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RESUMO

O presente portifolio € apresentado como condicdo para formatura na
Graduacdo do curso de Farmécia e descreve as vivéncias dos alunos, Gessica
Heloiza Dos Santos, Joyce Carolline Chagas, Lucas Botelho Santos, Nubia Emanuelle
da Sé e Rodrigo Wolff Silva Sapia em diferentes campos de atuacao do farmacéutico.

O trabalho é baseado nas vivéncias dos estagios académicos correlacionando
com as disciplinas do curso de farmacia. Portanto serd apresentado o campo de
estagio em farmacia comunitaria, farmacia hospitalar e laboratério de analises clinicas

A aluna Gessica Heloiza dos Santos retrata sua vivéncia na Unidade de pronto
atendimento UPA, na cidade de Lavras-MG. Onde pode acompanhar a rotina de um
farmacéutico hospitalar na promocao de saude e seguranca do hospitalizado.

Joyce Carolline Chagas retratou a vivéncia do estagio em analises clinicas, no
laboratério Carlos Chagas na cidade de Campo Belo- MG, atuando desde a fase pré
analitica ate a p6s analitica.

Lucas Santos Botelho no Estagio lll, realizado na Farmacia de Todos de
Nepomuceno, Minas Gerais, onde vivenciou a dispensacdo de medicamentos e
insumos, verificou prescricbes dos receitudrios, realizou testes de glicemia capilar,
conscientizou pacientes sobre o uso correto de medicamentos e insumos.

Nubia Emanuelle da Sé no estagio em andlises clinicas no laboratério Prefeito
Jodo José da Gama anexo ao hospital municipal Santa Rita de Cassia em Ribeirdo
Vermelho-MG, onde a aluna realizou cadastramento dos pacientes em sistema
laboratorial, coletas sanguineas, exames bioquimicos, avaliou resultados e
acompanhou um caso clinico de anemia até seu desfecho.

Rodrigo Wolff Sapia no estagio na farmacia de todos em Itumirim , realizando
atendimento ao publico, dispensando medicamentos e revisando as prescricdese

incentivando o uso correto e racional de medicamentos.

Palavras-chave: Medicamento, dispensacgéo, andlises clinicas, anemia
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1 INTRODUCAO

Esse portfélio € resultado das vivéncias dos alunos do curso de Farmacia
Generalista do Centro Universitario de Lavras - UNILAVRAS. Através destes
trabalhos Trabalho de Conclusdo de Curso, foi possivel retratar as vivéncias em
portfélios académicos. S&o vivéncias de cinco alunos orientados pela professora
Aline Pereira Castro.

Gessica Heloiza Dos Santos, realizou a vivéncia na unidade de pronto
atendimento UPA, Lavras-MG, com objetivo de garantir o uso seguro e racional dos
medicamentos prescritos.

Joyce Carolline Chagas, realizou sua vivéncia no Laboratorio de Analises
clinicas Carlos Chagas, na cidade de Campo Belo- MG, atuando desde a fase pré-
analitica até a fase pos analitica, acompanhando a reviséo e liberacéo de laudos.

Lucas Santos Botelho, realizou a vivéncia em uma farmacia municipal em
Nepomuceno/MG onde teve por objetivo, ajudar pacientes da farmacia, com a
orientacdo correta do uso de medicamentos, para que a dispensacao seja passada
adiante, de forma a trazer beneficios para a sociedade.

Nubia Emanuelle da Sé, realizou a vivéncia em um Laboratorio de Andlises
Clinicas localizado na cidade de Ribeirdo Vermelho/MG, onde teve como objetivo
realizar exames laboratoriais, observando a indicacdo clinica em relacdo aos
exames solicitados pelos médicos da atencao basica de saude, relacionar os laudos
clinicos dos exames com a suspeita clinica, sendo possivel observar um laudo de
anemia.

Rodrigo Wolff Silva Sapia realizou a vivéncia na farméacia de Minas localizada
na cidade de Itumirim/MG, onde teve como objetivo acompanhar, dispensar, discutir
casos clinicos, verificar as prescricdes dos receituarios e conscientizar o uso racional
dos medicamentos.

Os objetivos especificos para todos os membros do grupo foram: solicitar a
autorizacdo junto ao estabelecimento para realizar a vivéncia, realizar registros
fotograficos e anotacdes relevantes a vivéncia relacionando com as disciplinas do

curso e a literatura cientifica atual.
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A nossa vivéncia foi de grande valia, pois nessa fase a correlacdo teoria e
pratica foram evidenciadas, assim como o desenvolvimento do trabalho farmacéutico
e sua proximidade com o paciente. Tais condutas agregaram e contribuiram junto

aos aprendizados em sala de aula para formacédo de 6timos profissionais.
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 DESENVOLVIMENTO DE GESSICA HELOIZA DOS SANTOS

A vivéncia foi realizada na Unidade de pronto Atendimento UPA — de
Lavras/MG, situada na Rua Professsor Azarias Ribeiro, 25, CEP 37200-000,
sendo a farmacéutica responsavel e minha preceptora de Estagio Hebe Freire.

As unidades de pronto atendimento foram criadas para o atendimento de
emergéncia, instituidas pela Portaria n° 1020 de 13 de maio de 2009 e estdo em
conformidade com a Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias, lancada pelo
Ministério da Saude pela Portaria n° 1.863 de setembro de 2003.

A imagem 1 é referente a fachada da estrutura fisica Atendimento UPA — de
Lavras/MG,

Figura 1- Fachada UPA Lavras-MG

TEN!
£ DE "R?.’:,Tof 2

UNIDAD!
o

Fonte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Pratica de Politicas Publicas,
Farmacia Clinica e Epidemiologia

Podemos correlacionar com as disciplinas ministradas do decorrer do curso,

sendo assim na disciplina de praticas de politicas publicas aprendemos que € dever



16

do estado garantir ao cidadao atendimento assistencial e que a UPA € o principal

componente de atendimento pré-hospitalar das politicas de urgéncia e emergéncia.
Segundo art. 196 Constituicdo de 1988 “a saude é direito de todos e dever
do estado, visando a reducéo do risco de doenca e de outros agravos e ao

acesso universal e igualitario as acdes e servicos para sua promocao,
protecado e recuperagao.

Na disciplina de farmécia clinica, aprendemos como funciona a classificacédo
da capacidade fisica dos hospitais e pronto atendimento e a capacidade de leitos de
cada um. O que possibilitou entender como é a estrutura organizacional da UPA. Na
disciplina de epidemiologia podemos relacionar com o processo saude e doenca,
visto que a unidade atende agravos de saude coletivos e diversas patologias.

As UPAS sao instaladas de acordo com a necessidade da populacdo, é
definida pelo porte de acordo com o nimero de habitantes, o que vai determinar sua
capacidade fisica, quantidade de leitos, de médicos e atendimentos diarios

necessario que seus componentes atuem de forma integrada, articulada e sinérgica.

Em conformidade com a portaria n° 2.648 (07 de novembro de 2011) as
unidades de pronto atendimento sdo categorizadas pelo porte em relagédo
ao numero de habitantes, composta por uma equipe multiprofissional e
interdisciplinar habilitada para realizar um atendimento de qualidade ao
cidadéo.

As unidades de pronto atendimento € um componente pré-hospitalar, atende
a populacdo de forma integral casos e média complexibilidade, atuando junto ao

Atendimento Movel de Urgéncia.

Art. 2° considera: UPA 24h como estabelecimento de saude de
complexidade intermedidria, articulado com a Atencao Basica, o Servigo de
Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU 192, a fim de possibilitar o melhor
funcionamento da RAU (rede de atencao as urgéncias)

No inicio dos anos 2000, estabeleceu-se no ambito do Ministério da Saude a
organizacdo de uma politica nacional de atencédo as urgéncias, com a implantagcéao
de novos componentes, como 0s servicos de atendimento mével de urgéncia
(SAMU) e as unidades de pronto atendimento (UPA). Iniciar a implantag&o pelo pré-
hospitalar foi uma decisdo acertada, ja que as experiéncias, mostram o impacto
positivo desse atendimento. Cronologicamente, a implantacdo dos componentes pré-
hospitalares ocorreu de forma desarticulada, em trés momentos distintos: até 2002
regulamentacgao inicial; 2003— 2008 deram énfase no SAMU; a partir de 2009 énfase
na UPA (G O'Dwyer - 2017)
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De forma efetiva, o principal papel das UPA €& atuar como estrutura de
complexidade intermediaria entre os servicos prestados pelas Unidades Basicas de
Saude e as urgéncias hospitalares (BRASIL, 2011). Diminuindo as filas dos prontos
socorros e hospitais.

A UPA 24 horas de Lavras presta atendimento aos pacientes em quadros
agudos, traumas e em casos de alta complexibilidade é realizado a investigacao
clinica até estabilizacdo do quadro clinico. Oferece exames de imagens, como raio-
X, eletrocardiografia, ressonancia magnética e exames laboratoriais de analises
clinicas, além de leitos de observacdo. Casos mais complexos sdo encaminhados
para um hospital regional.

Os atendimentos séo realizados de acordo com a classificacdo de risco, os
pacientes fazem seu cadastro e logo ap0s passam por uma triagem com o
enfermeiro (a), 0S mesmos recebem uma pulseira que indicam sua classificacéo e
ordem de atendimento, garantindo a equidade dos atendimentos e respeitando as
prioridades. A imagem 2, € a recepcdao onde os pacientes ficam aguardando o
atendimento. A conduta € de acordo com a classificacdo que foi realizada na

triagem.

Figura 2- Recepcao

Fonte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Etica e bioética, Deontologia e legislacéo farmacéutica
e Sociologia e antropologia
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Nas disciplinas no decorrer do curso, como ética e bioética e deontologia,
onde aprendemos que devemos respeitar 0 nosso codigo de ética profissional, nos
preparam para um atendimento humanizado, respeitando sempre 0s principios
éticos e morais. Na foto podemos observar diferentes pessoas de faixas etarias
distintas, correlacionando com a sociologia e antropologia na saude, onde muda
nossa perspectiva em relagcdo ao outro e nos permite aumentar o vinculo da relagéao
profissional e paciente, transformando em um olhar e escuta atenta podendo assim
melhorar o atendimento e as praticas de cuidado com o proximo.

No ambito da farmacia hospitalar uma de suas principais expectativas é a
atuacdo do farmacéutico, com a finalidade de impedir erros de medicacbes e
prescricdes desnecessarias, onde o principal objetivo é a reducdo do custo da

terapia e o periodo de internacdo dos pacientes (ANDRADE, 2015).

A portaria n° 4.283, de 30 de dezembro de 2010 diz que farmacia hospitalar
€ um componente clinico-assistencial, técnica e administrativa, onde realiza
atividades relacionadas a assisténcia farmacéutica, como a orientacdo de
pacientes internados e ambulatoriais, sempre visando a eficdcia do
tratamento, além da reducdo de custos, voltando-se para o ensino e a
pesquisa proporcionando um enorme escopo de aprimoramento
profissional.

A Sociedade Brasileira de Farmacia Hospitalar e Servicos de Saude
(SBRAFH), 2007, descreve que o objetivo da farmacia hospitalar € contribuir no
processo de cuidado a saude, melhorando a qualidade da assisténcia prestada ao
paciente, promovendo 0 uso seguro e racional de medicamentos e produtos para a
Saude; também é responsavel pelo armazenamento, distribuicdo, dispensacao e
controle de todos os medicamentos e produtos para saude usados pelos pacientes
internados e ambulatoriais do hospital, bem como, pelo fracionamento e preparo de
medicamentos.

A préatica do farmacéutico na dispensacdo de medicamentos e assisténcia
prestada é de grande importancia, pois através das informagfes o paciente podera
administrar o medicamento de maneira correta, evitando efeitos indesejados
(GOMES). O que pode ser nocivo a saude podendo até levar a morte do paciente

Conforme visto, o farmacéutico além de dispensar medicamentos, orienta e
passa informacgdes ao paciente ndo apenas sobre o modo de uso do medicamento,
mas mostrando aos mesmos sobre a sua eficacia, possiveis efeitos, passando assim

uma seguranca ao paciente. Além disso cabe a este profissional o aperfeicoamento



19

continuo e o desenvolvimento de estratégias a fim de prestar uma atencao direta ao

paciente. O farmacéutico deve respeitar o codigo de ética de profissional.

Segundo Art. 3° da resolugdo 596/14 2014 - A dimenséo ética farmacéutica
€ determinada em todos os seus atos, sem qualquer discriminacao, pelo
beneficio ao ser humano, ao meio ambiente e pela responsabilidade social.

O farmacéutico hospitalar tem uma interacdo com uma equipe multidisciplinar,
e por isso é necessario um bom relacionamento interpessoal, pois a prestacdo de
saude e servicos necessita de uma equipe multiprofissional.

Portanto, a equipe de salde, que esta inevitavelmente envolvida com o uso
de medicamentos, deve necessariamente incluir um farmacéutico. Isso foi
claramente demonstrado no enfoque de equipe usado na atencdo clinica nos
hospitais e centros de saude (BRASILIA 2002)

Em 1987, a Organizacdo Mundial de Saude (WHO,1987) propde que, para o
uso racional de medicamentos, é preciso estabelecer a necessidade do uso do
medicamento, escolha certa de acordo com a efetividade e seguranca comprovadas
e aceitaveis.

Prescrever adequadamente, na forma farmacéutica e posologia correta de
modo oportuno, a um preco acessivel, e que responda sempre aos critérios de
qualidade exigidos; dispensar em condicdes adequadas, com a necessaria
orientacao e responsabilidade. (AQUINO, 2008)

Os medicamentos utilizados s&o padronizados de acordo com o perfil do
hospital, esse padrdo tem como objetivo manter um tratamento eficiente e reduzir
custos. Além de manter protocolos padronizados, evitando erros de prescricdes e
reacoes adversas.

Os erros relacionados aos medicamentos, na hora da medicagéo representam
grave problema nos atuais servicos de saude, sendo considerado um dos principais
eventos adversos sofridos por pacientes hospitalizados (GIMENES et. Al).
Resultando em grande impacto econdmico e em graves niveis de morbidade e
mortalidade (SILVA, 2009).
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A figura 3 exemplifica a ética farmacéutica, onde o farmacéutico deve
desempenhar suas atribuicdes garantindo a seguranca do paciente quanto ao uso
do medicamento. Toda prescricdo que chegava na farmacia tinha que conferir,
faziamos a conferéncia e se fosse necessario intervencdo entravamos em contato
com o meédico.

A revisdo de farmacoterapia contextualiza a teoria e pratica, conhecimento
adquirido pelas disciplinas de: deontologia: cédigo de ética farmacéutica,
farmacologia geral e farmacologia clinica onde somos capacitados para conhecer 0s
processos farmacocinéticos e farmacodinamico dos farmacos e assim possibilitando

identificar possiveis interagcdes medicamentosas graves

Figura 3- Reviséo de farmacoterapia

Fonte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Deontologia e legislacéo farmacéutica,
Farmacologia geral e Farmacologia clinica
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Apoés a triagem os pacientes sao atendidos pelo clinico, e se necessario
intervencdo € encaminhado para observacdo, dependendo da complexibilidade
para algum leito para melhor monitorizacdo e estabilizacéo.

Para um melhor acesso, foi implantado a farmécia satélite, que sdo pequenos
estoques de materiais e medicamentos, localizados em alguns setores do hospital
com a finalidade de proporcionar melhor atendimento ao paciente. Estas farmacias
satélites se localizam normalmente em setores de grande fluxo de pacientes e
setores de atendimento emergencial e intensivo (CAVALLINI & BISSON, 2010).

Na unidade de pronto atendimento de Lavras, possui uma farmacia satélite
que fica localizada no corredor central, entre a observacédo, sala de medicacédo e
leitos masculino e feminino, de forma ao acesso ser mais rapido

Existem trés sistemas de dispensacao: sistema de dispensacéo coletivo,
individualizado e por dose unitaria, todos possuem vantagens e desvantagens, e
cabe a instituicdo determinar qual o sistema que melhor atende suas necessidades
(XAVIER, 2007).

A dispensacdo na UPA de Lavras, segue o0 sistema de dispensacao
individualizado e o sistema por doses unitarias. O enfermeiro responsavel vem até a
farmacia com o prontuario e prescri¢ao, para retirar seu medicamento ou correlatos,
pois 0s materiais de uso hospitalar também ficam na farmacia.

Os pacientes internos, recebem seus medicamentos de forma individualizada
por turnos, € montado pela farmacéutica e auxiliares um kit para cada paciente,
manha, tarde e noite.

A dispensacdo de medicamentos na farmacia hospitalar € citada como um
dos meios de aproximar o servi¢co de farméacia a seguranca do paciente, quanto mais
eficiente o sistema de dispensacdo, menor sera a incidéncia de erros e
consequentemente, melhor seré o servigo oferecido ao paciente (NETO, 2005)

Antimicrobianos além da receita, € necessaria uma justificativa quanto ao uso.
O médico deve informar o motivo e a posologia, caso o tratamento nao for eficaz é
protocolo que se faca um antibiograma. Os antimicrobianos devem ser informados
guantos dias de tratamento.

Os psicotropicos ficam em um armério separado e monitorado pela

farmacéutica, devido a maior farmacovigilancia.
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Todo medicamento com retencdo de receita, fica registrado em um livro para
melhor controle e séo registrados pelo nome do paciente, medicamento e posologia.
Os antimicrobianos devem ser informados quantos dias de tratamento.

O estoque de medicamentos fica em um setor de abastecimento, central de
abastecimento farmacéutico (CAF), controlado somente pela farmacéutica. Todo
medicamento adquirido € encaminhado para este setor, para conferéncia. Apos
lancar todos os medicamentos no sistema, vai repondo conforme a demanda da
farmacia satélite.

Figura 4- Setor de antimicrobianos e alguns correlatos
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Fonte: propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Farmacologia clinica,
Farmacologia geral e Microbiologia

Os antimicrobianos precisam de um controle especial, pois necessitam de
retencdo de receita e justificativa; na farmacologia clinica aprendemos todos as
classes de medicamentos e tipos de receituarios. Na farmacologia geral,
aprendemos os processos farmacodinamicos e farmacocinéticos do farmaco. Em
microbiologia clinica, aprendemos a importancia do uso racional e assertivo do

antimicrobiano, devido a alta prevaléncia de resisténcia antimicrobiana e o0s
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mecanismos de resisténcias bacteriana, o que vai resultar em um tratamento
ineficaz.

O material de uso hospitalar também fica aos cuidados da dispensacgéo do
farmacéutico, conhecimento de injetaveis € fundamental, visto que é necessario
realizar os calculos para reconstituicdo dos medicamentos. Na imagem 5,

observamos a organizacgao de alguns itens.

Figura 5- A alguns medicamentos nao padronizados (doacao). B: Materiais de uso
hospitalar

Fonte: propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Fisico-quimica, Anatomia geral e Farmacologia geral

Na disciplina de fisico-quimica, aprendemos sobre a importancia do controle
de qualidade da agua para restituicdo dos medicamentos e as interacfes quimicas
no processo de diluigdo. Na anatomia aprendemos as posicbes anatdbmicas
conhecimentos necessarios para administrar os medicamentos injetaveis. Em
farmacologia geral, aprendemos conceitos basicos e aplicacdo de injetaveis,
propiciando o conhecimento quanto o tamanho da agulha e angulo de aplicacao.
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2.2 DESENVOLVIMENTO DE JOYCE CAROLLINE CHAGAS

A vivéncia foi realizada no laboratorio de Analises Clinicas Carlos Chagas,

na cidade de Campo Belo- MG (Imagem 6).

Figura 6- Fachada do laboratério de Analises Clinicas

Fonte: prépria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Etica e Bioética, Gestdo em Analises Clinicas e
Farmacologia.

Os laboratérios de andlises clinicas sdo fundamentados em um padrdo que
se inicia na coleta do material bioldgico terminando com a liberacdo do laudo. A
imagem correlaciona-se com gestdo em andlises clinicas, farmacologia e ética e
bioética. Pois a gestdo de qualidade é de suma importancia em um laboratério,
assim como o conhecimento em farmacologia para conhecer a dinamica dos
medicamentos para identificar possiveis interferéncias.

O processo laboratorial pode ser dividido em trés fases que sdo: fase pré-
analitica, que consiste na solicitacdo de exame, preparo do paciente, coleta do
material biol6gico, armazenamento e transporte da amostra biolégica, fase analitica,
que corresponde a etapa de execucdo do teste propriamente dito e a fase pos-
analitica, que envolve os processos de validacdo e liberacdo de laudos, sendo
finalizada, apds a entrega do laudo para o0 médico e para o paciente (OLIVEIRA,
2007).
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Minhas atividades foram acompanhadas e realizadas em todos os setores,
desde a recepcédo, preparacdo do paciente onde temos o primeiro contato dando
inicio a fase pré-analitica, até a liberacdo dos laudos, fase pés- analitica, por sua
vez, inicia-se apos a geracdo do resultado, sendo finalizada, apds a entrega do
laudo conforme legislacdo vigente (CHAVES, 2010), onde tive a oportunidade de
acompanhar cada processo ao lado de toda a equipe assim como do Bioquimico
responsavel. Durante o estagio eu participava das orientacdes e esclarecimento aos
pacientes quanto seu preparo, muitas das vezes pessoas idosas que ndo tinham
conhecimento e mais dificuldade para entender.

A fase pré-analitica € a fase mais suscetivel aos erros, isso porque todos
0s processos que envolvem essa fase sdo realizados muitas das vezes fora do
laboratério clinico, como a coleta domicilar (LOPES, 2011), por isso os fatores
pré-analiticos séo dificeis de monitorar e controlar muita das vezes, é uma fase
delicada e exige uma atencéo e dedicacdo constantes (BRANDAQ, 2010). Caso
ocorra erro nesta fase, tudo o que se fizer dai em diante, estara comprometido,
no que diz respeito ao resultado final (TUMA, 2010)

O enfoque principal da vivéncia serd na fase pré-analitica, onde inicia-se
todo o processo. A preparacao do paciente para realizagdo dos exames, onde 0
paciente precisa das orientacdes corretas para realizacdo dos mesmos e ao
procurar o laboratério a recepcao deve orienta-lo quanto ao tempo de jejum e
fatores que podem influenciar (uso de algum medicamento) e causar alteracdes
nos resultados dos exames, a disciplina de farmacologia esta presente nesse
contexto pois precisamos conhecer as interacdes medicamentosas e possiveis
interferéncias dos medicamentos em relacdo aos exames.

Os erros pré-analiticos afetam diretamente na qualidade dos exames, pois a
execugao correta garante a confiabilidade dos exames.

Por isso, atencédo e precaucdo devem ser redobradas. Nas disciplinas de

Etica e Bioética aprendemos sobre como deve ser a conduta de um profissional
ético , que respeita todos deveres e agem pela moral e bons costumes , em um
laboratorio a etica € primordial em todos os processos. Gestdo em Analises
Clinicas disciplina também ministrada durante o curso podemos vé-las presente
no contexto, pois é atraves da gestdo que conseguimos manter o padrdao de
qualidade , também nos possibilitou a conhecer todas as fases e setores de uma

laboratorio de analises clinicas.
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A imagem 7 mostra a recepgdo e um atendimento ao cliente, a qualidade
dos exames inicia-se com esse atendimento. E nessa hora que o paciente é
orientado quanto ao preparo para realizacdo do mesmo. Essa imagem se identifica
com o contetdo das disciplinas de Etica e Bioética, Farmacologia e Sociologia e

Antropologia.

Figura 7- Recepcao laboratério- Orientagdo procedimentos para realizacao de
exames

Fonte: Propria autoria (2022)
Correlagao com as disciplinas de Etica e Bioética, Farmacologia e Sociologia e Antropologia

Nessa etapa eu ajudava na orientagdo dos pacientes, sempre em uma
linguagem clara e objetiva, explicava como era o procedimento de coleta de urina e
fezes e a importancia do jejum.

O perfil do profissional deve respeitar 0s principios éticos, e com a
adversidade social devemos sempre estar atento nas individualidades de cada
paciente, realizando sempre um atendimento com base na equidade. O
conhecimento em Farmacologia € importante para identificar interferéncias dos
medicamentos nos exames.

Considerando os diversos fatores que podem afetar, de certa maneira, 0s
seus resultados, o laboratério deve fornecer instrugbes escritas aos clientes para
evitar provaveis erros na fase pré-analitica (MOTTA, 2001).

A falta de orientacdo e consequente inexisténcia do preparo do paciente

implicam na necessidade posterior da recoleta da amostra, ocasionando transtorno,
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insatisfacdo e ansiedade ao paciente. O laboratdrio presava muito pela orientacéao
correta, porque a recoleta gerava mais despesas para o laboratério e afetava a
credibilidade.

Alguns fatores como as variagdes bioldgicas, como idade, sexo, horéario da
coleta, tempo de jejum, atividade fisica e ingestdo de medicamentos, tabagismo e
ingestdo de bebida alcodlica interferem diretamente no resultado do analito. Alguns
exemplos de possiveis interferéncias sdo as enzimas hepaticas e triglicerideos,
alteram quando h& ingestao de bebida alcodlica e atividade fisica. Jejum incompleto
faz com que ocorra aumento a concentracao de triglicerideos e glicemia.

Em Bioguimica Clinica, disciplina ministrada durante o curso foram estudados
0s possiveis interferentes e os cuidados que devemos ter antes da fase analitica, o
que sera decisivo para a qualidade do exame. O que me ajudou na hora de orientar
e interpretar alguns analitos.

No decorrer do estagio eu pude perceber os potenciais erros ou variacdes
gue podem ocorrer na fase pré-analitica erros na solicitacdo do exame, ilegibilidade
do pedido o que gerava muitas duvidas na hora de realizar o cadastro do paciente,
identificacdo do paciente; erros na coleta da amostra sem confirmar o preparo ou se
faz uso de algum medicamento (falta de jejum, horarios da coleta incorretos; tempo
de coleta de amostra de urina incorretos; uso de anticoagulante errados; volume de
amostra inadequado para os exames. (BRASIL, 2002).

A coleta € uma etapa de extrema complexidade e importancia para que o
exame seja realizado com sucesso, apesar de ser uma etapa crucial para o
laboratorio, ainda ndo ha um sistema uUnico que realize o controle ou que sejam
capazes de identificar os possiveis erros.

Na imagem 8, estou realizando uma puncéo, onde com a rotina do laboratorio
tive a oportunidade de desenvolver essa pratica, sempre com muito cuidado e
atencdo a todas as etapas. A técnica responsavel pela coleta sempre me auxiliava
no procedimento de forma a me trazer mais seguranca.

Existem informacdes que devem ser levadas em consideracdo no momento
da coleta, tais como: o tempo de jejum, uso apropriado dos tubos e tempo de

aplicacao do torniquete sdo os principais (LIMA OLIVEIRA).
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Figura 8 - Coleta de sangue para realizacdo de exames

Fonte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Correlacdo com as disciplinas de Biosseguranca, Farmacologia e
Primeiros Socorros

Na imagem 9 orienta quanto & ordem correta dos tubos, no laboratorio fica

essa informagédo para auxiliar os técnicos, € uma etapa importante a seguir para

evitar a contaminacdo entre uma amostra e outra por anticoagulantes.

Figura 9- Coleta de sangue para realizagdo de exames

Aditivo Acdo do aditivo  Tipo de amostra Aplicagdo do tubo
Cltrgtc_) de Anticoagulante Plasma Testes de‘coggulal(;a_lo (TP, TTP,
Sadio Fibrinogénio)
Ativador de . Testes de bioguimica,
. Pré-coagulante Soro . . .
codgulo imunologia e horménios
At'Naclioidel Pro-coagulante Soro Testes de bioquimica,
coagulo *ge g imunologia e horménios
separador
Verde Heparina Anticoagulante Plasma Testes de bioguimica
Roxo/Lilas EDTA Anticoagulante Sangue total Testes de Hematologia
: Fluoreto + . Glicose, lactato e hemoglobina
Cinza EDTA Anticoagulante Plasma glicada
Preto Cltrgtc_) de Anticoagulante Sangue total VHS
Sadio
Branco Nenhum - Transporte de amostras

Fonte: https://farmaceuticando.com/tubos-de-coleta/

Disciplinas relacionadas: de Bioquimica Clinica, Hematologia e Gestédo de Qualidade.
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Em bioquimica clinica aprendemos a técnica de coleta e a ordem correta
dos tubos, de acordo com o anticoagulante e os exames. Em hematologia
aprendemos a importancia da amostra estar adequada e no tubo correto, pois as
células sanguineas sofrem alteracBes se coletadas incorretamente. Gestdo de
qualidade aprendemos sobre a importancia do controle de qualidade desde a fase
pré-analitica.

No laboratério sempre preparamos tudo antes do procedimento, pois é muito
importante antes das coletas conferir se tem a disposi¢cao todos os materiais que
precisa, higienizar as maos, organizar os materiais conforme a ordem de uso, ter o
didlogo com o paciente explicando como sera feita a coleta para que ele fique mais
tranquilo, confirmar com ele os dados e identificar os tubos.

Utilizar corretamente os EPIs, visto que estamos lidando com material
biolégico, e sempre mostrar ao paciente as seringas e agulhas nas embalagens
antes de abrir, analisar onde pode ser feita a puncdo venosa, sempre fazer a
assepsia do local e garrotear o braco do paciente pedindo para que ele feche a méao,
a coleta deve ser rapida, evitando assim tempo prolongado de garroteamento o que
podera gerar hematomas. ApOs a puncao € necessario pressionar o local por no
minimo 2 minutos. Orientar o paciente a ndo fazer atividade fisica apds a coleta,
recomendando esperar no minimo 1 hora.

E indispensavel seguir as normas de biosseguranca, para protec&o individual
e coletiva, visto que se trata de materiais biolégicos. Algumas situacées adversas
podem acontecer, como uma gqueda de pressao.

E orientando no inicio que deve informar ao profissional que realizara a coleta
qualquer sinal de palidez, suor frio, nausea, tontura, fraqueza, sensacao de desmaio
(CHAGAS 2017).

Apoés a coleta as amostras passam por uma triagem, onde é conferido se as
amostras estdo adequadas, se aprovadas, elas sdo preparadas e o material é
centrifugado e feita a aliquotagem. Logo as amostras sdo encaminhadas para o
setor responsavel. O bioquimico novamente confere as amostras e se estao
adequadas, sem hemdlise ou lipemia podera dar continuidade na fase analitica.

A imagem 10 exemplifica a triagem antes do material ir para fase analitica,
correlacionamos essa imagem com o0s conhecimentos adquiridos em Hematologia e

Bioquimica Clinica, pois entender esses setores possibilita identificar interferéncias
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nas amostras. E a Etica e Bioética é a conduta do bioquimico que deve ser baseado

nesses valores.

Figura 10- Triagem das amostras
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Fonte: http://www.suaimagemdiagnostico.com.br/exames-
laboratoriais/exames-laboratoriais-de-hiv/clinica-para-exame-
espermograma-itaim-paulista

Disciplinas relacionadas: Correlagdo com as disciplinas de
Hematologia, Biogquimica Clinica e Etica e Bioética

Para minimizar esses erros o profissional deve estar sempre em treinamento,
padronizar o processo e automatizar, pois, € a fase mais suscetivel a erros. Para o
laboratério clinico, os erros geram custos desnecessarios, demora na liberagdo do
laudo, trabalho dobrado e ainda o mais importante, a perda da credibilidade, da
confianca e da seguranca (SHCOLNIK, 2012).

Nos laboratorios clinicos a qualidade é um tema importante. Um dos critérios
gue garante essa qualidade é ter controle sobre todas as etapas envolvidas na
realizacdo do exame, padronizar todas as atividades, através de documentos
nomeados como POP (Procedimento Operacional Padréo) (CHAVES, 2010).

A padronizacdo de procedimentos é indispensavel, todos os laboratérios
precisam de um POP para todas as atividades, e que fique acessivel a toda equipe.
A maioria dos erros acontece por falta de padronizac&do nos processos e para se

Obter qualidade nos exames realizados, é preciso que se faca uma
padronizacdo em todos 0s processos que envolva desde a solicitacdo médica do
exame até a liberagcdo dos laudos (ANVISA, 2006).
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2.3 DESENVOLVIMENTO DE LUCAS SANTOS BOTELHO

A vivéncia foi realizada na Farmacia de Todos, situada na Praca Martins
Ribeiro, 38, no Centro de Nepomuceno/MG onde foi realizado o0 estagio
supervisionado Ill. Esta farmécia, conta com sete colaboradores que prestam
diversos servicos para os pacientes que ali frequentam: teste de glicemia capilar,
afericdo de presséao arterial, dispensacédo de medicamentos e insumos.

Neste local onde foi realizado o estagio, eu havia feito outro trabalho de
carater ndo obrigatério, permanecendo por quase dois anos, onde foi criado
afinidade com os colaboradores e pacientes que ali frequentam.

A escolha desse ambiente se deu pelo fato de a equipe ser muito competente
e acolhedora, fazendo com que o periodo do estagio fosse muito bem aproveitado e
que todas as teorias aprendidas em sala de aula fossem aplicadas no dia a dia.

A imagem 11 é um processo que ocorre diariamente na farmécia, pois todos
os dias chegam pacientes gque trazem suas receitas para que possam levar os
medicamentos que ali so fornecidos de maneira gratuita.

Segundo Pecharki (2021), a dispensacgéo deve ser entendida como integrante
do processo de atencdo ao paciente, sendo uma atividade realizada pelo profissional
farmacéutico, com foco na prevencdo e promoc¢ao da saude, tendo o medicamento
como instrumento de agdo. Dessa forma, o profissional da saude conversa com o
usuario e o informa, orientando sobre o uso adequado dos medicamentos.

Ambientacdo em Educacdo a Distancia é uma disciplina que pode ser
correlacionada com a imagem 11, essa disciplina visa familiarizar o aluno com a
educacao a distancia, e tudo isso sO pode ser feito através de um computador, 0 que
pode ser observado na imagem onde esta sendo realizado o lancamento de uma
receita no sistema para que a mesma fique arquivada.

A imagem 11, também pode se correlacionar com a disciplina de Deontologia
e Legislacdo Farmacéutica. A deontologia tem como base regras que mostram o
comportamento do individuo, na decéncia de membro da profissdo farmacéutica,
com isso garante a conformidade desse grupo social (FREITAS,2015).

Um profissional da area de farmacia tem que ir muito além de ser voltado para
saude, mas como também se dispor a cumprir tarefas como a representada na
imagem 11, para que as tarefas diarias de uma farmacia sejam cumpridas no dia a
dia.
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Zubioli (2004) afirma que “a deontologia farmacéutica € um conjunto de regras
que indicam o comportamento do individuo, na qualidade de membro da profissao
farmacéutica”, dessa forma € através da deontologia que o farmacéutico obterd o
conhecimento sobre 0s conceitos éticos e legais da sua profissdo. Entender
profundamente a legislacdo vigente sobre a atuacdo da profissdo farmacéutica ira
fomentar o farmacéutico sobre suas areas de atuacéo, tais como: andlises clinicas,
tecnologia de alimentos, cosméticos, saneantes, medicamentos e outras. Sendo
assim, fundamental na formagéo de excelentes profissionais.

A disciplina de Etica e Bioética também pode ser correlacionada com a
imagem 11, pois é uma disciplina fundamental que guia os profissionais para que
tenham principios e suas condutas sejam corretas com o paciente a ser atendido, a
ética é o ramo que nos respalda moralmente e que esta ligada a costumes e a
bioética busca ter seus alicerces na ética do tratamento da vida em seus mais
diversos aspectos.

O comportamento humano moral esta ligado a acdes e relacbes entre o
homem e a sociedade. Sédo suas a¢des, também reconhecidas como conduta ética,
que ressoardo na sociedade. Para que o “sujeito ou a pessoa moral exista, é
necessario exercer algumas condi¢cdes basicas: ser consciente de si e dos outros,

ser responsavel, e ser livre” (CHAUI, 2003).
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Figura 11- Atendimento ao paciente que chega com receita.
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Fonte: Prépria autoria (2021).
Disciplinas relacionadas: Educacdo a distancia,
Deontologia e Legislagdo Farmacéutica e Etica e Bioética.

A imagem 12 reflete um processo corriqueiro na Farmacia de Todos, onde é
realizada a dispensacdo dos medicamentos para diversos pacientes, durante a
jornada de estagio, o que é muito bom, pois posso aplicar na pratica o que aprendi
no curso.

A Imagem 12 pode ser correlacionada com a disciplina de Primeiros Socorros
e Biosseguranca, foi uma das primeiras disciplinas, onde pude ter a felicidade de
aprender a aferir a pressdo arterial, € uma matéria que engloba praticas e
procedimentos que passam conhecimentos basicos de primeiros socorros, € a
dispensacéo vai muito além do ato de somente entregar o0 medicamento ao paciente,
nés como futuros farmacéuticos devemos ter no¢cfes que fagcam com que possamos
estar aptos a ajudar um paciente que venha a passar mal durante um atendimento.

Em concordancia com Alves (2020), aferir a pressao arterial de uma pessoa é
medir os valores da presséo sistolica e da pressao diastélica tendo como finalidade
identificar se estes niveis estdo dentro dos parametros normais ou possuem alguma

alteracdo, sendo utilizados como base para o diagnéstico de doencas como a
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hipertensdo arterial sistémica (HAS), além de permitir condutas terapéuticas
especificas.

Segundo Nogueira (2021) as drogarias e farmacias devem estar preparadas
para os Primeiros Socorros, o profissional farmacéutico deve estar “habilitado a
reconhecer e intervir em situacdes de urgéncia e emergéncia, com seguranca,
confianga, ética e conhecimentos dos primeiros socorros aos seus clientes”.

Todavia, a disciplina de Farmécia Clinica também pode ser correlacionada
com a imagem 12, a farmacia clinica € um campo de estudo que visa analisar 0s
farmacos possiveis e disponiveis para determinado paciente, sempre averiguando
seus efeitos, de modo a ajustar posologia e ou mesmo a troca do préprio farmaco.
Aferir a pressdo faz parte do processo, pois se 0 paciente estd usando um
determinado medicamento para manter sua pressdo sanguinea em niveis normais,
nés podemos saber se o medicamento faz o efeito esperado, utilizando essa técnica.

Define-se Farmacia Clinica, como uma area de atuacdo onde o objetivo é a
promocado do uso racional e a otimizacdo da farmacoterapia para o paciente. Esse
servico pode ser ofertado pelo farmacéutico clinico, um profissional que utiliza seus
conhecimentos e propriedades para aprimorar os tratamentos meédicos. De tal
maneira, “o cuidado farmacéutico é o modelo de pratica que orienta a provisao de
diferentes servigos farmacéuticos que estao diretamente destinados ao paciente” e a
promoc&o do seu bem-estar (CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA, 2014 p.55).

Assisténcia e Atencdo farmacéutica € uma disciplina muito importante que
mostra como o farmacéutico deve atuar como profissional da saude, devendo
orientar e dar toda assisténcia necessaria para seu paciente desde uso correto de

medicacOes até servigos essenciais dentro de uma farmacia.
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Figura 12-Atendimento ao paciente que chega com receita.

Fonte: Propria autoria (2021).
Disciplinas relacionadas: Primeiros Socorros e
Biosseguranca, Farmécia Clinica e Assisténcia e Atencao
Farmacéutica.

A imagem 13 mostra uma medida dos parametros fisiolégicos, a glicemia
capilar de um paciente. E um teste que pode detectar a quantidade de glicose no
sangue do individuo, esse resultado é imediato, 0 que é vantajoso, pois podemos
verificar os niveis glicémicos de uma pessoa diabética que faz uso de medicamentos
controlados.

A incidéncia de Diabetes Mellitus do tipo 2 vem aumentando no mundo todo
nos ultimos anos, e com isso a doenca cardiovascular neste grupo de pessoas
aumentou consideravelmente, fazendo com que seja a principal causa de morte
neste grupo. De acordo com Matos e Branchtein (2006), “o controle glicémico, aliado
ao tratamento de outros fatores de risco — como hipertensdo e dislipidemia —,
contribui para a prevencao da Doenca Cardiovascular”.

O uso de antidiabéticos orais é considerado a primeira escolha para o

tratamento de Diabetes Mellitus do tipo 2, quando essa ndo responde as medidas
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nao farmacoldgicas isoladas. Esses medicamentos orais logram controlar a glicemia
do paciente, além de terem uma boa aceitacdo entre os pacientes, possuirem facil
prescricdo e evitarem as complicagbes provenientes da doenca (CONSELHO
FEDERAL DE FARMACIA, 2013).

Segundo Bezerra (2019) o teste da glicemia capilar é feito com objetivo de
verificar os niveis de acucar no sangue em determinado momento do dia, sendo
indicado principalmente para pessoas que possuem hipoglicemia, pré-diabetes e
diabetes. Para o teste deve ser utilizado um aparelho de glicemia que realiza a
andlise de uma pequena gota de sangue que € retirada da ponta do dedo do
paciente.

Primeiros Socorros e Biosseguranca € uma disciplina que pode ser
correlacionada com a imagem 13, essa disciplina tem como objetivo no¢bes de
seguranca para diminuir riscos inerentes a uma determinada atividade, como
mostrado na imagem 13 o uso luvas e jaleco para que ndo ocorra nenhuma possivel
contaminagdo com o sangue do paciente. De acordo com Lessa (2014), a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria define a biosseguranca como uma area de
conhecimento que tem como objetivo proporcionar uma condicdo de seguranca
alcancada por um conjunto de acbes destinadas a prevenir, controlar, reduzir ou
eliminar riscos inerentes as atividades que possam comprometer a saude humana,
animal e o meio ambiente.

A Bioquimica Clinica é a area que avalia parametros bioguimicos e sua
utilizacdo no diagndstico, tratamento, monitoramento e prevencdo de doencas, na
imagem 13 esta sendo realizado o monitoramento glicémico diario de um paciente
diabético.

Contudo Finotti (2020) define a bioquimica clinica como uma ciéncia que
intervém a quimica e a patologia, ou seja, € uma area que tem como obijetivo
determinar os parametros bioquimicos e sua utilizacdo no diagnostico, tratamento,
monitorizac&o ou prevencao de alguma determinada doenca.

Assisténcia e Atencdo Farmacéutica € uma disciplina que mostra como o
farmacéutico deve atuar como profissional da salde, devendo orientar e dar toda
assisténcia necessaria para seu paciente desde uso correto de medicamentos até
servicos essenciais dentro de uma farmacia, a imagem mostra esse servico que €
essencial, podendo evitar problemas posteriores com a saude do paciente, pois se

afericdo estiver fora dos parametros, o paciente devera ser encaminhado para um
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meédico para que possa tomar outros tipos de medidas para que o0 bem-estar se

restabeleca.

Figura 13- Atendimento ao paciente que chega com receita.

Fonte: Propria autoria (2021).
Disciplinas relacionadas: Primeiros Socorros e Biosseguranc¢a, Bioquimica
Clinica e Assisténcia e Atengéo Farmacéutica.

A imagem 14 é referente a uma receita de um paciente que faz suas
consultas médicas na Policlinica Municipal, que no momento apresenta algumas
morbidades como, Diabetes Mellitus tipo Il, Dislipidemia e Hipertensao arterial. O
paciente em questdo faz uso de medicamentos que na sua maioria Sao
disponibilizados na Farmacia de Todos.

No atendimento foi observado que havia interacdo entre alguns
medicamentos prescritos, sendo capaz de causar diversos problemas para o
paciente em questdo. Segundo Vieira (2007 p.2) “a preocupacdo com a saude do
proximo passa a ser a base das acoes, o farmacéutico assume papel fundamental,
juntamente com outros profissionais de salude e aos da comunidade para a

promogao da saude”.



38

A disciplina de Politicas e Praticas de Saude Publica esta relacionada neste
contexto, pois a ha interacdo da acéo social do estado orientando para a melhoria
das condi¢des de saude da populacdo e isso realmente foi realizado pelo estagiario
durante o periodo que esteve exercendo o estagio .

A farmacologia se faz presente neste receituario pela notoriedade da
interacdo medicamentosa que contém nesta prescricdo e nesta disciplina que estuda
0 evento clinico em que os efeitos de um farmaco sdo modificados pela presenca de
outro farmaco, faz total sentido pela prescricdo que foi feita ao paciente. A disciplina
de Patologia Geral e Sistémica € imprescindivel, assim como a Patologia Geral
entende o que ocorre nas reacdes das células e tecidos aos eventos nocivos, a
Patologia Sistémica estuda as doencas especificas de cada 6rgao e essa disciplina
em questao permite identificar as modificagées no funcionamento do corpo, podendo
ajudar na prevencdao, no diagnéstico e tratamento de determinada doenca.

Segundo BRUST (2021) “as interagcbes mais comuns sdo as chamadas
droga-droga, onde um farmaco interfere no outro”. Porém, existem outros tipos de
interacdes, tais como: medicamento com alimentos e medicamento com drogas
(licitas ou ilicitas).

Neste receituario existe interagdo uma grave, que € entre o Cilostazol e o
Diltiazem, o uso concomitante de Cilostazol e inibidores fortes e moderados de
CYP3A4 que no caso é o Diltiazem, pode aumentar a concentracdo plasmatica de
Cilostazol no organismo do individuo, podendo levar uma pessoa a ter um Acidente
Vascular Encefalico (MICROMEDEX,2022).

O Diltiazem e Sinvastatina causam uma interacdo de gravidade moderada e
pode resultar no aumento a exposicdo a sinvastatina podendo ocorrer o risco de
miopatias e rabdomiolise. O mecanismo provavel € a inibicdo do metabolismo da
sinvastatina mediado por CYP3A4 (MICROMEDEX,2022).
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Figura 14- Atendimento ao paciente que chega com receita.

Fonte: Propria autoria (2021).

Disciplinas relacionadas: Politicas e Praticas de Saude Publica,
Farmacologia e Patologia Geral e Sistémica.

A experiéncia adquirida no estégio vislumbrou o atendimento do farmacéutico
publico, demonstrando que a pratica faz o aluno assimilar o conhecimento adquirido
no decorrer do curso com as funcfes que deverdo desempenhar apés sua formacéao,
além de realcar a importancia desse profissional na vida das pessoas de menor
poder aquisitivo, que necessitam de ajuda e muitas vezes ndo obtém por ser um
servico publico, neste caso especifico foi muito gratificante ter de fato feito uma acao
gue realmente causou um beneficio na vida do paciente, pois as interacdes foram
alteradas pelo médico que faz acompanhamento do mesmo, e o paciente continuou
recebendo os medicamentos de forma gratuita.

A disciplina de Farmécia Clinica esté interligada diretamente com a acdo do
estudante neste estagio, a disciplina analisa os possiveis farmacos e sua
disponibilidade para determinado tratamento oferecendo o respaldo necessario para
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0 que o profissional farmacéutico possa promover o0 uso racional de medicamentos
por meio de revisdo e acompanhamento de tratamento de interacdes
medicamentosas, e neste caso isso pode ser realizado com a ajuda da professora
Karina Resende. A farmacologia é uma disciplina que anda junto com a farméacia
clinica, pois sem o conhecimento desta, ndo € possivel prever se esta ocorrendo
uma interacdo ou ndo, ha uma analise da composicdo dos medicamentos, das suas
interacOes e composicdes, reacdes adversas, mecanismos de absorcéo, tudo isso &
necessario na hora de analisar uma prescricdo mais a fundo. A disciplina de
Politicas e Préaticas de Saude Publica também pode ser correlaciona com a imagem
15, pois dispdem sobre a estrutura e o funcionamento do componente especializado

da Assisténcia Farmacéutica e do componente basico da Assisténcia Farmacéutica.

Figura 15- Prescricdo com a substituicdo dos medicamentos que sofrem interacao.

Fonte: Propria autoria (2021).
Disciplinas relacionadas: Farmacia Clinica, Farmacologia e
Politicas e Préaticas de Saude Publica.
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2.4 DESENVOLVIMENTO DE NUBIA EMANUELLE DA SE

O local da vivéncia foi em um laboratorio de andlises clinicas — Laboratério
Municipal Prefeito Jodo José da Gama - anexo ao Hospital Municipal Santa Rita de
Céssia, situado na cidade de Ribeirdo Vermelho/MG. No laboratorio encontra-se
uma equipe de 2 colaboradoras proprias e estagiarios, que realizam o atendimento
dos exames solicitados na atengdo basica do municipio e no Hospital Municipal
Santa Rita de Cassia.

No laboratério, os pedidos de exame sdo entregues pelas agentes de saude
do municipio e posteriormente ocorre o agendamento dos exames. Quando o
agendamento é realizado por telefone, sdo repassadas as orientacdes aos pacientes
referentes ao jejum, instrugcdes para coleta de urina, fezes, etc.

Realizado o agendamento é feito o cadastro do paciente no sistema
laboratorial, nesse cadastro € gerado um numero de protocolo por paciente, nesse
protocolo fica salvo os dados do paciente, o médico solicitante e os exames a serem
realizados. Feito o cadastrado no sistema laboratorial sdo confeccionadas as
etiquetas de identificacdo dos pacientes, sendo feita uma para cada tubo utilizado na
coleta. Na etiqueta é informado o nome completo do paciente com sua respectiva
data de nascimento e tubo/frasco a ser coletado.

O laboratério conta com outros trés laboratérios de apoio, para onde séo
encaminhadas as amostras para realizacdo de exames que ndo sao realizados no
local. Vale ressaltar que no presente momento estdo sendo realizados apenas
alguns exames de bioquimica de forma manual, sendo a maioria dos exames

encaminhados aos laboratorios de apoio.



42

Figura 16- Recepcéo

Fonte: propria autoria (2022).

Disciplinas relacionadas: ética e hioética, gestdo da qualidade em analises
Clinicas, politicas e praticas em saude publica

A imagem 16 mostra a recepc¢ao do laboratério onde os pacientes aguardam
atendimento e onde s&o realizados os cadastros dos pacientes.

Esta imagem pode ser correlacionada com a disciplina de ética e bioética pois
nos ensina a respeitar o sigilo em relacdo aos exames, a respeitar o codigo de ética
da profissdo. A bioética é outra disciplina que esta inserida neste contexto pois
busca aplicar principios éticos na tomada de decisfes, buscando solucionar dilemas
na saude e demais areas.

A disciplina de gestdo da qualidade em analises clinicas se relaciona a
imagem 16, pois nos ensina a seguir procedimentos padronizados no atendimento e
cadastro para que o paciente tenha exames de qualidade. O sistema de gestdo da
qualidade deve organizar os processos, documenta-los e buscar sua melhoria
continua (CARDOSO E LUZ, 2004) e para isso é necessario o uso de computador,

onde sdo armazenados todos 0s processos e dados.
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A disciplina de gestdo da qualidade em analises clinicas engloba todas as
fases de um laboratério clinico, a fase pré-analitica € responsavel por cerca de 70%
dos erros em afetam a qualidade. A fase pré-analitica envolve desde a indicacao e
solicitacdo do exame, cadastro do paciente, instrucdes de preparo ao paciente,
coleta, identificacdo, armazenamento, acondicionamento, transporte, recebimento e
analise dos padrdes de aceitacdo e rejeicdo das amostras biolégicas (OLIVEIRA,;
SILVA, 2022).

O processo de execucdo dos testes laboratoriais envolve as fases pré-
analitica, analitica e pés analitica, e erros nessas fases podem levantar questbes
éticas e bioéticas (FIGUEIREDO, 2015).

Politicas e praticas de saude publica € outra disciplina que pode ser
correlacionada com a imagem, uma vez que aprendemos como é o funcionamento
de unidades de saude publica, como essa da vivéncia.

A rotina do laboratorio se inicia as 07h:00min com a coleta das amostras,
ap0s a coleta as amostras passam pela triagem onde sao preparadas para

realizacdo dos exames e envio aos laboratdrios de apoio.

Figura 17- Coleta sanguinea (flebotomia)

Fonte: propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: gestdo da qualidade em analise clinicas, bioquimica
clinica, hematologia.
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A imagem 17 mostra o procedimento de flebotomia (coleta sanguinea),
realizado na sala de coleta, podemos relacionar essa imagem a matéria de gestao
da qualidade em analises clinicas, pois aprendemos os procedimentos adequados
para garantir uma amostra de qualidade durante o processo.

A Sociedade Brasileira de Patologia Clinica Medicina Laboratorial faz algumas
recomendacdes para coleta de sangue venoso, na qual menciona que a sala de
coleta deve possuir espaco suficiente para instalacdo de uma cadeira ou poltrona,
ter local para armazenamento dos materiais de coleta, além de possuir um
dispositivo para a higienizacdo das maos. A sala de coleta deve ter dimensdes que
garantam a livre, segura e confortavel circulacdo do paciente e flebotomista,
assegurando um bom atendimento ao paciente. Além disso € ideal a presenca de
uma maca para eventuais necessidades (ANDRIOLO et al., 2010).

A disciplina de bioquimica clinica também se relaciona a imagem 17 devido
aos fatores pré-analiticos que podem influenciar nas analises bioquimicas, sendo
gue uma coleta inadequada, com muito tempo de garroteamento ou com acesso
dificil podem desencadear hemolise. Fatores que provocam hemolise devem ser
prevenidos, os tubos devem permanecer na posicdo vertical até a completa
coagulacdo do sangue, para depois serem centrifugados. A hemodlise afeta
consideravelmente a dosagem da desidrogenase lactica, aspartato
aminotransferase, potassio e hemoglobina (MONTEL, 2020).

As variaveis pré-analiticas como a coleta mostrada na imagem 17 causam
grande impacto nos resultados dos exames laboratoriais, podendo ocorrer
interpretacdes errbneas nos exames bioquimicos e hematolégicos, como ensinado
nas disciplinas de hematologia e bioquimica. Informacdes referentes aos pacientes
devem ser consideradas, pois podem influenciar e comprometer os resultados dos
exames, entre elas podemos citar: idade, género, variacdo cronobioldgica, jejum,
pratica de atividades fisicas, medicamentos, tabagismo, etilismo, gestagcéo, doencas
ou lesdes preexistentes (OLIVEIRA; SILVA, 2022).

A matéria de hematologia também pode ser relacionada com a imagem, pois
ensina que uma amostra inadequada, contendo coagulos leva a resultados
incorretos, sendo necessaria uma nova amostra para os exames (ALVES, 2020).

Os erros pré-analiticos sédo associados a complexidade dos processos

envolvidos, a limitada automacao e padronizacdo dos servicos e a participacédo de
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diversas pessoas na fase pré-analitica, o que a torna vulneravel a erros (OLIVEIRA,;
SILVA, 2022).

Figura 18- Setor técnico

Fonte: prépria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: bioquimica geral, bioquimica clinica, gestao da
gualidade em analises clinicas.

A imagem 18 representa o setor técnico, onde as amostras sao analisadas.

Essa imagem relaciona-se a disciplina de gestdo da qualidade em analises
clinicas, pois aprendemos que nesse setor devem ser realizados os controles de
qualidade interno e externo, para assegurar a qualidade dos processos. Segundo
CARDOSO E LUZ (2004), O laboratdrio clinico deve definir todos os procedimentos
de trabalho que possa influenciar de forma direta ou indireta na qualidade dos
resultados das analises e no atendimento ao cliente, sendo que os procedimentos
devem ser controlados, auditados e reavaliados.

A fase analitica representada pela setor técnico da imagem 18 consiste na

realizacdo das analises do material bioldégico através de operacdes de variados
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meétodos, utilizando os mais diversos equipamentos que auxiliam e realizam as
analises, atualmente é uma fase mais automatizada, onde é necessario o uso de
controles de qualidade e calibracdo de equipamentos, para garantir resultados
precisos (OLIVEIRA; SILVA, 2022) e pode ser relacionada a disciplina de gestao da
qualidade em andlises clinicas, que ensina sobre os controles de qualidade e
calibracdo de equipamentos.

A disciplina de bioquimica geral e de bioquimica clinica se relacionam com a
imagem 18, pois € no setor técnico que as amostras sdo analisadas, onde se
encontram os aparelhos de bioquimica que analisam o0s niveis de glicemia,
colesterol total e fracdes, entre outros que foram ensinados durante a graduacao por
essas disciplinas.

Durante a vivéncia me deparei com um laudo (imagem 19) que me chamou a
atencao, este laudo apresentava um quadro de anemia, para me aprofundar no
assunto analisei laudos anteriores e posteriores para verificar como o quadro
anémico se instalou, buscando relacionar a indicacao clinica aos exames solicitados

e seus resultados, e um tratamento adequado
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Figura 19- Laudos de hemograma e observac@es referente as hemacias. A: Laudo:
10/11/2021: sem anemia, mas com presenc¢a de macroplaquetas, sem alteracdes dos
leucécitos. B: Laudo 15/12/2021: quadro anémico com presenca de trombocitose discreta.

HEMOGRAMA Material: Sangue  Coleta: 10/11/2021  Liberag&o: 10/11/2021
Método : Contagem automatizada A
ERITROGRAMA Valor de referéncia
Hemécias............ 5,00 milhdes/mm? 400a5,80
Hemoglobina........: 13,1 g/dL 120a16,0
Hematdcrito......... 39,3 % 36,0a48,0
VCM...... 71861l 80,0299,0
HCM.........:262pg 27,0a34,0

CM........333% 31,0a37,0

e 19,5 % 1102145

Observagdes: Anisocitose com moderada microcitose e raros macrécitos Anisocromia com moderada hipocromia.

HEMOGRAMA Material: Sangue Coleta: 15/12/2021  Liberagéo: 15/12/2021 B
Método: Contagem automatizada
ERITROGRAMA Valor de referéncia
Hemécias............ 4,47 milhdes/mm’ 4,00a 5,80
Hemoglobina........: 11,4 g/dL 12,02 16,0
Hematécrito......... 35,8 % 36,0a48,0
VCM........ 8011 80,0299,0
..255pg 27,0a340
CM......318% 31,0a37,0
oo 15,5 % 110a145

Eritroblastos....... 0 %
Observagdes: Hemacias normociticas Anisocromia com discreta hipocromia.

HEMOGRAMA Material: Sangue Coleta: 14/01/2022  Liberagao: 14/01/2022 C
Método: Contagem automatizada
ERITROGRAMA Valor de referéncia
Hemécias...........: 4,16 milhdes/mm? 400a5,80
Hemoglobina........: 9,2 g/dL 12,0a 16,0
Hematoéerito........: 30,1 % 36,0a48,0
VCM....... 7241 80,0a99,0
270a340
31.0a37,0
11,0a14,5

Eritroblastos....... 0 %
Observagdes: Anisocifose com moderada microcitose e raros macrocitos; Anisocromia com moderada hipocromia;
Poiquilocitose discreta com ovalécitos e esquizécitos; Policromatofilia discreta

Fonte: propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: hematologia geral, hematologia clinica, gestao da
qualidade em analises clinicas.

A imagem 19 se relaciona a disciplina de hematologia geral e clinica que nos
ensinou a definicdo de anemia como sendo uma sindrome cuja caracteristica € a
reducdo da massa eritrocitaria total. Em termos laboratoriais fica definido anemia
guando temos uma hemoglobina menor que 12 g/dL para mulheres e 13 g/dL para
homens (ANTUNES et al., 2019). Vale ressaltar que em gestantes pode ocorrer
anemia relativa por hemodiluicdo e caréncia nutricional de ferro e acido félico
principalmente (FRIEL, 2022). Em lactentes, os valores dados como normais variam

com a idade e faz-se 0 uso de tabelas relacionadas a idade (WALTER, 2020).
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Segundo KASSEBAUM et al., (2014) citado por ARRUDA et al., (2021), cerca
de um terco da populacdo mundial possui anemia, e sua causa € multifatorial, sendo
gue sua epidemiologia vai variar conforme idade, sexo, fisiologia, condi¢cdes
socioecOmicas, culturais e regido demografica do individuo. MARQUES et al.,
(2016), citado por ARRUDA et al., (2021), complementa dizendo que em relacédo a
etiopatogenicidade as anemias sdo classificadas como sendo por: deficiéncia na
producdo de eritrocitos, por excesso de destruicdo de eritrocitos e por perdas
sanguineas.

De acordo com ARRUDA et al., (2021), e conforme ensinado nas disciplinas
de hematologia, para um diagndstico diferencial e tratamento adequado, deve-se
analisar os seguintes fatores: os valores de contagem de hemacias e hematdcritos;
os indices hematimétricos: VCM, HCM, CHCM e RDW, parametros complementares:
contagem de reticulécitos, dosagens de ferro, transferrina, ferritina, vitamina B12,
acido fdlico, estado da medula 6ssea, dentre outros. Esses parametros podem ser
observados e avaliados nas imagens 19 e 20, que apresentam laudos de
hemograma e alguns exames bioquimicos que auxiliam no diagnostico e
acompanhamento da anemia.

Nas imagens 19 e 20 podemos notar nas observacdes dos laudos, a
classificagdo morfolégica das anemias conforme ensinado na disciplina de
hematologia. A classificacdo das anemias é feita baseando-se nas alteracfes
morfolégicas e fisioldgicas dos eritrécitos. A classificagdo morfolédgica utiliza a forma,
o tamanho e as caracteristicas tintoriais das hemacias. Conforme a forma e tamanho
sdo classificadas em macrocitica, normocitica, microcitica, ja em relacdo as
caracteristicas tintoriais sao classificadas em hipercrémicas, normocrémicas,
hipocromicas (ARRUDA et al., 2021).

Quando a classificagdo € em relacdo as caracteristicas fisiologicas, recebem
a seguinte classificacdo anemias ndo hemoliticas  (hipoproliferativas,
arregenerativas) e as anemias hemoliticas (hiperproliferativas, regenerativas). Ha de
se considerar nessas classificacbes as anemias por perda sanguinea (ARRUDA et
al., 2021).

Segundo CESAR (2012), os parametros laboratoriais utilizados para o
diagnostico diferencial das anemias incluem: hemograma, morfologia eritrocitaria,
contagem de reticulécitos, ferro sérico, indice de saturacdo da transferrina, ferritina

sérica, receptor da transferrina e andlise do ferro medular. Entre as alteracfes
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biogquimicas que podem estar presentes em paciente com anemias, podemos citar:
aumento do fibrinogénio, da proteina C reativa, aumento do nivel ceruloplasmina,
diminuicdo da haptoglobina, aumento da velocidade de hemossedimentagao,
aumento do cobre sérico, diminuicdo da albumina e da transferrina sérica, aumento
das bilirrubinas, DHL, entre outros. Podemos notar na imagem 20 exames
bioquimicos utilizados no auxilio do diagndstico da anemia, esses exames podemos
relacionar a disciplina de bioquimica clinica, matéria que nos ensina realizar tais
exames, mais também podemos relacionar a disciplina de hematologia que usa
esses exames no do diagndstico das anemias.

Podemos correlacionar a imagem 20 com a disciplina de hematologia geral e
hematologia clinica, pois apresentam um laudo de hemograma, nessas disciplinas
aprendemos a relacionar os resultados a patologias, e a realizar manualmente um
hemograma. A disciplina de gestdo da qualidade no laboratério de analises clinicas
também pode ser correlacionada com a imagem 19, pois visa as necessidades dos
clientes, como exemplos podemos citar. resultados de exames absolutamente
confidveis, no menor tempo possivel e com o sigilo do paciente preservado
(CARDOSO e LUZ, 2004). Podemos assim relacionar a imagem 19 e 20 a disciplina

de gestdo da qualidade.
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Figura 20-Laudos de exames laboratoriais. A: Laudos 11/03/2022 apresenta histérico de
anemia, baixa nos niveis de ferro, ferritina, IST. B: Laudo 28/03/2022 apresenta anemia com
presenca de trombocitose discreta e macroplaquetas, sem alteracdo leucocitéria. C: Laudo
18/10/2022 sem anemia e alteracdes leucocitarias;

HEMOGRAMA Material: Sangue Coleta: 11/03/2022 Liberagao: 11/03/2022
Metodo: Contagem automatizada A
ERITROGRAMA Valor de referéncia

Hemécias...........: 4,98 milhdes/mm? 4,00a5,80

Hemoglobina........: 8,6 g/dL 12,02 16,0

Hematéerito........: 29,4 % 36,0a48,0

V.CM.........:590fL 80,0299,0

LGN — 5] pg 27,0a34,0
CHCM.........: 293 % 31,0a37,0
IRV —r (|1 11,0a 145

Eritroblastos......: 0 %
Observagdes: Anisocitose com moderada microcitose e raros macrocitos; Anisocromia com moderada hipocromia;
Poiquilocitose discreta com ovalocitos e esquizécitos; Policromatofilia discreta.

FERRO SERICO 20 ug/dL

Material: Sangue Coleta: 11/03/2022 Liberagdo: 11/03/2022
Método: Ferrozine

Valores de referéncia: Adultos:

Homens...: 70 a 180 ug/dL

Mulheres.: 60 a 180 ug/dL

INDICE DE SATURAGAO DA TRANSFERRINA 4%

Material: Sangue Coleta: 11/03/2022 Liberagao: 11/03/2022
Metodo : Calculo a partir das dosagens de ferro e capacidade de ligagdo

Valores de referéncia: 20 a 50 %

FERRITINA 3,60 ng/mL

Material: Sangue Coleta: 11/03/2022 Liberagao: 11/03/2022
Método : Quimioluminescéncia

Valores de referéncia:

Homens..: 21,81 a 274,66 ng/mL

Mulheres: 4,63 a 204,00 ng/mL

HEMOGRAMA Material: Sangue  Coleta: 28/03/2022  Liberagao: 28/03/2022 B
Método: Contagem automatizada

ERITROGRAMA Valor de referéncia

Hemacias............ 5,14 milhdes/mm® 4,00a 5,80

Hemoglobina........: 10,1 g/dL 12,0a 16,0

Hematéerito........: 33,5 % 36,0a48,0

VCM......:652fL 80,0a99,0

HCM........:196pg 27.0a34,0

CHCM..........: 301 % 31,0a37,0

RDW..............: 325 % 11,0a 14,5

Eritroblastos....... 0 %
Observagdes: Anisocitose com moderada microcitose. Anisocromia com discreta hipocromia Policromatofilia discreta

HEMOGRAMA Material: Sangue  Data Coleta: 18/10/2022

Método: Contagem automatizada através de citometria de fluxo fluorescente C
ERITROGRAMA Valores de referéncia

Eritrécitos: 5,07 milhdes/mm? 3,90 a 5,00 milhdes/mm?

Hemoglobina: 14,0 g/dL 12,0a 15,5 g/dL

Hematdcrito: 42,3 % 35,0a450%

V.CM.:8341L 820a98,0fL

H.C.M.: 27,6 pg 26,0a34,0 pg

C.H.CM.: 33,1 g/dL 31,0 a 36,0 g/dL

RD.W.:13,0% 10,5a15,0%

Obs: Hemacias normociticas e normocrémicas

Fonte: propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: hematologia geral, hematologia clinica, controle da qualidade em analises
clinicas.
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A disciplina de controle de qualidade em analises clinicas se relaciona aos
exames apresentados na imagem 20, pois nos lembra dos controles de qualidade
pés analiticos que asseguram a liberacdo de um laudo confidvel e seguro. Em um
sistema de gestdo da qualidade é muito importante que os procedimentos, normas,
especificacdes sejam documentadas e que sejam registrados todos os resultados,
sendo que trabalhar com gestdo da qualidade € sinbnimo de trabalhar com gestéo
de informacdes (CARDOSO E LUZ, 2004).

Conforme ensinado nas disciplinas de hematologia, podemos notar nos
laudos das imagens 19 e 20, um resultado de contagem de hemacias e hemoglobina
normais, apenas com alteracfes no tamanho e cor das hemacias em 10/11/2021.
Em 15 dezembro 2021 o laudo apresentou baixa na hemoglobina, e alteracdo na
coloracdo das hemécias. Um fluxo menstrual intenso estava causando a baixa de
hemoglobina. Na data de 14/01/2022 o laudo apresentou hemoglobina de 9,2 g/dL,
apresentando alterac6es no tamanho, coloracdo e formato das hemacias. Para tratar
a anemia presente foi feito uso de noripurum EV por semanas.

A necessidade de cirurgia para retirada do Utero provavelmente foi uma opcgéo
para solucionar o quadro persistente de anemia. Na data de 11/03/2022 laudo
apresentou 8,6 g/dL de hemoglobina, baixa de ferro, ferritina e IST, mesmo em uso
de noripurum EV. Em 28/03/2022 em exames de pré-operatorio, o laudo apresentou
10,1 g/dL de hemoglobina. Apés cirurgia em 18/10/2022 laudo apresentava
consideravel melhora do quadro, com hemoglobina de 14,0 g/dL.

A imagem 20 se relaciona com as disciplinas de hematologia geral e clinica,
pois podemos observar a presenca de anemia nos laudos. Em mulheres
menstruadas, a causa mais comum do nivel mais baixo de eritrécitos é a deficiéncia
de ferro decorrente da perda crbnica de sangue resultante da menstruacao
(BRAUNSTEIN, 2022).

A imagem 20 relaciona-se a disciplina de gestdo da qualidade que envolve a
fase poOs-analitica, que se inicia a partir da obtencdo dos resultados quantitativos e
qualitativos das analises das amostras biolégicas, esses resultados devem ter sua
qgualidade assegurada, pois iram compor o laudo que serd liberado ao médico para
avaliacdo e emissdo de diagnostico para sejam tomadas as decisfes necessarias
mediante aos resultados que foram estabelecidos (OLIVEIRA; SILVA, 2022).

Cerca de aproximadamente 70% dos diagndsticos sao concluidos de acordo

com os resultados dos exames laboratoriais. Sendo fundamental que a medicina
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diagnoéstica garanta a emissdo de resultados fidedignos, assegurando assim um
atendimento seguro e eficaz ao médico e paciente, auxiliando no diagndstico,
garantindo estratégias terapéuticas boas e cuidados clinicos de qualidade.
(OLIVEIRA; SILVA, 2022).

A pratica clinica em laboratorios é de suma importancia para conseguirmos o
diagnéstico clinico de alguma patologia e realizar um tratamento adequado, além de
avaliar a progressdo do tratamento e a efetiva cura. Os exames laboratoriais
também servem para monitorar a condi¢&o clinica e evitar/previnir alguma patologia.

As anemias muitas vezes sao detectadas em exames de rotina, podendo
assim ser tratadas mais rapidamente antes que o quadro fique grave, mas muitas
vezes a deteccdo so é feita quando ha manifestacao de algum sintoma.

A causa da anemia detectada nessa vivéncia foi a perda sanguinea,
causando assim uma anemia ferropriva. A deteccdo da anemia e acompanhamento
do caso através dos exames clinicos € vital para um bom tratamento e para melhor

tomada de deciséo por parte dos médicos.
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2.5 DESENVOLVIMENTO DE RODRIGO WOLFF SILVA SAPIA

A vivencia foi realizada na Farmacia de Todos — Farmé&cia Municipal de
[tumirim/MG, situada na Praca dos Trés Poderes, n° 125, centro, Itumirim/MG, CEP
37.210-000, CNPJ n° 18.244.392/0001-08, e-mail: farmaciaitumirim@gmail.com,

sendo a farmacéutica responsavel a senhora Cinthia Aparecida Andrade, CRF/MG

29.380, sendo ela também a Farmacéutica Supervisora do Estagio, a imagem 1
demostra a fachada da mesma.

A Farmacia de Todos existe no mesmo local desde o dia 13 de Setembro de
2011, criada pelo Governo de Minas, inicialmente era chamada de Farmacia de
Minas.

As Farmécias de Todos tem suas instalagcBes padronizadas em todos os
municipios Mineiros.

Em Itumirim, a Farméacia Municipal (Imagem 21) atende pacientes da sede do
municipio e dos distritos de Macuco de Minas e Rosario do Rio Grande, além dos
pacientes de todo o entorno rural, uma populacéo de cerca de 6.000 pessoas.

Dessa forma, as principais fun¢des desenvolvidas pela Farmacia Municipal no
meio em que esta inserida € ampliar e garantir o acesso e 0 uso racional de
medicamentos, além de integrar a assisténcia farmacéutica as outras politicas de
saude municipal, otimizando o uso dos recursos financeiros disponiveis, além é
claro, de incorporar o trabalho do profissional farmacéutico na rede municipal de
saude.

A vivéncia da farmacia de Minas pode ser correlacionada com a disciplinas de
introducdo as ciéncias farmacéuticas onde tivemos um primeiro contato de forma
geral com o ambiente de uma farméacia aprendendo os termos adequados, 0s
diferentes tipos de formulacdo disponiveis para ser dispensadas, uso racional do
medicamento, quantidade a ser dispensada por receita e a importancia do uso
racional desta classe devido a alta dependéncia.

Outra disciplina que podemos correlacionada com a imagem 21 € a
deontologia, onde estudamos todos os tipos de receituarios, sua cor, medicamentos
pertencentes a cada tipo de receita, retencdo da primeira via e todos os dados
necessario que precisa estar descrito na receita para ocorrer a dispensacao de

forma segura do medicamento.
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Ja a farmacia clinica permite o farmacéutico ter um contato maior com o
meédico prescritor permitindo um dialogo respeitoso para solucionar questdes como:

posologia, interacdo medicamentosa, superdose, rea¢cao adversa etc.

Figura 21- Fachada da farméacia de Minas de Itumirim/MG

‘ ilzc;nte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: introducdo as ciéncias farmacéuticas, deontologia,
farmécia clinica

Um dos medicamentos distribuidos pela farmacia de Minas sdo o0s
medicamentos controlados pela portaria 344/98, conforme imagem 22, que demostra
o armario de medicamentos controlados referente a todas as classes, onde é
necessario ter as prescricbes especificas e a retencdo do receituario para ser
dispensado de forma segura ao paciente, uma vez que a classe de medicamentos
apresenta muitos efeitos adversos, inclusive risco de dependéncia.

A disciplina de introducéo as ciéncias farmacéuticas pode ser correlacionada
com a imagem 22, pois nesta disciplina foi estudado a diferenca da farmécia de
Minas em relacdo a uma farmacia/drogaria, ela atende a populagdo com uma ampla
guantidade de medicamentos, férmula infantil, insulina, fita de insulina, medicamento
de alto custo, fralda geriatrica entre outros de forma gratuita. Isso e possivel devido
as diferentes verbas do governo municipal, estadual e federal

Outras disciplinas que podem ser correlacionadas com a imagem 22 é a
Deontologia e a Farmécia Clinica. Na Deontologia foram trabalhadas todas as
questdes relacionadas aos tipos de receituario simples; receita de controle especial,
receita azul; receita amarela; receita branca de Talidomida; receita branca para

Retindides. E questdes como legislagbes vigentes, RDC’s, dados necessarios para
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gue a mesma seja valida e como dar baixa na mesma. Ja na farmacia clinica
trabalhamos o lado emocional, os efeitos adversos e interacbes medicamentosas
desta classe e como ter uma relacdo com o médico prescritor por meio de
encaminhamento.

Gimenes (2007) o farmacéutico ao receber uma receita médica de
psicotropicos e psicotropicas anorexigenas, deve verificar 0os seguintes dados:
conter na prescricdo apenas uma substancia, ter quantidade necesséaria para
tratamento durante 30 dias sendo 0 mesmo o prazo de validade da receita.

O farmacéutico € um dos profissionais mais importantes na aderéncia do
paciente ao tratamento pois muitos pacientes voltam a farmacia, drogaria, posto de
medicamentos para retirar davidas sob os efeitos adversos principalmente no inicio
do tratamento pois o farmaco demora de duas a trés semanas para fazer o efeito
desejado (GIMENES FRE, 2007).

O Ministério da Saude relata que o profissional é desafiado a se manter em
constante atualizacbes de legislacdo, RDC, artigos e leis sob a classe de
medicamentos controlado pois um erro consta como penalidade no CRF do estado
Brasil.

Figura 22- Armério medicamentos controlados

Fonte: Prépria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: introducéo as ciéncias
farmacéuticas, Deontologia e Farmécia Clinica
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A imagem 23 demostra a dispensacdo de medicamento antimicrobiano ao
paciente. O paciente é orientado sobre a posologia e 0os possiveis efeitos adversos
que o medicamento pode ter em decorréncia ao tratamento e como ele ird se cuidar
caso algum deles apareca.

E de responsabilidade do farmacéutico orientar o paciente sob os possiveis
efeitos adversos do farmaco e como ele pode estar se cuidando no primeiro
momento até ir ao meédico.

A imagem 23 pode ser correlacionada com a disciplina de Farmacia Clinica,
farmacologia e farmacotecnia. Nas oficinas da disciplina de Farmécia Clinica
vivenciamos casos clinicos e abordagem ao paciente sobre os cuidados necessarios
ao apresentar um efeito adverso do antimicrobiano e a importancia de continuar com
0 medicamento e 0s riscos caso abandone o tratamento.

Ao estudar a classe dos antimicrobianos em farmacologia conhecemos o0s
efeitos farmacodinamicos e farmacocinéticos do farmaco, sendo fundamental para
fazer uma dispensacao visando o uso racional do medicamento.

Ja a disciplina de farmacotécnica proporcionou conhecimentos para uma
dispensacdo adequada no que diz respeito a melhor forma farmacéutica para o
paciente, podendo a mesma inclusive ser manipulada a fim de atender a sua
necessidade seja na quantidade de medicamento, forma farmacéutica e via de
administracao.

Osorio, Castro (2014) relata que esta sob responsabilidades do farmacéutico
a dispensacdao dos antimicrobianos cabe a ao farmacéutico fornecer todas as
informacBes necessarias sobre o uso correto seguro e eficaz do medicamento,
explicar de forma clara o beneficio do tratamento e qual conduta ser tomada caso
apresente algum efeito adverso.

A dispensacdo de antimicrobianos na Farméacia de Minas ocorre mediante a
retencdo da 22 (segunda) via da receita, sendo a 12 (primeira) via devolvida ao
paciente no ato da dispensacao, além de registrar as duas vias da receita com todos
os dados necessarios (GIMENES FRE, 2007).

O uso indiscriminado de antimicrobianos pode levar o paciente a ter uma
resisténcia bacteriana causando doencas, tornar o medicamento ineficaz no seu
combate além de uma hospitalizacdo para combater a bactéria com farmacos mais

potentes. Além de dificultar o tratamento, afetar outras bactérias que ajudam 0 Nosso
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organismo a funcionar corretamente levando a apresentar alguns efeitos adversos
ao medicamento (GIMENES FRE, 2007).

Figura 23- Dispensacao de antibiético

Fonte: Propria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Farmacia Clinica, farmacologia
e farmacotécnica

A imagem 24 demonstra o medicamento fracionado Clonazepam que a
paciente estava apresentando alguns efeitos adversos e veio a farméacia de Minas
perguntar se podia fracionar as doses pois estava apresentando alguns sintomas
como: insodnia, ataques de ansiedade, tremor, diminuicdo da concentracéo,
desorientacéo e inquietacéao.

A imagem 24 representada na reproducéao fotografica acima € cotidiana na
farmacia publica municipal, muitos médicos e atendentes de farmécia né&o

informam ao paciente os efeitos adversos que o medicamento pode causar e qual
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providencia ele deve ter ao apresentar um efeito adverso, de maneira que ao
primeiro sinal de efeito adverso, o paciente abandona o tratamento na maioria das
vezes, devolvendo o medicamento na farmécia publica.

A imagem 24 pode ser correlacionada com as disciplinas de Farmacia
Clinica, farmacologia e farmacotécnia. A farmacia clinica nos demostrou as
principais dificuldades encontradas no dia a dia do balcdo da farmacia e como
podemos solucionar as questdes sempre de forma humanizada. A farmacologia é
essencial para a dispensacéo de farmacos, evitar possiveis erros adversos, retirar
as duvidas dos pacientes sempre de forma segura respeitando os principios da
farmacotécnica e farmacodinamica. Ja farmacotécnica permite dispensar a melhor
forma farmacéutica para o paciente, podendo intervir na prescricdo médica por
meio de um encaminhamento para que a prescricdio do medicamento seja
manipulado para diminuir os efeitos adversos.

O Ministério da Saude relata que aproximadamente 10 a 30% dos pacientes
gue fazem uso de medicamento para ansiedade, terdo reacfes adversas que vao
perdurar apenas nos primeiros dias de tratamento.

Diante deste contexto uma dispensacdo pautada sob o uso racional do
medicamento e esclarecendo as possiveis reacdes adversas traz mais seguranca
ao paciente contribuindo de forma significativa com o quadro clinico do doente
(GIMENES RSE, 2007).

Figura 24-Medicamentos fracionados: clonazepam

Fonte: Prépria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Farmacia Clinica, farmacologia e farmacotécnica
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A imagem 25 demonstra a conferencia do receituario com a medicacdo a
ser dispensada a um idoso analfabeto, vale ressaltar que na farméacia publica de
[tumirim/MG, mais de 50% dos pacientes sao idosos.

Entre esses idosos muitos sdo analfabetos e tem dificuldades em fazer
leitura da bula dos medicamentos, uma parcela significativa moram sozinhos ou
com seus companheiros também ja idosos. Desse modo, fica sob nossa
responsabilidade dispensar o medicamento com uma linguagem simples e clara
para que ele compreenda e faga o uso racional do medicamento.

As disciplinas de Farmaécia Clinica, Farmacologia, Etica e Bidtica podem ser
correlacionadas com a imagem 25. Nas oficinas da disciplina de Farmacia Clinica
trabalhamos tabelas, lembretes entre outras ferramentas que ajuda a populacéo
idosa e analfabeta a cuidar dos medicamentos afim de evitar intoxicagdo ou
esquecimento da dose. Na farmacologia trabalho de forma dinamica os possiveis
eventos adversos de medicamento/medicamento e medicamento/alimento sendo
um grande aliado no dia a dia da dispensacéo. Ja na Etica e Bidtica trabalhamos
como atender o paciente de forma humanizada e respeitosa de forma a n&o
ofender o paciente.

Para Osorio, Castro (2014) o alto indice de medicamentos em uso e 0
grande motivo que leva as pessoas a se intoxicar ou esquecer de tomar 0s
remédios.

O farmacéutico tem papel fundamental na comunidade que ele atende,
pois, sua presenca na drogaria durante todo o funcionamento evite que ele busque
0s prontos atendimentos para solucionar suas duvidas (GIMENES RSE, 2007).

As drogarias e farmacias que implementarem o servico de farmacia clinica
estaréo contribuindo de forma significante para o bem-estar e satude da populacéo
(GIMENES RSE, 2007).

Na Farmécia Municipal de Itumirim, dada sua acessibilidade a populacao, é
uma das portas de entrada no Sistema Unico de Sautde.

E um espaco que se caracteriza pela prestacdo de cuidados de satde de
elevada diferenciagdo técnico-cientifica, que tenta servir a comunidade sempre
com a maior qualidade.

Na farmacia municipal realizam-se atividades dirigidas para o medicamento
e atividades dirigidas para o doente.

Para que o profissional de farmacia possa realizar estas atividades,
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necessita que a farmacia possua a estrutura adequada para o cumprimento das
suas funcdes (Ordem dos Farmacéuticos. Boas Praticas Farmacéutica para a
farméacia comunitaria (BPF).

Segundo Almeida et all., (2019), atualmente o Sistema Unico de Salde
(SUS) assegura o0 acesso a medicamentos por duas vias: as Farmacias Basicas,
que sdo unidades dispensadoras do SUS na atencdo basica, e o Programa
Farmacia Popular do Brasil (PFPB).

Preponderantemente, as atividades ali desempenhadas s&o de
dispensacdo de medicamentos, momento em que o profissional esta em contato
direto com o paciente, e pode ndo apenas dispensar o medicamento, mas ainda
oferecer informacdes relacionadas ao medicamento dispensado, como e quando
deve ser ministrado, maneira de guardar, além de responder as duavidas que

eventualmente surgirem.

Figura 25- Conferéncia receituario antes de dispensar os medicamentos

Fonte: Prépria autoria (2022) )
Disciplinas relacionadas: Farmacia Clinica, Farmacologia, Etica e Bioética

Outra atividade presente diariamente, e com excessivo rigor no ambito da

Farmacia Municipal, € o controle de temperatura da geladeira, sendo tal atividade de
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extrema importancia para assegurar a qualidade e eficiéncia dos medicamentos ali
estocados (Imagem 26), dessa forma, todos os dias de manha, ao chegar na
farmacia, a temperatura da geladeira era aferida, anotando-se os resultados em uma
planilha de controle.

Além disso, realizamos na Farmacia Municipal diversos outros
procedimentos administrativos, tais como: lancamento de notas fiscais no sistema
informatizado, gestdo de estoque, cotacdo de precos para licitacdo, promocao de
acOes de saude em favor da comunidade, gestdo de EPIS para os Postos de Saude
da Comunidade, Gestao de Residuos.

Por fim, outros servicos farmacéuticos sédo realizados no local, como
afericdo de pressdo arterial, glicemia capilar e temperatura corporea, Sao
realizados em uma sala reservada de modo a garantir a privacidade do paciente.

A imagem 26 pode ser relaciona com a disciplina de Politicas e Préticas de
Saude Publica, na medida que a disciplina dispbe sobre a estrutura e o
funcionamento do componente especializado da Assisténcia Farmacéutica e do
componente basico da Assisténcia Farmacéutica. Também, se relaciona com a
disciplina Controle de Qualidade de Medicamentos, uma vez que as boas praticas de
armazenamento dos medicamentos sao indispensaveis para a preservacao de todo
e qualquer farmaco de natureza perecivel. Logo, manter a estabilidade dos
medicamentos durante sua producao, distribuicdo e armazenamento é fundamental
para garantir sua eficacia, reduzir perdas e por fim controlar problemas na saude.

A imagem 26 ainda pode ser relacionada também com a disciplina
Farmacotécnica, sendo que certo de que a disciplina estuda a forma farmacéutica
mais adequada e o melhor meio de se conservar os medicamentos, de modo a
prolongar, na medida do possivel, o seu periodo de utilizacdo, como é o caso da
figura, onde a temperatura adequada vai preservar as caracteristicas fisicas,

guimicas e farmacolégicas do medicamento durante o seu periodo de vida Util.



Figura 26- Controle de temperatura geladeira

Fonte: Prépria autoria (2022)
Disciplinas relacionadas: Politicas e Praticas de
Saulde Publica, Controle de Qualidade dos
Medicamentos, farmacotécnica

A prética € um aprendizado diario, mas finalizamos o curso de farmacia com
a certeza de que o conhecimento dos professores que fora conosco
compartilhado, foi devidamente absorvido nesses quase cinco de faculdade, e
para além de tudo, devidamente aplicado em campo prético, tendo atendido forma
satisfatoria as expectativas.

Reconhecer que estamos no rumo certo e que vamos ter sucesso em
aplicar no campo de trabalho o que foi aprendido, conseguindo relacionar e
identificar na vida cotidiana da Farmacia Municipal, aquelas questfes, e disciplinas
vistas em sala de aula, € o que torna saboroso este momento final de curso de

graduacéo.
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3 AUTOAVALIACAO

3.1 AUTOAVALIACAO DE GESSICA HELOIZA DOS SANTOS

A vivéncia de estagio nos traz outra visdo, faz com que possamos expandir
novos horizontes e conhecer diversos campos de atuagdo, assim conseguimos
colocar em pratica todo conhecimento que adquirimos durante o periodo académico.
Foi um periodo de uma vivéncia de grandes aprendizados e partilha de saberes,
dediquei o meu tempo e ofereci 0 que sabia em troca da oportunidade de

acompanhar a rotina e pratica no dia a dia da farmacia, sempre disposta a aprender.

3.2 AUTOAVALIACAO DE JOYCE CAROLLINE CHAGAS

Minha vivéncia no laboratorio de Andlises Clinicas, foi encantador e me
identifiquei bastante com essa area. Sempre fui dedicada a qualquer atividade
proposta pelo Bioquimico responsavel, curiosa e observadora, estava atenta a tudo
0 que acontecia, em cada processo, poder estar ali e colocar em pratica a teoria
aprendida na sala de aula € muito motivador, ele sempre buscava me explicar e
discutir sobre o assunto comigo como uma forma de revisdo onde pude aprender e
expandir meus conhecimentos.

Olhar para tras, lembrar de toda trajetéria e onde consegui chegar, me deixa a
cada dia mais forte e com o coracdo coberto de gratiddo, sensacdo de dever
cumprido.

Vou ter muitos desafios, mas sempre com a cabeca erguida e muita
dedicagédo, procurando absorver tudo que eu puder e que for para 0 meu
crescimento. Eu tenho um lindo caminho pela frente, com muita fé e perseveranca
irei dar o meu melhor em qualquer area que eu for exercer.

Minha mée sempre me fala uma frase e gostaria de deixa-la:

A gente s6 vence o amanha se nao desistir do hoje! (Abnizia)
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3.3 AUTOAVALIACAO DE LUCAS SANTOS BOTELHO

Uns dos desafios enfrentados sdo os pacientes terem os médicos como 0s
donos da verdade, muitos ndo querem ouvir a orientagdo dos farmacéuticos, muitas
vezes nos receituarios recebidos existem interagbes medicamentosas sendo papel
de o farmacéutico atuar de forma convicta para o bem-estar dos clientes/pacientes.

E preciso buscar formas de tentar lidar com as situacdes vivenciadas no dia a
dia, tentando mostrar para o paciente que o intuito do farmacéutico é ajudar o
paciente desde aferir uma pressdo, até nos cuidados da dispensacdo de

medicamentos.

3.4 AUTOAVALIACAO DE NUBIA EMANUELLE DA SE

A vivéncia em laboratérios clinicos permite aplicar na pratica todo o
aprendizado da graduacéao, conciliando assim o conhecimento adquirido, durante os
anos de estudos, a préatica em si, a vivéncia de um dia de trabalho.

Essa vivéncia auxilia no processo de formacdo pessoal, garantindo uma
seguranca profissional, mostrando que estamos preparados para exercer de forma
adequada nossa profissdo. O progresso € imenso quando aplicamos na pratica
nosso aprendizado, aprendemos a avaliar cada situagdo, caso a caso.

Na vivéncia aprendemos muito com NOSSOS erros e acertos para
executarmos futuramente nossa profissdo com mais exceléncia, sabedoria e
seguranca.

Um diagnostico preciso pode salvar vidas, e € gratificante poder fazer

parte desse processo.
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3.5 AUTOAVALIACAO DE RODRIGO WOLFF SILVA SAPIA

A prética € um aprendizado diario, mas finalizamos o curso de farméacia com a
certeza de que o conhecimento dos professores que fora conosco compartilhado, foi
devidamente absorvido nesses quase cinco de faculdade, e para além de tudo,
devidamente aplicado em campo pratico, tendo atendido forma satisfatoria as
expectativas. Reconhecer que estamos no rumo certo e que vamos ter sucesso em
aplicar no campo de trabalho o que foi aprendido, conseguindo relacionar e
identificar na vida cotidiana da Farmacia Municipal, aquelas questdes, e disciplinas
vistas em sala de aula, é o que torna saboroso este momento final de curso de
graduacéo. Ficou ainda mais evidente a importancia e o papel FUNDAMENTAL que
o profissional farmacéutico tem na &area da saude da comunidade. Ao bom
profissional da Farmacia, paciéncia, simpatia, e saber ouvir o paciente, sem o0
interromper, sdo caracteristicas fundamentais para que o paciente que procura a
Farmacia Municipal se sinta acolhido e ouvido. No caso da Farméacia Municipal, onde
nao existe venda de medicamentos, portanto, inexiste lucro, a saude e bem-estar do
paciente sdo as referéncias de que se deve sempre buscar. O que vivenciamos no
curso, faz com que admiremos mais ainda aqueles que atuam com amor na
profissdo, e que fazem um trabalho humanizado, tratando com enorme carinho,
atencao e respeito os pacientes. E certo que com a formatura no Curso de Farmacia,
o mercado recebera um profissional qualificado, capacitado, e 0 mais importante, um

profissional humanao.
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4 CONCLUSAO

O farmacéutico é um profissional multidisciplinar, sendo essencial para o
tratamento do paciente, atua em diferentes ambitos e esta envolvido em todos os
processos: desde a programacado a dispensacao e intervencdes para promover o
uso racional, e obter um tratamento eficaz. E ele que vai aprimorar a farmacoterapia
e identificar problemas relacionados ao medicamento promovendo qualidade de vida
ao paciente

O farmacéutico € um profissional técnico assistencial, que com suas
habilidades técnicas agregam nas equipes de saude, causando um impacto positivo
nas politicas publicas de saude.

A prética clinica em laboratérios é de suma importancia para conseguirmos o
diagndstico clinico de alguma patologia e realizar um tratamento adequado, além de
avaliar a progressdo do tratamento e a efetiva cura. Os exames laboratoriais
também servem para monitorar a condicao clinica e evitar/prevenir alguma patologia.

A vivéncia nos permitiu colocar em pratica todo o aprendizado do curso,
conciliando assim o conhecimento adquirido, durante os anos de estudos, a pratica
em si, a vivéncia de um dia de trabalho. A vivéncia nos proporcionou sentir
seguranca profissional, a seguranca de que estamos preparados para exercer de

forma adequada tudo que nos esforcamos para aprender durante a graduacéao.
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