Ana Carolina Costa Bajouco

Relatorio de Estagio
em Farmacia Hospitalar

Relatdrio de Estagio realizado no ambito do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas, orientado pela
Doutora Marilia Jodo Rocha e apresentado a Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra

Julho 2015

UNIVERSIDADE DE COIMBRA



Ana Carolina Costa Bajouco

Relatorio de Estagio

em Farmacia Hospitalar

Relatdrio de Estagio realizado no dmbito do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacuticas, orientado pela

Doutora Marilia Jodo Rocha e apresentado a Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra

Julho 2015

UNIVERSIDADE DE COIMBRA



Eu, Ana Carolina Costa Bajouco, estudante do Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas, com o n°2010138721, declaro assumir toda a responsabilidade pelo conteido
deste Relatéorio de Estdgio apresentado a Faculdade de Farmacia da Universidade de

Coimbra, no ambito da unidade de Estdgio Curricular.

Mais declaro que este é um trabalho original e que toda e qualquer afirmagdo ou
expressao, por mim utilizada, estd referenciada na Bibliografia deste Relatério de Estagio,
segundo os critérios bibliogrificos legalmente estabelecidos, salvaguardando sempre os

Direitos de Autor, a exce¢ao das minhas opinides pessoais.

Coimbra, 7 de julho de 2015.




A Orientadora de Estagio

(

A Estagiaria

(Ana Carolina Costa Bajouco)



Agradecimentos

A Doutora Marilia Rocha que orientou o meu estagio e esteve sempre disponivel
para me ajudar e esclarecer todas as duvidas. Ainda agradego por ter orientado e
esclarecido todas as dividas colocadas relativamente a estrutura e elaboracio do relatoério

de estagio.

A toda a equipa dos Servicos Farmacéuticos, desde Farmacéuticos a Auxiliares de
Farmacia, que me acolheram da melhor forma e se mostraram sempre disponiveis para
responderem a todas as minhas questdes, contribuindo para a aquisicio de mais

conhecimentos.

Muito obrigada a toda a equipa dos Servigos Farmacéuticos por me terem acolhido e

transmitido ensinamentos para a vida.



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

indice
ADIEVIALUIAS ...ttt ettt ettt sttt bttt bbb ataeas 3
INEFOAUGAD ...ttt ettt b e e et ese e sa st b ebesasasaasesesesesasssssesesasassasesesananaanns 4
Capitulo | - Estagio Curricular no CHUC.........cccocereccreeeereseeeesestesesseseeses s eesessans 5
I. Organizacdo e Gestdo do Centro Hospitalar e Universitirio de Coimbra, E.P.E. e dos
SEIrVICOS FArMACEULICOS ....uveeeiiictcteec ettt ettt ettt s et s se e ss bt esess et et esesasssnnnsane 5
2. Setor de Gestdo e Armazenamento de MedicCamentos ..........cccecceururevecerenenccunenescscuseseneenne 6
2. 1. As MINhas EXPEri@NCIAS .....cccocueurireeiririccirireeci ettt sastesessas s sesteaessasteaenas 7
3. FAIrMACOTEENIA ettt sttt ettt ettt ettt ssataeaenns 8
4. Setor de DiStriDUIGAO ...c.cccceeeeeeeeeeeceteteceet ettt et et as st s s s st e b e s s s st esesannanes 8
4.1. Doentes em regime de INterNameNnto.......c.c.cceceeeurerenccenintnecureneeeesiseeeesesteesseseenessanes 9
4.2. Doentes em regime de AMDBUIALOriO ......cccoveeeeurirereeurininecierteeieeteeieeeeseeseaeeeaeaeeees 10
4.3.  As MiNhas EXPEri€NCIas .......cceeeeeururerecurineecirenieeesisteessesteaeseastesessasteaesssstsesessasteassssnen I
5. Setor dos ENsaios ClINICOS ......c.ceureueururereeueirinecueirineeueeseseesesseseesesststesessastesessastesessastssessenen 14
5.1, As Minhas EXPEri@NCIas ..ottt sttt ess et essasteaenns I5
6. SiMed - Servico de Informacio dos MedicameENntos...........ceereeeereeerereeeeeeeereeereeeseresesennene 16
7. Cuidados FarmacCRULICOS........ocuuiuiiiuiiimiiiriiticicscnnicssse s sssessssessssssssssssaes 16
8. REVEIENCIAS ...t s s bbb sns 17
8.1.  As MINhas EXPEri€NCIas .......ccoceururerceunireceieiricceereccieeece et cesesseteses st ss e saesessanes 17
Capitulo [1- ANGliISE SWOT ...ttt s st ss et ss e tae s et e sessanes 18
[, PONLOS FOITES.....uiuiieiiiiciiicttee st sess s ss s ssssssss s sasssssssens 19
2. PONTOS Fracos......uiuiceicniceiciiciiciicncs s sssssssssssssssssssessssessssssssaes 21
3. OPOrtUNIAAAES.......ececeeeccieireecieereeciet ettt ae s etaesessastaesessansacnenns 22
4. AMEAGAS c.vceeeveeerenieereeereerererereeebenese s sesessebe s sess s e b easebessese e s e b e s e b ens s e R s s e R e s eResseseseesesernesensnenens 23
CONCIUSAO.....cc ettt sttt b s st ss e nesaes 26
BIDHOZIAfia .....cucueeececeeiiecece ettt 27



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

indice de Tabelas

Tabela |- Registo de atividade: setor da Distribuicao

Tabela 2 - Registo de atividade: setor dos Ensaios CliNICOS ......ccceuveveeurinerceerenenccerenesecereneseenns



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

Abreviaturas

CHUC - Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra
FH — Farmécia Hospitalar

FHNM — Formulario Hospitalar Nacional do Medicamento
HG - Hospital Geral

HP — Hospital Pediatrico

HSC - Hospital Sobral Cid

HUC — Hospital da Universidade de Coimbra

MICF — Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas
MNSRM - Medicamentos Nio Sujeitos a Receita Médica
SF — Servicos Farmacéuticos

UCI — Unidade de Cuidados Intensivos



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

Introducgio

O presente relatério foi elaborado no ambito da disciplina de Estdgio Curricular,
pertencente ao Ultimo ano do Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas (MICF),
lecionado na Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra.

Perante a possibilidade de realizar um estidgio noutra area (Farmdacia Hospitalar,
Distribuicdo, Assuntos Regulamentares ou Industria Farmacéutica para além do estdgio
obrigatério em Farmdacia comunitaria, escolhi a realizacido do estdgio em Farmacia Hospitalar
porque sempre tive curiosidade relativamente ao funcionamento do meio hospitalar. Os
meus objetivos sdo adquirir conhecimentos relativamente aos servigos Farmacéuticos,
conhecer o dia a dia e todas as atividades de um farmacéutico hospitalar e, perceber o
circuito do medicamento.

O estdgio decorreu no periodo compreendido entre 12 de janeiro de 2015 e 27 de
fevereiro de 2015, no Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra (CHUC).

Durante o estdgio passei por quatro areas diferentes da farmacia hospitalar. Estive
trés semanas no setor da Distribui¢ido, no Hospital Pediatrico (HP), duas semanas no setor
dos Ensaios Clinicos, uma semana no setor de Gestdo e Armazenamento de Medicamentos,
e as quartas-feiras, nas Reverténcias, no HP.

Este relatério divide-se em dois capitulos. No Capitulo | estd descrito a Organizacao
e Gestio do CHUC e dos Servicos Farmacéuticos, uma breve descricio de todos os
setores, pormenorizando e relatando a minha experiéncia apenas naqueles por onde passei.

A Anilise SWOT do Estagio Curricular em Farmdcia Hospitalar encontra-se no
Capitulo II.

Por fim, na conclusio é feita uma consideracio final sobre a realizagio do estagio.
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Capitulo | - Estidgio Curricular no CHUC

I. Organizagao e Gestao do Centro Hospitalar e Universitirio de Coimbra,

E.P.E. e dos Servigos Farmacéuticos

O CHUC é constituido pelo Hospital Universitario de Coimbra (HUC), o Hospital
Pedidtrico (HP), o Hospital Geral (HG), o Hospital Sobral Cid (HSC) e a Maternidade Daniel
de Matos e a Maternidade Bissaya Barreto.

No CHUC, os Servigos Farmacéuticos tem grande parte da sua atividade nos HUC,
havendo porém, pequenas atividades relacionadas com a distribui¢do e a farmacotecnia, nos
outros polos.

Os Servicos Farmacéuticos Hospitalares sio um departamento com autonomia
técnica e cientifica que incluem um conjunto de setores que tem como objeto as diversas
atividades farmacéuticas, sob a orientagdo geral dos Orgaos de Administragao dos Hospitais
(.

Este servico assegura a terapéutica medicamentosa aos doentes, a qualidade, eficicia
e seguranca dos medicamentos, integra as equipas de cuidados de salde e promove agdes de
investigacdo cientifica e de ensino, em que a sua direcio é da responsabilidade do
farmacéutico (1).

Os Servicos Farmacéuticos tém como fungdes a selegdo e aquisicdo de
medicamentos, produtos farmacéuticos e dispositivos médicos; o aprovisionamento,
armazenamento e distribuicio dos medicamentos, dos dispositivos médicos e dos
medicamentos experimentais; a produ¢io de medicamentos; andlise de matérias-primas e
produtos acabados; a participagio em Comissdes Técnicas (Farmacia e Terapéutica, Infecao
Hospitalar, entre outras); desenvolver atividades de Farmacia Clinica, Farmacocinética,
Farmacovigilancia e prestagio de Cuidados Farmacéuticos; a colaboragdo na elaboragio de
protocolos terapéuticos; a participagio em Ensaios Clinicos; a colaboragiao na prescri¢ao de
Nutricio Parentérica e sua preparagio, a Informacdo de Medicamentos; e o
desenvolvimento de a¢des de formagio ().

Atendendo as fungdes dos Servicos Farmacéuticos, as areas funcionais deste servigo
incluem a Selecdo e Aquisicao; a Rececdo e Armazenamento; a Farmacotécnia; o Controlo
de Qualidade; a Distribuicdo; a Informagdo; a Farmacovigilancia, a Farmacocinética e a

Farmacia Clinica.
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2. Setor de Gestio e Armazenamento de Medicamentos

O setor de Gestdo e Armazenamento de Medicamentos e outros produtos
farmacéuticos tém de garantir a existéncia, em armazém e, a dispensa, nas melhores
condigcdes possiveis, de todos os medicamentos e outros produtos farmacéuticos destinados
aos doentes, tanto em regime de internamento, como em regime de ambulatério (1).

A gestio do medicamento possui vdrias fases, iniciando na sele¢do, aquisicio e
armazenagem, passando pela distribuicao e acabando na administragdo/cedéncia ao doente.

A selecio dos medicamentos deve ter em conta o Formuldrio Hospitalar do
Medicamento (FHNM) e/ou a Adenda de Medicamentos dos Hospital (resulta das diretrizes
da Comissio de Farmdcia e Terapéutica do Hospital) e também as caracteristicas dos
doentes do hospital.

O farmacéutico hospitalar tem a responsabilidade de adquirir todos os medicamentos
e outros produtos farmacéuticos necessarios, sendo a aquisicdo feita pelos Servigos
Farmacéuticos em articulagio com o Servigo de Aprovisionamento.

A aquisi¢ido dos medicamentos é feita por concursos, tendo em conta diversas
variantes como o prego, aspetos técnicos e o prazo de entrega e, expondo claramente todas
as caracteristicas pretendidas. Depois da cessagio do concurso s3o escolhidos os
fornecedores, sendo as encomendas realizadas consoante a necessidade e consumos nos
altimos trés meses.

Aquando a chegada das encomendas, o técnico de farmacia faz a conferéncia da
encomenda, com excec¢io do plasma e estupefacientes que sio conferidos pelo farmacéutico.
Na recegdo confirma-se as quantidades, o lote, a validade e a integridade de todos os
produtos. Os estupefacientes e psicotropicos sdo rececionados por um técnico de farmacia,
porém o farmacéutico é que os armazena no cofre, acabando por conferir, de novo, a
encomenda.

Depois da recegdo, todos os medicamentos e outros produtos farmacéuticos sio
armazenados, de acordo com as caracteristicas tremoldveis e se seguranca de cada um, em
armarios deslizantes, cdmara frigorifica, congelador ou cofre.

No hospital, como maioritariamente a distribuicio é em dose unitaria, hd a
necessidade de reembalar os medicamentos, para que estes possam ir identificados para os
doentes com o nome do principio ativo e nome comercial, o n° de lote, a validade e a data
de reembalagem. O processo de reembalagem orais féormulas sélidas pode ser feito em

maquinas semiautomaticas ou entio em maquinas automdticas, como o FDS. O FDS é uma
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ajuda preciosa na distribui¢do, uma vez que também pode fazer a reembalagem da medicagio
por cama ou seja doente, dentro de cada servigo.

Todos os dias, chegam, ao armazém, pedidos (semanais e urgentes) tanto da sala de
distribuicdo dos HUC como de todos os polos. Todos eles sdo satisfeitos e enviados para o
respetivo setor/polo requisitante.

Logo, este setor garante a existéncia de todos os medicamentos e produtos

farmacéuticos, satisfazendo todos os pedidos.

2.1. As Minhas Experiéncias

No setor de Gestdo e Armazenamento dos medicamentos apenas estive ha rece¢ao,
no armazém e na reembalagem, nio estando em contato com o aprovisionamento dos
medicamentos e dos produtos farmacéuticos.

Na rece¢io, colaborei na conferéncia de todas as encomendas, observando as
quantidades, a validade, o lote e a integridade dos medicamentos e outros produtos
farmacéuticos. Ainda ajudei no agrupamento dos medicamentos para posterior
armazenamento no devido local.

Na reembalagem, tive a oportunidade de trabalhar com o FDS, dando-lhe as ordens
necessarias para a realizacdo da distribuicio em doses Unicas didrias por servigo e por cama,
a ser enviada, posteriormente para a sala da distribuicio dos HUC. Também realizei a
individualizagdo dos comprimidos, cortando os blisters. Este ultimo procedimento, sé pode
ser feito quando na individualizagdo permanecer o nome do medicamento e/ou do principio
ativo, a dosagem, o n° do lote e a validade.

No armazém, colaborei na satisfagio dos pedidos, tanto semanais como diarios,
vindos da sala de distribuicdo ou dos polos. Ditava, ao auxiliar, os medicamentos e as
quantidades solicitadas no pedido e, registava os lotes enviados de cada um dos
medicamentos. Ainda realizei, informaticamente, a transferéncia dos medicamentos entre o
armazém e o servigo/polo requisitante.

Neste setor, apesar de nio ser acompanhada por um farmacéutico e nio ter tido
contato com o verdadeiro papel do farmacéutico, reconheci a grande responsabilidade do
farmacéutico para que nada falte aos nossos doentes no tempo de internamento ou até

mesmo em ambulatério.
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3. Farmacotecnia

A Farmacotecnia é o setor dos Servigos Farmacéuticos responséavel pela preparagio
de medicamentos necessdrios ao hospital e que ndo sejam comercializados. Este setor tem
elevada relevancia na producio de medicamentos direcionados a um doente, tendo em
conta as suas caracteristicas especificas (ex. pediatria, oncologia, neonatologia, geriatria,
entre outros) ().

Nos HUC existe, dentro deste setor, a Unidade de Misturas Intravenosas, o
Laboratério de Preparagio de Medicamentos Nao Estéreis, A Unidade de Preparagdo de
Citotoxicos e a Radiofarmacia.

Logo, este setor é responsavel por produzir todos os medicamentos em que seja

necessario a sua manipulagio e/ou que nao estejam disponiveis no mercado.

4. Setor de Distribui¢ao

A distribuicdo é o sector dos servicos farmacéuticos que garante a chegada dos
medicamentos e/ou outros produtos farmacéuticos, tanto aos doentes internados como aos
doentes em regime de ambulatério (quando legislado). No entanto, este possui outros
objetivos, como garantir o cumprimento da prescrigio médica, racionalizar a distribui¢ao
dos medicamentos, garantir a administragdo correta dos medicamentos, diminuir os erros
relacionados com a prescricio, diminuir o tempo da enfermaria dedicado as tarefas
administrativas e a manipulagdo de medicamentos, entre outros ().

No pediatrico, realiza-se a distribuicio dos medicamentos e/ou outros produtos
destinados ao Hospital Pedidtrico e ao Hospital Sobral Cid, tendo Distribui¢cdao Tradicional
por Reposicdao de Niveis e Distribuicao Unidose, respetivamente. No Hospital Sobral de Cid
apesar de haver a Distribuicio Unidose também ha um stock minimo em cada servigo.

Contudo, para que a distribui¢do seja assegurada é necessario garantir a existéncia do
produto no armazém, pelo que ha dois pedidos didrios (um de manhid e um de tarde),
pedidos semanais e pedidos urgentes, elaborados pelo farmacéutico aos HUC.

Aquando a chegada dos medicamentos e/ou produtos, estes sdo rececionados pelo
técnico ou auxiliar, com exce¢do dos psicotrépicos, estupefacientes e hemoderivados, que
sao rececionados pelo farmacéutico, uma vez que tém um circuito especial.

Depois de rececionar, o técnico ou o farmacéutico, confere o pedido e armazena os
medicamentos / produtos nos locais proprios. O armazenamento pode ser feito em

armarios, prateleiras, “Megadosis” (mdquina semiautomatica), camara frigorifica, cofre
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(psicotropicos e estupefacientes) e arcas congeladoras, de acordo com as especificidades de

cada medicamento / produto farmacéutico.

4.1. Doentes em regime de Internamento

4.1.1. Distribuicdo Tradicional por Reposicao de Niveis

A distribuicio tradicional pressupde a existéncia de um stock em cada um dos
servicos do hospital, havendo reposi¢io diariamente.

O técnico todos os dias desloca-se a cada um dos servicos e, faz o levantamento de
todas as faltas, repondo, posteriormente, toda a medicagdo e outros produtos em falta, com
excecdo dos psicotrépicos, estupefacientes e hemoderivados.

Os psicotropicos e estupefacientes estdo presentes nos servigos onde normalmente
sdo mais prescritos. Os hemoderivados estio presentes no stock da UCl e do Bloco
Operatorio. Apos a utilizagdo de algum destes medicamentos, é enviado um formulario
proprio, a farmacia, preenchido pelo médico (parte da prescri¢io) e pelo enfermeiro (parte
da administragio) para que o stock seja reposto. O farmacéutico confere e termina o
preenchimento do formuldrio, enviando os medicamentos discriminados para o servigo
requisitante.

Nos diversos servicos os medicamentos e os produtos farmacéuticos encontram-se
em carros de medicagio que contém diversas gavetas, em armadrios e em cofre. Na urgéncia
e na UCI| existe o PIXIS. Este equipamento de armazenamento permite saber todos os
movimentos de entrada e saida dos diversos produtos que armazena, uma vez que para ter
acesso a qualquer uma das gavetas, o utilizador tem de fazer login no equipamento e registar
toda a operagdo que vai executar.

Sempre que haja alguma urgéncia, ou algum outro pedido, como por exemplo
medicacdo que nio faz parte do stock do servico, a requisicao é feita a farmacia do HP pelo
pneumatico, ou aos HUC quando a requisi¢ao é feita fora do horario de funcionamento da

farmacia do HP.

4.1.2. Distribuicao Unidose
A distribuicio unidose defende a seguinte principio: “O medicamento certo, no
doente certo, a hora certa”’, uma vez que a medicagdo é preparada, diariamente, para cada

doente.
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As prescricdes do Hospital Sobral Cid sdo enviadas por email e posteriormente em
papel para a farmicia do HP. Todas as prescricbes sio avaliadas e validadas pelo
farmacéutico.

A medicagdo vai em cassetes, em que cada gaveta corresponde a um doente
especifico, sendo a medicagido enviada por doente para o respetivo servico. A distribuicio
unidose no Hospital Sobral Cid tem a particularidade de a medicagio ir separada por horas
de administragio.

Toda a medicagdo é preparada pelos técnicos, com exce¢ao dos psicotrépicos e
estupefacientes, que é preparada pelo farmacéutico. Para os psicotrépicos e estupefacientes
ha um stock reduzido nos servigos onde ha doentes em que a prescrigdo inclui algum destes
medicamentos. Aquando a administragio deste tipo de medicamento ao doente hid o
preenchimento de um formuldrio préprio (Anexo X). Este formuldrio discrimina o
medicamento e por data todas as administracdes feitas a cada doente, com a rubrica do
enfermeiro responsavel poe essa administragio. Quando preenchida a folha, o enfermeiro
coloca a quantidade total a pedir, e o diretor do servico ou o seu legal substituto tem de
assinar o pedido. O farmacéutico avalia o formulario e acaba o seu preenchimento, enviando,
de seguida, o medicamento discriminado no formulario para restituir o stock.

Em cada servico hi, também, um stock minimo ao qual os enfermeiros acedem
quando necessitam de alguma medicagdo que niao foi na gaveta, por algum engano, ou
nalguma situagdo de emergéncia, ou mediante um protocolo, por exemplo administragdo de
paracetamol quando os doentes apresentarem sintomas febris. Quando é retirada medicagdo
deste stock, o enfermeiro envia, via email, uma requisicio de reposicao de stock, para se
repor o stock para os niveis estipulados.

Para cada doente é tracado um perfil farmacoterapéutico, em folha Excel, pelo
farmacéutico, para conseguir ter no¢io dos medicamentos tomados pelo doente durante o

internamento e criar o balanco no final de cada més.

4.2. Doentes em regime de Ambulatério
No ambulatério cedem-se medicamentos para pessoas que n3ao necessitam de
internamento. Toda a medicacio cedida em ambulatério rege-se pela legislagio especifica
para esse efeito ou entio por autoriza¢io da administracio do hospital.
A legislagio contempla um grupo de doengas em que a comparticipagao é de 100%.
Algumas das doengas que se incluem neste grupo sio: artrite reumatoide, espondilite

aquilosante, artrite psoridtica, artrite idiopatica juvenil poliarticular, psoriase em placas,
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fibrose quistica, insuficiéncia renal croénica e transplantagdo renal, infecio por HIV, deficiéncia
da hormona do crescimento da crianga, sindroma de Turner, perturba¢des do crescimento,
sindroma de Prader-Willi, terapéutica de substituicdo da hormona do crescimento em
adultos, esclerose lateral amiotrdéfica, doenca de Crohn ativa grave ou com formagio de
fistulas, entre outras (2).

Os medicamentos que fazem parte das terapéuticas destas doencas sao dispensados
ao nivel da farmacia hospitalar, em regime de ambulatério, sendo que muitos deles nio se
encontram disponiveis na farmacia de oficina.

A medicagdo é cedida apenas para um més, como estd estipulado na legislagiao, por

uma farmacéutica.

4.3. As Minhas Experiéncias

Na distribuicdo, no HP, pude assistir e colaborar nas tarefas desempenhadas pelas
farmacéuticas, tomando conhecimento do circuito do medicamento e de todas as atividades
atribuidas e realizadas por este setor. Tive o privilégio de contactar com todo o circuito do
medicamento, desde o pedido até a dispensa, e ainda com dois modelos de distribuicao
diferentes, a distribuicdo tradicional e a distribui¢io unidose, conseguindo consolidar os
meus conhecimentos adquiridos na faculdade.

No decorrer do estdgio, no HP, assisti e colaborei na realizagdo dos pedidos, tanto
didrios/urgentes como semanais, na rece¢io dos medicamentos e/ou produtos
farmacéuticos, na conferéncia dos pedidos e no armazenamento dos medicamentos e/ou
produtos farmacéuticos. Ainda, na parte do armazenamento, colaborei na arrumagio de
produtos farmacéuticos e na elaboragio de etiquetas para identificagio dos mesmos.

No que diz respeito a Distribuicio Tradicional por Reposicio de Niveis, observei a
preparacio da medicagdo a ser entregue em cada servico e, acompanhei uma Técnica de
Farmdécia na reposi¢cdo dos stocks. Também acompanhei uma farmacéutica na reposi¢do de
stocks no PIXIS da urgéncia e da UCI.

Relativamente a Distribuicdo Unidose, colaborei na impressio e validagdo das
prescricdes (rececionadas por email), na impressido das Requisicbes de Reposicdo de stock
e, na elaboragdo dos Perfis Farmacoterapéutico. Também tomei conhecimento e observei a
dispensa da medicagdo em unidose, nas cassetes, que posteriormente sio enviadas para o
Hospital Sobral Cid, sendo entregues no respetivo servigo.

Durante o estigio tive a oportunidade de acompanhar o circuito especial dos

estupefacientes, psicotrépicos e hemoderivados, observando e cooperando na sua recegdo e
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dispensa. Ajudei na contagem, na sua dispensa e no preenchimento de todos os formularios
aquando da dispensa.

No ambulatério, ajudei no armazenamento dos medicamentos e produtos
farmacéuticos destinados ao ambulatério e assisti a sua dispensa, tomando conhecimento de
algumas leis e, da importancia do farmacéutico hospitalar no que diz respeito ao
acompanhamento do doente e a promocao da adesio a terapéutica.

Na distribuicdo, contactei com muitos medicamentos e, constatei que ha
medicamentos, em que os farmacéuticos tém de um papel fundamental aquando a sua
dispensa, tanto em regime de internamento como em regime de ambulatério,
responsabilizando-se pela cedéncia de informagao necessaria para garantir sua administragio
de forma correta, contribuindo, deste modo, para o aumento da eficacia e seguranga do
mesmo. De seguida, apresento um quadro com trés exemplos de medicamentos, que tem

alguma particularidade na sua administragao.

Tabela |- Registo de atividade: setor da Distribuigdo.

Imunoglobulina

Medicamento Imatinib Acetato de Zinco humana normal de
5%
Medicamentos - Produtos diversos do .
Grupo ) o ) Vacinas e
.. Antineoplasicos e trato alimentar e .
Farmacoterapéutico Imunoglobulinas

Imunomoduladores metabolismo.

- Na crianga e o

adulto: Leucemia

mieloide crdnica,
Leucemia linfoblastica ~
. - Atenuagido da
agua positiva para gravidade de diversas

cromossoma filadélfia; ; s . .
situagdes infeciosas, tais

-No adulto: Sindrome

. o - Tratamento da doencga como sarampo,
mielodisplasica/ ) _ i
. de Wilson, uma varicela, hepatite e
IndicagGes doencas . o L )
. . . deficiéncia congénita, septicemia bacteriana;
aprovadas mieloproliferativas, > )
j rara, na excrecio de - Sindromes de
Sindrome . .
. o cobre. imunodeficiéncia
hipereosinofilica e/ou o
primaria;

leucemia eosinofilica . o
Hipogamaglobulinémia;

crénica, Tumores do
’ - SIDA

estroma
gastrintestinal,
Dermatofibrosarcoma
protuberans.

- Avaliar leucécitos, - Anilise ao sangue e a Lo o
- Avaliacdo dos niveis

basais de IgG

Condiges especiais

L plaquetas, fungdo renal urina;
de monitorizagdao

e hepatica; - Monotorizagio pode
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do seu uso

- Monitorizar os niveis

Possiveis interagoes;

séricos.

detetar indicios de
tratamento insuficiente

ou excessivo.

ReagOes adversas
mais frequentes

como febre, arrepios

- Aumento de peso

por retencio de
liquidos;

- Sinais de infecdo

graves, dores de
garganta ou Ulceras
bocais,

- Diminuic¢do dos
glébulos brancos;
- Hemarragias
inesperadas.

principalmente no inicio

incluindo o aumento das
enzimas hepdticas e

Irritagdo gastrica,
do tratamento; -
- Alteracdes nos
parametros
hematoldgicos,

pancredticas.

- Sintomas digestivos;

- Febre;
Dores de cabega;
- Arrepios;
- Mal-estar geral;

Choque anafilatico
(raro).

Interagbes mais
frequentes

- Hypericum
perforatum,
paracetamol,
levotiroxina, fenitoina,
carbamazepina,
rifampicina,
fenobarbital,
ciclosporina,
tracolimus, fentanil,
antifingicos azois,
inibidores da protéase,
anticoagulantes e
antiagregantes;
- Problemas de figado,
rim ou coragao.

- Ferro, suplementos de
célcio, tetraciclinas e
fosforo porque podem

- A eficacia de alguns

fluoroquinolonas, pode

diminuir a eficicia;
medicamentos, tais vi
como o ferro,
tetraciclinas,

ser reduzida pelo
acetato de zinco.

eficacia de vacinas de

originar falsos positivos
em testes serologicos.

- Pode diminuir a

rus vivos atenuados e

Informagio

pertinente a dar ao
doente de

ambulatério

- Engolir os
comprimidos inteiros
com uma refei¢do e
um grande copo de
agua

- Deve ser ingerido com
o estdmago vazio, pelo

ou 2-3 horas depois das

menos uma hora antes

refeicdes.

- S6 administragao IV.

Tipo de distribuicao
a que estd sujeito

Ambulatério

Ambulatério

Internamento

Outras observagoes

- Atencio a velocidade
de perfusdo porque os
principais efeitos
secundarios surgem
devido a uma
velocidade de perfusio
incorreta.
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Com esta experiéncia, cheguei a conclusio de que o farmacéutico tem um papel
essencial na gestio do medicamento, tendo a responsabilidade de garantir a chegada de toda

a medicagdo ao doente, nas melhores condi¢cdes e no espago de tempo adequado.

5. Setor dos Ensaios Clinicos

Os Servigos Farmacéuticos sdo responsaveis pela organizagio e gestio de
medicamentos experimentais, e de outros medicamentos usados nos Ensaios Clinicos (I).

Sendo assim, no sector dos Ensaios Clinicos faz-se a rece¢io, armazenamento,
dispensa e devolu¢do de todos os medicamentos experimentais e outros medicamentos ou
produtos farmacéuticos incluidos nos Ensaios Clinicos. Para além destas atividades, também
cabe a este setor a andlise de todos os protocolos de ensaio e a aquisi¢ao, preenchimento e
arquivo de toda a documentagio relativa ao ensaio.

A rececio dos medicamentos ou produtos farmacéuticos é feita por um
farmacéutico. Ao abrir a encomenda tem de verificar a integridade das caixas e averiguar se
o transporte foi feito de forma adequada. Caso seja medicamento de frio tem de se garantir
que nao houve quebra do circuito de frio e que todo o transporte foi feito na temperatura
recomendada. Muitas vezes este controlo de frio é feito por dispositivos que registam a
temperatura durante todo o transporte ou entdo em caixas previamente testadas que
garantem a temperatura adequada para o medicamento em causa. Se, por ventura, se
verificar algum desvio de temperatura ou a encomenda nao vier conforme os critérios, os
medicamentos ou os produtos farmacéuticos devem ser guardados na quarentena até o
promotor dar ordem ou nao de utilizagdo dos mesmos.

O armazenamento é feito em armarios, frigorificos, camara frigorifica ou congelador,
de acordo com as exigéncias de cada medicamento ou produto farmacéutico, todos eles
com chave e acesso restrito ao pessoal do setor dos Ensaios Clinicos.

Antes da dispensa, o doente tem de assinar o consentimento informado e é sujeito a
uma fase de screening e outra de randomizagao.

No dia da dispensa, o doente traz uma prescricio médica e, é-lhe cedida toda a
medicagdo relacionada com o ensaio e todas as informagdes necessarias, esclarecendo todas
as davidas dos doentes. Neste dia os doentes tém de trazer consigo todas as caixas de
medicacio que lhe foram fornecidas na consulta anterior. Assim, consegue-se contabilizar a
adesdo a terapéutica.

As caixas devolvidas pelos doentes serdo confirmadas pelo monitor, e de seguida, sdo
devolvidas ao promotor ou sio incineradas por indicagio deste.
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Porém, este setor ndo tem apenas os Ensaios Clinico, neste momento, faz também o
acompanhamento farmacoterapéutico dos doentes com Hepatite C que, tém prescrito
medicamentos novos, como o Sofosbuvir, o Simeprevir e a Combinacio de Ledipasvir com
Sofosbuvir.

Sendo assim, neste setor, tudo é feito com o maximo rigor, estando tudo
devidamente documentado, uma vez que se defende o seguinte principio, “O que n3o esta

escrito nio aconteceu, niao foi realizado”.

5.1. As Minhas Experiéncias

Durante o meu estagio, no setor dos Ensaios Clinicos, tomei conhecimento de todo
o circuito do medicamento experimental, desde a rece¢ao das encomendas, a sua dispensa,
como também a sua devolu¢io ou inceneragio.

Rececio de encomendas, armazenamento dos medicamentos, preparagio da
medicacido a ser cedida, preenchimento dos formuldrios relativos a dispensa e conferéncia
dos medicamentos a serem incinerados foram tarefas que realizei neste setor.

Ao nivel dos Ensaios Clinicos, ainda assisti a algumas monitorizagdes, li alguns
protocolos de ensaios que estavam a decorrer e assisti a apresentagdo de um ensaio
realizada pelo monitor.

Abaixo, apresento um quadro com os ensaios clinicos que acompanhei mais

afincadamente, devido ao elevado nimero de recrutamentos.

Tabela 2 - Registo de atividade: setor dos Ensaios Clinicos .

Ensaio Clinico “FOURIER” “ODYSSEY” “TOPAZ-I”
Area de estudo Cardiologia Cardiologia Infeciologia
Fase de Fase 3 Fase 3 Fase 3

desenvolvimento

- Confirmagao da
medicagio a ser

Tarefas elaboradas

incinerada
posteriormente;
- Colaboragio no
armazenamento de uma
encomenda.

- Colaboragio no
armazenamento de
uma encomenda.

Tarefas elaboradas
na cedéncia do
medicamento

- Preparacgio de toda a
medicagio relativa ao
doente que, naquele

momento, estava a ser

atendido;
- Preenchimento do

- Preparagio de toda a
medicagio relativa ao
doente que, naquele

momento, estava a ser

atendido.

- Preparacgio de toda
a medicacio relativa
ao doente que,
naquele momento,
estava a ser atendido.
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documento relativo a
cedéncia do
medicamento.

Assistiu a alguma
visita de Nio Nio Nio
monitorizagio?

Para além de todas as atividades realizadas em torno dos medicamentos
experimentais, executei tarefas relacionadas com o acompanhamento dos doentes com
hepatite C como, a construgdo de informagao relativa a efeitos secundarios e adverténcias, a
ser entregue ao doente e, o acompanhamento das consultas farmacéuticas, realizadas neste
setor, a estes doentes.

Com a passagem pelos Ensaios Clinicos, constatei que, mais uma vez, o farmacéutico
assume tarefas de elevada responsabilidade e, que neste setor tem de se trabalhar com o
maximo rigor, uma vez que tal como os outros tém de respeitar a legislagio e as Boas

praticas Clinicas, mas estd sujeito a muitas inspegdes.

6. SiMed - Servico de Informa¢do dos Medicamentos

O SiMed tem como principal fungdo pesquisar, tratar, compilar e transmitir
informagao relevante acerca dos diversos medicamentos a todos os profissionais de satude. A
informacdo pode ser transmitida em seminarios, através de folhetos informativos
(informacgdo ativa) ou entido na resposta a questdes colocadas pelos profissionais de satde

(informacao passiva) (I).

7. Cuidados Farmacéuticos

Os Cuidados Farmacéuticos consistem na dispensa responsavel de toda a terapéutica
com o grande objetivo de alcangar resultados clinicos positivos no doente, contribuindo para
uma melhoria da qualidade de vida dos utentes.

A Farmacocinética Clinica e o Acompanhamento Farmacéutico sao areas da Farmacia
Hospitalar, no CHUC, criadas para promoverem o acompanhamento farmacéutico dos seus
doentes. A farmacocinética clinica faz a monitorizagdo da terapéutica, tomando especial
atencio aos antibidticos, a conversdo da formula endovenosa para oral e na insuficiéncia
renal. O acompanhamento farmacéutico esta presente nas visitas médicas e na avaliagdo dos

perfis farmacoterapéutico.
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O farmacéutico tem, assim, uma grande responsabilidade no que toca a obtengio de

resultados clinicos positivos.

8. Reverténcias

Neste setor, encontramos todos os medicamentos que por algum motivo, nio foram
administrados aos doentes, durante o seu internamento. Estes medicamentos sdao separados
e voltam a entrar novamente no circuito do medicamento, quando cumprem todos os
requisitos necessarios para que possam ser administrados.

Assim, com a reposi¢do destes medicamentos, faz-se uma otimizagdo dos recursos

existentes, permitindo uma melhor gestio da Farmacia Hospitalar.

8.1. As Minhas Experiéncias
Nas reverténcias, realizei diversas atividades, como a separagdo, por principio ativos,
dos medicamentos e, o agrupamento, em sacos, dos medicamentos para serem enviados,
posteriormente, para o HUC.
Cheguei a conclusio que este setor é importante porque a quantidade de
medicamentos é enorme e, ao desperdica-los numa destas fases era como colocar muitos

“euros no lixo”.
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Capitulo lI- Anélise SWOT

| .Pontos Fortes 2. Pontos Fracos

I.1. Contacto com o meio hospitalar.
I.2. Reconhecer a existéncia de diferentes
realidades dentro dos Servicos

Farmacéuticos do CHUC.
2.1. Duragao do estagio.
|.3. Contatar com medicamentos e outros
2.2. Percorrer apenas trés setores dos
produtos farmacéuticos que nao foram
Servicos Farmacéuticos.
apresentados durante o MICF, sendo
23. Realizagdo de poucas atividades
alguns de uso exclusivo hospitalar.
autonomamente.
|.4. Conhecer, na pratica clinica, o uso dos
2.4. Pouco acompanhamento dos estagiarios
diferentes principios ativos e a sua ligagdo
) o pelos profissionais.
com os respetivos nomes comerciais.
2.5. Nao ter a oportunidade de assistir ao
I.5. Aprofundamento do meu
Acompanhamento farmacoterapéutico.
conhecimento na area dos Ensaios Cinicos.

[.6. Envolvimento na problemdtica do

tratamento da Hepatite C.

3. Oportunidades 4. Ameacas

3.1. Aplicagio dos conhecimentos
adquiridos na faculdade.

3.2. Experiéncia Profissional em Farmdcia
4.1. Dimensdao do CHUC.

Hospitalar-.
4.2. Pouco conhecimento sobre nomes
3.3. Conhecimento sobre os varios setores
comereciais.
dos Servigos Farmacéuticos.

4.3. Pouco conhecimento sobre gestio.
34. Anidlise “Guidelines for de

4.4. Pouca pritica durante o MICF.

Management of Adults with Hospital-
4.5. Técnicos de Farmdcia.

acquired, Ventilator-associated, and

Healthcare-associated Pneumonia”.
.|
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I. Pontos Fortes
I.1. Contacto com o meio hospitalar

A Farmacia Hospitalar é diferente da Farmacia de Oficina, uma vez que encontramos
o doente mais debilitado e em situagdes mais variadas, nio temos contacto tio préximo
com o doente, apesar de querermos marcar a nossa presenga junto dele e, exercemos
tarefas mais direcionadas para um determinado setor dos Servicos Farmacéuticos e ndio um
pouco de todas as tarefas como na Farmacia Comunitaria.

Assim, este estdgio permitiu tomar consciéncia das diferentes formas em que
podemos ajudar o nosso doente, conhecer melhor a dindmica de todo o hospital, enriquecer

o meu conhecimento e adquirir alguma experiéncia na area hospitalar.

1.2. Reconhecer a existéncia de diferentes realidades dentro dos Servigos Farmacéuticos
do CHUC

No meu estagio tive a oportunidade de contactar com os Servigos Farmacéuticos do
CHUC, com particularidades de funcionamento em diferentes pélos como o do HUC, do
HP e do HSC.

Ao contactar com estes diferentes polos tive uma experiéncia mais enriquecedora,
uma vez que contactei com realidades muito diferentes. Também me apercebi que na
verdade ha diversas formas de trabalhar numa Farmacia Hospitalar e, que a nossa atividade
se dirige muito em fungdo do tipo de doentes que temos no internamento e/ou na
ambulatério.

Logo, os Servicos Farmacéuticos adequam as suas atividades, para que possam

responder corretamente e eficazmente as necessidades dos seus doentes.

I.3. Contatar com medicamentos e outros produtos farmacéuticos que ndo foram

apresentados durante o MICF, sendo alguns de uso exclusivo hospitalar

O doente comanda toda a nossa atividade, agindo consoante as suas necessidades e
as circunstancias em que ele se encontra. Por esta razio, alguns medicamentos e/ outros
produtos farmacéuticos, como dispositivos médicos, existem exclusivamente no meio
hospitalar.

Assim, tomei conhecimento de muitos medicamentos e outros produtos
farmacéuticos que nio me foram apresentados durante o MICF, em que alguns sio de uso

apenas hospitalar.
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|.4. Conhecer, na pritica clinica, o uso dos diferentes principios ativos e a sua ligagio
com os respetivos nomes comerciais

Na faculdade, falamos em muitos principios ativos, o seu mecanismo de agao, as suas
indicagdes e os seus efeitos secundarios mas, na pratica apercebemo-nos que as coisas nao
sdo tdo lineares e que nos falta uma certa bagagem de nomes comerciais.

Contudo, a minha passagem pela distribuicdo permitiu, relacionar alguns principios
ativos com os respetivos nomes comerciais e perceber que na pratica clinica, ha
medicamentos que sdo usados para indicagdes terapéuticas diferentes daquelas que estudei
durante o MICF. Ainda pude observar que as prescrigbes apresentam pouca variabilidade,
quando se trata de necessidades terapéuticas semelhantes e, que muitos dos principios

ativos, que estudei, estdo quase em desuso, uma vez que s3ao prescritos muito raramente.

|.5. Aprofundamento do meu conhecimento na 4rea dos Ensaios Cinicos

Na faculdade, aprendi os conceitos gerais relacionados com os Ensaios Clinicos e,
muitas vezes, recorri a sua leitura para a realizagdo de diversos trabalhos, no ambito de
algumas areas curriculares.

Porém, com a passagem pelos ensaios clinicos, as minhas ideias ficaram mais
clarificadas e consegui aprofundar os meus conhecimentos.

Com tudo isto, cheguei a conclusio que este setor é muito trabalhoso e, tem de
cumprir as Boas Priticas Clinicas e muitas normas com o maximo rigor, uma vez que sio,
frequentemente, alvo de inspe¢des. Também, consegui perceber todo o circuito do
medicamento experimental e, os gastos despendidos pelas indUstrias farmacéuticas quando
submetem o seu medicamento a ensaios clinicos, tanto por ser novo como para fazer

estudos posteriores, comparando-o muitas vezes com medicamentos ja existentes.

1.6. Envolvimento na problemitica do tratamento da Hepatite C
No setor dos ensaios clinicos, realizava-se o acompanhamento farmacéutico dos
doentes com Hepatite C que tinham como terapéutica os medicamentos mais recentes no
mercado.
Na passagem por este setor pude desenvolver algumas pesquisas sobre os
medicamentos da hepatite C e as suas principais reagdes adversas, ajudando na construgio
de informagao util para os doentes. Tudo isto me levou a perceber e a conhecer melhor as

terapéuticas existentes para esta doenga.

20



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

Mas, para além do conhecimento adquirido ao nivel da terapéutica instituida, consegui
perceber todos os processos e burocracia praticada até a autorizagdo da terapéutica para

cada um dos doentes e, a importancia de apelar para a adesio a terapéutica.

2. Pontos Fracos
2.1. Duragio do estédgio

Os Servigos Farmacéuticos do CHUC sao muito completos e de grandes dimensdes
uma vez que tém muitos setores. No sentido de adquirir mais conhecimentos e ter uma
experiéncia mais completa, era importante para os estagiarios percorrerem todos os setores
existentes nos SF.

Porém, devido ao curto periodo de estidgio, os estagidrios adquirem um
conhecimento pouco profundo, uma vez que sé tém a oportunidade de passar por alguns
setores e, muitas vezes, devido as grandes responsabilidades do farmacéutico hospitalar, o

estagio é muito de observacional.

2.2. Percorrer apenas trés setores dos Servicos Farmacéuticos

Os Servigos Farmacéuticos dos CHUC tém muitos setores e, todos sio importantes
para garantir o bom funcionamento da Farmacia Hospitalar.

Na minha opinido, seria importante contactar com todos os setores para ter uma
experiéncia mais enriquecedora e perceber, verdadeiramente, a dindmica de cada setor e, a
interligagdo entre eles.

No entanto, com a grande dimensao dos Servi¢os Farmacéuticos do CHUC, percebo
que apenas com dois meses de estdgio torna-se muito complicado percorrer todos os

setores.

2.3. Realizagio de poucas atividades autonomamente

Durante o estagio, foram poucas as tarefas que realizei autonomamente e, muitas
delas foram realizadas por minha proépria iniciativa. Por outro lado, percebo que nio
possamos realizar muitas atividades desenvolvidas por farmacéuticos porque estas acarretam
grande responsabilidade, necessitando de um conhecimento mais aprofundado do setor
onde exercem a sua atividade.

Contudo, na minha opinido, os estagidrios deveriam realizar mais tarefas, nem que
estas sejam realizadas por técnicos ou auxiliares de farmacia, para que conseguissem

perceber mais detalhadamente as atividades realizadas por cada setor.
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2.4. Pouco acompanhamento dos estagiarios pelos profissionais
Durante a experiéncia, nos HUC, senti-me pouco acompanhada pelos farmacéuticos,
uma vez que tém muitas tarefas a desempenhar, devido a formagio do CHUC. Porém
mostraram-se sempre disponiveis e responderam sempre as minhas dudvidas e questdes.
Por outro lado, no HP, fui muito acompanhada pelas farmacéuticas, que se

mostraram sempre muito disponiveis para me esclarecerem qualquer tipo de dudvida.

2.5. Néo ter oportunidade de assistir ao Acompanhamento Farmacoterapéutico
O Acompanhamento Farmacoterapéutico é uma éarea que me fascina porque,
permite, ao farmacéutico, um contacto mais préoximo com o doente e uma intervengao mais
ativa, sempre com o objetivo de proporcionar, ao doente, um servico de melhor qualidade.
Neste sentido, durante o estdgio, gostava imenso de assistir e colaborar nas

Consultas Farmacéuticas e nas visitas médicas, mas tal oportunidade nao surgiu.

3. Oportunidades
3.1. Aplicagdo dos conhecimentos adquiridos na faculdade

Durante o curso, muitas s3o as disciplinas e os conhecimentos adquiridos. Por vezes,
chegamos a duvidar da necessidade de alguns temas/assuntos para a nossa vida profissional,
mas, com a prdatica, tomamos consciéncia da importancia de muitas cadeiras e dos
conhecimentos que delas advém.

A drea curricular de Farmacia Hospitalar, foi uma mais-valia no decorrer deste
estagio, porque conseguiu fazer uma abordagem explicita e transmitir bases tedricas
relativamente a todos os setores dos Servigos farmacéuticos.

Concluo, que a base tedrica é importante porque me ajudou no desenrolar de

diversas tarefas e, a tirar mais proveito desta experiéncia.

3.2. Experiéncia Profissional em Farmacia Hospitalar
O estiagio em Farmacia Hospitalar permitiu-me contactar com a realidade do meio
hospitalar, conhecer o seu funcionamento e adquirir experiéncia.
Reconheco que neste momento os concursos publicos estdo congelados e que é
muito dificil entrar na Farmacia Hospitalar, mas decidi realizar este estdgio, para conhecer e
contactar com esta area e, ter experiéncia profissional caso, no futuro, haja uma

oportunidade de entrada na Farmdcia Hospitalar.
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3.3. Conhecimento sobre os varios setores dos Servigos Farmacéuticos

Os Servicos Farmacéuticos incluem muitos setores, mas nem todos os hospitais os
possuem todos, devido a sua dimensao.

Porém, o CHUC, por ter uma grande dimensdo e ser um hospital de referéncia no
nosso pais, possui SF muito completos, sendo possivel o conhecimento de todos os seus
setores.

Assim, com este estagio, tive a oportunidade de conhecer todos os setores dos SF e
ficar com uma experiéncia mais completa. Este conhecimento foi adquirido niao sé pela

passagem por alguns setores, como pela apresentagao dos mesmos, pelos nossos colegas.

3.4. Anilise “Guidelines for de Management of Adults with Hospital-acquired, Ventilator-
associated, and Healthcare-associated Pneumonia”

No decorrer do estdgio realizei duas apresentagdes para os meus colegas de estdgio
e para a coordenadora do estagio, a Doutora Marilia.

Na primeira apresentagdo expliquei o funcionamento do setor da distribui¢do, para
que os meus colegas ficassem a perceber os seus objetivos, as suas atividades e o seu
funcionamento.

Na segunda apresentacio apresentei as “Guidelines Management of Adults with
Hospital-acquired, ventilator-associated, and healthcare-associated Pneumonia”. Com a
realizacio desta apresentacio adquiri mais conhecimento relativo as pneumonias
nosocomiais e consegui perceber e transmitir aos meus colegas todos os assuntos
explorados na guideline, desde o diagndstico ao prognéstico.

Também, com as apresentac¢des realizadas pelos meus colegas foram-me transmitidos
muitos conhecimentos relativos a septicémias generalizadas, infecbes abdominais e
pneumonia adquirida na comunidade.

Logo, estas apresentagdes foram uma oportunidade para aprofundar os meus

conhecimentos associados a esta area do saber.

4. Ameagas
4.1. Dimensao do CHUC
A dimensio do CHUC e dos Servicos Farmacéuticos tem como consequéncias o
grande nimero de tarefas a serem executadas, a extensdo das tarefas devido a um nimero

elevado de doentes e a complexidade deste servico. Tudo isto exige muito trabalho por
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parte de toda a equipa dos Servigos Farmacéuticos, impedindo, mesmo que seja muito da
sua vontade, um maior acompanhamento dos estagiarios.

Por outro lado, esta grande dimensio e a complexidade permitem aos estagidrios
conhecerem todas as dreas da Farmdcia Hospitalar, conseguindo uma experiéncia mais

enriquecedora.

4.2. Pouco conhecimento sobre nomes comerciais
Quando estive no setor da distribuicao, no HP, deparei-me com muitas prescri¢des
realizadas apenas com o nome comercial e, senti que o meu conhecimento relativamente
ao0s nomes comerciais eram muito pouco.
Neste sentido, penso que na faculdade se poderia associar um pouco mais os nomes
comerciais as moléculas, mas compreendo que seja complicado devido ao elevado nimero

de principios ativos que existem e de todas as suas combinagdes.

4.3. Pouco conhecimento sobre gestio

Em tempo de crise econdmica tem de haver uma boa gestio de todos os Servigos
Farmacéuticos, levando, muitas vezes, os farmacéuticos a desempenharem tarefas de gestdo
para garantirem a sustentabilidade da Farmdcia Hospitalar. Mas, esta gestio também tem de
acontecer em periodos favoraveis a nivel econémico, para garantir a “sobrevivéncia” em
momentos de crise econémica.

Portanto, acho que na faculdade deveria de haver mais formagao na drea da gestdo
para que os farmacéuticos pudessem ter umas bases tedricas e conseguissem desempenhar

as suas fun¢des de gestdo de forma mais adequada e mais racional.

4.4. Pouca pritica, durante o MICF

Ao longo do MICEF tive varias aulas praticas, mas todas elas aplicadas a temas muito
especificos e, a maior parte, com protocolos mais analiticos.

Na minha opinido, o curso deveria de ter mais cadeiras de pratica clinica, com a
apresentacdo e resolucdo de casos praticos. Também poderia haver aulas praticas no
hospital, para que os estudantes pudessem avaliar se realmente era esta area que queriam
aprofundar, optando pela realizacio de um estégio, ou se, por outro lado, era uma drea que

nao queriam experimentar e aprofundar.
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4.5. Técnicos de Farmacia

Os técnicos de farmécia num hospital executam muitas tarefas praticas, enquanto as
tarefas realizadas pelos farmacéuticos sao mais burocriticas, sendo muitas vezes tarefas de
gestdo e chefia. Sendo assim, o farmacéutico exerce fungdo de enorme responsabilidade,
uma vez que tém de coordenar e garantir o bom funcionamento do setor.

No entanto, os técnicos de farmdcia tém uma boa formagdo ao nivel hospitalar e,
desempenham cada vez mais tarefas na farmacia hospitalar, ocupando lugares que poderiam
pertencer a farmacéuticos, na minha opiniao.

Logo, os técnicos de farmdcia, no meu ponto de vista sio uma ameaga para os
farmacéuticos, porque cada vez mais se conseguem apoderar de cargos e tarefas que

deveriam de ser executados por farmacéuticos.

25



Relatério de Estdgio em Farmécia Hospitalar | 2015

Conclusio

O estagio curricular em Farmacia Hospitalar foi uma experiéncia que nunca mais irei
esquecer. Ao longo destes dois meses consegui ficar com uma nog¢iao do funcionamento do
CHUC, dos Servicos Farmacéuticos, e também as diferencas vividas entre o HUC e os
diversos polos, concretizando de forma geral os meus objetivos.

Apesar de ndo ter passado por todos os setores, com as apresentagdes dos meus
colegas e com os conhecimentos adquiridos nos setores onde passei, o estdgio tonou-se
muito enriquecedor para a minha vida profissional e, permitiu consolidar os conhecimentos
adquiridos na tedrica durante o MICF.

Gostei muito de estar na Distribui¢do, no HP, uma vez que pude sentir o ambiente
de um hospital com dimensdes diferentes das do HUC, consegui comparar e ter nog¢dao das
diferentes necessidades que cada doente procura e, ajudou-me muito na perce¢ao do
circuito do medicamento devido as diferentes atividades realizadas pelo farmacéutico, desde
a realizacdo das encomendas até a distribuicio.

Por nunca contatar com o meio hospitalar nem os servicos Farmacéuticos, este
estagio mostrou-me uma realidade que eu desconhecia mas, que tinha bastante curiosidade
em conhecer. Foi assim, uma experiéncia carregada de descobertas e de novos
conhecimentos.

Com este estdgio chego a conclusdo, que o farmacéutico tem muitas potencialidades
que ainda nao estio a ser devidamente exploradas a nivel hospitalar. Na minha opiniao, o
farmacéutico tem um papel muito importante e de muita responsabilidade nos SF, mas este
podia abrir-se mais a outras atividades, como os Cuidados Farmacéuticos. Defendo, que os
farmacéuticos deviam de estar mais presentes nas enfermarias, tendo um papel mais ativo na
prescri¢do e na administragdo da terapéutica.

Futuramente, acredito que os farmacéuticos irdo estar mais presentes nas diferentes
enfermarias e que a sua atividade n3o vai passar despercebida a todos os doentes. Mas niao
nos podemos esquecer que, No presente, sOMos responsaveis por garantir uma terapéutica

segura e eficaz ao doente e promover o uso racional e de forma adequada do medicamento.
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