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Siglas e acronimos

ACSS — Administracao Central dos Sistemas de Saude
ANF — Associagao Nacional de Farmacias

CCF - Centro de Conferéncias de Faturacao

DCI — Denominagao Comum Internacional

FFUC - Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
FG — Farmacia Gaspar

IMC - indice de Massa Corporal

INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I. P.
IVA — Imposto de Valor Acrescentado

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

PVP — Preco de Venda ao Publico

SNS - Sistema Nacional de Saude

USF — Unidade de Salude Familiar
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| — Introducao

O estagio em farmacia comunitaria, para além de obrigatério para a conclusao do
Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF), é de extrema importancia pois
traduz-se no primeiro contacto que os estudantes tém com a realidade do mercado de

trabalho.

O estagio consiste, essencialmente, na aplicagao pratica dos conhecimentos teoricos
adquiridos, ao longo dos 5 anos, na Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra
(FFUC). Todo este processo nao acontece sem incidentes e é esta resolugao de problemas
do quotidiano de uma farmacia, que nos prepara para a etapa seguinte das nossas vidas.
Neste aspeto, a equipa técnica que nos acompanha é indispensavel para o sucesso do

estagio.

Mais do que um profissional que dispensa medicamentos, o farmacéutico foi sempre
considerado, ao longo dos tempos, um elemento fulcral da sociedade. E responsabilidade
deste intervir em areas importantes da saude publica, ouvindo, comunicando e aconselhando
o utente da melhor forma possivel, com o intuito de promover a sua salde e prevenir a
doenca. Estas caracteristicas demonstram-se essenciais na conjuntura atual da sociedade, que
vé na farmacia um local de confianga e que procura a resolugao simples dos seus problemas,

de forma a evitar as filas de espera para o acesso a uma consulta médica.

O trabalho numa farmacia comunitaria vai muito além do atendimento ao publico,
cedéncia e aconselhamento de medicamentos. No estagio contactamos com a dinamica
interna da farmacia e com uma série de processos que passam despercebidos ao utente, mas

que sao de extrema importancia para um bom funcionamento e sustentabilidade da mesma.

De Margo a Junho realizei o meu estagio curricular na Farmacia Gaspar (FG), em
Coimbra. Ao longo deste relatério procurarei resumir esta experiéncia, analisando-a de

forma critica através da execucao de uma analise SWOT.
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2 — Farmacia Gaspar

A Farmacia Gaspar encontra-se situada na avenida Carlos Seixas, na periferia do
Bairro Norton de Matos, em Coimbra, e ja conta com muitos anos de historia. Inicialmente
situada noutro local da mesma avenida, mudou-se para a localizagao atual, expandindo-se e

renovando-se, de forma a poder fornecer um melhor servigco a comunidade envolvente.

O seu funcionamento é, de acordo com a legislacio em vigor, das 9h as 20h30 de
segunda a sexta e das 9h as 14h aos sabados, sem interrupgao para almogo. Adicionalmente,
realiza servico permanente a cada 20 dias, permitindo uma resposta permanente, durante
24h horas, a qualquer situagao de emergéncia, seguindo assim as recomendagoes

apresentadas nas Boas Praticas para a Farmacia Comunitaria [1;3;4].

A sua equipa é constituida por 6 elementos, 4 dos quais sao farmacéuticos, cabendo a
responsabilidade da dire¢ao técnica a Dra. Leonor Gaspar, coadjuvada pela Dra. Joana
Coragem. No que concerne a sua infraestrutura, a farmacia esta disposta de acordo com a
lei em vigor e é constituida num Unico andar, possuindo uma sala de atendimento ao publico
com 3 balcoes de atendimento, um gabinete do utente, uma zona de laboratério de
manipulagao de medicamentos, uma zona de recegao e gestao de encomendas, uma zona de
armazenamento de medicamentos, instalagoes sanitarias, um escritorio da direcao técnica e
um quarto onde os restantes colaboradores podem guardar os seus pertences. O sistema
informatico utilizado é o Sifarma2000®, desenvolvido pela Associagao Nacional das
Farmacias (ANF) e esta aplicado em todas as estagoes da farmacia. A instalagao das estagoes
e respetivo programa informatico, bem como a sua manutencgao, € levada a cabo pela Glintt

Farma® [5].

A FG possui ainda uma ampla oferta de artigos de puericultura, cosmética e
veterinaria e fornece ainda servicos de medicao de parametros fisiologicos e bioquimicos
(tensio arterial, peso, altura, glicémia, colesterol total, triglicerideos), de calculo do indice de
Massa Corporal (IMC) e de recolha de medicamentos usados, através de uma parceria com a

Valormed.
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3 — Analise SWOT

A andlise ou matriz SWOT (do inglés Stregths, Weaknesses, Opportunities, Threats) é
uma ferramenta incisiva, de planeamento estratégico, que pode ser aplicada tanto a pessoas,
como produtos, empresas ou locais. Este método baseia-se na identificacdo dos principais
fatores do meio interno (pontos fortes e fracos) e externo (oportunidades e ameagas) de

um objeto de estudo.

Através da contextualizagao destas variaveis consegue-se alterar as caracteristicas do
meio interno e adequa-las as condicionantes externas, de modo a criar uma estratégia
exequivel e que resulte na potencializagao da pessoa, empresa, produto ou local estudado.
Esta estratégia consiste, essencialmente, na valorizagao dos pontos fortes, redugao dos

pontos fracos, exploragao das oportunidades e avaliagao das ameagas [2].

Na andlise SWOT que se segue, irei expor e desenvolver os pontos fortes, fracos,

oportunidades e ameagas do meu estagio curricular e da Farmacia Gaspar (Tabela I).

3.1 = Pontos Fortes

3.1.1 = Localizacdo

A FG encontra-se situada no centro de uma longa avenida que faz a fronteira entre o
Bairro Norton de Matos e o Bairro do Vale das Flores. Ambos os locais sao altamente
populosos, repletos de cafés, restaurantes e lojas, e sao a residéncia tanto de uma populagao
mais idosa, natural ou residente em Coimbra, como da populagao jovem de estudantes da
universidade e restantes instituicoes de ensino superior. Para além disso, o facto de ser a
Unica farmacia desta avenida e de se situar muito proxima da Unidade de Saude Familiar
(USF) Briosa e de uma clinica dentaria, permite-lhe aceder a um publico significativo de

clientes ocasionais que circulam pela zona.

Adriano Joao Neves Carvalho Pagina 8



Relatorio de Estagio em Farmacia Comunitaria | Ano letivo 2013/2014

Tabela | — Analise SWOT do estagio curricular e da Farmacia Gaspar.

Pontos Fortes

Pontos Fracos

e Localizacao;

¢ Equipa jovem e dinamica;

e Populagao-alvo e relagaio com os
clientes;

e Gestao de stocks;

e Processo de ensino e aprendizagem.

e Receituario;

e Falta de estratégias de dinamizagao e de
venda;

e Cosmeética;

e Nomes comerciais de medicamentos e

novos principios ativos.

Oportunidades

Ameacas

e Implementagao de estratégias de
dinamizagao e de venda;
e Aumento do numero de servicos

prestados.

e Desfasamento entre a realidade do MICF
e o mercado de trabalho;

e Auséncia temporaria de colaboradores;

e Proximidade de outras farmacias;

e Concorréncia de grandes superficies
comerciais;

e Rutura de stocks;

e Empresas de distribuicao e de gestao
informatica;

e Faixa etaria dos clientes;

e Conjuntura atual do setor.

3.1.2 - Equipa jovem e dinamica

A farmacia é constituida por uma equipa dinamica, competente e essencialmente

jovem. E também uma equipa experiente, verificando-se que na sua maioria, a experiéncia de

trabalho individual dos membros da equipa contempla ou excede uma década de servigo a

comunidade envolvente, sendo que alguns membros, como a Dra. Leonor Coragem, estio

presentes na farmacia desde a sua origem.

A bandeira desta equipa € ir de encontro as necessidades da populagao, encarando o

atendimento ao publico nao s6 como um ato de dispensa de medicamentos, mas como uma

oportunidade para a prestagao de um aconselhamento de qualidade, garantir um servigo de
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exceléncia e, consequentemente, construir uma relagdo de confianga e empatia com o

utente.

3.1.3 - Populacao-alvo e relacao com os clientes

A atencao e dedicagao com que os clientes da farmacia sao tratados sao palpaveis e
refletem-se numa base de clientes maioritariamente constituida por membros fidelizados
que, nalguns casos, frequentam a farmacia desde a sua génese. Esta populagao é formada,
quase na sua totalidade, por moradores da avenida e bairros vizinhos e por uma
percentagem razoavel de clientes ocasionais que frequentam ou trabalham na zona. Nao
obstante a este facto, certos clientes percorrem, propositadamente, uma distancia
consideravel até chegarem a farmacia, apesar das alternativas existentes na sua zona

residencial.

3.1.4 - Gestao de stocks

E essencial ter em conta alguns fatores por forma a conseguir otimizar a gestio de
produtos disponiveis na farmacia, nomeadamente a localizagao da farmacia, o perfil dos
utentes que a frequentam, a estagao do ano a decorrer, a area de armazenamento
disponivel, as prescri¢oes habituais, a rotatividade habitual do produto, e ainda condigoes de

compra, bonificagdes e campanhas de promocao.

A maior parte dos produtos vendidos na FG sao medicamentos sujeitos a receita
médica (MSRM), seguindo os padrdes acima referidos, adaptados a realidade envolvente.
Outra porgao significativa das vendas corresponde a medicamentos nao sujeitos a receita
médica (MNSRM), que variam consoante as épocas do ano e as atividades e patologias

associadas.

De uma forma geral, todos os medicamentos ou dispositivos em stock sao
submetidos a uma analise e planeamento rigorosos, de acordo com as estatisticas mensais de
venda obtidas através do programa informatico, e sao encomendados aos fornecedores de
uma forma racional, verificando-se, muito raramente, um excedente ou défice significativos
de medicamentos, de més para més. Todo este processo é feito sem comprometer a

variedade de produtos e as necessidades e desejos da populagao alvo.
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O contacto com esta tarefa fez-me desenvolver uma mentalidade de gestao de

negdcio que nao possuia e foi, sem duvida, uma das areas que maior interesse me despertou.

3.1.5 = Processo de ensino e aprendizagem

O dia-a-dia numa farmacia de oficina exige uma constante adaptagao, por forma a
desenvolver uma imagem de confianga e credibilidade, baseada em conhecimentos solidos e
diversificados, por forma a conseguir satisfazer as necessidades e dlvidas da comunidade no
que diz respeito a salde e ao bem-estar. Todos os dias somos confrontados com uma
situagao diferente, e a nossa resposta tem que ser, muitas vezes, imediata. Esta tarefa revela-
se particularmente dificil, se considerarmos que o estagio é a primeira experiéncia real no
mercado de trabalho e esta associado a uma grande dose de receios e insegurangas e

expectativas.

A simpatia e empenho da equipa da FG nao sé sao visiveis no atendimento ao
publico, mas também na vontade de ensinar, que é transversal a todos os seus membros.
Esta capacidade para ensinar foi importante para a gestao das minhas expectativas,
estimulando a minha confianga e fazendo-me sentir integrado e parte da equipa, logo desde o

inicio.

O processo de ensino nesta farmacia € continuo, gradual, mas sempre estimulante.
Numa fase inicial, comecei por realizar a recegao e aprovisionamento de medicamentos, sob
a orientagao da D. Fatima Mengo (auxiliar). Esta tarefa, para além de ser importante para o
estagio curricular, uma vez que é o primeiro contacto fisico com os medicamentos, €
também uma das tarefas mais relevantes numa farmacia, pois resulta numa avaliagao primaria
e organizagao de todos os medicamentos disponiveis. Esta tarefa consiste numa separagao
inicial dos medicamentos prioritarios, avaliagao da integridade da embalagem e prazo de
validade, aprovisionamento e verificagdo dos precos dos produtos. Entendem-se por
medicamentos prioritarios, medicamentos que necessitem de estar armazenados a
temperaturas baixas, ou medicamentos psicotropicos que, por obrigacio legal, sao

armazenados num espago proprio, devidamente trancado [6].

Na verificagao de pregos, tem que se ter em conta se os medicamentos sao sujeitos,
ou nao, a receita médica. Os MSRM possuem um Preco de Venda ao Publico (PVP) fixo, que

é regulado pelo INFARMED. Por sua vez os MNSRM nao possuem um PVP tabelado, sendo
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o calculo deste feito pela farmacia, tendo em conta as margens de lucro estabelecidas por
esta, o custo do medicamento e o Imposto de Valor Acrescentado (IVA). Todos os MNSRM

tém que ser etiquetados na farmacia, com o prego final calculado.

Posteriormente, fui sendo progressivamente introduzido ao atendimento ao publico,
sob a orientagao dos restantes membros da equipa — primeiramente como observador e
depois com um papel ativo na dispensa de medicamentos, medigao de parametros biologicos

e aconselhamento.

Para além destas tarefas, realizei também outras de igual importancia, como a
afericao e organizagao de receitas, e observei todo o processo de gestao de produtos e de
faturagao. Para além disto, participei em algumas formagoes organizadas por empresas (em
areas como a dermocosmeética, colirios ou gestao farmacéutica) e destinadas aos membros

da farmacia, que se revelaram bastante enriquecedoras.

Se inicialmente sentia algum tipo de duvida e inseguranga, estas dissiparam-se
rapidamente, e ao fim de cerca de 2 meses de estagio ja era praticamente autonomo no
trabalho que desempenhava. Tudo isto so6 foi possivel gragas a orientagao dos membros da

farmacia e a simpatia e tolerancia dos seus clientes.

3.2 - Pontos Fracos

3.2.1 -= Receituario

As receitas atuais seguem um modelo informatico uniforme, transversal a todas as
unidades de salde do pais, baseado nas indicagoes da legislagao em vigor. Estao igualmente
descritos em Diario da Republica os diferentes subsistemas de saude e regimes de
comparticipagao do Estado, bem como as normas de preenchimento de receitas e dispensa

de medicamentos [7-18].

Apesar desta informatizagao ter como objetivo uma diminuicao do erro humano na
criagao e interpretacao das receitas e das indicagoes terapéuticas, erros de preenchimento
(data errada, faltas de assinatura do médico, prescricio de medicamentos nao
comercializados) e de dispensa ainda se verificam no dia-a-dia e sao um entrave ao bom
funcionamento de uma farmacia. Torna-se, portanto, especialmente importante conferir
todas as receitas, quer no ato de dispensa de medicamentos, quer posteriormente, ao final
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do dia de trabalho, de modo a se poder contactar os respetivos intervenientes e se
proceder a reversao de qualquer tipo de erro cometido ou observado. Estas sao ainda

submetidas a uma ultima revisao antes da emissao dos verbetes dos lotes.

No final do més, é emitida a Relagao Resumo de Lotes e as receitas sao enviadas por
correio para o Centro de Conferéncias de Faturas (CCF) da Administragcao Central dos
Sistemas de Saude (ACSS), na Maia. No caso de receitas que contenham organismos nao

pertencentes ao Sistema Nacional de Satide (SNS), estas sao enviadas para a ANF.

Caso sejam verificados erros em receitas, estas sao devolvidas a farmacia juntamente
com um relatério dos erros evidenciados, e nao lhes é atribuida a comparticipagao

governamental respetiva.

Apesar deste processo de revisao de receitas ser bem executado na farmacia onde
estagiei e do numero de receitas devolvidas ser minimo, pode ser considerado um ponto
fraco pois, devido a auséncia prolongada de um membro da equipa, este trabalho ia sendo
adiado ao longo do més, resultando num atraso na aferigao final das receitas e consequente

submissao, que comprometia parcialmente a dinamica de trabalho da equipa.

3.2.2 - Falta de estratégias de dinamizacao e de venda

Se considerarmos o contexto de crise atual que vivemos e que também afeta as
farmacias, é necessario, cada vez mais, desenvolver uma visao de marketing e de negécio
apuradas, de modo a rentabilizar todos os recursos existentes e explorar novos mercados

com o intuito de atrair novos clientes.

Apesar da Farmacia Gaspar funcionar de forma adequada para satisfazer as
necessidades da grande maioria da sua base de clientes (clientes fidelizados e de idade
avangada), ha ainda uma falta de estratégia para fidelizar uma porgao significativa do publico-
alvo — os clientes ocasionais. Este grupo, tendencialmente mais jovem, vé a farmacia como
um meio para atingir um fim, nao sentindo proximidade a esta nem necessidade de a
frequentar regularmente. Para fidelizar este grupo € necessario captar a sua atengao
imediatamente e isto pode ser feito, apostando no marketing interno da farmacia, através de

uma série de iniciativas sobre as quais falarei mais a frente.
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Tanto tenho conhecimento, também nao esta implementada nenhuma estratégia de

venda, de modo a aumentar a rotatividade dos produtos e o valor médio diario de vendas.

3.2.3 - Cosmeética

A FG tem disponivel toda uma panéplia de produtos de dermocosmética, entre
muitos outros. Apesar de estes serem numerosos e estarem dispostos em lugares de
destaque da zona de atendimento, acabam por ter pouca rotagao, correspondendo a uma
pequena porgao das vendas mensais da farmacia. Este facto deve-se a populagao
tendencialmente idosa que frequenta a farmacia e ao prego elevado destes produtos, que

demove os clientes potencialmente interessados na sua aquisigao.

A nivel pessoal, foi, sem duvida, uma das areas que considero ser uma lacuna no meu
curriculo académico e que se traduziu numa séria dificuldade em proporcionar um
aconselhamento de qualidade, tendo que recorrer, na maioria das vezes, ao aconselhamento

dos colegas da farmacia.

3.2.4 — Nomes comerciais dos medicamentos e novos principios ativos

O primeiro obstaculo com que me deparei no meu estagio, foi, claramente, a
incapacidade de associagao da Denominagao Comum Internacional (DCI) de um principio
ativo ao respetivo nome comercial do medicamento. Na formagao obtida na FFUC, lidei
quase sempre com o nome da substincia ativa e esta realidade nao se verifica na pratica
comum. Foi igualmente dificil para mim identificar as indicagoes terapéuticas de uma miriade

de moléculas novas com as quais nao tive qualquer contacto no meu percurso académico.

Através do contacto com os medicamentos, aquando da sua recegio e
aprovisionamento, tive a oportunidade de reverter este problema mas, mesmo assim, foram
varias as situagoes de atendimento em que tive de recorrer a algum membro da farmacia ou

ao sistema informatico para obter esclarecimento de duvidas.
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3.3 — Oportunidades

3.3.1 — Implementacdo de estratégias de dinamizacao e de venda

Como referi anteriormente, uma das formas de atrair novos clientes passa por captar
a sua atencao, através de uma estratégia de marketing. Esta estratégia pode consistir na
criagao de campanhas, como por exemplo, um dia por més de rastreios gratuitos na farmacia
ou em instituicoes proximas ou promogoes em produtos ou servigos. Este tipo de iniciativas,
para além de proveitosas para a FG, sao ainda uma forma de estender o servigo de qualidade

prestado a comunidade.

Podem também ser formuladas estratégias de venda, como a criagao de objetivos
mensais e incentivos para os colaboradores que os cumpram, que podem ser acordados com
as empresas fornecedoras. Esta competigao saudavel resultara em vantagens para a farmacia,
nomeadamente na aquisicao de produtos, num maior retorno financeiro mensal e numa

maior rotacao de medicamentos.

7

E necessario, no entanto, ressalvar que a implementagao de este tipo de estratégias
esta sempre limitada pela dimensao da farmacia e da sua equipa, podendo ser necessario

uma adaptacao da sua dinamica de trabalho a estes novos desafios.

3.3.2 — Aumento do niumero de servicos disponibilizados

Uma outra oportunidade que se pode explorar é a criagio em servicos diferenciados
para o utente. Servigos como acompanhamento farmacoterapéutico e a organizagao semanal
da medicagao dos utentes, se corretamente aproveitados, sao uma mais-valia para o utente e

para a sua saude e bem-estar.

3.4 - Ameacas

3.4.1 — Desfasamento entre a realidade do MICF e o mercado de trabalho

De uma forma geral, considero a formagao tedrica do MICF prestada na FFUC
bastante boa em determinadas areas. No entanto, em algumas outras senti uma clara lacuna
no meu plano curricular, ou alguma dificuldade em conseguir adequa-las a pratica na
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farmacia. Sao o caso de areas como a cosmética, puericultura e organizagio e gestao
farmacéutica. A meu ver, as razoes para este facto nao se prendem na qualidade da
informagao tedrica ministrada, mas sim numa falta de preparagio pratica, adequada as
situagoes nao lineares do dia-a-dia. Para além disso, ha disciplinas que estao inseridas nos
primeiros anos do curso e que vao sendo progressivamente esquecidas ao longo do

percurso de 5 anos.

A solugao para este problema pode passar pela utilizagio de alguns recursos da
FFUC, como a Unidade Pratica de Farmacia, para a criagao de situagoes praticas controladas,
de forma a proporcionar um contacto inicial mais proximo com a realidade do mercado de

trabalho e a estimular a revisao de conhecimentos nas diversas areas farmacéuticas.

Apesar da dificuldade inicial sentida, nao me resignei, e gracas a equipa da FG e a
algumas formacgoes que frequentei, consegui melhorar os meus conhecimentos nestes
campos. No entanto, ainda muito fica para aprender. As ofertas no mercado sao cada vez
maiores e mais abrangentes (especialmente no caso da cosmética), levando a uma
necessidade constante de evolugao e renovagao de conceitos ao longo de toda a carreira

farmacéutica.

3.4.2 — Auséncia temporaria de colaboradores

A FG funciona com uma maquina bem oleada: cada colaborador é essencial e esta
encarregue de fungoes especificas, havendo outras, como o atendimento ao balcao, que sao
repartidas por quase todos. Apesar do numero de pessoas da equipa ser adequado ao
tamanho da farmacia, a auséncia inevitavel e prolongada de um colaborador (como foi o caso
durante o periodo do meu estagio) tem repercussoes no trabalho dos restantes, uma vez
que as suas tarefas sao repartidas por estes. Se adicionarmos a estes fatores o grande
volume didrio de clientes que frequentam a farmacia, verificamos, pontualmente, o atraso na

realizagao de algumas tarefas e numa sobrecarga fisica e emocional dos elementos da equipa.

Nao posso, no entanto, deixar de salientar o espirito de sacrificio demonstrado pelos
membros da farmacia para garantirem o normal funcionamento desta, apesar da pressao

diaria adicional acrescida de todo o trabalho inerente a minha formacao.
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3.4.3 - Proximidade de outras farmacias

Para além da FG, existem outras farmacias na zona bairro Norton de Matos. Uma
delas, por se situar no centro da zona residencial do bairro, engloba uma grande parte da

populacao deste e pode ser considerada uma ameaga ao sucesso da FG.

Apesar de tudo, existe uma boa relagao e, em muitos aspetos, uma elevada

cooperagao entre ambas.

3.4.4 - Concorréncia de grandes superficies comerciais

O acesso aos medicamentos e produtos de saide normalmente disponibilizados pela
farmacia ao utente encontra-se cada vez mais facilitado, principalmente através das grandes
superficies comerciais e parafarmacias que atualmente estao autorizadas a vender MNSRM
ao publico. A concorréncia destes estabelecimentos é enorme porque, devido ao elevado
volume de compras que estas realizam, conseguem pregos de custo muito menores, sendo

capazes de vender os produtos a pregos mais baixos que os praticados na farmacia.

Para além da ameaga economica, a existéncia deste tipo de superficies comerciais
pode implicar um risco para a saude publica, se tivermos em conta que medicamentos com
um elevado numero de riscos associados, como pilulas do dia seguinte, sao vendidos nestas
lojas e que a formacao cientifica destes profissionais é insuficiente, levando a que o

aconselhamento prestado por estes seja praticamente inexistente.

Face a esta ameaca, a solugao tem que passar por mostrar a populagio em geral as
mais-valias de escolher a farmacia em detrimento das grandes superficies. E necessario
transmitir ao utente que, enquanto especialistas do medicamento e agentes de salde publica,
somos profissionais de saude de qualidade e fulcrais ao bem-estar da sociedade. Esta é uma

responsabilidade nao sé das farmacias, mas também nossa, como futuros farmacéuticos.

3.4.5 — Rutura de stocks

E normal que, ao longo do ano, a farmacia receba notificagoes por parte de industrias
ou da distribuidora com quem trabalha, relativamente a rutura de stocks de alguns
medicamentos, pelas mais variadas razoes. A quebra tanto pode ocorrer em medicamentos
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genéricos como de marca, de uso em patologias agudas ou em cronicas, revelando-se um

verdadeiro transtorno para os clientes e para a farmacia.

Para além de os clientes nao obterem o medicamento que desejam e que lhes foi
prescrito, nem lhes poder ser fornecida qualquer tipo de informagao relativamente ao
tempo de espera, torna-se ainda mais preocupante se nao existirem (ou estes nao quiserem)

outros produtos bioequivalentes.

3.4.6 — Empresas de distribuicdao e de gestdo informatica

Para que uma farmacia funcione na sua plenitude, tem que existir uma sinergia entre
esta e as empresas que contrata, como a distribuidora grossista, ou a empresa de gestao

informatica. Ao longo do estagio fui reparando que isto nao acontecia.

No que concerne a empresa distribuidora, eram demasiado frequentes as situagoes
em que se verificava que uma encomenda se encontrava incompleta (sem razao aparente) ou
que continha medicamentos cuja embalagem estava danificada. Nestes casos, € feita uma
reclamagao ou devolugao dos medicamentos inutilizados ao fornecedor, mas o elo mais
fraco acaba por ser sempre a farmacia porque nao consegue satisfazer os desejos do seu
publico em tempo Util, sendo o alvo de criticas por parte deste e por motivos que lhe sao

alheios.

Durante a minha estadia na FG, também tive oportunidade de presenciar a renovagao
dos computadores dos postos de atendimento, que revelou ser muito penosa. Havia alturas
em que o sistema informatico falhava durante longos periodos de tempo, impossibilitando a
execugao de qualquer tarefa, sendo que este problema sé era resolvido apds diversos

telefonemas ao prestador de servigos.

Todas estas falhas, cuja responsabilidade nao pode ser atribuida a farmacia,
comprometem todo o seu funcionamento e geram um desconforto e descontentamento nos

seus clientes, que esperam o servigo de exceléncia a que estao habituados.
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3.4.7 - Faixa etaria dos clientes

Como ja foi referido, a grande maioria da base de clientes da FG é constituida por
clientes de idade avangada, que nalguns casos, possuem dificuldades financeiras. Este facto
limita bastante a variedade de produtos disponiveis na farmacia, resultando numa fraca

expressao de algumas areas, como a cosmética ou a puericultura.

Este grupo etario é, de uma forma geral, polimedicado e, nalguns casos, revela um
desconhecimento ou confusao em relagao aos nomes da medicagao habitual e respetivo
esquema terapéutico. Posto isto, sao muitos os clientes que dependem e confiam nos
farmacéuticos da FG para os informar e aconselhar, seguindo as indicagées do médico. Este
facto, aparentemente indcuo, pode traduzir-se num obstiaculo nas horas de maior
movimento da farmacia, pois a atengao e cuidado que este tipo de clientes exige, faz com
que o tempo médio de atendimento nestes casos seja superior a norma. Isto reflete-se em
periodos de espera prolongados para alguns utentes, que eventualmente decidem ir a outra

farmacia para obter os medicamentos que desejam.

A nivel pessoal, considero que o atendimento da populacao idosa é das tarefas mais
exigentes da farmacia. Para além de ser necessario utilizar um discurso especialmente
simples (o que é dificil sem comprometer a qualidade da informagao transmitida), é também
desgastante tentar descobrir qual o laboratério especifico de um dado medicamento

genérico que os clientes estao habituados a tomar.

3.4.8 — Conjuntura atual do setor

A crise socioecondmica que o pais atravessa nao € recente e € sobejamente
conhecida por todos. Esta conjuntura tornou as setor menos atrativo e afetou
particularmente as farmacias que passaram a assistir, ano apos ano, a uma diminuigao
progressiva das margens de lucro, das comparticipagoes do Estado e do poder de compra
dos seus clientes. Todos estes factos obrigaram as farmacias a sairem da sua zona de

conforto e a adotarem uma mentalidade de negocio.

Uma das consequéncias desta recém-descoberta mentalidade foi a diminuicao da
contratacao de farmacéuticos pelas farmacias, culminando num mercado cada vez mais

saturado. Esta tendéncia é prejudicial para todos os farmacéuticos que trabalham por conta
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de outrem, mas especialmente perigosa para os novos profissionais, que sao cada vez mais
obrigados a apostar numa diferenciagao e especializagao pessoal e, no limite, a procura de

melhores condigoes fora do seu pais de origem.

Um dos maiores desafios que a situagao atual coloca é adequagao da vertente
comercial a responsabilidade de prestagcao de cuidados de saide adequados e que tenham
sempre primeiramente em conta o bem-estar da populagao. Nao podemos, de igual forma,
continuar a assistir a reformulagio excessiva e desmedida do sector e ao afastamento dos
seus profissionais altamente qualificados, sob pena de comprometermos o futuro de toda

uma classe com centenas de anos de existéncia.

4 — Consideracoes Finais

Desde que passei pela porta da Farmacia Gaspar, foram muitas as duvidas, receios e
expectativas, proprios de um estudante que, pela primeira vez, contacta com a pratica da sua
futura profissao. Ao longo do estagio estes sentimentos foram sendo substituidos por uma
crescente confianga no meu desempenho, nunca deixando de ter em conta que existia

sempre uma grande margem para aprender.

A realizagao do meu estagio em farmacia comunitaria, revelou ser uma excelente
oportunidade de aprendizagem e de crescimento a profissional e pessoal. Além de uma
equipa técnica de exceléncia, tive o privilégio de contactar com um grupo de pessoas sempre
prestaveis, com uma capacidade e vontade de ensinar irrepreensiveis, que me acolheram e
integraram, desde inicio, no seio da sua equipa. O bom ambiente sentido diariamente,

ensinou-me que um local de trabalho, apesar de sério, nao necessita de ser aborrecido.

Durante o estagio apercebi-me o quao fulcral este é para a assimilagao dos
conhecimentos tedricos num contexto mais pratico, sendo uma ferramenta valiosa na nossa
preparagao para o mercado de trabalho. Terminar estes 5 anos sem passar por esta

experiéncia seria ilogico.

O papel do farmacéutico, para além da componente cientifica, essencial para o pleno
desempenho da sua fungao, engloba também uma componente social muito grande. Este

representa para o utente muito mais do que a pessoa que lhe fornece os medicamentos. A
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confianga estabelecida, a partida, entre o profissional de saude e o cliente é enorme e so

pode ser correspondida com um servigo eximio. E esta a filosofia da Farmacia Gaspar.
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