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1. INTRODUGCAO

O estagio realizado é parte integrante do curso Mestrado Integrado em Ciéncias
Farmacéuticas (MICF), da Faculdade de Farmécia da Universidade de Coimbra (FFUC). E
pretendido, durante este periodo, que o aluno desempenhe todas as tarefas tipicas do
farmacéutico comunitario. Este estagio realizado, no meu caso apenas em farmacia
comunitaria, pretende garantir ao aluno uma formagao adequada daquilo que a profissao
farmacéutica representa.

Esta nova etapa permitiu-me ainda perceber que o farmacéutico para além de ser um

“especialista do medicamento,” apresenta perante a populagao um papel essencial, ja que é o
elemento mais proximo do utente. Por vezes é o farmacéutico o primeiro a contactar com o
utente e a identificar o problema ou é o ultimo profissional de saide com quem o doente
tem contato antes de iniciar uma nova terapéutica.
Assim sendo, torna-se obvio que a atividade farmacéutica nao se trata apenas de um
processo de dispensa do medicamento, mas sim de um aconselhamento adequado e
profissional que apele a total compreensao e esclarecimento do utente relativamente a sua
medicagao, incentivando, simultaneamente, a uma boa adesao a terapéutica.

O estagio curricular foi realizado na Farmacia Bairro de Sao Miguel, no periodo
compreendido entre Janeiro e Junho de 2016, sob a tutela e supervisao da Doutora Maria
Filomena Oliveira, proprietaria e Diretora Técnica da Farmacia que, juntamente com toda a
equipa de Farmacéuticos e Técnicos de Farmacia, me ajudaram na aplicagao de
conhecimentos adquiridos até entao, assim como me formaram, tanto a nivel técnico-
cientifico, como na componente humana e social, fazendo-me crescer como pessoa e como
futuro Farmacéutico.

Este relatorio retratara uma reflexao acerca deste periodo de estagio, resumindo-a
de uma forma critica e clara através da execugao de uma analise SWOT (do inglés Strengths,
Weaknesses, Opportunities, Threats) em relagao as atividades e conhecimentos adquiridos no
estagio em farmacia comunitaria. O mesmo explora ainda a integragao da aprendizagem

tedrica, assim como a adequagao do curso as perspetivas profissionais futuras.



2. ANALISE SWOT

2.1. PONTOS FORTES

2.1.1. LOCALIZACAO

A Farmacia Bairro de S. Miguel encontra-se situada na rua Vale de S. Miguel, em Eiras,
numa zona de elevada densidade populacional. Embora localizada numa zona periférica da
cidade, a farmacia apresenta uma boa acessibilidade tanto em matéria de transportes
publicos como privados. Para acrescer a estas vantagens a farmacia € ainda munida nas suas

imediagoes por um vasto local de estacionamento, o que facilita o acesso dos utentes.

2.1.2. EQUIPA TECNICA

Um dos pontos fortes da Farmacia Bairro Sao Miguel é a sua equipa de trabalho,
dinamica, empreendedora, ambiciosa e responsavel, sendo que a coordenagao e
colaboragao de todos os elementos garante o bom funcionamento da farmacia e a prestagao
de cuidados de saude de maxima qualidade aos utentes. O objetivo diario desta equipa
pauta-se pela resposta as necessidades da populagao, encarando o atendimento ao publico
como uma oportunidade para a prestagao de um aconselhamento de qualidade e um servigo
de exceléncia e nao s6 como um ato de dispensa de medicamentos, fomentando-se desta
forma uma relagao de confianga e empatia com o utente.

As tarefas diarias encontram-se partilhadas por todos, existindo algumas fungoes pré-
definidas pelos membros em algumas areas, como, por exemplo, a gestao, a conferéncia do
receituario ou a movimentagao de stock de matérias-primas (MP) para preparagao de
medicamentos manipulados, de modo a otimizar o trabalho.

O espirito de entreajuda na equipa reflete-se no bom funcionamento da farmacia,
existindo uma constante disponibilidade e atencao ao meu processo de aprendizagem. A
equipa técnica mostrou-se sempre disponivel ao longo do estagio, possibilitando desta forma
ultrapassar as dificuldades encontradas, tanto na aprendizagem de novos conhecimentos
como na consolidagao dos até entao adquiridos. A integragao na equipa técnica tornou-se
fundamental para o sucesso do estagio, pois a relagao entre os elementos de uma equipa e o

ambiente de trabalho sao elementos cruciais.

2.1.3. APRENDIZAGEM

O processo de ensino em Farmacia Comunitaria é sempre continuo e gradual,

abrangendo diferentes areas relevantes no funcionamento da Farmacia para além do
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atendimento ao publico. Assim, o farmacéutico tem como dever profissional a adaptagao e
assimilagdo constante dos mais recentes progressos cientificos e de saude, por forma a
satisfazer as necessidades e duvidas da comunidade, que por norma, lhe confere uma imagem
de confiancga e credibilidade.

Enquanto primeira experiéncia profissional no mercado de trabalho e apesar dos
receios, expectativas e insegurangas inicias, a minha aprendizagem foi continuamente
estimulada por toda a equipa, transmitindo-me a confianga necessaria para que fosse

desenvolvendo autonomia nas diferentes areas de atuagao da farmacia.

2.1.4. ORGANIZACAO E GESTAO

O meu estagio iniciou-se na recepgao e conferéncia de encomendas, onde tive o
primeiro contacto com os medicamentos e respectivas embalagens, conseguindo assim uma
bagagem consideravel de conhecimento no que diz respeito a nomes comerciais, associagao
principio ativo/nome comercial, laboratorios de genéricos, entre outros.

Foi também aqui que comecei a perceber que um bom funcionamento da farmacia de
oficina esta diretamente associado a uma disponibilidade de produtos em quantidade
adequada e em boas condigoes de conservagao. Por forma a garantir a viabilidade econémica
da farmacia e uma gestao responsavel dos produtos disponiveis é necessario ter alguns
fatores em conta, como a localizagao da farmacia, o perfil dos utentes que a frequentam, a
estacao do ano a decorrer, a area de armazenamento disponivel, as prescrigoes habituais, a
rotatividade habitual do produto, e ainda condi¢oes de compra, bonificagoes e campanhas de
promogao, entre outros aspetos. Aos poucos, fui aprendendo o porqué da escolha de um
fornecedor em relagao a outro, para um dado medicamento, os critérios que sao tidos em
conta na disposicao dos produtos e no arranjo de montras, as consideragoes tomadas para
decidir quais os medicamentos com stock maior ou menor, entre muitos outros aspetos que
fazem parte do trabalho do Farmacéutico moderno, nao se resumindo hoje a nossa profissao
ao trabalho efetuado junto do utente.

Necessitei de algum tempo para assimilar toda esta informagao, mas com a ajuda de
todos os elementos da equipa, e a constante disponibilidade para clarificar todas as duvidas
que iam surgindo a medida que ia contactando com um maior nimero de situagoes, tornou-
se um processo natural, sendo que na parte final do estagio ja sentia alguma autonomia neste
campo. Certamente que tudo o que aqui aprendi sera uma grande mais-valia para o futuro,
mas uma aprendizagem tao rapida e tao profunda nao seria possivel sem a confianca e,

sobretudo, vontade de transmitir conhecimentos que todos demonstraram.



2.1.5. PORTFOLIO DE CATEGORIAS

Aquando da minha passagem da recepgao de encomendas para o atendimento ao
balcao, foi feita uma remodelagao da disposicao dos medicamentos nao sujeitos a receita
médica expostos aos utentes, ficando estes divididos por categorias relacionadas com a sua
utilizagao principal, tais como “Gripe e Constipagoes”, “Cuidado dos olhos” ou ”Dores
Musculares”. Como ainda me encontrava numa fase muito precoce em termos de contactos
com nomes comerciais de medicamentos, esta organizagao possibilitou uma familiarizagao
mais célere com alguns medicamentos.

Apos a referida remodelagao, e por iniciativa da Dr.* Catia Ferreira, foi criado o
Portfélio de Categorias. No inicio de cada semana, era escolhida uma categoria de destaque,
e ao longo dessa semana, eram estudados os medicamentos que constam nessa mesma
categoria. Primeiramente, eram descritas as principais patologias para as quais sao utilizados
estes medicamentos, sendo depois os medicamentos diferenciados nos seus mecanismos de
acao e posologia, e ainda eram referidos os cuidados a ter no ato da dispensa, bem como os
aconselhamentos apropriados em termos de medidas nao farmacolodgicas que poderiam ser
Uteis no tratamento da patologia.

Toda esta informagao foi de extrema importancia e facilitou bastante a transigao para
o atendimento, podendo prestar um servico de maior qualidade tanto em termos de
aconselhamento, como no refor¢o da informagao acerca da posologia, na sugestao de

medidas complementares ou de alternativas terapéuticas.

2.1.6. ATENDIMENTO

O atendimento ao publico € a Ultima e a mais importante etapa do estagio curricular.
Para que seja possivel haver um atendimento cuidado, consciente e eficaz por parte do
estagiario este deve, na minha opiniao, sentir-se confortavel com alguns processos como a
validagao de receitas, a localizagao dos medicamentos, as funcionalidades do computador, o
tipo de discurso e postura adequada no ato de dispensa, entre muitas outras coisas. Por
tudo isto, a introdugao ao atendimento foi feita gradualmente, comegando primeiro pela
familiarizagdo com os processos referidos, seguindo-se a observagao dos atendimentos
efetuados pela equipa técnica da Farmacia, para sé depois, sob supervisao, comegar a ter um
papel ativo na dispensa de medicamentos e subsequente aconselhamento.

Esta é a fase mais gratificante de todo o estagio, podendo aplicar todos os
conhecimentos adquiridos e, a0 mesmo tempo, sentir a importancia de ter um papel ativo na

comunidade. Contactei com todo o tipo de utentes, o que me ajudou a desenvolver a
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aptidao para adequar o discurso para cada situagao e saber o que fazer em atendimentos
mais complicados. Esforcei-me por aplicar os ideais que me foram transmitidos, tratando
cada utente com a mesma atencao e dedicacao, intervindo diretamente no aconselhamento
terapéutico, expondo e refletindo o meu conhecimento no didlogo com o utente, fazendo
tudo o que podia para que o utente saisse da farmacia esclarecido, confiante na agao do
Farmacéutico e satisfeito.

Todos na equipa técnica tiveram um papel preponderante nesta fase, dando-me a
oportunidade de visualizar diferentes métodos e técnicas no atendimento, preparando-me
para qualquer situagao, e esclarecendo-me em todos os aspetos quando colocava duvidas,
preparando-me para uma autonomia no atendimento que nao julgava possivel quando iniciei

este estagio.

2.1.7. RECEITUARIO

Durante o meu estagio tive a oportunidade de atravessar uma fase de transicao no
sistema de aviamento de prescrigoes, surgindo a Receita Sem Papel (RSP) para substituir o
modelo da Receita Electroénica.

Quando iniciei o meu estagio, as receitas seguiam um modelo informatico uniforme,
transversal a todas as unidades de saude do pais, baseado nas indicagoes da legislagdo em
vigor, estando igualmente descritos em Diario da Republica os diferentes subsistemas de
salde e regimes de comparticipagao do Estado, bem como as normas de preenchimento de
receitas e dispensa de medicamentos. ('?

Neste modelo de receita, para proceder a sua validagao, verificava o prazo de
validade da mesma, assinatura do médico prescritor, existéncia da vinheta do médico e do
local de prescrigao, nimero de beneficiario do utente, faturagdo da receita com o devido
organismo, correta ativagao de excegao e assinatura do utente no local apropriado.

Através do Despacho de 25 de fevereiro de 2016, a Receita sem Papel adquiriu carater
obrigatério a 0l de abril de 2016, para todas as entidades do Servico Nacional de Saude
(SNS).

Apos a sua introdugao, seguiu-se um pequeno periodo de adaptagao, seguido de uma
constatacao dos beneficios que este novo modelo de receita proporcionou. Para os
profissionais de salde em Farmacia Comunitaria, diminui-se a possibilidade de erro na
cedéncia de medicamentos, bem como diminui a carga de trabalho pois, com a
desmaterializagao da receita, deixa de ser feita a conferéncia manual de todas as receitas,
reduzindo também o erro humano nesta validagao, que acarreta prejuizos financeiros para a

Farmacia.



Para o utente, o principal visado nesta reformulagao, deixa de ter varias receitas com
varios medicamentos pois todos os produtos de saude prescritos sao incluidos num unico
receituario, quer sejam comparticipados pelo Estado ou nao. O utente fica também com a
opgao de, no ato da dispensa na Farmacia, poder aviar todos os produtos de saude
constantes na receita ou apenas parte deles, podendo, numa data e local distintos, aviar os
restantes produtos.

Apesar de sentir que os pontos positivos desta mudanga sao inegaveis, existem ainda
algumas situagoes passiveis de melhoramento, nomeadamente o facto de, no caso de faléncia
do sistema informatico, nao existir a possibilidade de aviamento da receita, tendo de se
proceder a vendas suspensas para tentar contornar a situagao. Outro ponto negativo a
apontar sera a ineficacia dos canais de comunicagao em esclarecer os utentes quanto as
novas receitas, levando a que houvesse muita contrainformagao, o que induziu as pessoas em
erro. Claro que, como Profissional de Salide e com um papel ativo na comunidade, cabe ao
Farmacéutico o dever de ajudar e esclarecer os utentes na melhor medida possivel, no
entanto penso que algumas situagoes poderiam ter sido evitadas com uma gestao diferente
da situagao. Nao obstante esta situagao, e apds a adaptagao, a RSP revela-se como um

sucesso tanto para utentes como para Profissionais de Saude.

2.1.8. FORMACOES

Numa Farmacia existe uma quantidade infindavel de produtos, que visam satisfazer
todas as necessidades de um utente. Todos os dias sao introduzidos novos produtos no
mercado, quer sejam alternativas as opgoes terapéuticas atuais ou algo de inovador, pelo
que um Farmacéutico moderno deve estar sempre na vanguarda, sendo da sua
responsabilidade manter-se atualizado em relagao as patologias e aos produtos que mais se
adequam no tratamento destas.

Neste sentido, desde cedo fui incentivado a frequentar formagoes que pudessem
enriquecer as minhas lacunas, que nesta fase ainda sao grandes, tendo tido a oportunidade
de o fazer, a convite de algumas empresas. Desde Dermocosmética, higiene oral, produtos
sazonais, entre outras, foi-me apresentada uma pandplia de solugoes para problemas com
que lidava diariamente em atendimento na Farmacia, ficando a perceber melhor os
mecanismos patologicos que levam o utente a procurar ajuda, o que me permitiu melhorar
bastante a abordagem e o dialogo com o utente.

Quer seja uma formagao de uma grande empresa, uma formagao mais pessoal na
propria farmacia, ou uma simples conversa informal com um delegado de propaganda médica

acerca de um novo produto, todas estas situagoes serviram para abrir horizontes, sendo
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uma parte essencial no despertar de novos interesses e continua formagao de qualquer
farmacéutico, sempre com o objetivo de melhorar a qualidade na prestagao de servico ao

utente, estando preparado para qualquer situagao.

2.2. PONTOS FRACOS

2.2.1. NOVOS PRINCIPIOS ATIVOS E MEDICAMENTOS DE MARCA

Um dos maiores desafios na minha adaptagao durante o estagio foi a associagao de
principios ativos ao seu nome comercial. Tendo contactado maioritariamente com a
denominagao comum internacional (DCI) das moléculas, foi um pouco complicado lidar com
o vasto leque de medicamentos e associar o nome ao principio ativo e a sua fungao. Para
nao transmitir uma certa inseguranga no atendimento ao publico, foi crucial o primeiro
contacto na recepgao de encomendas e na arrumagao de medicamentos. Aproveitei para
estudar alguns dos medicamentos com maior rotagao, assim como algumas moléculas com
as quais ainda nao me tinha deparado ao longo do curso MICF. Mesmo assim, surgiam
sempre algumas duvidas durante o contacto com o utente, que foram sanadas com o
recurso ao sistema informatico, a ajuda de toda a equipa técnica que se mostrou sempre
pronta a auxiliar nestes casos e, claro, com o decorrer do tempo e exposicao repetida aos

medicamentos.

2.2.2. MEDICAMENTOS MANIPULADOS

Os medicamentos manipulados constituem uma boa solugao quando medicamentos
produzidos industrialmente nao respondem as necessidades farmacoterapéuticas de doentes
especificos. Seja por inexisténcia de dosagem adequada para um dado paciente, a
necessidade de uma forma farmacéutica apropriada ou até devido a uma intolerancia a alguns
excipientes, a possibilidade de personalizar a terapéutica exclusiva de um paciente sera
sempre uma mais valia para melhor servir a comunidade e responder as necessidades de
uma populagao heterogénea.

No entanto, o nimero de prescrigoes e preparagao de medicamentos manipulados é,
atualmente, bastante reduzido em relagao a prescricao e dispensa de outros medicamentos.

Por esta razao, apesar de a Farmacia S. Miguel ter boas condigoes para a preparagao
de medicamentos manipulados, acabei por ter pouco contacto com esta area da farmacia

comunitaria.



2.2.3. FALTA DE FUNDAMENTOS TEORICOS PARA ACONSELHAMENTO

Durante o meu percurso neste estagio adquiri imenso conhecimento acerca de varias
areas terapéuticas, o que me ajudou bastante a lidar com diferentes tipos de atendimentos e
situagoes, de modo a corresponder da melhor forma as expectativas do utente. No entanto,
existiram algumas areas nas quais tive uma maior dificuldade em assimilar conhecimentos
pois nao senti que tivesse os fundamentos tedricos necessarios para complementar um
volume tao grande de oferta em termos de produtos.

Maioritariamente, as dificuldades surgiram com as dareas de Dermocosmética,
Puericultura, Higiene Oral e Medicamentos de uso veterinario. Estes dois ultimos, com a
ajuda de conhecimentos transmitidos pela equipa técnica, por Formagoes e também por
interesse pessoal, tornaram-se obstaculos ultrapassados, sendo que na parte final do estagio
sentia-me capaz de um atendimento seguro, eficaz e com qualidade, sabendo lidar com
diferentes situagoes. Quanto a Dermocosmeética e puericultura, apenas quando se tratava de
produtos de elevada rotagao sentia a confianga necessaria para ajudar o utente, tendo de
recorrer ao auxilio de outros elementos da equipa técnica para clarificar o utente e efetuar
um aconselhamento de qualidade na grande maioria das situagoes.

A complementagao do conhecimento nestas areas com formagoes, trocas de ideias,
busca de conhecimento por iniciativa propria e, também, através da exer¢ao da atividade

profissional sera, certamente, o caminho a percorrer de modo a ultrapassar este obstaculo.

2.3. OPORTUNIDADES

2.3.1. MEDICINA PREVENTIVA

E do conhecimento geral que em Portugal predomina a chamada Medicina Curativa,
isto é a grande maioria da populagio procura um alivio das enfermidades, nao se
preocupando tanto com a prevengao das mesmas. Nao € uma regra geral, mas a verdade é
que a nossa populagao evidencia um elevado indice de comportamentos de risco,
descurando os perigos que estes acarretam para a saude futura, agindo apenas quando algo
esta mal.

Perante este cenario, torna-se prioritario tomar medidas com o intuito de reverter
esta mentalidade despreocupada e educar a populagao. Esta, com um acesso cada vez mais
rapido e facilitado a informagao, mas sem a capacidade de filtrar e reter aquilo que
realmente interessa, acaba por necessitar de ajuda para tomar uma decisao sensata,

consciente e segura no que respeita a sua saude a longo termo. Esta conjugacao de fatores



levou ao crescimento da Medicina Preventiva, quer em termos de visibilidade para os
utentes, quer em termos de atengao sob os olhares dos profissionais de saude.

Com a ajuda dos meios de comunicagao, e mesmo o marketing inteligente de
algumas empresas, ja é notdria uma diferenga de mentalidade por parte das geragoes mais
jovens, havendo um maior cuidado com a alimentagao e pratica de exercicio fisico, por
exemplo. Também a populagao mais envelhecida registou uma maior preocupagao no
melhoramento da sua qualidade de vida, registando-se um aumento da procura nos
suplementos alimentares que tragam beneficios aos principais problemas que afetam os
utentes idosos.

Com um mercado em clara expansao, e uma oportunidade de fazer parte de uma
intervencao direta na mudanga do estilo de vida virado para a manutengao da saude, o
Farmacéutico comunitario perfila-se como um candidato ideal para conectar os utentes e as
unidades de saude, multiplicando-se as iniciativas em Farmdacia com vista a detetar
precocemente futuros problemas de saude e as agoes de educagao da populagao para uma
rotina saudavel e segura.

Um caso de sucesso que pude observar durante o meu estagio foi a implementagao
de rastreios de manutencao de peso saudavel e sessoes de acompanhamento nutricional,
que eram realizados uma vez por semana por uma nutricionista devidamente qualificada.
Apos uma fase inicial de rastreios, varias pessoas optaram por alterar o seu estilo de vida,
com o intuito de seguir um regime alimentar mais saudavel e adequado, complementado
com alguns produtos de que a farmacia dispunha. Ao fim de algumas semanas era visivel a
satisfacdo dos utentes, tendo-se traduzido todo este processo num ganho de salde por
parte das pessoas e numa oportunidade de negocio por parte da farmacia.

Outras agoes foram feitas neste sentido, tal como rastreios auditivos ou rastreios de
celulite, havendo oportunidade para expandir o nimero de iniciativas e servigos por parte da
farmacia comunitaria, como por exemplo consultas de Cessagao Tabagica, consultas de
Podologia ou aconselhamento em Dermocosmética.

O farmacéutico moderno deve ter uma visao ampla do seu potencial papel numa
comunidade, necessitando de intervir por sua iniciativa, de modo a oferecer aos seus utentes
a possibilidade de melhorar a sua qualidade de vida, a sua saude e bem-estar, sendo este um
nicho de mercado com bastante potencial e em franco crescimento, traduzindo-se numa

clara oportunidade para a modernizagao e diferenciagao da farmacia comunitaria.



2.3.2. VISIBILIDADE VIRTUAL

Com o avango da tecnologia, o acesso a informagao tornou-se instantaneo, sendo
fulcral para qualquer empresa ou negécio com um espago fisico, possuir também um espago
virtual. A farmacia nao é excegao, sendo certo que uma boa maneira de atrair ou fidelizar
um cliente ocasional passa por ter uma representatividade e visibilidade grande.

Durante o estagio tive a oportunidade de, em conjunto com a equipa técnica e
outros estagiarios, atualizar a informagao virtual da farmacia e criar uma pagina
representativa da mesma. As vantagens desta presenga online significam que, com uma
pequena pesquisa, um utente que nao esteja familiarizado com a farmacia passa a dispor
instantaneamente de informagdes como a localizagao, horario de funcionamento, servigcos
disponibilizados, contactos e ainda agoes relevantes a realizar num futuro préximo, como,
por exemplo, rastreios. O facto de esta representagao nao existir pode levar um utente a
optar por outra farmacia que disponibilize estas informagoes, sendo este um importante

passo para a modernizagao do nosso espago de saude.

2.4. AMEACAS

2.4.1. FOCO MAIOR NA RENTABILIZACAO

2

Uma Farmacia foi, e sempre sera, um negocio. E certo que a sua prioridade recai no
utente, tentando atender as suas necessidades da melhor forma possivel. No entanto, por
mais nobre que seja a profissao, continua a ser um negocio, um meio de sustento, para o
Farmacéutico. Um atendimento consciente, responsavel e que tem como principal foco o
utente e as suas necessidades, aliado a uma gestao inteligente e racional, constituem um
modelo préspero, que dignificam a Profissao e, dentro do possivel na atual conjuntura do
sector, resultam no sucesso financeiro e social da Farmacia e dos seus colaboradores.
Porém, com a diminuicao das margens de lucro, das comparticipagoes do Estado e da
capacidade de compra dos seus utentes ao longo destes ultimos anos, muitas Farmacias
sentem bastante dificuldade em seguir ou adaptar-se a este modelo, estando em causa a
sobrevivéncia financeira das mesmas.

O aumento de espagos concorrenciais com produtos de saude, aliado a localizagoes
estratégicas, gestao profissional e marketing intenso, levou também ao agravamento desta
situagao, aumentando a precariedade de muitas farmacias.

Com estas agravantes, acentua-se a necessidade de fidelizar clientes e vender, de
modo a reverter a situagao, podendo existir a tentagao de o foco ser maior na venda do que

no interesse do utente. Como ja referi, aliar uma gestao inteligente e racional da farmacia,
Il



assim como a especializagao e diferenciagao em areas e servicos farmacéuticos, devera ser o

caminho a seguir, mantendo a integridade e ética tao caracteristica da nossa Profissao.

2.4.2. CONFIANCA DOS UTENTES

A heterogeneidade da populagao que frequenta uma Farmacia obriga a que o
Farmacéutico seja capaz de adequar o seu discurso de modo a comunicar eficazmente com o
utente. Com o aumento da informagao disponibilizada através de todos os meios de
comunicagao, a populagao tende a formar opinides, muitas vezes em fundamentos errados
ou incompletos, mas que resulta na perda de confianga nos Profissionais de satde.

Fruto de alguma inexperiéncia, torna-se fulcral adquirir bem cedo na carreira as
devidas competéncias que permitam ultrapassar este obstaculo, de modo a aumentar a
probabilidade de adesao a terapéutica por parte do utente, e recuperar a confianca da
populagao.

Trata-se assim de uma ameaga para o jovem Farmacéutico, um obstaculo para
qualquer profissional cuja ocupagao integra atendimento ao publico, mas que se reveste de
especial importancia na nossa area pois uma comunicagao ineficaz entre um Farmacéutico e
o seu utente podera comprometer a terapéutica instituida, levar a omissao de informacao de
parte a parte, resultando num ato Farmacéutico desprovido de qualidade e seguranga.

Um bom Farmacéutico deve saber ouvir, analisar, opinar, inquirir e,
fundamentalmente, aconselhar e exprimir-se de forma clara e objetiva, transmitindo sempre

confianga e seguranga em tudo o que faz e diz.



3. CONCLUSAO

Apds o término do estagio curricular, considero toda esta experiéncia como
bastante positiva, tanto em termos de crescimento profissional como pessoal, tratando-se de
uma otima introdugao ao mundo do mercado de trabalho e preparando-me para o que o
futuro reserva.

Recordo os receios e nervosismo dos primeiros dias, as insegurangas tipicas de quem
esta a iniciar esta etapa, e a vontade de trabalhar, aprender e aplicar todas as competéncias e
conhecimentos que fui adquirindo ao longo dos anos. Sinto que aprendi imenso, e sei que
um fator preponderante na motivagao que senti todos os dias para trabalhar se deveu a
maneira como fui integrado numa equipa fantastica, em que todos mostraram vontade de
transmitir conhecimentos, opinidoes e os valores em que acreditam. Quando existe um
espirito de amizade e entreajuda tao grande, torna-se mais facil aprender e trabalhar com
gosto.

Para além de tudo o que aprendi, algo que me marcou imenso foi, sem duvida, a
relagdo com as pessoas. Sinto-me privilegiado pela confianga que depositavam em mim,
apesar de ser um estagiario, e nunca pensei que em tao pouco tempo fosse possivel criar
uma empatia tao grande. Fosse para pedir um conselho, desabafar sobre uma situagao,
contar uma histéria, ou um simples cumprimento, € gratificante sentir na pele o lugar em
que o Farmacéutico se insere na sua comunidade.

Considero essencial esta preparagao faseada para a formagao de qualquer futuro
profissional, até porque nem tudo se aprende nos livros. Foi uma experiéncia fantastica, e
embora saiba que ainda tenho muito a aprender, sinto-me agora capaz de enfrentar novos

desafios, sempre com a mesma motivagao e determinagao para fazer melhor a cada dia.
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