stock real e o stock informéatico, evitando assim ruturas de

stock que podem levar a grandes perdas econémicas da Instituicao (figura 3). ©

Diretora dos Servigos
Farmacéuticos
Flarbela o

Farmacéuticos Hospitalares Coordenadora dos Técnicos Assistentes Operacionais
de Diagnéstico e S
Terapéutica 10 e JLeira

FernandaE

Assistentes Técnicos

Técnicos de Diagnostico e
Terapéutica

Figura 3: Organigrama dos SFH do IPOPFG, EPE.
Adaptado [6]
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4.1. Esquematizacao dos Servicos Farmacéuticos

Segundo o Manual de Farmécia Hospitalar, a localizagdo dos SF devera permitir
a facilidade de acesso interno e externo, a implantagédo de todas as areas, incluindo
armazéns, no mesmo piso e proximidade com elevadores. *!

As instalagbes dos SF localizam-se no Piso 1 do IPOPFG, a excegdoda DMRA
quese localiza no Piso 3, no edificio do Hospital de Dia, junto da area das Consultas
Externas e proximo da entrada principal do hospital, cumprindo o referido no Manual
de Farmacia Hospitalar, facilmente acessivel a todo o hospital, a poucos metros dos

elevadores centrais e simultaneamente com facilidade de acesso ao exterior. ©

e
AT ELITICOS

o, P
IPOPORTO

—

0 Distribuigdo Individualizada em Dose Unitaria

B Area Administrativa B Distribuicio Tradicional
. Produgio Estéreis B Unidade Quimicterapia
L Produgiio Nio Estéreis N Areas de Apoio

B Ensaios Clinicos I Flano de Contingéncia
B Armazém

Figura 4: Esquematizacao das instagdes dos SF IPOPFG, EPE, Piso 1
Adaptado 8l
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4.2. Sistema Informatico

O IPOPFG, EPE implementou um sistema informatico da Glintt-HS, que permite
uma gestdo integrada dos diversos servicos hospitalares, o Sistema de Gestéao
Integrada do Circuito do Medicamento (SGICM) (figura 5).

|
/I SGICM - Farmacia /

cpc |HS

Figura 5: Sistema Informatico - SGICM - IPOPFG, EPE

Este programa informatico, pelas funcionalidades que apresenta, possibilita:

Controlo de medicamentos no hospital;

Redugéao do tempo de comunicagao entre os profissionais de saude;
e Aumento da seguranca;

e Reducao de erros de medicagao;

e Conhecimento rigoroso do perfil farmaco terapéutico dos doentes;
e Diminuicao dos riscos de intera¢gdes medicamentosas;

e Racionalizagcao da terapéutica e stock dos servicgos;

e Controlo mais rigoroso de todos os custos;

e Redugao de desperdicios.

Assim, pelasvantagensque apresentaeste programa, a qualidade dos SF desta
Instituicdo melhorou ainda mais. E de salientar que sdo permitidas diversas tarefas,
nomeadamente a gestdo integrada da producdo, encomendas, armazenamento,
prescrigdo, registo farmacoterapéutico, controlo e distribuicdo de medicamentos no
hospital.
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Apesar de todo o potencial do SGICM, ainda existem alguns procedimentos que
sdo realizados manualmente, como € o caso da Distribuicdo de Psicotrépicos e

Estupefacientes para os pisos de Medicinas e Cirurgias.

4.3.Setores de Atividade dos Servicos Farmacéuticos IPOPFG, EPE

4.3.1. Sistemas de Distribuicao de Medicamentos

A distribuicdo é o denominador comum e a face mais visivel da atividade
farmacéutica hospitalar representando um processo fundamental no circuito do
medicamento.

Tem como principais objetivos assegurar:

e A validacao da prescricao;

e O cumprimento integral do plano terapéutico;

e A diminuigao dos erros associados a dispensa e administracao;

e Uma melhor adesao do doente a terapéutica;

e O cumprimento dos procedimentos e normativos legais relativos a
recursos humanos, instalagbes e equipamentos, processos
organizacionais e técnicos;

e Utilizagdo segura, eficaz e racional do medicamento realizado em
estreita ligacdo com os servigcos do hospital quer para o internamento

quer para o regime de ambulatério.

Na distribuicdo de medicamentos a nivel hospitalar, segundo as Boas Praticas
em Farmacia Hospitalar (1999) do Colégio da Especialidade da Ordem dos
Farmacéuticos devem ser consideradas: ©°

e A distribuicdo a doentes em regime de internamento- Sistema de Reposicao de

Stocks Nivelados, Sistema de Distribuicado Individual Diaria em Dose Unitaria;

e A distribuicdo a doentes em regime de ambulatorio;
e A distribuicio de medicamentos sujeitos a legislagdo especial,

(estupefacientes,  psicotrépicos, benzodiazepinas, hemoderivados e

medicamentos em ensaio clinico).

O sistema de distribuicio em dose unitaria € o que garante uma maior
seguranga e eficiéncia, permitindo o acompanhamento farmacoterapéutico do doente

e diminuindo os erros associados.
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Nos servicos cuja permanéncia do doente € inferior a 24 horas, como o0s
hospitais de dia, urgéncias, bloco operatorio, devera existir um sistema de controlo de
medicamentos armazenados.

A distribuicdo de medicamentos aos doentes em ambulatério assume uma
importancia crescente nos servicos hospitalares, devendo ser uma area onde o0s
cuidados farmacéuticos, e a introducédo de sistemas que permitam a monitorizagcao da
utilizacdo, assegurem a adesao a terapéutica e o cumprimento do plano terapéutico
prescrito.

No IPOPFG a distribuicdo de medicamentos é realizada através de cinco
sistemas de distribuigao distintos: '’

Figura 6: Sistemas de Distribuicao de Medicamentos do IPOPFG, EPE.
Adaptado de: http://sfipoporto.blogspot.pt/2009/10/setores-de-atividade.html, acesso a 10-06-2013
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4.3.1.1. Distribuicao Tradicional de Medicamentos

A distribuicao tradicional de medicamentos foi o primeiro sistema a surgir nos
hospitais e que tem vindo a ser substituido pelo regime de distribuicdo de
medicamentos em dose unitaria. Consiste na dispensa de medicamentos aos diversos
servicos clinicos dos hospitais. ['”

Continua a existir nas instituicbes de saude para distribuicdo de produtos de
maior consumo e para servicos com necessidades especiais.Baseia-se, portanto, no
fornecimento de medicamentos, soros e injectaveis de grande volume, antisséticos e
desinfectantes, material de penso e outros produtos farmacéuticos. ['”

A reposicdo do stock é estipulada, com periocidade definida pelos SF, de
acordo com as necessidades dos servi¢cos e € controlada pelos enfermeiros dos pisos.
No caso dos servigos 6, 7, 8, 9 e 10 a medicacao de recurso estd armazenada nos
carros de transporte dos médulos. A responsabilidade do nivelamento destes stocks é
dos SF. ['%

Neste servico os medicamentos e outros produtos estdo armazenados em
estantes, dispostos por ordem alfabética de acordo com a Denominagdo Comum
Internacional (DCI), sendo separados os seguintes grupos terapéuticos: ['"

¢ Antibidticos;

¢ Antifungicos;

e Antiviricos;

e Hemoderivados;

e Material de Penso;
e Pomadas;

e Produtos oftalmicos;
¢ Hormonoterapia;

¢ Meios de Contraste;
e Tuberculostéticos;

¢ Produtos Termolabeis.

Os produtos termolabeis encontram-se armazenados em frigorificos, que
contém no seu interior sondas que permitem monitorizar os valores da temperatura, de
modo a garantir a integridade e seguranca das substancias ativas. Existe ainda um
sistema de alarme automatico que é ativado quando ocorre desvios de
temperaturas.Quando estes produtos saem para os diversos servicos, saem
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acompanhados de um autocolante de cor laranja fluorescente com a denominagao
“Conservar no frigorifico”. (ANEXO I1) ['°

Os produtos citotoxicos estdo armazenados na Unidade Central de
Quimioterapia (UCQ). Os citotdxicos termoldbeis encontram-se em frigorificos
devidamente identificados com o simbolo “Citotéxico” no mesmo espacgo. Estes
farmacos sao dispensados acompanhados de um autocolante amarelo fluorescente
com a denominac&o “Citotoxico”. (ANEXO I11) %

Os produtos inflamaveis e os soros estdo armazenados no armazém central
dos SF, em sala individualizada e equipada, tal como esta definido nas Portarias n®
53/71 de 3 de Fevereiro e n® 702/80 de 22 de Setembro, para 0 armazenamento de
produtos inflamaveis. 1"

Neste servigo trabalham em maioria os TDT e AAM, existindo uma é&rea
reservada a Farmacéuticos, onde se procede a dispensa de hemoderivados,
epoietinas e hormonas de crescimento. ['”

O horério de funcionamento do servico de distribuicao tradicional de
medicamentos é de segunda a sexta das 9h as 17h. I'"]

Semanalmente, as quartas e quintas-feiras no periodo da manha, os TDT
conferem e repbe os stocks, prazos de validade e estado de conservagdo dos
produtos. ['”

A medicagao reposta nos diversos servigos é registada informaticamente pelo

AT dos SF. ['%
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4.3.1.2. Distribuicao de Individualizada Diaria em Dose Unitaria

A Distribuicdo Individualizada Diaria em Dose Unitaria estd integrada no
sistema de informacdo e gestdo dos SF. Deve proceder-se a um registo
individualizado da medicagédo que cada doente recebe enquanto esté internado, com o
objetivo de monitorizar a terapéutica medicamentosa, por cama, estando generalizada
a quase totalidade das camas do hospital. Com excepcado de servicos com
necessidades mais complexas e especificas (Unidades de Cuidados Intensivos (UCI)).
[12] [13]

A implementacdo deste servico a nivel hospitalar € obrigatéria, estando
regulamentada pelo Despacho do Ministro da Saude de 30 de Dezembro de 1991,
publicado no diario da Republica N® 23 — Il Série, de 28 de Janeiro de 1992.

A DIDDU surge como um imperativo de: ["®

e Aumentar a seguranc¢a do circuito do medicamento;

e Conhecer melhor o perfil farmacoterapéutico dos doentes;

e Diminuir os riscos de interagdes;

e Os enfermeiros dedicarem mais tempo aos cuidados dos doentes e
menos nos aspectos de gestao relacionados com os medicamentos;

e Atribuir mais corretamente os custos;

e Reduzir os desperdicios.

A distribuicdo dos medicamentos € sempre da responsabilidade do FH, que
terd que validar toda a prescricdo médica de todos os doentes internados. A
medicagao de cada doente é enviada diariamente em fungéo de sistema de prescrigao
online. A1

Em qualquer periodo de funcionamento deste servigo tem, obrigatoriamente, de
estar presente, pelo menos, um farmacéutico. '

No IPOPFG, EPE encontram-se alocados, nos dias Uteis, 2 a 3 farmacéuticos,
sendo que um deles em regime parcial; Cinco TDT e 2 AAM. Aos sabados este servico
é garantido por uma equipa de 1 FH, 1 TDT e 1 AAM. ["®

As tarefas dos FH na DIDDU encontram-se distribuidas em trés secoes,
denominados por Posto 1, Posto 2 e Posto 3:

e Posto 1: Validacdo de prescricoes ordinarias, medicagdo urgente e
prescricoes de pré-operatério, fornecimento de eritropoetinas, correcao
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aleatéria de alimentagéo entérica e suplementos. Eventualmente podera
substituir o FH de ambulatério;

Posto 2: Validagao de prescri¢cdes ordinarias, analise e processamento
de justificacbes de medicacdo, analise da medicacao entérica e
suplementos, dispensa estupefacientes, hemoderivados e
eritropoetinas, bem como gestao dos empréstimos inter-hospitalares;
Posto 3: No caso de existir um terceiro farmacéutico neste servico, este
€ responsavel por dispensar os medicamentos que necessitam de
cuidados especiais na dispensa (estupefacientes, hemoderivados e
eritropoetinas), gestao de empréstimos bem como melhorar a qualidade
do servico de DIDDU.

O espago tem de ser o adequado para garantir a correta conservagao,

armazenamento e distribuicdo dos medicamentos. As condicdes ambientais tém de

ser controladas, com temperaturas inferiores a 25°C, humidade inferior a 60% e

protecdo da luz solar direta. "®

Este sistema de distribuicao é aplicado aos seguintes servigos clinicos: ['®

Servico de Medicina;

Servico de Transplantacdo de Medula Ossea (STMO);
Servigo de Cuidados Paliativos (SCP);

Unidade de Rede de Cuidados Paliativos (UCP);
Servico de Pediatria;

Servigo de Cirurgia;

Servigo de Braquiterapia.

O Manual de procedimentos do servico refere o circuito de distribuicao e

responsabilidades do pessoal que se encontra esquematizado na figura 7. 1'%
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Informacao

(FH)

&

b ¥ 4 Prescricdo Manual enviada aos SF por
Prescrigéo\ N scanner ou AAM do servigo

Médica Prescri¢do on-line enviada directamente
aos SF
V4 N

Validagdo da

Avaliagdo do doente \_  prescri¢do (FH)

pelo médico

Registo das
devolugdes (TDT)

Dispensa dos medicamentos (TDT) e
alimentagdo (AO)

Administracdo de medicagao
Controlo de medicagdo (FH)

ao doente pelo enfermeiro

Referéncia
Cruzada (TDT)

Informacéo (FH) Transporte de

medicacdo (AAM)

Figura 7: Circuito de Distribuicdo e Responsabilidades do Servico DIDDU.
Adaptado 1"

A dispensa de medicamentos s6 sera efetuada perante a prescricdo médica,
preferencialmente por via informatica, podendo também ser realizada em papel como
acontece com os doentes em pré-operatoério, doentes de Ensaios Clinicos ou caso
ocorram falhas a nivel informético. As prescrigdes sao obrigatoriamente validadas pelo
FH, que efetua um registo de consumo ao doente por um periodo de 24h, entre as 15h
do dia corrente e as 15h do dia seguinte. Contudo em vésperas de feriado séo
dispensados medicamentos para 48h e aos fins-de-semana para 72h. Na prescricao

informatica devem constar pelo menos os seguintes dados: ['*!
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Identificacdo do doente;

Data da prescrigao;

Designacao do medicamento por DCI e indicagéo de dose, forma farmacéutica
e via de administracao;

|dentificacdo do médico prescritor

Perante a prescricdo médica o farmacéutico tera de proceder a validagdo da

mesma, sendo da sua responsabilidade:

(3]

Analisar a concordancia entre os medicamentos prescritos, via de
administragao, forma farmacéutica, dose, frequéncia, horario e quantidade que
terd de ser dispensada. Em caso de erros associados a prescrigao o FH tera
de alertar o médico prescritor;

Detetar incompatibilidades entre os varios farmacos. E caso existam tera de
alertar telefonicamente o médico prescritor ou enfermeiro responsavel e enviar
mensagem escrita no icone “ observacdes de rececao”;

Verificar a relagcdo com a medicacdo prescrita anteriormente. Se é um
medicamento prescrito pela primeira vez, uma alteracdo de dose, via ou forma
farmacéutica ou apenas uma recalendarizagao;

Avaliar a duragao do tratamento bem como a sua calendarizacao;

Verificar se se trata de medicacdo em SOS;

Verificar se se trata de um medicamento distribuido em DIDDU ou pela
Distribuicdo Classica. No segundo caso devera ter uma “flag” no icone
“Tradicional”;

Verificar se o farmaco tem uma apresentagdo em multidose. Devera ser
dispensado no dia em que € prescrito;

Analisar se o farmaco é extra-formulario. Neste caso tera de existir justificacao
clinica devidamente preenchida para requisicao da medicacao aos SF (ANEXO
IV). E dever do FH verificar se a justificacdo clinica estd bem preenchida,
procurar alternativas terapéuticas no formulario interno que se adaptem a
justificagao, tendo também em conta o aspeto econémico. A Diregéo Clinica é
responsavel por autorizar ou ndo a utilizagao das alternativas apresentadas;
Verificar se o farmaco necessita de justificagdo clinica obrigatéria. Estes
farmacos pertencem ao formulario interno da Instituicdo e s6 poderdo ser
dispensados apés envio de justificagdo aos SF que devera estar corretamente
preenchida;
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e Analisar se existem eritropoetinas na prescricao médica. Estas deverdo ser
validadas de modo a que ndo sejam emitidas nesse dia no mapa de envio de
medicagdo. Devera ser feito um registo de consumo ao doente em causa e
fornecido pelo farmacéutico (Despacho n? 9825/98 de 13 de Maio);

e Analisar se o perfil farmacoterapéutico se adequa ao doente em causa;

e Validar a prescricdo e calendarizacdo da medicagdo adjuvante de

quimioterapia.

Apds validagcao das prescricbes médicas, procede-se ao envio para os TDT cuja
responsabilidade passa por efetuar a dispensa individualizada da medicagéo. Este
processo denomina-se por Emissdo de Mapas e, de modo a optimizar os
procedimentos logisticos, é distribuida ao longo do dia consoante o servico: '

e 11:30h — STMO, Pediatria, Cirurgia (7, 8, 9 e 10), Braquiterapia e UCP;

e 12:45h — Cirurgia 6 e SCP;

e 14:30h — Medicinas 3, 4 e 6.

Ap6s a Emissdo dos Mapas pelo FH, o TDT analisa-os, detetando possiveis
incongruéncias relativamente a quantidades, medicagdo e outros parametros. Caso
ocorra rutura de stock o TDT é responsavel por alertar o FH destacado da DIDDU e
Gestdo. Se surgirem novas prescricbes ou alteragcbes a medicacdo prescrita o FH
valida-as e emite 0 Mapa de Alteradas. A emissao de alteradas pode ser realizada até
as 16:45h, sendo que apods este horario, é ainda possivel efetuar validagbes através
de um Registo de Consumo ao Doente caso se justifique até as 17:25h. A medicagao
dispensada é colocada em envelopes ou sacos individuais, devidamente identificados
por doente, pelos TDT ou AO. Os AO responsabilizam-se pela distribuicdo de
medicagdo de grande volume ou alimentagdo, que depois é entregue nos servigos
clinicos. I

Em determinadas situagées, nao se utiliza a prescrigéo online: 1"

e Pedidos de medicamentos urgentes, cuja comunicagao se realiza através de

telefone ou fax;

e Medicacdo que nao foi dispensada, por falha do Sistema Informatico ou por

erro humano;

e Medicacao que por dano, extravio ou troca ndo chegou ao destinatario;

e Medicacdo prescrita durante o periodo de encerramento dos SF e que

necessita de administracdo antes das 15h;

e Falha na interpretag@o da prescricao.

Claudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364 22
Faculdade de Farmécia Universidade do Porto



Relatério de Estagio Farmacia Hospitalar

Assim, quando ocorrem estas situagdes, o FH efetua um Registo de Consumo ao
Doente (ANEXO V), que posteriormente é encaminhado aos TDT para efetuarem a
dispensa da medicagao. No caso de pedido de medicagao com carater de urgéncia, o
FH regista o sucedido no Impresso de Faltas. ["*!

Quando, na prescricdo online ha medicagdo com frequéncia de administracao
assinalada com SOS, esta nado é dispensada pelo servico de DIDDU, a excecao de
medicacao que ndo pertence aos stocks nivelados dos servigos clinicos, medicagao
pertencente ao stock de quimioterapia ou por pedido do enfermeiro responsavel,
devido ao consumo excessivo de medicaczo. ['*!

Em relagcdo as prescrigbes de medicamentos manipulados, estas encaminhadas
para a Unidade de Preparacdo de Medicamentos Nao Estéreis (UPNE). Do mesmo
modo, as prescricoes de alimentagdo parentérica individualizada, estas sé&o
encaminhadas para a Unidade de Preparagéo de Medicamentos Estéreis (UPE) para
proceder & sua preparacéo. '

Alguns produtos, tais como medicamentos estupefacientes, hemoderivados e
analogos da eritropoetina, estao sujeitos a um maior controlo na dispensacao, o que
obriga a cuidados particulares. 1'*!

A dispensa dos analogos da eritropoetina é realizada mediamente o
preenchimento de um impresso préprio (ANEXO VIIl), e caso seja necessario a
dispensa do produto, de acordo com o Despacho N? 9825/1998 de 13 de Maio, o FH
tem de proceder ao preenchimento de um Registo de Consumo ao Doente. ['*!

A regulamentacédo de estupefacientes e psicotropicos é feita pelo Decreto-Lei
N2 15/1993 de 22 de Janeiro e pelo Decreto Regulamentar n® 61/1994 de 12 de
Outubro. As medidas de controlo e dispensa foram estabelecidas pela Portaria N°
981/1998 de 8 de Junho e pela Portaria N° 1193/1999 de 29 de Setembro.

Nesta instituicdo, o enfermeiro chefe de cada servico e o FH responsavel,
controlam o stock destes medicamentos, sendo que o enfermeiro deve preencher o
Impresso para requisicdo de Estupefacientes e Psicotropicos (ANEXO VII) de modo a
ser reposto o stock do servigo. ["*!

Os medicamentos sujeitos a este controlo encontram-se numa sala blindada e
permanentemente fechada. "

A aquisigao, distribuicdo e administracdo de hemoderivados estdo definidas na
legislagdo em vigor pelo Despacho Conjunto n® 1051/2000 de 14 de Setembro,
Despacho n® 14392/2001 de 19 de Junho e pelo Despacho n° 28356/2008 de 13 de
Outubro. Dada a origem e uso, estes produtos estdo sujeitos a rigorosos critérios de
qualidade e seguranga, e como tal, é obrigatério que se fagam acompanhar de um
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certificado de andlise que é imitido pela entidade que regula a medicagdo em Portugal,
o INFARMED.

A requisicao de hemoderivados é efetuada em impresso proprio, o Impresso de
Registo de Hemoderivados (ANEXO VI). Este é constituido por duas vias, a Via
Farmacia que fica arquivada nos SF e a Via Servigo que € anexada ao processo do
doente. O documento possui duas seccdes: ['*!

e Uma a ser preenchida pelo médico com as informagdes do doente,
hemoderivado prescrito, bem como a posologia e justicagao clinica;
e CQutra a ser preenchida pelos SF que fazem a indicacdo da quantidade

dispensada; lote; laboratério de origem e numero do certificado de analise.

O transporte da medicagdo € realizado por estafetas a partir das 15:30h. O
transporte dos carros com a medicacdo é efetuado sequencialmente, os primeiros
servigos a obter aprovacéo por parte dos SF sdo 0 STMO e a Pediatria. I'*!

O estafeta, apds entrega do carro com a medicagao, procede a recolha do
carro ou médulos e malote vazios do dia anterior, transportando-o novamente para os
SF do hospital e sdo colocados na zona de parqueamento de carros sujos. [

As 17:30h os AAM deverdo entregar na central de enfermagem dos servicos,
em sacos de plastico pretos, fechados e identificados, toda a medicacao alterada apos
a emissao dos respectivos mapas. '*!

De modo a fazer uma gestdo do tempo de distribuicdo do transporte de
medicamentos no hospital, devera ser registado em impresso préprio a hora e partida
e chegada da medicacéo transportada. '®

Aos sabados sdo os AAM dos servigcos que se deslocam aos SF para recolher
a medicacéo dispensada, bem como toda a medicacéo urgente nos restantes dias. ['*!

Quando existir medicacdo nos servigos, requisitada pelo servico de DIDDU,
que nédo foi consumida, esta deve ser devolvida aos SF. Os TDT s&o responsaveis por
conferir a medicagéo devolvida tendo em conta: ['*

e O estado das embalagens primaria e secundaria;

e Caracteristicas organolépticas da forma farmacéutica;

e Se as condigdbes de conservacdo do medicamento foram respeitadas

(temperatura e humidade).

E da responsabilidade do FH sensibilizar os enfermeiros para os corretos
procedimentos de conservagdo dos medicamentos. No caso de ser devolvida
medicacdo que necessite de refrigeracdo, a medicacdao tem de estar devidamente
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assinalada com a etiqueta laranja fluorescente com a denominagéo “Conservar no
Frigorifico”, devendo ser retirada do frigorifico dos servicos somente no momento que
antecede a troca de carros. A devolucdo de medicacdo sem este involucro
impossibilita a sua reverténcia. ['*

Se o enfermeiro pretender devolver medicacdo de dose unitaria que nao pertence
ao proprio dia ou ao dia anterior deverd fazé-la acompanhar de uma requisi¢do para a
devolugao. [

Apos verificagdo, o TDT procede a devolugéo informatica do produto, seleccionado
o dia a que se referem. ["*!

O FH devera sensibilizar os enfermeiros para efetuarem a devolugéo de toda a
medicacao que possa ter sido deixada no servico pelo doente, aquando da alta,

7

transferéncia ou Obito. Apds triagem, esta medicacdo é colocada em embalagem
identificada para posterior recolha da Assisténcia Médica Internacional (AMI). "®

No que se refere ao armazenamento do servico de DIDDU, este deve ser feito de

modo a: 1"

e Garantir condicbes adequadas de espaco, luz, temperatura, humidade e
seguranca;

e Permitir condicbes de rotagdo de stock, seguindo a norma FEFO -
firstexpiredfirst out;

e Produtos de grandes dimensdes devem ser armazenados em prateleiras para
gue nenhum produto assente no chao directamente, garantindo a circulagdo de
ar;

e Todos os medicamentos devem estar devidamente rotulados e arrumados
segundo classificacao terapéutica, forma farmacéutica e ordem alfabética;

e Prazos de validade dos medicamentos devem estar devidamente identificados
e controlados;

e O armazenamento e reposigao de stock no servico de DIDDU sao executados
por um TDT e um AAM. O AAM terd a seu cargo todos os soros, alimentagdo
entérica, parentérica e todas as embalagens de grande volume. Devera
também individualizar ampolas que estejam em embalagens de grandes
dimensdes. O TDT fara o preenchimento de todas as gavetas dos produtos de

unidose e produtos que necessitem de reembalamento.

A informacdo prestada neste servico aos profissionais de saude é
fundamentalmente passiva, constando de respostas e questées por eles colocadas.

Essas questdes referem-se normalmente a vias de administracdo, doses maximas,
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alternativas terapéuticas, diluigbes, reconstituicdes, incompatibilidades, etc., sendo
que a informacao prestada pelo FH ao profissional de saude tem de ser registada em
impresso préprio. ['*!

Sempre que possivel, em dias aleatérios, o FH desloca-.se aos servigos de modo a
poder avaliar: ['*!
e Condigcbes de armazenamento da medicagao;
e Condigcdes em que se encontram os carros € modulos de gavetas;
e Resolucao de problemas e questdes relacionadas com a DIDDU;

e Conferéncia aleatéria da medicacdo com o enfermeiro.
O registo de visitas é efetuado no Impresso de Registo de Visitas aos Servigos. ['*!

Durante o estagio neste servigo foi-me proporcionada o oportunidade Unica de me
relacionar com o ambiente hospitalar de modo a compreender o processo de validagao
de prescricdbes médicas individualizas, validagcdo de prescricdes de pré-operatorio,
auxiliar e compreender como dispensar medicamentos que requerem cuidados
especiais (estupefacientes, psicotropicos e hemoderivados), bem como a distribuigcao

de eritropoetinas aos servigos clinicos do Instituto.
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4.3.1.3. Servico de informacao de Medicamentos

Os SF do |IPOPFG, EPE, possuem um setor individualizado, o
Servico de Informacdo de Medicamentos (SIM). '

O objetivo deste servico é o de fornecer informacao face a
qualquer davida relacionada com medicamentos. "%l

Organiza-se de forma a centralizar a pesquisa de informacao, de modo a construir
uma base de dados de facil consulta, cujo objectivo é evitar duplicacdo de pesquisas,
agilizando todo o processo. "1

O SIM possui um espago especifico para o seu funcionamento. Neste local
existe um armario com bibliografia escrita, onde consta informacdo sobre os
medicamentos tais como, reacbGes adversas, posologia, via de administracao,
interacées medicamentosas, etc.. ['['3]

O FH tem por base fontes de informacao fidedignas e presta respostas eficazes
as questdes colocadas por outros profissionais de saude. A informacao é fornecida de
forma passiva, acerca de: ['['®
¢ Vias de administracdo dos medicamentos em uso;
¢ Doses maximas;

e Alternativas terapéuticas;
¢ Reconstituicdes;
e Incompatibilidades;

e Diluigbes.

E necessario o FH registar em impresso préprio a informagdo prestada,
identificar o profissional a quem foi fornecida a informagéao, bem como a data e hora da
ocorréncia. 013!

No decorrer do estagio adquiri competéncias no que diz respeito ao
seguimento farmacoterapéutico ao doente, detectando interagbes, contra-indicagbes
medicamentosas e alternativas terapéuticas. Para tal, recorre-se a bibliografia mais
adequada para a informagédo que se pretende fornecer ao profissional de saude que

pretende usufruir deste servigo. ['“1'3]
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4.3.1.4. Distribuicao de Medicacao em Regime de Ambulatério

A dispensa de medicamentos a doentes em regime ambulatério € o ato
farmacéutico que consiste em assegurar a disponibilidade do medicamento, em tempo
util, através de uma prescrigdo meédica individualizada para cumprimento de um
determinado ato terapéutico a todos os doentes que tém por direito acesso a
medicacao fornecida em ambulatério, dentro de padrées de qualidade aceitaveis para
a sua correta utilizacdo, devidamente embalados e identificados, assim como a
dispensa de informagédo e aconselhamento por profissionais de saude devidamente
qualificados. ['®

O setor de Ambulatério serve todos os utentes do hospital que nao se
encontram em regime de internamento, sendo dispensada a medicacao adjuvante a
alguns ciclos de quimioterapia e outros tratamentos que, embora sendo habitualmente
hospitalares, dispensam o internamento do utente, permitindo assim uma redugéo dos
custos que advém do internamento, redugdo de riscos inerentes, tais como a
possibilidade de infec¢gdes nosocomiais, e continuacdo do tratamento em ambiente
familiar e reintegracéo social. ['®!['"!

Todos os medicamentos dispensados em regime de Ambulatério séao
fornecidos de forma gratuita, ou porque estdo abrangidos pela lei ou porque o
Conselho de Administracdo da Instituicido o autorizou. """

O FH é responsavel pela distribuicdo, informacdo e controlo de todos os
medicamentos que sao dispensados aos doentes, apoiados num sistema informatico e
em instalagdes reservadas e apropriadas para conservacdo e dispensa dos
medicamentos € de modo a que a informacdo ao utente seja transmitida com
confidencialidade. ['®[""]

O farmacéutico deve prestar toda a informacéo e aconselhamento ao doente. E
assim de extrema importancia: """

e Promover a utilizagao correta dos medicamentos;

e Favorecer a adesdo do doente a terapéutica, elucidando-o acerca da forma
correta de efetuar a administragdo (posologia, modo de administragao, dose,
horério, duracédo do tratamento e precaugdes a tomar);

e Alertar acerca da possibilidade de ocorréncia de determinados efeitos
secundarios e por vezes as formas de 0s minorar;

e Indicar as formas de correta conservacdo e manuseamento;
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e Alertar para o manuseamento correto de medicamentos citotdxicos, recorrendo
a utilizacao de luvas de latex ou nitrilo e lavagem das maos antes e apos o
manuseamento. Referir que apds término da embalagem esta devera ser
entregue no servico de Ambulatério do hospital para posterior incineragao;

e O fornecimento de outro tipo de informacao que se considere importante.

O Servico de DMRA do IPOPFG, EPE sita no Piso 3, junto ao Hospital de Dia.
O horario de funcionamento é de segunda a sexta-feira das 9h as 17h,
ininterruptamente. ['®
A farmdcia esta equipada com frigorifico, cuja temperatura é controlada (2 a
8°C) e dois computadores. Os medicamentos estdo dispostos em 3 armarios, divididos
em prateleiras, em 3 grupos: "%
e Hormonoterapia;
e (Citotoxicos;

e Medicacao Adjuvante.

A alimentacdo entérica e suplementos nutritivos, pelas suas dimensdes,
encontram-se nas prateleiras inferiores dos expositores. ['®!

Este servico apresenta um stock independente que é controlado pelo FH
responsavel, sendo abastecido pelo armazém central.Assim, é da responsabilidade do
FH a gestdo do stock do armazém 2 (farmacia de ambulatério), rececéo,
armazenamento dos produtos bem como o controlo de prazos de validade. ®

Duas vezes por semana, a segunda e quinta-feira, sdo verificados os stocks e
enviado online, para o armazém 1 (armazém central), um pedido de reposicao de
stocks. O TDT destacado para o setor da distribui¢céo tradicional € o responsével pela
reposicao destes stocks e seu débito. ['®

Apoés envio da medicagao requisitada do armazém 1 para o armazém 2, o FH
procede a recegcdo dos produtos conferindo os farmacos, dosagens, formas
farmacéuticas e quantidades enviadas. A folha da aquisicdo interna é anexada a da

satisfacdo do pedido, sendo ambas arquivadas no Dossier “Transferéncias”. !'®!

As sextas-feiras é realizado um inventario de modo a ser possivel detetar
incongruéncias entre o stock real e o stock informatico. ["®

O controlo de prazos de validade é efetuado mensalmente as quartas-feiras
pelo TDT, efetuando um registo informatico que permite a detecéo rapida de produtos
cujo prazo de validade esteja a terminar. Assim, o prazo de validade de todos os

produtos que entram no armazém 2 e no momento da dispensa devem ser verificados
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pelo FH. Todos os produtos fora de prazo devem ser abatidos ao stock
informaticamente. I'®

Se, pontualmente, houver uma falha de medicagdo, o farmacéutico pode
efetuar um pedido extraordinario, procedendo da mesma forma mas colocando a

indicagéo, no pedido informatico, de caracter urgente (figura 8). ['®
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Figura 8: Sistema Informatico - Pedido de medicacéo urgente.
Adaptado. [16]

A medicagao fornecida em ambulatério aos doentes corresponde a: '®

e Antineoplasicos (Hormonoterapia, Quimioterapia convencional, Terapéutica
alvo, dexamentasona);

e Fatores de crescimento;

e Antiviricos;

e Antifungicos;

e Antibioticos;

e Antiparasitarios;

e Eritropoetinas;

e Tuberculostaticos;

e Medicacao prevista pela lei a doentes Insuficientes Renais Crénicos (IRC);

e Suplementos nutritivos;

¢ |munomodeladores.
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O fornecimento de medicamentos aos doentes é efetuado mediante a

apresentagdo de cartdo de identificagdo da instituicdo, do doente ou de receita

médica, no caso dos IRC. ['®

O doente, familiar ou cuidador que se dirija a farmacia de ambulatério, para

proceder ao levantamento da medicacao prescrita, tem obrigatoriamente de identificar

o doente pelo seu numero interno do Instituto (OBS).

[16]

A prescricdo médica s6 sera aceite se apresentar os seguintes elementos: '8

Identificacao do doente;

Servico no qual foi efetuada a prescricao e respectivo centro de custo;
Identificagdo do médico prescritor;

Data da prescrigéo e duragao do tratamento;

Identificagcao correta do farmaco e dose;

Esquema posoldgico;

Nas prescri¢cdes de IRC, a receita do modelo do SNS teré de fazer referéncia a
patologia e/ou despacho respetivo e ser prescrita pelo médico da
especialidade.

Apos ser efetuada a andlise da receita médica, a medicacao é fornecida ao doente

tendo em conta o medicamento e calendarizagdo médica da prescricdo: !'®!

Hormonoterapia: E dispensada medicacdo para o més actual e os dois meses
seguintes ou até a data de fim de prescri¢ado, se esta for inferior aos 3 meses. A
prescricdo que nao é totalmente dispensada fica como medicagao pendente,
que pode ser dispensada nas visitas seguintes.Todas as dispensas sao
registadas no sistema informatico, no momento da dispensa. 1"

Restante medicacéo: E fornecida para o maximo de 30dias, ou até 4 data de
fim da prescricdo se esta for inferior a 30 dias. A prescricdo que nao é
dispensada na totalidade, a semelhanga do que acontece com a
hormonoterapia, fica como pendente e pode ser dispensada nas visitas
seguintes. O registo informatico é realizado no momento da dispensa. !'®!
Medicacao definida por Lei para IRC é dispensada para um periodo de 1 més.
A medicacao é dispensada no totalidade ndao sendo possivel permanecerem
quantidades pendentes. ['®

Alimentacdo artificial entérica: E dispensada alimentagdo para um periodo
maximo de 7 dias e passadas por um nutricionista da Instituicdo.Para terem
direito aos suplementos nutritivos, os doentes tém que obedecer a certas
condicdes: '®
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e Doentes ostomizados de calibre < 14 (apenas pode ser prescrita
alimentagéo isoproteica e hiperproteica);

e Doentes alojados no Centro Hoteleiro de Apoio (pode ser fornecida
alimentacao por sonda e suplementos);

e Doentes a fazer radioterapia. ['®

Sempre que € dispensada a medicacdao ao utente sdo impressas duas folhas
(original e duplicado) onde constam os dados do doente, a quantidade de medicagao
pendente, a medicagdo dispensada bem como o prego da mesma. O utente ou
cuidador deverd assinar o duplicado e devolver ao farmacéutico no ato da dispensa.
Este documento é posteriormente arquivado em capa prépria para o efeito.

O sistema informatico utilizado, SGICM, permite aceder ao histérico das
prescrigcdes do utente, o que torna possivel ao FH verificar se se trata de uma nova
terapéutica ou terapéutica de continuidade, avaliar a adesao a terapéutica bem como
gerir os movimentos do utente em questédo, tendo em vista as quantidades fornecidas
e esquema posoldgico ao longo do tempo. ['®

Ha farmacos que, pelo seu potencial téxico ou valor econémico necessitam de
dispensa especial: ['®

e Farmacos que necessitam de avaliagdo econdmica: Os farmacos deferasirox;
everolimus; gefitinib; erlotinib, sunitinib s6 sdo dispensados aos doentes em
regime de ambulatério mediante autorizacao individualizada do INFARMED;

e Farmacos de justificagcdo obrigatéria:Os farmacos cuja dispensa exija uma
justificacdo de medicacao s6 serdo fornecidos mediante a apresentacao desta.
Nos casos em que corresponda a uma continuacao do tratamento devera ser
verificado no sistema informético se o doente tem uma justificacao ativa. Todas
as justificacdes de medicacdo recebidas deverdo ser inseridas no sistema
informatico;

e Farmacos de distribuicdo autorizada pela Direcdo Clinica:Farmacos como
dasatinib, lapatinib, lenalidomida, metirapona, nilotinib, plerixafor, e sunitinib, e
todos aqueles, que ndo esteja prevista a dispensa em ambulatério, s6 serdo
dispensados mediante apresentacdo de justificacdo de medicagao
devidamente autorizada pela Diregao Clinica;

e Dispensa de hormonoterapia para um periodo superior a 3 meses:A dispensa
de hormonoterapia a doentes para um periodo superior a 3 meses sé podera
ser efetuada mediante autorizacédo da Dire¢ao Clinica;
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e Receita de acido clodrénico:A receita deve vir acompanhada de justificagao
clinica;

e Medicamentos manipulados:Sao dispensados medicamentos manipulados a
doentes em ambulatério. As visitas do doente sdo agendadas com
antecedéncia para assim ser possivel a sua preparacdo.Todos os débitos sao
da responsabilidade do setor Producdo. A dispensa é efetuada mediante
apresentacao de receita e agendamento prévio com o setor produgéo, sendo
efectuado online numa folha de Excel® partilhada pelos SF. A embalagem
exterior vem etiquetada com a denominacéao Citotoxico (ANEXOIII) e quando é
necessario a indicagdo Conservar no Frigorifico (ANEXO Il);

e Venda de medicamentos:Os medicamentos de uso exclusivo hospitalar,
quando devidamente justificados ou medicamentos que se encontrem
esgotados em pelo menos 3 farmacias comunitarias da regido, podem ser
vendidos ao prego definido pelo Conselho de Administragao.

As justificacdes sao arquivadas numa capa prépria para o efeito. Um exemplo de
farmaco que necessita de justificagcao clinica aos SF hospitalares € a Talidomida. Este
farmaco apresenta atividadesimunomoduladoras, anti-inflamatérias e potenciais
atividades antineoplasicas. E um potente agente teratogénico logo nunca deve ser
administrado em mulheres gravidas Esta substancia apresenta efeitos secundarios
muito graves, obrigando a um maior controlo da sua dispensa e administragdo. Este
farmaco estad indicado para tratamento de primeira linha de mieloma mdultiplo em
doentes com mais de 65 anos nao tratados e nao elegiveis para tratamento em altas
doses de quimioterapia, em combinagdo com a prednisona e melfalano. No IPOPFG,
EPE a talidomida é prescrita muitas vezes para a utilizagdo em off-label e portanto
estdo estabelecidos protocolos internos para o seu uso e dispensa. Assim, carece
assim de justificacdo devidamente assinada pelo médico prescritor. ['®

O farmacéutico deve sensibilizar os utentes oucuidadores para a devolugcao da
medicagdo ndo consumida, evitando a sua eliminagdo no lixo comum. No caso da
medicacao devolvida ndo pertencer a cadeia de frio e apresentar a embalagem
primaria e secundaria integras, pode ser devolvida ao armazém 2 e até eventualmente
corrigir possiveis lacunas no fornecimento de medicacéo ao utente. !'®!

Para proceder a devolugdo em ambulatério, efetua-se um registo informatico, cuja
documentac&o é posteriormente arquivada, onde devera constar; ['®

e Data;
e Servigo responsavel pela prescricao do farmaco;

e Nome do utente;
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e Numero de lote e prazo de validade;
e Quantidade devolvida;

e Indicagdo do armazém de entrada — armazém 2.

Foi possivel, durante o estagio no setor de Distribuicdo de Medicacdao em
Regime de Ambulatério:

e Participar na dispensa de medicamentos ao doente, bem como alertar o
utente acerca da posologia, modo de administragao, horarios, efeitos
adversos e interacbes medicamentosas;

e Rececionar produtos transferidos do armazém central

e Proceder a verificagdo dos farmacos, dosagens, forma farmacéutica e
quantidades enviadas do armazém central;

e Armazenar os produtos tendo em conta a correta conservacao dos
mesmos;

e Arquivar a documentagao gerada no processo;

e Participar na devolugdo da medicagao por parte dos doentes.
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4.3.1.5. Ensaios Clinicos

Os hospitais podem-se prestar a realizacdo de Ensaios Clinicos (EC)
permitindo o avanco cientifico na terapéutica. O setor de EC efetua a gestdo de todo o
circuito do medicamento experimental no hospital. ['®

A realizacdo de EC de medicamentos para uso humano é regulada pelo regime
juridicoestabelecido pela Lei n.? 46/2004, de 19 de agosto, que transpde para a ordem
juridica nacional a Directiva 2001/20/CE, do Parlamento Europeu e do Conselho, de 4
de Abril.

De acordo com a Lei n.? 46/2004, de 19 de agosto, um EC é definido como
"qualquer investigacdo conduzida no ser humano, destinada a descobrir ou verificar os
efeitos clinicos, farmacoldgicos ou os outros efeitos farmacodindmicos de um ou mais
medicamentos experimentais, ou identificar os efeitos indesejaveis de um ou mais
medicamentos experimentais, ou analisar a absorgao, a distribuicdo, o metabolismo e
a eliminacdo de um ou mais medicamentos experimentais, a fim de apurar a
respectiva seguranca ou eficacia". ['"

Os EC devem ser realizados de acordo com as Boas Praticas Clinicas, que
incluem um conjunto de requisitos de qualidade, em termos técnicos e cientificos, que
devem sempre ser respeitados na concecgao, realizagao, registo e notificacdo dos EC
que envolvam a participacdo dos seres humanos e cuja observancia garanta a
protecéo dos direitos, seguranca e bem-estar de todos os intervenientes dos EC."!

A realizacdo de um EC carece da aprovacdo da Comissao de Etica para a
Investigacéo Clinica (CEIC) e autorizagéo prévia do INFARMED. ' [20]

Os intervenientes de um EC sao: ['*

e Promotor: Pessoa singular ou coletiva, instituto ou organismo
responsavel pela concecao, realiza¢do, gestao ou financiamento do EC;

e Monitor: Profissional dotado de competéncia cientifica ou clinica,
nomeado pelo promotor, para acompanhar o EC e para o manter
permanentemente informado, relatando a evolucao;

e Investigador: Médico ou outra pessoa que exerga profissao reconhecida
para a atividade de investigagdo, com habilitagbes cientificas e
experiéncia na prestacao de cuidados ao doente, que se responsabiliza
pela realizacdo do EC no centro clinico e equipa que executa o EC;

e Participante: pessoa que participa no EC, quer como recetor do

medicamento experimental, quer para efeitos de controlo;
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e Auditores: responsaveis pela completa, exaustiva e independente
avaliagcao do EC.

O Promotor apresenta o protocolo do EC aos SF, preenchendo o Modelo 1EC,
onde constam a identificagdo do promotor, monitor, investigador principal e
farmacéutico responsavel, o nuimero do protocolo, 0 medicamento em fase de
investigacao clinica, o objetivo do EC, descricao breve do estudo e informacao acerca
da rececao, fornecimento e destruicdo do produto. Este Modelo, assim como a
autorizacao do INFARMED e Diretor Clinico do Centro de Ensaios, aprovagdo da
CEIC e certificados de andlise dos produtos tornam possivel a cedéncia das amostras

pelo promotor. "0
Os produtos sao dispensados em regime de ambulatério sendo necessario o
preenchimento do Modelo 2EC. O Centro de Investigagao € responsavel pela entrega
do medicamento de EC ao doente. Quando se trata de medicagao injetavel, a sua
distribuicao é feita pelo circuito normal do Hospital de Dia ou Internamento (figura 9).

[Coasamice |

” lmoslras
l | Prescricao Médica

[ |
=
[ |
[ awauvo |

Figura 9: Fluxograma de funcionamento Geral dos EC
Adaptado [18]
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O FH, como membro da Comiss&o de Etica, é responsavel por:

e Avaliar dos protocolos do EC e pela sua autorizagao;

e Controlar o circuito do medicamento - rececao, armazenamento, preparacao,
dispensa, devolugao;

e Esclarecer os profissionais de saude sobre o respectivo EC;

e Registar reagdes adversas observadas no decorrer do ensaio.

A medicacao, devidamente identificada a realizacdo de um determinado EC, é
recepcionada pelo FH. Este é responsavel por verificar a integridade da medicagéo,
quantidade recebida, lotes, prazos de validade e condi¢bes de transporte (quando se
trata de medicagdo que necessita de armazenamento entre os 2 a 8°C, é
acompanhada de um dispositivo que regista as variagcdes da temperatura no decorrer
do transporte, assim qualquer desvio de temperatura fica registado no dispositivo e
caso se verifique alguma incongruéncia de temperatura, o Promotor é alertado e a
medicacao sera colocada em quarentena até resposta deste Gltimo.

Todos os documentos devem ser datados, assinados e arquivados na secgao
correspondente do Dossier da Farmacia, que serd arquivado num armario junto a
medicacao correspondente, ou em armario préprio quando se trata de medicagédo que
necessita de frio. O FH é responsavel por manter o Dossier atualizado, com toda a
documentacéo que diz respeito aquele EC.

Para cada ensaio h4 um formulario de prescrigdo especifico que contém: 2°!

e Identificagédo inequivoca do EC;

e |dentificacdo do Investigador Principal;

e Identificacdo do Doente;

e Medicagao — dose, frequéncia, via de administracéo, cédigo (no caso de se
tratar de um ensaio duplamente cego

e Quantidade a dispensar.

O FH é responsavel por validar a prescricdo do EC, bem como registo da
quantidade dispensada e devolvida, registo do doente, data da dispensa e por arquivar
a prescricao e registo dos lotes dispensados no respectivo Dossier do EC. E dever do
FH responsavel transmitir toda a informacao necessaria ao correto uso da medicagao,

promover a adesao & terapéutica e minimizar erros que poderiam condicionar o EC. &
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De acordo com a legislagao, o EC é encerrado pelo monitor, ficando o Dossier final

do estudo arquivado junto do Dossier do Investigador Principal, por um periodo de 15

anos. 9

A intervencdo do FH na &rea dos EC passa por:

Assegurar que o farmaco é manipulado e armazenado corretamente;
Assegurar que o medicamento é dispensado unicamente a doentes do EC;
Proceder a devolugéo de toda a medicagdo nao dispensada;

Arquivar todos os documentos de recegao e envio:

Instruir o doente sobre a forma correta de utilizacido da medicacéao;

Relatar e documentar imediatamente situacdes de violagcdo da ocultacao;
Facilitar o cumprimento dos objetivos necessarios;

Oferecer beneficios a todos os intervenientes: administracdo do hospital,
investigadores, enfermagem, promotores e doentes;

Garantir a qualidade das amostras de medicamentos em investigacao.

Foi possivel, durante o estagio no setor Ensaios Clinicos:

Verificar a importancia dos procedimentos adotados;

Auxiliar na rececdo de prescricbes médicas, validacdo e dispensa da
medicacao de EC;

Arquivar e organizar a documentag¢do do respectivo ensaio;

Verificar as condi¢des ideais de conservagao dos medicamentos do ensaio.
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4.3.2. Unidade Centralizada de Quimioterapia

A Unidade Centralizada de Quimioterapia dedica-se exclusivamente a
producéo de todas as preparagdes de citotdxicos do Instituto Portugués de Oncologia
do Porto. O servigo esta diferenciado no que respeita a produgao para Hospital de Dia
e Internamento. "

O servico de UCQ tem como fungcbes o armazenamento, preparagcao e
distribuicao de todos os farmacos citotoxicos. Estes farmacos sdo manipulados por
pessoal com formacdo adequada, refletindo vantagens para o doente, operador e
ambiente. A integracdo do FH numa equipa multidisciplinar de apoio ao doente
oncolégico é fundamental, dado o conhecimento que possui na area do medicamento.
[22]

O espago fisico da UCQ esta dividido em trés zonas (figura 10), onde se
encontra instalada uma sala de biosseguranga, relativamente a qualidade
microbiolégica:

e Zona negra ou suja — compreende a zona do vestidrio e também uma zona
onde se encontram armazenados citotéxicos para as preparagdes. O pessoal
deve retirar o vestuario exterior e acessorios e equipar-se com calgas, tunica e
sS0cos, com ou sem bata branca;

e Zona cinzenta (antecamara) ou semi-limpa — Compreende a zona onde 0s
operadores efetuam a lavagem das maos e bragos, vestem uma bata
esterilizada, touca ou gorro, mascara de autofiltracdo, o primeiro par de luvas
especiais para citotdxicos e protetores de calgado;

e Zona branca ou limpa — Zona assética constituida pelas salas asséticas,
destinadas a preparacdo de medicamentos citostaticos. Existem duas salas de
biosseguranga, mantidas a pressdo negativa, cada uma equipada com uma
Céamara de Fluxo Laminar vertical (CFL.v) e Filtros HEPA (Hight Efficiency
Particulate air). Calgar-se o segundo par de luvas esterilizadas, dentro da CFL-
V.

Esta divisdo assegura que se minimize a contaminagdo do ambiente de

preparacao por particulas externas. #
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Figura 10: Planta da Sala de Biosseguranga da Unidade Centralizada de Quimioterapia.
Adaptado [22]

E através de uma area de transferéncia ou transfer que se introduz o material e
medicacdo na sala branca.As ordens de preparagdo correspondentes a cada
prescricdo médica séo introduzidas em tabuleiros metalicos individualizados. Todos os
objetos colocados no transfer, a partir do exterior, sdo desinfetados com alcool etilico a
70°. Dentro da sala assética existem bancadas com o material mais comumente
usado, como agulhas,seringas, sistemas de administracdoe solventes usados na
reconstituicdo de citostaticos, que sao previamente desinfectados com a solugéao
alcodlica. Apés a preparacao, o TDT responsavel pela preparagéao coloca os sacos de
quimioterapia nos tabuleiros correspondentes e envia-os para a zona suja através do
transfer. 2

Cada recipiente que contenha quimioterapicos é devidamente rotulado e
embalado individualmente em sacos de plastico, pelo FH, e, caso seja necessario, em
sacos protetores da luz de modo a manter a integridade da preparacéo. #?

Os medicamentos preparados na UCQ destinam-se ao Hospital de Dia (adultos
e pediatria) e aos diversos servigos de internamento do Hospital. A UCQ funciona sem
interrupgao das 8 as 21h, de segunda a sexta-feira, sendo que o horario limite para
preparacao de medicagao para o proprio dia é até as 19:15h. Das 19:15h até a hora
de término do servico sdo efetuadas tarefas e execugdo de preparagdes para o dia
seguinte. O horario de resposta ao servigo de internamento do Instituto é das 9 as 17h,
de segunda a sexta-feira, e das 8h as 13h aos sabados, domingos e feriados. #?

A preparacao de citotoxicos é sempre precedida por uma prescricdo médica e

validagao pelo farmacéutico responsavel, assim o FH tem como funcdes:
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Validacdo das prescricbes médicas, quer as emitidas online (internamento),
quer as emitidas manualmente, Hospital de dia adultos e Hospital de dia
Pediatria. Estas ultimas sao validadas e emitidos os rotulos correspondentes
no dia anterior a sua preparagao, sendo que no dia da administragdo o aval é
realizado via fax e posteriormente a quimioterapia é preparada.lsto sucede
uma vez que o doente pode nao ter condigdes fisioldégicas para realizagdo de
um ciclo de quimioterapia. E dever do FH analisar a prescricdo de modo a
distinguir a terapéutica associada dos farmacos que constituem o ciclo de
quimioterapia, analisando as possiveis incompatibilidades entre farmacos e
solventes e ainda avaliar formas particulares de administragdo dos mesmos
(bolus), seguidamente procede a anotagdo da hora da entrada da prescricao,
nome do doente, nimero de preparagdes efetuadas, a hora de saida e envio
da preparagdo por um AAM ao servico correspondente quando esta se
encontra disponivel para administracao;

Realizagao de calculos necessarios para a prepara¢ao da quimioterapia, tendo
por base se se trata de bdlus ou perfusdo, via de administragédo, farmaco,
compatibilidade e estabilidade na solugao de reconstitui¢ao;

Emisséao de Mapas de Producéo;

Emissao de Rotulos;

Organizacao dos tabuleiros para a sala de biossegurancga;

Supervisao e conferéncia da preparacao de quimioterapia no interior das salas
de biosseguranca;

Validagao e rotulagem das preparacoes;

Elaboracéo de registos de preparacédo e consumos;

Realizacdo de pedidos de reposicdo de farmacos citotoxicos e material
necessario para as preparacoes;

Controlo de prazos de validade dos citotdxicos;

Criacéo de registos das preparacoes realizadas na UCQ para os EC;
Supervisao da medicacao quimioterapica;

Reposicao do material necessario na sala de biosseguranga;

Colaboragao no controlo microbiolégico;

Registos de exposi¢éo individual.

Cada uma das preparagdes efetuadas na UCQ contém a seguinte informagao:

Nome do doente;
Numero interno do doente no IPOPFG, EPE (OBS);

Numero do quarto;
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e Servico;

e Composigao qualitativa e quantitativa dos medicamentos citostaticos;
e Estabilidade;

e Conservacao;

e Débito;

e Nome do TDT que prepara a quimioterapia;

e Nome do Farmacéutico responsavel;

e (Cuidados especiais a ter com o farmaco em questao.

A medicagdo adjuvante, como por exemplo os corticosteréides (dexametasona),
anti-eméticos (ondansetron), sai pela distribuicdo classica para o doente, sendo esta
previamente validada pelo FH responsavel destacado da DIDDU. &

E o TDT destacado na UCQ que prepara a medicacdo quimioterdpica sob a
supervisdo do FH. #

O AO tem como fungdes o transporte da medicacdo entre a UCQ e os servigos
clinicos, efetua a limpeza do material da unidade, registos do consumo do material de
limpeza, participa no controlo dos prazos de validade e registo e reposicao dos soros
necessarios para o funcionamento da unidade. *?

Ha nesta unidade um assistente técnico que organiza diariamente as prescrigbes
do Hospital de Dia de adultos e emite etiquetas devidamente identificadas com os
dados do doente e protocolo de quimioterapia;efetua os registos de notas de
encomenda; registos de consumo de citotéxicos e soros; registo de preparagbes para
o Hospital de Dia em software informatico, tendo como objetivo obter médias mensais
de producéo, e arquiva as prescricdes médicas.

A manipulacdo dos citotoxicos requer cuidados adicionais comparativamente a
preparacdao de outros tipos de medicagao, assim existem normas e procedimentos
escritos que garantem que os padrdes de qualidade, higiene e desinfecdo sejam
cumpridos e verificados, visando sempre a seguranca do medicamento citotéxico, do
pessoal que o manipula e do ambiente em caso de quebra ou derrame.

Nesta unidade existe um kit de derrame constituido por: gorro, dois pares de luvas
de latex, um par suplente de borracha, uma mascara prépria para citotéxicos, um par
de protetores dos pés, compressas ou campos absorventes, agua para irrigacao,
sacos de plastico e um contentor para materialcortante. Este kit destina-se a ser
utilizado em situacdes de emergéncia uma vez que a toxicidade dos quimioterapicos e
a possibilidade de ocorréncia de derrames durante o circuito do medicamento tornam

necessaria a existéncia de meios prontos ausar em caso de emergéncia. #?
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Durante o estégio na Unidade Centralizada de Quimioterapia, foi possivel:

Acompanhar a validagdo das prescricdbes médicas, online e manual,

Realizagdo de calculos necessarios a determinacao dos volumes de fa&rmaco e
solucdo de reconstituicdo a utilizar, tendo em conta a area de superficie
corporal do doente e estabilidade do farmaco na solugéo de reconstituicao;
Acompanhar a conferencia das preparagdes antes e apds a entrada na sala de
biosseguranga e durante o embalamento, cumprindo as condi¢cées de
conservagao adequadas;

Participar no inventario de medicamentos citotéxicos;

Integrag@o com os protocolos de quimioterapia existentes no Instituto.
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4.3.3. Preparacao de Produtos Farmacéuticos

Atualmente a preparagado de manipulados nos centros hospitalares destina-se a
resolver situagcdes especificas de tratamento que ndo sdo solucionadas com as
especialidades farmacéuticas comercializadas. °!

A preparacao de produtos farmacéuticos é de extrema importancia e deve ter
em consideragao as “Boas Praticas de Prevencao de Medicamentos Manipulados em
Farmacia de Oficina e Hospitalar”, aprovado pela Portaria n® 594/2004 de 2 Julho, que
permitiu que os SF hospitalares procedessem a preparacdo de medicamentos para
serem administrados a doentes em regime de ambulatério e em internamento. A
planificagdo dos medicamentos manipulados € efetuada diariamente uma vez que a

validade destes produtos é muito curta. !

4.3.3.1. Unidade de Preparacao de Medicamentos Nao Estéreis

A Unidade de Preparacao de Medicamentos Nao Estéreis (UPNE) do IPOPFG,
EPE esta centralizada na producao de féormulas magistrais e preparados oficinais ndo
estéreis, cujo objetivo é o de satisfazer as necessidades especificas dos doentes e
colmatar lacunas da indGstria farmacéutica por alguns motivos, tais como: 24
e Adaptagao ao estado fisiopatolégico, por exemplo, os insuficientes renais e os
doentes oncoldgicos;
e Dosagens diferentes das existentes;

e Adaptacao ao uso pediatrico.

Os manipulados mais frequentemente preparados nesta instituicao
correspondem a solucdes ou suspensdes que sdo administradas por via oral. 24

As prescricdes médicas sado rececionadas, validadas e posteriormente o FH
responsavel efetua uma compilacdo de todos os medicamentos manipulados num
ficheiro de Excel®, que é partilhado internamente pelo sistema informatico dos SF, o

qual esta organizado em dois separadores: internamento e ambulatério. (Figura 11) 24
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Rececaodarequisicao na Distribuicao
Tradicional/Rececao/Validagao da prescricao
médica no Ambulatério ouna DIDDU

|

‘ MM preparado pela 12 vez?

‘ Sim ‘ ‘ Nao
Pesquisa Guiade

-‘ Bibliografica producéo

Fichatécnica|| TDT prepara
o de supervisiona
preparacac do pelo FH

Guiade
producéo

TDT prepara
supervisiona
dopelo FH
Figura 11:Circuito de Preparagao de Medicamentos Nao Estéreis.
Adaptado 24

No inicio da manha o FH responsavel pelo servico, elabora uma lista dos
manipulados a preparar nesse dia, tendo por base o ficheiro de Excel®e, de acordo
com a posologia, datas de inicio e término do tratamento, a rotina de produgé@o do
setor e a estabilidade do manipulado em destaque. O FH calendariza a produgéo de
manipulados destinados aos doentes em internamento; no caso dos doentes em
regime de ambulatério deve atender a indicagéo, introduzida pelo FH do setor de
ambulatério, da data de levantamento da medicagéo. ¥

O FH efetua uma analise critica das prescrigdes, verificando se 0 medicamento
manipulado prescrito estd adequado as caracteristicas do doente, tendo em conta
determinados aspectos: 4

e |dade do doente;

e Dose a administrar;

e Forma farmacéutica;
¢ Via de administracao;

e Caso se justifiqgue, o FH devera propor alteragées ao médico.
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Seguidamente, procede-se a emissado da Guia de Producdao do medicamento a
preparar, ao qual correspondera um determinado numero de lote. A quantidade a
produzir pode ser acondicionada separadamente para mais que um doente. 4l

Clicando no botdo “Calcular Quantidades”, aparecem listadas as matérias-
primas, as quais, selecionandouma a uma se atribui o numero de lote da matéria-
prima a utilizar. Posteriormente, para cada Guia de Producdo gerada procede-se a
impressaodos rétulos correspondentes: um para o recipiente de acondicionamento e
outro para anexar a ficha de preparacdo. Caso se proceda a preparagcao de
manipulados que necessitem de preservacado da luz, imprime-se um terceiro rétulo
para colar no material que se utiliza para protecéo da luz. ¥

Antes de se iniciar a preparacdao de um medicamento manipulado, o FH
responsavel e o TDT analisam os seguintes parametros: 4

e Limpeza da area de trabalho e satisfacdo das condigées ambientais;

e Stock e condi¢des de conservacao das matérias-primas;

e Estado de funcionamento e limpeza do equipamento e material de
laboratorio;

e Stock e estado de limpeza do material de acondicionamento.

O TDT prepara o manipuladoem sala prépria para a producéo de preparacdes
nao estéreis, segundo operacées padronizadas e de modo a garantir a
reprodutibilidade e a qualidade. ¥

O FH é responsavel pela dupla verificagdo e supervisdo das varias operacdes
de preparaco, incluindo: ¥
e Pesagens;
e Medigdes;

e Cumprimento das especificagdes dos ensaios de verificagao.

O material de acondicionamento é selecionado de modo a respeitar as
exigéncias de preservacéo, nomeadamente da luz. 4

Apos a preparacao, procede-se a rotulagem do manipulado.Quando se trata de
medicamentos que exijam conservacao de 2 a 8 °C e/ou de medicamentos citotdxicos,
anexam-se as etiquetas respetivas e preenchem-se o0s espacos referentes a
identificacao do doente. 2

Antes do envio para os servigos clinicos, os produtos sado registados em
impresso proprio, assinado pelo enfermeiro que o receciona. O estafeta do Hospital de
Dia faz o transporte dos manipuladospara o servico de ambulatério. 24
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Efetua-se o registo de producgéo informaticamente, mediante o qual o sistema
faz automaticamente as movimentagées de stock (originando a entrada do MM para o
stock do armazém 1). O registo de consumo ao doente originard uma saida do
armazém 1. 4
O FH realiza um registo diario da produgdo de manipulados, em aplicacao
informatica destinada a esse fim. 2%
A manipulacdo de medicamentos citotdxicos, para utilizagdo pediatrica, €
realizada na UCQ, onde é possivel satisfazer as condicbes de seguranca necessarias,
tai como a suspensao oral de mercaptoporina a 5 mg/mL e a suspensdo oral de
tioguanina a 20 mg/mL. &4
O FH responsavel pelo funcionamento desta unidade devera, com o apoio do
TDT, assegurar os stocksminimos de matérias-primas e controlar os respetivos prazos
de validade. O FH realiza as encomendas de material clinico no portal do IPOPFG,
EPE. 4
Os AO séo responséveis por: 24

e Lavagem do material de laboratorio e de acondicionamento;

e Limpeza dos equipamentos;

e Limpeza do laboratério de produgédo, de acordo com um esquema semanal/
mensal;

¢ Reposicdo de stock de matérias-primas e de material de acondicionamento;

e Transporte dos manipulados para os locais de dispensa e/ou consumo.

Durante o estégio na Unidade de Preparagéo de Medicamentos N&ao Estéreis,
foi possivel:

e Rever e praticar os métodos e técnicas de produgédo das férmulas nao
estéreis mais usuais, como xaropes, suspensdes e solugdes
desinfetantes, tendo por base o Guia para o Bom Fabrico de
Medicamentos;

e Contactar com o equipamento e material de laboratério existente nos
SF;

e Interpretardas prescricdes quanto a agdo e adequacgao dos principios
ativos;

e Assistir a preparacdo de manipulados citotéxicos, na UCQ, cumprindo
todos os cuidados de seguranca a ter na preparacao e embalagem dos
produtos.
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4.3.3.2. Unidade de Preparacao de Medicamentos Estéreis

Existe nos SF do IPOPFG, EPE uma Unidade de Preparagdo de Medicamentos
Estéreis (UPE). Este servico tem a responsabilidade de preparar: !
e Bolsas de nutrigdo parentérica (principalmente para serem administradas em
doentes pediatricos);
e Preparagao de protocolos de analgesia (dor aguda e dor cronica);
e Preparagdo de colirios, como por exemplo, colirios de ciclosporina a 0,05
%,que sao preparados na UCQ.

As misturas de analgesia sdo preparadas em bombas infusoras (DIB —
DruglnfusionBallons) ou em sacos. !

A maioria dos protocolos de analgesia para a dor crénica, contém ropivacaina,
para a sor crénica. Os protocolos para a dor aguda,destinam-se a administracdo por
via epidural, sdo transversais a todos os doentes. °!

Entre os protocolos da unidade encontram-se quatro DIB (protocolos CT2, CT3,
EPI2 e EPI3) e trés sacos PCEA —Patient Control Epidural Analgesia (CT4, PCEA1 e
PCEA?2), preparados mediante prescricdo dos anestesistas. 2!

Eventualmente a prescricdo pode ser a posteriori, mas os pedidos por telefone
dobloco operatério sao satisfeitos imediatamente e a informacdo que é fornecida ao
farmacéutico € a seguinte: niumero do piso, nome do doente e numero de OBS. Os
doentes continuam o tratamento segundo prescricdo online, por piso ou unidade.
Assim, diariamente, o FH faz uma pesquisa no sistema informatico do farmaco
ropivacaina, em todas as concentragdes; confirma o que foi pedido com o que esta
prescrito (exceto do bloco operatério). !

Cada prescricéo origina a impress&o de quatro rétulos/ vinhetas: !
e Um para o dossier da UPE, escrevendo-se na vinheta o lote, data e servico;
e Um para anexar no saco opaco exterior e, caso envolva estupefacientes,

vao dois extra junto do saco, para o registo de estupefacientes.

No frigorifico pequeno da DIDDU encontram-se em stock os protocolos de
analgesia mais requisitados, nomeadamente o PCEA 1 e 2. O envio dos produtos para
os servicos clinicos é acompanhado da folha de registo de transporte. #°!

Todas as segundas e quintas-feiras sdo recolhidas, em cada servigo, as
preparacoes nao utilizadas e portanto, devolvidas aos SF. Em impresso préprio, faz-se
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o registo de cada uma, contendo o nome e OBS do doente, servigo, protocolo, nUmero
de lote e quantidade.

O FH juntamente com o AOverifica a integridade das embalagens e estado de
conservagao dos produtos; retiram as vinhetas identificativas do doente cujo protocolo
de analgesia foi devolvido aos SF e procedem a devolucao informéatica, onde a entrada
é feita por doente. *!

Relativamente as bolsas de nutricdo parentérica, uma vez que as bolsas
comercializadas ndo se adequam as necessidades das criancas, implica a
necessidade da manipulagéo. *°!

Na UPE existe um Dossier de arquivo das técnicas de preparacao das bolsas de
nutricdo parentérica, o qual se encontra organizado por doente. As misturas de
nutricdo parentérica sao constituidas pelos macronutrientes (lipidos, hidratos de
carbono e aminodcidos), oligoelementos, vitaminas e eletrélitos. As bolsas que se
destinam a ser administradas no préprio dia sdo efetivamente uma mistura da fase
lipidica com a aquosa (hidratos de carbono e aminoacidos e os oligoelementos). E
importante a analise visual no fim desta mistura, uma vez que existe o risco de
ocorréncia de precipitados.

Diariamente, no inicio e no fim do dia, o FH procura no sistema informatico os
doentes que estdo a fazer nutrigdo parentérica, posteriormente elabora a técnica de
prepara¢cao manualmente. Recorrea um ficheiro de Excel® elaborado para esse fim, o
qual gera automaticamente o rétulo correspondente. Antes da preparagao um colega
faz a conferéncia cruzada das técnicas criadas e efetua-se um controlo microbioldgico
numa das preparagdes. !

As bolsas preparadas e ja rotuladas sao retiradas do transfer pelo AO, que coloca
num saco de proteg¢éo da luz e anexa um rotulo; coloca o filtro descrito no rétulo e o
saco opaco num saco transparente. O AO é responsavel por registar na folha de
transporte cada bolsa enviada, por doente. #°!

A sexta-feira, dado a unidade nao laborar ao fim de semana, sdo preparadas as
bolsas para sabado e domingo e, por uma questao de estabilidade, ndo sado aditivados
os eletrolitos e as fases lipidica e aquosa seguem em separado: *°!

e A da fase aquosa junta-se um filtro de 0,2 pm e coloca-se num saco de

protecéo da luz e este num saco transparente;

e A bolsa com os lipidos junta-se um filtro de 1,2 pm e embala-se da mesma

forma.
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Estes dois sacos vao juntos num sé, por data de administragéo, no qual se coloca
um autocolante com a denominagéo “Conservar no Frigorifico”. #°!

Na UPE, o TDT prepara, por doente, o material necessario segundo a técnica de
preparacao, na antecamara. Procede a descontaminagao e todo o material com alcool
a 70 °C, que de seguida é transportado no carro de transporte para a sala limpa. Os
AO sao responsaveis ainda pela limpeza e reposi¢cdo do material clinico no armario de
stockda Distribuicdo Tradicional e, quando necessario, fazer pedido de reposicao de
stockao FH responsavel. !

No decorrer do estégio foi possivel:

e Acompanhar e auxiliar na preparacdo de uma bolsa de nutricdo

parentérica;

e Auxiliar o FH responsavel na preparagao de diversos DIB e bolsas de

PCEA,;

e Auxiliar na preparagdo de colirios de ciclosporina na UCQ.
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4.4. Radiofarmacia

O Servico de Medicina Nuclear (SMN) do IPOPFG, EPE é um servico
hospitalar, integrado no Departamento de Imagem. E uma unidade fundamentalmente
de ambulatério, dispondo de um espaco fisico préprio, devidamente identificado, e um
quadro de pessoal préprio. Desenvolve a sua atividade na area de diagndéstico e
terapéutica utilizando radiofarmacos (substancias radioativas), tendo capacidade
técnica para realizar praticamente todos os exames de Medicina Nuclear. #°

O SMN do IPO-Porto tem como misséo a realizagdo, em tempo Util, de atos
médicos de diagndstico e terapéutica, ensino, formacao e investigacao cientifica, no
dominio das aplicacbes médicas de radiofarmacos, garantindo elevados niveis de
qualidade, trabalhando para responder de forma pronta e eficiente as solicitacées de
realizacdo de exames e terapéuticas de Medicina Nuclear, quer efetuadas pela
instituicdo, quer por entidades externas (pedidos ao abrigo de protocolos ou pedidos
individuais de acordo com o determinado pelo Conselho de Administracdo do
IPOPFG). !

Sao0 objetivos deste servigo: !

e Respeito escrupuloso pelo doente com atendimento humanitario, criterioso e
centrado no doente;

e Manter atualizada a oferta de procedimentos de diagndstico e terapéutica no
sentido de proporcionar a melhor e mais atual prestacao de cuidados;

e Manter o nivel tecnolégico e cientifico, particularmente no que respeita aos
equipamentos, a par com as instituicdes internacionais de referéncia;

e Formacgéao continua dos seus elementos, com participacédo ativa em agdes de
formacao, cursos e congressos;

e Participar em projetos de investigacdo bésica e clinica sempre que solicitados
os recursos do SMN;

e Promover a celebracao de protocolos com outras instituicées para a realizagéo
de exames de diagnéstico e/ou terapéuticas.

A radiofarméacia é uma especialidade que estuda os aspectos farmacéuticos,
qguimicos, bioquimicos, biolégicos e fisicos dos radiofarmacos. Desta forma a
radiofarmacia intervém nos processos de desenho, producao, preparagao, controlo
da qualidade e dispensa dos radiofarmacos, quer na sua vertente de diagnostico,

“in vivo” e “in vitro”, e terapéutica quer na investigacao. (6]
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Um radiofarmaco incorpora na sua estrutura quimica um radionuclideo (que emite
radiacdo). No caso de se usarem radionuclideos emissores de fotbes gama ou de
positroes, a radiagdo emitida atravessa as estruturas biolégicas do organismo e é
captada por um detetor exterior, permitindo o diagnéstico. Para uso terapéutico
utilizam-se radiofarmacos emissores de radiacao beta, cuja incidéncia em &areas
especificas corporais destréi seletivamente as estruturas celulares alvo. [26]

A producgédo de radionuclideos pode ser efetuada através de fissédo nuclear, por
ciclotrdo ou por gerador de radionuclideos. Atualmente e devido ao equipamento
disponivel, a Radiofarmacia apenas utiliza os dois Ultimos processos, sendo que 0s
radionuclideos produzidos por fissdo nuclear sado adquiridos exteriormente. A
preparacao de radiofarmacos pressupbe a marcagdo dos farmacos pelos
radionuclideos e deve ser efetuada imediatamente antes da sua utilizacdo. Usam-se
radionuclideos com tempo de semivida curto e substancias quimicas preparados
industrialmente (kits frios). O radionuclideo mais comumente utilizado no diagnéstico €
o Tecnécio 99m, principalmente devido ao seu periodo de semi-desintegragao fisica
ser de 6,02h e ao facto de decair por emissao de radiagdo gama com uma energia de
140keV (kilo electrdo Volt).

A Tomografia por Emiss@o de Positrdes (PET) € um exame com interesse em
inUmeras areas da medicina em que se utiliza um andlogo radioativo da glucose,
marcado com fluor. Usa-se um radiofarmaco que tem incorporado um isétopo emissor
de positrées, como o 2-desoxi-2-(F)fluoro-Dglucose ou [F]-FDG. Trata-se de um
exame nao invasivo de corpo inteiro e multi-orgéao utilizado com bons resultados para
diagnéstico e estadiamento de inUmeros tumores assim como na avaliagdo da eficacia
e evolucao da terapéutica instituida. A Glucose é administrada por via endovenosa no
doente e fixa-se preferencialmente em células tumorais malignas, uma vez que estas
apresentam o metabolismo da glucose aumentado. #°

Muitos radiofarmacos exigem, antes da sua dispensa e posterior administracao
ao doente um processo prévio de preparagao (preparagao extemporanea). A rececao
e preparagao dos radiofarmacos (diluicdes, doses unitarias e controlo de qualidade)
exigem qualificagao prépria. O FH, com especializagao pertinente, sera o responsavel
pelo correto manuseamento dos radiofarmacos assegurando dessa forma o seu
correto e cuidado uso. °

Neste centro hospitalar, a radiofarméacia nao se localiza nos SFH, mas sim no SMN
sob responsabilidade da FH Dr.2 Carla Capelo. ?°!

As instalagdes encontram-se protegidas de acordos com a lei em vigor. ?°!
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O plano diario de trabalho da Radiofarmécia é o seguinte: *°

e Revisado da lista de prescrigdo, onde se inclui 0 niumero, tipo e hora prevista
do exame e numero de doentes;

e Eluigao do gerador de *Mo- %*"Tc;

e Marcacgao de kits frios para obtencao de radiofarmacos;

e Controlo de qualidade do eluato e dos radiofarmacos, por métodos como a
inspeccao visual, determinagdo da pureza radioquimica e radionuclidica,
determinagao do tamanho das particulas, pH, esterilidade e apirogenia;

e Dispensa de doses individuais;

e Registos e encomendas.

Todas as atividades realizadas no Servico de Radiofarmacia devem ser

executadas respeitando as medidas de segurancga. °!

Os radiofarmacos devem ser devidamente identificados com:

Nome do doente;

Atividade especifica;

Data de preparacéo e hora ou tempo de calibracao;

Operador que efectuou a preparagéo.

Apés a preparacao de um radiofarmaco, deve ser retirada a dose necessaria para
uma seringa devidamente identificada. ?®

Como existe risco de exposicao a radiagao € obrigatério o uso de barreiras fisicas
que envolvam os recipientes que contenham radionuclideos, incluindo seringas.
Utiliza-se chumbo, no caso de radiacdo gama e acrilico, no caso de radiacao beta. Do
mesmo modo, a preparagao de radiofarmacos é feita em camaras revestidas com
chumbo metalico e vidro contendo chumbo com o objetivo de proteger o operador. [26]

No espaco fisico da radiofarmacia encontram-se distribuidos véarios detetores de
radiacao, que fazem a monitorizacao e registo continuo dos niveis de radiagdo. Para
além destes, também o pessoal alocado ao servigo possui dispositivos portateis que
efetuam a medicdo da radiacdo a que estéo expostos. !

No decorrer do estagio foi possivel ter o privilégio de realizar uma visita a este
servigco, acompanhada do FH responséavel, de modo a perceber o funcionamento desta
unidade.Foi possivel observar todo o equipamento utilizado na preparagcdo de
radiofarmacos; assistir a uma preparagdo de radiofarmaco e a um exame clinico de

um doente do hospital, recorrendo a esta tecnologia.
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Foi também possivel verificar a existéncia de meios emétodos de seguranga para
o pessoal do servigo.

4.5. Controlo de Gestao de Stocks e Encomendas

A aquisicao dos medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos médicos
€ de responsabilidade do SFH em articulagado com o servigo de aprovisionamento.

De modo a que o circuito de encomendas funcione de forma correta, sem que
ocorram ruturas de stock e consequentemente atrasos e falhas na entrega de
medicacao, existe um FH, no IPOPFG,EPE, responsavel pelo controlo e gestdo dos
produtos farmacéuticos.E dever deste FH consultar regularmente os stocks, verificar
0os pontos de encomenda e, quando se torne necessario, efetuar o pedido de
encomenda, sendo que as negociagcbes para aquisicdo dos produtos sao
efetuadasdiretamente com os fornecedores.

Procura-se variar o fornecedor, pela eventualidade de queda de patente de um
determinado medicamento. No caso de nao haver resposta por parte dos fornecedores
habituais, o hospital pode ainda recorrer ao sistema de encomendas da ACSS
(Administragao Central do Sistema de Saude), que possui acordos pré-negociados
com determinados fornecedores. Ocorrem também negociagdes conjuntas com
oslnstitutos de Oncologia de Coimbra e de Lisboa, com vantagens para os
fornecedores uma vez que, por um periodo de um ano, fornecem aqueles hospitais.”®

Diariamente, o FH responsavel pelo controlo e gestdo de stocks obtém uma
listagem dos medicamentos que atingiram o ponto de encomenda, analisa essa
listagem, verifica se o produto € de variagdo sazonal de consumo, como € o caso dos
medicamentos para tratamento de patologias acessoérias, como a gripe, e efetua as
alteragdes que considerar adequadas. O ponto de encomenda € uma ferramenta muito
util, uma vez que informaticamente é gerado um alerta dos produtos que o atingiram
tendo também em conta o histérico dos consumos do produto. !

No sistema informatico, na aplicagédo Pedido de Compra, o FH seleciona o tipo
de pedido e insere cada produto, selecionando o respetivo fornecedor e digita as
quantidades anteriormente definidas. Sempre que se pretende efetuar uma
encomenda € gerado um pedido informatico para o Servico de Aprovisionamento,
sendo da sua responsabilidade emitir uma nota de encomenda ao fornecedor. %!

Estas notas de encomenda sao analisadas nos Servigos Financeiros, de modo
a que so6 sigam se houver capacidade financeira da Instituicdo para a aquisicao do
produto ou produtos em causa. !
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Se o parecer da nota de encomenda for positivo, esta segue para o Conselho
de Administragéo para ser dado o aval final. Todo este circuito dos pedidos de compra
e asua morosidade tem como consequéncia a necessidade de se assegurarem
stocksmaiores, para nao se correr o risco de haver rutura de stock e garantindo assim
o fornecimento de medicacdo para o bem-estar e seguranca do utente. !

No caso de ocorrer ruptura de stock e em situacées de emergéncia, pontuais,
podem ser pedidos empréstimos a outras Instituicdes, sendo emitido um documento
gue comprova esseempréstimo, assinado e arquivado em dossier préprio, para que
posteriormente se efectue o“pagamento” dos produtos em questdo. Este pagamento
nao sera monetario mas sim devolvendo, qualitativa e quantitativamente, os produtos

cedidos, por este mecanismo, a Instituicdo que facultou o produto. !
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5. Comissoes Existentes no Hospital e suas atividades

O Decreto-Lei n.2 97/95, de 10 de Maio, regulamenta as Comissoes de Etica
para a Saude. Estas comissbes, tambémdesignadas por CES, funcionam nas
instituicdes e servicos de salde publicos e unidades privadas de satde. **!

As CES cabe zelar pela observancia de padrdes de ética no exercicio das
ciéncias médicas, por forma a proteger e garantir a dignidade e integridade humanas,
procedendo a analise e reflexdo sobre temas da pratica médica que envolvam
questdes de ética. !

Estas comissdes visam a implementacao de regras, normas de procedimentos,
contribuindo para a melhoria de qualidade dos cuidados de saude prestados aos

doentes.
Compete as CES:

e Zelar, no ambito do funcionamento da instituicdo ou servigco de saude respetivo,
pela salvaguarda da dignidade e integridade humanas;

e Emitir, por sua iniciativa ou por solicitacao, pareceres sobre questbes éticas no
dominio das atividades da instituicdo ou servigo de saude respetivo;

e Pronunciar-se sobre os protocolos de investigagdo cientifica, nomeadamente
0s que se refiram a ensaios de diagnostico ou terapéutica e técnicas
experimentais que envolvem seres humanos e seus produtos bioldgicos,
celebrados no ambito da instituicao ou servigo de saude respetivo;

e Pronunciar-se sobre os pedidos de autorizagdo para a realizagdo de ensaios
clinicos da instituicdo ou servico de saude respetivo e fiscalizar a sua
execugao, em especial no que respeita aos aspetos éticos e a seguranga e
integridade dos sujeitos do ensaio clinico;

e Pronunciar-se sobre a suspensao ou revogacdo da autorizacdo para a
realizacao de ensaios clinicos na instituicao ou servigco de saude respectivo;

e Reconhecer a qualificacao cientifica adequada para a realizagdo de ensaios
clinicos, relativamente aos médicos da instituicdo ou servico de saude
respetivo;

e Promover a divulgagao dos principios gerais da bioética pelos meios julgados
adequados, designadamente através de estudos, pareceres ou outros.
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As Comissdes existentes no IPOPFG, EPE s&o: %
Comissao de Farmacia e Terapéutica;
Comissao de Etica para a Saude;
Comisséao de Controlo de Infecgao;

Grupo de Trabalho de Antibiéticos.
Comissao de Farmacia e Terapéutica

Comissao de Farmacia e Terapéutica € constituida por seis membros (trés

Médicos e trés Farmacéuticos). E presidida pelo Diretor Clinico do Hospital ou por um

dos seus adjuntos. 113

E

5.4.

da competéncia desta comissao:
Actuar como 6rgao consultivo e de ligacao entre os Servigos de agao médica e
os FH;
Elaborar as adendas de aditamento ou de exclusdo ao Formulario Hospitalar e
ao Manual de Farmacia;
Velar pelo cumprimento do Formulario e suas adendas;
Pronunciar-se, quando solicitada pelo seu presidente, sobre a correcdo da
terapéutica prescrita aos doentes, sem quebra das normas de deontologia;
Apreciar, juntamente com os Servigos, os custos das terapéuticas que
periodicamente lhes sdo submetidas, apds emissdo de parecer obrigatorio pelo
diretor dos SFH;
Elaborar, observando parecer de custos a emitir pelo diretor dos SFH, a lista de
medicamentos de urgéncia que devem existir nos servigos de acgao médica;
Pronunciar-se sobre a aquisicdo de medicamentos que nao constem do

formulario, ou sobre a introdug¢ao de novos produtos farmacéuticos.
Comisséo de Etica para a Satde

A Comissdo de Etica para a Salde é uma comissdo multidisciplinar que tem

como fungdo zelar pela observancia de padrées de ética no exercicio das ciéncias

médicas, por forma a proteger e garantir a dignidade e integridade humanas,

procedendo a analise e reflexdo sobre temas da pratica médica que envolvam

questdes de ética. ™

Devem ser tidos em conta e primeiramente, os interesses, o beneficio e a

seguranca dos doentes. *
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5.5. Comissao de Controlo de Infeccao Hospitalar

Esta Comissédo tem como objetivo orientar para agées conducentes a prevencao e
controlo de infecgdes nosocomiais, promover a formagéao dos profissionais de saude e

contribuir para a melhoria continua da qualidade na prestacdo de cuidados de saude.
[29]

5.6. Grupo de Trabalho de Antibiéticos

Apesar dos avangos nas praticas de controlo de infecdo como métodos de
esterilizacao, barreiras, antibioterapia, as infeccbes continuam a ser uma causa
significativa de morbilidade e mortalidade em doentes hospitalizados.

E da responsabilidade deste grupoo desenvolvimento de estratégias de controlo de
infecbes em meio hospitalar (profilaxia e tratamento), reducdo das reacdes adversas,
para o doente e comunidade, devidas a excessiva utilizagdo de antimicrobianos,
reducdo da quantidade de antimicrobianos utilizados e controlo dos gastos com estes

farmacos para profilaxia e terapéutica. !
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6. Conclusoes

O estagio realizado nos SFH do IPOPFG, EPE foi, sem duvida, uma experiéncia
muito enriquecedora, tanto a nivel pessoal como a nivel profissional. Durante este
periodo de dois meses consegui perceber a intervencdo ativa e notavel do
Farmacéutico Hospitalar, uma vez que me foi dada a oportunidade de participar e
colaborar nas diversas fungbes desempenhadas no hospital, sentindo confianca e
dedicagao por parte de todos os Farmacéuticos Hospitalares desta Instituicdo, sem
excecao.

A intervengao farmacéutica, a nivel hospitalar, reveste-se de grande importancia
tornando-se essencial a contribuicdo deste profissional de saude. O FH acompanha
todo o processo do doente desde a sua chegada até a sua saida, uma vez que este é
o especialista do medicamento dado que possui qualificagdes técnicas e cientificas na
area do medicamento.

A funcao do FH é a de controlar a ocorréncia de erros de prescri¢ao, interagdes
medicamentosas, duplica¢des, garantir a seguranca e a estabilidade do medicamento
em todo o circuitohospitalar. Esta responsabilidade vai desde a aquisi¢cdo a dispensa
do medicamento, quer esta se destine ao internamento ou ao ambulatério. E dever do
FH colaborar na detecdo e notificacdo de reacbes adversas, supervisionar a
preparacao de citotoxicos por parte dos TDT, bem como outros produtos
farmacéuticos. Também sado funcoes a gestdo de amostras em EC e intervir
ativamente, na informacao prestada ao utente e aoutros os profissionais de saude.

No Servi¢o de DIDDU o FH € responsavel por validar a prescrigéo, analisar o perfil
farmacoterapéutico dos doentes de modo a poder intervir sempre que se justifique e,
portanto, garantir sempre a seguranga e eficacia, ao mais baixo custo.

O FH colabora com uma equipa multidisciplinar de modo a garantir melhor
cuidados de saude e qualidade de vida dos doentes.

O FH integra as Comissbes Hospitalares, sendo evidente a sua importancia e
relevancia junto dos restantes profissionais de saude. Assume ainda o papel de
Formador colaborando na formacdo dos colegas e dos restantes profissionais de
saude.

Terminado o estagio em Farmacia Hospitalar, fica a certeza que esta boa opcao é
sem duvida uma mais-valia. E o contacto que tive com a maior UCQ do pais
despoletou a vontade de investir nesta area.
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8. Anexos
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ANEXO Il — Etiqueta identificativa de Conservacao no Frigorifico
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ANEXO Il - Etiqueta identificativa de Farmaco Citotoxico

Claudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364 67
Faculdade de Farmécia Universidade do Porto



Relatério de Estagio Farmacia Hospitalar

ANEXO IV - Impresso “Justificacao de Medicacao” (Frente)

Ao
#

CENTRO REGIONAL DO PORTO

JUSTIFICACAO DE MEDICACAO

L)

SERVICO: |
|

PISO INTERNAMENTO:

0 MEDICO FROFONENTE, DATA

O i ]| e R

WA Losivd)

DIAGNOSTICO:

NOME GENERICO DO MEDICAMENTO E FORMA DE APRESENTACAO:

JUSTIFICAGAO PARA A SUA UTILIZAGAO:

QUANTIDADE NECESSARIA PREVIS{VEL:

PARECER DO DIRECTOR DE SERVICO:
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ANEXO IV - Impresso “Justificacdo de Medicacao” (Verso)

CUSTO DO TRATAMENTO (a razsticren peia RESPONSAVEL DA FARMAGIAY

Assinaturs

(aza)

PARECER DA COMISSAO DE FARMACIA:

Assimalura

DIRECTOR CLINICO QU ASSESSOR:

Aisimaturs et (D)

PARA CONHECIMENTO:
Servigo do Farmicia: [
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Relatério de Estagio Farmacia Hospitalar

ANEXO V - Impresso de Registo de Consumos
Doente

&) 1poroRTC
. i Registo de Consumos ao Doente pelalo) Farmacéuticalo)
SEareRT Solicitagies dos pisos
Dia:

Piso &

Fiso 7

Pisod |
Piso®

Piso 10

Pediatria

8CP

Rede

Bragui

Medicinas
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ANEXO VI - Impresso de registo de HemoderivadoModelo n? 1804 da

Relatoério de Estagio Farmacia Hospitalar

INCM - Via Farmacia

251, de 30 de Outubro de 2000.

n.

" Serie), aos WINISTEros ga Ueftesa Nacional @ gda Saude, publicado no iaro da Hepublica, 2.* série,

1UD 17200V 2

o n

1776727 VIA FARMACIA

Ntmero de série

MEDICAMENTOS HEMODERIVADOS
REQUISICAO/DISTRIBUICAO/ADMINISTRACAQ

(Arquivar pelos Servigos Farmacéuticos ™)

'y .i HOSPITAL
MINISTERIO [ A E )

DA SAUDE  SERVICO
Identificagdo do doente QUADRO A
(nome, n.° de identificagdo civil, n.® do processo,

Médico n.° de utente do SNS)
(Nome legivel)

N.? Mec. ou Vinheta

Assinatura

Apor etiqueta autocolante, citégrafo ou outro. Enviar tantos autocolantes, com
7 S (e identificacdo do doente, quantas as unidades requisitadas.

Data

REQUISICAO/JUSTIFICAGAO CLINICA ( preencher pelo médico)

Hemoderivado | QUADRO B

(Nome, forma farmacéutica, via de administragdo)

Dose/Frequéncia Duragéo do tratamento___

Diagnéstico/Justificaggo Clinica

REGISTO DE DISTRIBL”GAO N = e “(a preencher pelos Servigos Farmacéuticos) QUADRO C
Hemoderivado/dose Quantidade Lote Lab. origem/Fornecedor N.” Cert. INFARMED
Enviado e Farmacéutico N.° Mec.

(") Excepcionalmente, o plasma fresco congelado inactivado podefa ser distribuido e fer registo e arguivo nos Servigos de Imuno-Hemoterapia.

Recebido / /_____ Servigo requisitante (assinatura) - N.° Mec.

I. Instrugdes relativas a documentagao:

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

VIA SERVICO - A preencher pelo servigo requisitante e arquivar no processo clinico do doente.
VIA FARMACIA - Permanece em arquivo nos Servigos Farmacéuticos. Excepcionalmente, a distribuicdo e

registo do plasma fresco congelado inactivado. bem como o arquivo da via farmécia, poderé ser feito pelos
Servicos de Imuno-Hemoterapia.

Il. Instrugoes relativas ao produto medicamentoso:

a) Cada unidade medicamentosa fornecida sera etiquetada pelos Servigos Farmacéuticos com as respectivas
condigées de conservacdo e identificagdo do doente e do servigo requisitante;

b) Os produtos ndo administrados no prazo de 24 horas e atendendo as condigdes de conservacao
do rétulo serdo obrigatoriamente devolvidos aos Servigos Farmacéuticos. No Quadro D sera lavrada
a devolucéo, datada e assinada (n.° mecanografico).

Modelo n." 1804 (Exclusiva da INCM, S. A} ENCM
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Relatoério de Estagio Farmacia Hospitalar

ANEXO VI - Impresso de registo de Hemoderivados Modelo n? 1804 da
INCM - Via Servico

Numero de série exl S0 il VIA SERVIGO

MEDICAMENTOS HEMODERIVADOS
REQUISICAQC/DISTRIBUICAQ/ADMINISTRAGAO

fArquivar no processo clinico do doente)

¢

,} HOSPITAL
MINISTERIO Lol ]

DA SAUDE  SERVICO
Identificacdo do doente ! QUADRO A
(nome, n.° de identificagdo civil, n.® do processo,

Meédico n.° de utente do SNS)

(Nome legivel)

N.° Mec. ou Vinheta

Assinatura

Apor etiqueta autocolante, citégrafe ou outro. Enviar tantos autocolantes, com
e o B identificacdo do doente, quantas as unidades requisitadas.

Data

REQUISICAO/JUSTIFICAGAO CLINICA (@ preencher pelo médico)

Hemoderivado | QUADRO B

(Nome, forma farmacéutica, via de administragéo)

Dose/Frequéncia _ Duragao do tratamento

Diagnéstico/Justificagao Clinica

REGISTO DE DISTR[BUIQ[\O N.° L (a preencher pelos Servicos Farmacéuticos) QUADRO C
Hemoderivado/dose Quantidade Lote Lab. origem/Fornecedor N.” Cert. INFARMED
Enviado / £ Farmacéutico N.° Mec.

(") Excepcionalmente, o plasma fresco congelado inactivado poderd ser distribuido e ter registo e arquivo nos Servigos de Imuno-Hemoterapia:

Recebido /[ Servico requisitante (assinatura) N°Mec.
REGISTO DE ADM[NISTRAGAO (a preencher pelo enfermeiro responsavel pela administragio ") QUADRO D
Data Hemoderivado/dose Quantidade Lote/Lab. origem Assinatura/N.° Mec.

1051/2000 (2.% série), dos Ministérios da Defesa Nacional & da Satide, publicado no Didrio da Repubilica, 2.7 série, n.” 251, de 30 de Outubro de 2000.

=

2 ) E responsével pela verificagdo da conformidade do que regista, com o contetido do rétulo do medicamento.

S

o

2| Os produtos ndo administrados no prazo de 24 horas e atendendo &s condigdes de conservagio do rétulo serdo obrigatoriamente devolvidos aos
] Servigos Farmacéuticos. No quadro D sera lawrada a devolugdo, datada e assinada (n.° mecanogréafico).

Medelo n.° 1804 (Exclusivo da INCM, S. A) i":“

Claudia Alexandra Gomes Martins Pinto, n® 080601364 72
Faculdade de Farmécia Universidade do Porto



Relatério de Estagio Farmacia Hospitalar

ANEXO VII - Impresso para Requisicao de Estupefacientes e
Psicotropicos pelos Servicos do Hospital aos SFH

REQUISIGAO DE SUBSTANCIAS E SUAS PREPARAGOES COMPREENDIDAS NAS TABELAS I, l, I E IV, COM EXCEPGAO DA I-4, N.° m
ANEXAS AQ DECRETO-LE! N.* 15/93, DE 22 DE JANEIRO, COM RECTIFICAGAQ DE 20 DE FEVEREIRC i

: it Codigo
Servigos Fgrmaceutlcos SERVICO 9
o SALA
Medicamento (DCI) Forma farmacéutica | Desagem Cadigo

|
Quantidade | Enfermeiro que administra o medicamento
Nome do doente E)?:rg:;ro pedida 2 Qfgeri;\g&gge Observagoes
P ou prascrita Rubrica Data
Total Total
Assinatura legivel do director do servigo ou legal substituto | Assinatura legivel do director dos servigos farmacéuticos | Entregue por (ass. legivel)
ou legal substituto
Dty b NE&Meer-v - liDatEe. - of- - SNEMen. - S0 |"Datr f- o o N2 Mee:
Recebido por (ass. legivel)
Batd el i NS Mad)
Modelo n.° 1509 (Exclusivo da INCM, S. A) FNCH
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Relatério de Estagio Farmacia Hospitalar

ANEXO VIII - Impresso de registo de eritropoietinas para os servicos de

internamento

/1PopORTO

e

et

2 Feira 3 Feira 4 Feira

5 Feira

6°Feira

Sébado

Domingo

Epoetina B 2000
1516

Epoetina p 3000
1785

Epoetina f 4000
2055

Epoetina p 6000
1897 o it

Epoetina B 10000
1786

Darbepoetina a 10ug
A3

Darbepoetinaa 40pg
1954

Darbepoetina a 5019
1955

Darbepoetina a 80pg
1958

Darbepoetina a 100pg
1956

Darbepoetina a 150pg
201

Darbepoetina a 300pg
21

Darbepogtina a 500pg
218

DatalFarmacéutico
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