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NAO AVANCE ESTA FASE!

AO USAR MEDICAMENTOS, CONSULTE
SEMPRE UM FARMACEUTICO!
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EDITORIAL

Uma das grandes duvidas que tira o sono de muita
gente é: qual profissao escolher? Diversos estu-
dos sao feitos tentando apontar um caminho para
quem nao consegue responder essa pergunta so-
zinho. Se vocé esta lendo esse texto é porque es-
colheu a Farmacia. Durante a vida profissional
€ comum vivenciar momentos de entusiasmos e
outros desafiadores. Ao escolher ser farmacéu-
tico, vocé firmou um compromisso com a saide
da populacdo, baseado nos principios da ética
e disciplina. Mas como garantir que apenas pro-
fissionais habilitados estarao atuando na area? A
fiscalizacdo, atividade fim do CRF-PR, é um dos
meios para assegurar a sociedade assisténcia far-

DIRETORIA CRF-PR macéutica. Entretanto, para ser eficaz e asserti-

Mandato 2018 - 2019 va, é preciso o apoio dos farmacéuticos atuantes.
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fica ainda mais dificil. Por conta disso, o CRF-PR
lancou a campanha orientativa “Profissao For-
te”, capa desta edicdo da “O Farmacéutico em
Revista, com o propdsito de unir forgas entre os
-~ ~ . [
farmacéuticos e o Conselho com o lema “Juntos
EDIGUES ANTERIURES Fazemos Mais”, em busca de uma profissao con-

solidada e reconhecida.

Nessa edicao, vocé também confere reportagem
sobre a atuacdo dos académicos do CRF-PR JU-

mm nior da Universidade Estadual de Londrina em
Q H\Rﬂ\ \IE mo o :
em',evl %\X\ m institutos de longa permanéncia para idosos. A
&, ! WP\ e 1t i farmacéutica Caroline Mensor Folchini estreia a
J it e : coluna “Farmacéuticos Millennials” falando sobre
5 A ~ . :
 po DTN o sua atuacdo no manejo da dor. Ainda, o relato

Pfﬁ--n-m sobre o encontro entre entidades para debater os
testes laboratoriais remotos em Farmacias Comu-
nitarias, a diferenca da atuacédo das Associacoes,
Conselhos e Sindicatos e um artigo sobre Medicao
da Temperatura.

Boa leitura!

Acesse o QR Code e verifique todas as edicées
da “O Farmacéutico em Revista”.
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Através do projeto CRF-PR Junior, jovens
académicos de Farmdcia usam seus
conhecimentos tedrico-pradticos para auxiliar
no cuidado a saude de idosos em Londrina

Ha quase uma década, o CRF-PR Junior
transforma a visao dos académicos sobre a
profissdo farmacéutica. Surgiu da necessida-
de de estreitar a relacao entre o Conselho
e os estudantes, buscando incentivar os fu-
turos farmacéuticos a pratica do exercicio
profissional responsavel através de acoes
que valorizam a profissao em todas as suas
areas de atuacao.

Entretanto, engana-se quem pensa que o al-
cance do projeto é limitado aos estudantes
de Farmacia das instituicoes de ensino do
Parana. Por meio do voluntariado dos jovens
baseado em condutas éticas e responsaveis,

a sociedade € a principal beneficiada, tanto
no presente, através de acdes, campanhas
e palestras, quanto no futuro, com a forma-
¢ado de farmacéuticos mais preparados para
cuidar da saude dos cidadaos.

Um exemplo do sucesso do CRF-PR Jinior é
a atuacao do projeto dentro da Universidade
Estadual de Londrina (UEL). Liderados pela
professora Dra. Graziela Scalianti Ceravolo,
os académicos perceberam sozinhos uma
necessidade da atuacao do farmacéutico
dentro de um segmento que, muitas vezes,
pode ser considerado incomum: instituicoes
de longa permanéncia para idosos (ILPIs).

O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127 |
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O envelhecimento populacional esta ocor-
rendo junto com grandes mudancas sociais,
culturais, econémicas e institucionais. Para
o futuro préximo, espera-se um crescimento
elevado das taxas da populacao muito idosa
(80 anos e mais), como resultado dos altos
indices de natalidade observados no passa-
do recente e da continuacao da reducao da
mortalidade nas idades avancadas. Embora
a legislacao brasileira estabelecer que o res-
paldo dos membros dependentes deve ser
responsabilidade das familias, torna-se cada
vez mais comum a procura por alternativas
de cuidados nao-familiares. Para a Anvisa,
ILPls sao instituicées governamentais ou
nao-governamentais, de carater residencial,
destinadas a domicilio coletivo de pessoas
com idade igual ou superior a 60 anos, com
ou sem suporte familiar, em condicao de li-
berdade, dignidade e cidadania.

A atuacao do farmacéutico nas ILPIs é ne-
cessaria, preconizada pela Portaria 810/89
do Ministério da Saude. Apesar da indispen-
sabilidade, muitas instituicdes ndo contam
com recursos financeiros para manter um
profissional no seu quadro de funcionarios.
Foi esse quesito que chamou a atencao dos
académicos, percebendo que poderiam aju-
dar as ILPIs com os seus conhecimentos, os
estudantes da UEL decidiram focar suas ati-
vidades no auxilio aos colaboradores atuan-
tes do SESP Lar dos Vovos e Vovozinhas de
Londrina. A atividade foi tao bem-sucedida
que virou artigo cientifico que sera apresen-
tado este ano em congressos da salde. (Con-
fira o resumo na pagina 8)

Sem farmacéutico contratado, a instituicao
precisava lidar com a administracao, prepa-
ro e armazenamento de medicamentos sem
o conhecimento necessario. Por conta disso,
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Alguns estudos
internacionals

destacam que 0s
Servicos farmaceéuticos
em ILPIs podem melhorar
indicadores de saude ao
proteger contra piora

da dor..,

Dra. Graziela Scalianti
Ceravolo

os académicos se dividiram em dois grupos:
o primeiro responsavel pela organizacdo do
dispensario e o segundo pela parte cientifi-
ca, fornecendo as enfermeiras e auxiliares
palestras e orientacbes a respeito dos me-
dicamentos. “E importante destacar que os
académicos tém papel ativo. Sao eles que
averiguam as demandas de palestras, pre-
param e ministraram”, afirma Dra. Grazie-
la, que fica responsavel por garantir que o
conteldo apresentado aos funcionarios esta
conceitualmente adequado e todas as duvi-
das sao sanadas. “Quanto a organizacao dos
medicamentos, trabalhamos para adequar o
ambiente as legislacdes vigentes. Para isso,
os estudantes tém pesquisado estratégias e
formas de organizacao que garantam a legis-
lacao, mas que também facilitem o trabalho
dos profissionais”, destacou.

O farmacéutico, atuando em uma equipe
multidisciplinar, pode contribuir com ques-
toes relativas a problematica dos medica-
mentos em idosos, monitorando os planos de
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tratamento e promovendo o uso de terapias
custo-efetivas. “Alguns estudos internacio-
nais destacam que os servicos farmacéuti-
cos em ILPIs podem melhorar indicadores de
saude ao proteger contra piora da dor, rein-
ternacao hospitalar e niUmero de quedas nos
residentes. Assim, este profissional tem pa-
pel de grande importancia nas ILPIs e é isso
que tentamos mostrar para os académicos”,
frisou Dra. Graziela.

Esse tipo de projeto deixa o académico pra-
ticar atividades relativas a profissao, aproxi-
mando mais da realidade profissional. Nesse
caso, a atuacao nas ILPIs forneceu aos estu-
dantes uma visao critica dos cenarios de tra-
balhos atuais, permitindo o reconhecimento
do impacto dos servicos farmacéuticos. A
académica Jennifer Rodrigues Lima relatou
como a experiéncia mudou sua perspectiva
da profissao. “Sair da sala da aula e apli-
car a teoria na pratica foi extraordinario.
O CRF-PR Jlnior proporcionou isso € me im-
pactou positivamente em diversos quesitos.
Agora sei como transmitir confianca, man-
ter uma postura responsavel e interagir com
outros profissionais”, evidenciou. Ja a aca-
démica Rafaele Maria Tirolla destacou que

o projeto do CRF-PR ajuda na formacao de
farmacéuticos humanizados, no qual os es-
tudantes deixam as faculdades como uma
minima nocdo da verdadeira realidade da
populacdo. “Participar do projeto foi incri-
vel. Foram muitas licdes que levo para o meu
futuro profissional, desde da abordagem de
profissionais de diferentes areas quanto ao
aprendizado técnico. Acredito que cresce-
mos muito profissionalmente e pessoalmen-
te com o CRF-PR JUnior”, enfatizou.

Para a farmacéutica Maria Augusta Mar-
condes, Coordenadora Estadual do projeto
CRF-PR Junior, receber o retorno positivo
gue o projeto causa na vida dos académicos
€ recompensador. “Nosso objetivo, desde
o inicio, ndo é apenas valorizar a profissao
farmacéutica, mas construir uma sociedade
com farmacéuticos capacitados para for-
talecer o espirito de defesa da sociedade,
meio ambiente e ética, bem como a prote-
¢ao do ser humano”, destacou.

Confira na proxima pagina o resumo do arti-
go “Conciliamento estrutural de um dispen-
sario de medicamentos em um lar de longa
permanéncia para idosos”:

O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127 |
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“Conciliamento estrutural de um dispensario de
medicamentos em um lar de longa permanéncia
para Idosos”

Autores: Rafaele Maria Tirolla; Jennifer Rodrigues de Lima; Edmarlon Girotto; Roger Bruno
Rodrigues; Juliana Diosti Debiasi; Nathdlia Cristine Floréncio; Valquires Godoy e Graziela
Scaranti Ceravolo

A polifarmacia € um importante fator de risco para iatrogenias e reacoes adversas e esta comumente pre-
sente na populacao idosa. Os idosos institucionalizados sao considerados ainda com risco aumentado para
polifarmacia, devido a baixa funcionalidade, fragilidade, e por apresentarem diversas doencas cronicas e
limitantes. Desta forma, os idosos inseridos em instituicoes de longa permanéncia apresentam-se como uma
populacdo altamente vulneravel, pois nao possuem autonomia quanto a administracdo de sua medicacao,
sendo dependentes da equipe de salde da propria instituicao para tal. Objetivos: Implantar uma adequada
rotina relacionada a salde e a administracao de medicamentos em uma instituicao de longa permanéncia
para idosos (ILPI). Método: O trabalho foi realizado em uma ILPI, situada no municipio de Londrina - Parana,
por equipe vinculada ao Conselho Regional de Farmacia Junior (CRF-Jr) da Universidade Estadual de Londri-
na. O cenario da ILPI mostrava-se com a auséncia de profissional farmacéutico na equipe de funcionarios e
dificuldades destes quanto ao manejo de medicamentos e demais aspectos relacionados a satde dos idosos.
A partir da identificacao de demandas, utilizou-se a ferramenta do matriciamento no formato de um ciclo
de palestras para educacao continuada dos profissionais. Abordou-se como tematicas no ciclo: administra-
cao e armazenamento correto de medicamentos; interacoes medicamentosas; manejo de medicamentos
sujeitos a controle especial; insulinoterapia e controle glicémico; monitoramento de sinais vitais; aspectos
relacionados a higiene; e gerenciamento de residuos. Para avaliacdao do processo de matriciamento foi
aplicado um questionario estruturado aos funcionarios da instituicdo, com questdes acerca das mudancgas
estruturais e de rotinas observados apds a aplicacao do método, com as opgoes “nada mudou”, “melhorou o
servico”, “piorou ou dificultou o servico”. O projeto foi avaliado e aceito pela ILPI e esta cadastrado como
projeto de extensao na Universidade Estadual de Londrina. Resultados: Quanto a avaliacdo do conteldo
ministrado de educacao continuada, a maioria dos participantes julgaram os temas abordados como “muito
relevantes” e “relevantes” (50% e 46,2%, respectivamente). Quanto aos ministrantes, os mesmos foram
avaliados pelo conhecimento dos contetidos ministrados e quanto a capacidade de esclarecimento de duvi-
das. Em ambos houve predominancia da resposta “otimo” (57,7% e 50,0%, respectivamente), sendo que a
resposta “ruim” nao foi citada. Quanto a autoavaliacdao, a maioria dos funcionarios julgou sua participacao
como “bom” (80,8%), e da mesma forma, nao houve resposta “ruim” assinalada para este questionamento.
E em relacao ao tempo de duracao de cada capacitacao, 73,1% julgou como “adequado”, e 26,9% respondeu
que deveria ter mais tempo. Conclusdes: Verificou-se que conhecimentos da formacao farmacéutica podem
agregar qualidade a rotina de uma ILPI, amenizando as dificuldades dos profissionais da instituicao quanto
ao uso correto de medicamentos e assim, aumentando a seguranca para os idosos institucionalizados.

8 | O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127



0CICLO DA VIDA

Interacdo Medicamentosa - 30/03/18

Uso de Insulina - 31/10/18

CRF-PR
JUNIOR

QUANTO MAIS APRENDEMOS, MAIS AMAMOS A PROFISSAO

Acesse o QR Code e fique por dentro de

1. todos os trabalhos realizados pelo
1] CRF-PR Junior.

Medicamentos Controlados - 31/01/19
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A valorizacao da profissao passa por diversos
caminhos e so sera alcancada com a uniao das
diversas entidades que representam o farma-
céutico. Vocé sabe qual o papel de cada uma
delas? E fundamental que o profissional enten-
da para qual delas recorrer em caso de necessi-
dade. Cada instituicao tem sua particularidade
e sua atuacao defendida por legislacoes vigen-
tes. Apesar de rumos de atuacao diferentes,
todas trabalham em um viés comum: defender
a profissao e enaltecer o profissional perante a
sociedade.

O Conselho Regional de Farmacia do Estado do
Parana - CRF-PR tem, como atribuicao legal,
zelar pela fiel observancia dos principios da éti-
ca e da disciplina da classe dos que exercem
atividades profissionais farmacéuticas no Esta-
do, garantindo a presenca de farmacéutico éti-
co, habilitado e capacitado nas diferentes areas
de atuacao da profissao através da fiscalizacao
profissional. Em resumo, o CRF-PR regula os li-
mites da atuacao profissional, registra os profis-
sionais, fiscaliza atuacao e discute temas como
ética profissional, areas de atuacao e exercicio
legal da profissao.

10 | O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127

ATUAGOES (BEM)
DISTINTAS

Ja o Sindicato dos Farmacéuticos no Estado do
Parana, por sua vez, tem o objetivo de defender
os interesses economicos, profissionais, sociais
e politicos dos seus associados, oferecendo as-
sisténcia profissional e judiciaria aos farmacéu-
ticos. O Sindifar-PR também orienta, arbitra e
fiscaliza as relacoes trabalhistas, o cumprimen-
to da Consolidacao das Leis Trabalhistas (CLT),
das normas de seguranca do trabalho e de atu-
acao funcional.

Por fim, as associacdes, que funcionam como
organizacoes resultante de reuniao legal entre
duas ou até mais pessoas, com ou sem perso-
nalidade juridica, sem fins lucrativos, para re-
alizacao de um fim comum. No caso dos far-
macéuticos, pode funcionar para promover
treinamentos e aprimoramento dos conheci-
mentos, representar a profissao em eventos
e espacos publicos, integrar profissionais em
encontros e difundir resultados de pesquisas
e inovacoes. Na area farmacéutica, € comum
as associacoes serem segmentadas por area de
atuacao, alcancando grande representatividade
nacional.



ASSOCIAGOES, CONSELHOS E SINDICATOS

ASSOCIACOES CONSELHOS SINDICATOS

Registro e Fiscalizacao

X
Profissional

Zelo pela ética X

Piso salarial X

Regulacao do Ambito
de Atuacao

Assisténcia Juridica X

Treinamento e
Aprimoramento

Fonte: Conselho Federal de Farmdcia

Piso salarial é o menor salario pago a um emprega-
do, dentro de uma categoria profissional. Normal-
mente é estabelecido na data-base da categoria,
fixado por convencao coletiva ou sentenca norma-
tiva e nao pode ser diminuido pelo empregador,
pois é o valor minimo a ser pago.

Na classe farmacéutica, o piso salarial é definido
pela negociacao do Sindifar-PR com os sindicatos
patronais ou ajuizamento de acao coletiva, sendo
posteriormente aceito ou nao pelos profissionais
por meio de votacao em Convencodes Coletivas de
Trabalho (CCT). Cada negociacao é independente,
portanto, ha variacdo no piso salarial conforme
area de atuacéao e regiao do Estado.A participacao
do profissional nas assembleias é fundamental para definir o piso salarial, ja que o acordo s6 é aprovado
mediante votacao que conta com a participacao dos farmacéuticos presentes.

N&o é atribuicdo do CRF-PR legislar sobre o piso salarial do farmacéutico e sim, como exposto anteriormen-
te, defender os principios da ética e da disciplina dos profissionais paranaenses por meio da fiscalizacao.

0 Sindifar-PR possui uma pagina atualizada frequentemente com todas as informacdes sobre piso salarial e
os arquivos das Convencoes Coletivas de Trabalho.

Acesse para mais O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127 | 11
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Nascida em meio a tecnologia, a nova geracao
de farmacéuticos trouxe um novo modo de pensar
e agir, transformando conceitos e premissas
da profissao milenar

A Geracao Millenium - ou Geracao Y - vem
modificando e transformando o ambiente de
trabalho, formas de se relacionar e o modo
como empresas e marcas interagem nos
mais diversos setores da sociedade. Nasci-
dos em meados da década de 80 e ja imersos
no mundo da internet, os Millennials foram
criados em ambientes que motivaram sua
capacidade de questionamento e instituiram
valores como a diversidade e respeito.

Trata-se de uma geracao oriunda de uma re-
volucao cibernética que propiciou a facili-
dade aos diversos meios eletronicos e novos
formatos de comunicacao. De acordo com
McCrindle, um entusiasta do assunto e autor
do famoso livro New Generations at Work,
(novas geracoes de trabalho) esse grupo de
pessoas € caracterizado pela alta capacida-
de de interacao, por ter nascido em um ber-
co tecnoldgico e digital e ser uma geracao
intensa e rapida, onde diversao e prazer sao
fatores primordiais para viver, inclusive na
escolha de uma profissao ou desenvolvimen-
to de alguma atividade.

Nos ultimos anos, os Milleniuns comeca-
ram a chegar ao mercado de trabalho, in-
clusive na area da salde. Como é natural,
trouxeram com suas formacdes académicas
novas caracteristicas tecnologicas e empre-
endedoras, originarias dos novos curriculos
das graduacées em Farmacia. Profissionais
aplicados, ambiciosos e comprometidos em
realizar um impacto positivo no espaco em
que trabalham e na sociedade em geral pre-
encheram vagas em diversas area farmacéu-
ticas, ampliando, inclusive, os ambitos de
atuacao e a forma do profissional ser visto
pela sociedade.

Para destacar o esforco e trabalho referén-
cia exercido por esses profissionais no Para-
na, a “O Farmacéutico em Revista” estreia,
nesta edicao, uma nova editoria para pro-
pagar o trabalho de jovens talentos farma-
céuticos, suas areas de atuacao e as novida-
des do mercado de trabalho. Dra. Caroline
Mensor Folchini € um exemplo de profissio-
nal Millenium e é a primeira participante do
“Farmacéuticos Millenials”.

O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127 | 13



FARMACEUTICOS MILLENNIALS

Hoje, no INC, Dra. Caroline usa seus conhe-
cimentos cientificos para prestar um aten-
dimento de exceléncia aos seus pacientes.
“Dentro de um estabelecimento de trata-
mento hospitalar, o farmacéutico atua des-
fazendo crencas irracionais, desmistificando
o uso das medicacdes e orientando sobre
o uso racional do mesmo. Atualmente, de-
senvolvo atividades relacionadas a farmacia
hospitalar, dispensacao de medicamentos,
auxilio na gestdo do estoque e treinamen-
tos, contribuo com conciliacao medicamen-
tosa e desenvolvimento de protocolos. Todos
esses processos influenciam diretamente no
tratamento da dor”, frisou Dra. Caroline.

Apesar ja ter conquistado bastante em pou-
co tempo, Dra. Caroline nao quer parar por
aqui: seu objetivo é crescer ainda mais como
pesquisadora. “Hoje percebo que meu sonho
tomou forma. Ser cientista vai muito além

14 | O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicgo 127

Mestre em Medicina Interna e Ciéncias da Saude

no Instituto de Neurologia de Curitiba (INC) e
atua, principalmente, no manejo da dor. Visto
que a primeira linha de tratamento da dor é a
terapéutica farmacoldgica e o farmacéutico é
o especialista do medicamento, a atuacao des-
te profissional €, sem dividas, fundamental. A
farmacéutica, com apenas 28 anos de idade,
percebeu este nicho no mercado de trabalho
no inicio da sua carreira e decidiu focar sua
atividade no estudo da dor cronica. Sua moti-
vacao sempre foi o contato com os pacientes e
a assisténcia farmacéutica, e quando surgiu a
oportunidade de realizar uma pesquisa clinica
com enfoque na dor cronica, nao pensou duas
vezes e agarrou esta oportunidade.

de ficar em laboratoério, é observar e sentir
0 que esta acontecendo ao seu redor e, a
partir disso, testar e replicar com metodo-
logias cientificas a comprovacao da hipotese
de sua observacao”, destaca Dra. Caroline.
Para seus planos para o futuro, a farmacéu-
tica continuara “contribuindo para melhoria
da qualidade de vida dos pacientes, difun-
dindo maior informacao/orientacao tanto
a eles, quanto aos profissionais de salde, e
focar nos estudos e pesquisas dentro da neu-
rologia para agregar valor a profissao farma-
céutica”.

Confira, a seguir, o artigo “A Importancia do
Manejo da Dor: uma abordagem farmacéu-
tica”, produzido pela Dra. Caroline Mensor
Folchini, e entenda um pouco mais sobre
como a atividade do farmacéutico é primor-
dial para o tratamento da dor cronica:



FARMACEUTICOS MILLENNIALS

"A IMPORTANCIA DO MANEJO DA DOR:
UMA ABORDAGEM FARMACEUTICA’

Dra. Caroline Mensor Folchini

A dor foi e continua sendo uma das grandes
preocupacoes da humanidade. Desde os pri-
mordios da civilizacao, o ser humano procu-
ra esclarecer as razoes que justificam a pre-
senca de dor e desenvolver procedimentos
destinados ao seu controle.

A dor esta presente em muitas doencas, no
entanto, por si so, € capaz de provocar uma
agressao intensa, o que resulta em uma sé-
rie de consequéncias emocionais e cogniti-
va, afetando na sua qualidade de vida.

Segundo IASP, dor é considerado um “uma
experiéncia sensorial ou emocional desagra-
davel associada a lesao tecidual, real ou po-
tencial, ou descrita em termos de tal lesao”.
Percebe-se que a dor ndo € apenas uma ex-
periéncia puramente sensorial, pois apre-
senta um impacto emocional ao paciente.

A dor é um fenomeno complexo, existin-
do varios modelos envolvidos na sua expli-
cacao. A dor pode classificar-se pela a sua
localizacdo, pela patogénese, a duracao ou
a causa. No entanto, esta classificacao nao
abrange a complexidade, a natureza multi-
fatorial da dor.

Para que a dor seja classificada como cro-
nica deve ser persistente por mais de trés
meses, sendo considerada com dor patologi-
ca, pois perduram além do tempo necessario
para cura da lesao inicial.

Clinicamente, na dor podem distinguir-se
quatro aspetos independentes: a nocicepcao

- processo de deteccao, a percepcao - modo
como organismo recebe esse estimulo, o so-
frimento - reacao do organismo a nocicep-
cao e o comportamento - representa as con-
sequéncias pessoais e sociais da percepcao e
do sofrimento.

A dor cronica tem um grande efeito preju-
dicial na qualidade de vida dos pacientes,
assim como na vida dos seus familiares; sem
o tratamento adequado, os doentes sao mui-
tas vezes incapazes de trabalhar ou mesmo
de executar tarefas simples.

Estudos epidemiologicos revelam que apro-
ximadamente 80% da procura das pessoas
pelos servicos de saude sao motivadas pela
dor. No Brasil, a dor cronica acomete 30 a
40% dos brasileiros e constitui a principal
causa de absenteismo, licencas médicas,
aposentadorias por doenca, indenizacoes
trabalhistas e baixa produtividade no tra-
balho, o que torna um problema de saude
publica.

No inicio dos anos 2000, a Agéncia America-
na de Pesquisa e Qualidade em Saude Publi-
ca e a Sociedade Americana de Dor descre-
vem a dor como o quinto sinal vital. Assim,
incluindo as intervencées para alivio da dor
como parte do cuidado. E importante com-
preender seu significado e ampliar o cam-
po de saberes acerca da importancia de sua
mensuracao.

O paciente é ativamente questionado quan-
to a presenca de dor e tem o direito a ava-
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liacao e gerenciamento da dor de forma
apropriada. Neste contexto, a equipe mul-
tidisciplinar € o grande diferencial para o
tratamento do paciente.

A equipe multidisciplinar tem importante
papel na orientacao do paciente, desfazen-
do crencas irracionais, desmistificando o uso
das medicacoes e orientando sobre o uso ra-
cional do mesmo.

Visto que a primeira linha de tratamento da
dor é terapéutica farmacologica, e dado que
o farmacéutico é o especialista do medica-
mento, faz todo o sentido a participacao do
farmacéutico, como profissional de salde,
ao paciente e com certeza, com a inclusao
deste profissional trara vantagens.

Os cuidados farmacéuticos sdao uma pratica
centrada no doente, com foco na identifi-
cacao, resolucao e prevencao de problemas
relacionados com a terapéutica.

E necessario um processo de assisténcia ao
doente que compreende quatro etapas: ava-
liacao das necessidades da terapéutica far-
macoldgica, desenvolvimento de um plano
de cuidados para atender a essas necessi-
dades, implementacao de um plano de cui-
dados farmacéuticos e avaliacao e revisao
do plano de cuidados. Os pacientes, ao be-
neficiarem da terapéutica adequada, terao
também um impacto benéfico nas familias e
comunidade onde se inserem.13

A colaboracao e a integracao do farmacéu-
tico na equipa multidisciplinar de salide que
atende cada doente é um fator-chave, for-
necendo o seu parecer, elaborado na pers-
pectiva do medicamento, sempre que consi-
dere conveniente.
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TESTES LABORATORIAIS REMOTOS:
UM UNIVERSO A SER EXPLORADO

A 8892 Reuniao Plenaria do CRF-PR, realizada nos
dias 11 e 12/04, em Curitiba, abordou em sua pau-
ta mais uma edicao do debate sobre testes labo-
ratoriais remotos (TLRs) presentes em Farmacias
Comunitarias, consultorios e laboratorios de Ana-
lises Clinicas de todo o Brasil. A Diretoria do Con-
selho entende que o debate sobre esse assunto é
fundamental para esclarecimentos, tirar duvidas
e apresentar pontos de vistas sobre os TLRs. Por
conta disso, convidou representantes de diversas
entidades da esfera municipal, estadual e fede-
ral para enriquecimento da discussao. Dra. Mirian
Ramos Fiorentin, Presidente do CRF-PR, durante a
abertura do encontro, ressaltou que oportunidades
como essas sao fundamentais para definir as me-
lhores estratégias para atender de forma efetiva
a populacao. “Prezar pela saude do paciente € a
nossa missdao. Como farmacéuticos queremos ofe-
recer o melhor servico e a inovagao tecnoldgica é
muito bem-vinda quando fundamentada na legisla-
¢ao profissional e sanitaria”, destacou.

Prezar pela saude do
paciente € a nossa missao.
Como farmacéuticos
queremos oferecer o
melhor servico e a

inovacao tecnologica é
muito bem-vinda quando
fundamentada na legislacao
profissional e sanitaria.

Dra. Mirian Ramos Fiorentin
Presidente CRF-PR
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O encontro comecou com uma explanacao do CEO

laboratorio do mundo, o Hilab utiliza apenas algu-
mas gotas de sangue e realiza exames utilizando
metodologias de imunucromatografia e colorime-
tria, prometendo um laudo em apenas 15 minutos.
Como suas técnicas de processamento dos exames
ndo sdo divulgadas, farmacéuticos atuantes em
Analises Clinicas emitiram posicionamentos contra-
rios ao uso deste TLR, principalmente com a ex-
pansao da instalacdo em Farmacias Comunitarias.
Segundo Marcus, o objetivo do Hilab ndo é concor-
rer diretamente com os pacientes dos laborato-
rios, mas atingir a populacao que nao tem acesso
a esse tipo de exame. “Nao queremos substituir,
mas abracar mais pessoas. Os testes laboratoriais
remotos sao simples, rapidos e corrigem falhas das
fases analiticas, pré-analiticas, pds-analiticas e
digitais”, afirmou. Marcus também apontou a fal-
ta de alcance do Sistema Unico de Salde (SUS) e
dos laboratorios privados como algumas das razoes
que fazem o Hilab necessario a populacédo: “ja que
nao ha atendimento igualitario em todo o territorio
nacional, com um aparelho pequeno e pratico, o
acesso dos pacientes aos exames € ampliado consi-
deravelmente”.

fessor da Universidade Estadual de Maringa - apre-
sentou palestra sobre testes rapidos, laboratorios
de Analises Clinicas, farmacias e suas legislacoes
vigentes. Com a explicacao sobre diversas resolu-
coes e leis que regem a atividade farmacéutica, os
participantes puderam entender as diferencas en-
tre os registros dos estabelecimentos. Para ser apto
a realizar exames laboratoriais é necessario seguir
rigorosos niveis de biossegurancas, como arquite-
tura apropriada, cuidados com higiene pessoal,
treinamentos continuos, indumentaria e condicio-
namento. “Os riscos em laboratorios sdao inume-
ros, por conta disso sdao fundamentais as praticas

0 evento aconteceu durante a 889 Reunido Plenaria do CRF-PR.
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de seguranca, além do controle externo e interno
de qualidade. Ao atuar neste segumento é preciso
pensar nos perigos em que os profissionais, meio
ambiente e sociedade serao expostos”, definiu Dr.
Dennis.

“Promover e proteger a saude da populacao”: se-
gundo Dr. Guilherme Antdnio Marques Buss, Ge:
rente Geral de Tecnologias em Servicos de Saude,
essa é a missdao da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (Anvisa). Ministrante da Gltima palestra
do evento, Dr. Guilherme focou na explanacao so-
bre a ReSOlugéo 44/2009’ que disp()e sobre boas Dr. Guilherme Antonio Marques Buss - Gerente Geral de Tecnologias em Servicos de
préticas farmacéuticas para O controle sanitario Saude da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

do funcionamento, da dispensacao e da comercia-
lizacao de produtos e da prestacao de servicos far-
macéuticos em farmacias. Recentemente, a Anvisa
emitiu um parecer sobre a utilizacao dos testes
laboratoriais remotos em Farmacias Comunitarias,
afirmando que nao ha qualquer impedimento quan-
to a instalacao do equipamento nos estabelecimen-
tos farmacéuticos, porém, existe uma restricdo
legal (RDC 44/2009) que permite apenas o uso de
equipamentos autoteste neste ambiente.

Como néo ha uma legislacao clara que regulamente
os TLRs em ambientes farmacéuticos, os questiona-

mentos e opiniées sobre esse assunto sao inumeras. Diretoria CRF-PR - esq. para dir. Dra. Sandra lara Sterza, Dra. Mirian Ramos Fiorentin e
. . . Dr. Marcio Augusto Antoniassi.
Por conta disso, no final do encontro, a palavra foi
aberta a todos os participantes que desejassem ti- - - ]
rar dvidas ou emitir algum ponto de vista. ‘Quem 4 | 2= ‘T’{F"w $
efetuara a coleta do material, a impregnacdo na ‘ ‘-._, i = L vala: 8 J L AK E
1 G i ™ N B . L k

tira reagente e os demais passos necessarios a exe-
cucao e conclusao dos testes’ foram algumas das
perguntas que mais repercutiram entre os convida-
dos. Em resumo, os presentes concordam, em sua
maioria, que precisa ser esclarecida a forma que
os testes laboratoriais remotos, como o Hilab, sao
feitos, ja que assim sera possivel definir a confia-
bilidade, o controle sanitario e, principalmente,
a seguranca do paciente. O CEO da Hi Technolo-
gies ficou a disposicao para receber e responder os

Plenario CRF-PR
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questionamentos, além de abrir as portas de
sua empresa para quem quiser conhecer mais
sobre sua atividade.

E importante ressaltar que o CRF-PR ndo tem
posicionamento contrario as novas tecnolo-
gias, no entanto, defende as causas de inte-
resse publico e dos farmacéuticos com regras
claras, legislacdo propria e, acima de tudo,
com amparo na seguranca do paciente que
busca nas farmacias respostas para melhoria
da sua condicao de saude e qualidade de vida.

Participaram também do evento: Dr. Luiz Gus-
tavo Pires, Dr. Luis Marcelo Rosa e Dr. Jorge
Terrdo - Conselho Federal de Farmacia, Dra.
Maria Elizabeth Menezes e Dr. Irineu Grinberg
- Sociedade Brasileira de Analises Clinicas,
Dr. Cassyano Correr - Abrafarma, Dra. Célia
Fagundes, Dra. Irina Riediger e Dra. Elizabe-
th Droppa - LACEN, Dra. Luciane Otaviano -
Vigilancia Sanitaria do Parana, Dra. Silvana
Furquim e Dr. Luiz Cesar Leal - CRF-RS, Dra.
Horténcia Muller e Dr. Marco Aurélio Thie-
sen - CRF-SC, Dra. Tania Mouco - CRF-RJ, Dr.
Flavio Shinzato e Dr. Adam Macedo - CRF-MS,
Dr. Fabio Santana e Dra. Lia Mello - Sindifar-
-PR, Dra. Mauren Isfer e Dr. Paulo Hatschba-
ch - SBAC - Regional Parana, Dra. Cristiane
Chemin, Dra. Lina Mara Correa e Dra. Virginia
Dobrowski - SESA-PR, Dra. Francielle Dechat-
nek e Dr. Paulo Santana - Vigilancia Sanitaria
de Curitiba, Dr. Mauricio Turkiewicz, Dr. Mar-
cos Auler, Dr. Adalberto Yassuo e Dra. Nereida
Mello - GT de Analises Clinicas do CRF-PR, Ana
Paula Busato e Bernando Almeida - Hilab, Dra.
Solange Leck - Laboratérios Biolag e Dr. Tatia-
ne Telles - FAPAR.
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Confira o oficio n° 4/2019/SEI/GGTES/DIRE1/ANVISA,
emitido no dia 05/04 e direcionado as Vigilancias Sani-
tarias, sobre o uso do equipamento Hilab em farmacias:

http://www.crf-pr.org.br/uploads/noticia/36870/

EvhjsHGHpqsuP7kwTw6kMmnyYKT2HJOO.pdf

/
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0 CRF-PR néo tem posi-
clonamento contrario as
novas tecnologias,
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Da esq. para dir. Dra. Tania Mouco, Dra. Sandra Sterza, Dr. Flavio Shinzato, Dra. Mirian Ramos, Dra. Silvana Furquim, Dra. Nadia Celuppi, Dr. Ivan Tierling
Muller, Dr. Luiz Marcelo Rosa, Dr. Marco Koerich, Dra. Maria Elizabeth Menezes, Dr. Jorge Terrao e Marcus Figueredo.

; _ S y u A =
Dr. Irineu Grinberg, Dra. Maria Elizabeth Menezes, Dra. Mauren Isfer, Dra. Mirian
Ramos, Dr. Jorge Terrao, Dr. Paulo Hastchbach, Dr. Dennis Bertolini e Dr. Jalio Merlin.

Dr. Marcio Antoniassi, Dr. Luiz Gustavo Pires, Dr. Fabio Santana, Dr. Fabio Queiroz,

Dra. Francielle Dechatnek, Dra. Mirian Ramos e Dra. Luciane Otaviano. S, (55 R, e, A [l Wk @ T 2raal i,
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Se vocé reparar bem, percebera que, a me-
dida que o tempo passa, tudo fica mais mo-
derno e consequentemente, muito do que
utilizamos no cotidiano logo se torna acervo
de museu. Parece assustador, mas rebobi-
nando o passado identificamos que quase
nenhuma crianca de 10 anos sabe hoje para
que serve um disquete, um pager, um VHS e
tantos outros objetos que marcaram época
como inovacodes tecnologicas inovadoras.

Porém, nao sao somente os objetos que se
tornam obsoletos, alguns costumes, tradi-
cOes e até as profissdes seguem pelo mesmo
caminho. Despertador humano, datilégrafo,
cacador de ratos, vendedor de enciclopé-
dias, projecionista de cinema e cortador de
gelo foram algumas das carreiras que dis-
siparam com o tempo. O motivo? A simples
falta de necessidade. O ser humano, com o
desenvolvimento social, econdmico e tec-
nologico, necessita a cada momento de no-
vas peculiaridades. Ninguém imaginaria, no
inicio do Século XXI, que robos aplicariam
anestesia, criptomoedas funcionariam como
recurso financeiro e transportes seriam au-
tonomos. Mesmo assim, os exemplos citados
ja estdo em funcionamento com uma gama
gigantesca de possibilidades.

As profissdes milenares passam por um gran-
de desafio com as tecnologias emergentes.
Adequar-se nao € uma escolha e sim, uma
obrigacdo. A Farmacia tem uma longa histo-
ria e inquestionaveis conquistas para a sau-
de da populacdo, mas sera que continuara
fundamental nos proximos anos? A valori-
zacdo de uma profissdo vai muito além da
defesa por parte de entidades reguladoras,
instituicdes, orgaos publicos e parlamenta-
res. Na verdade, tudo gira em torno de um
personagem central: o profissional.

A Farmacia do futuro
sera ainda mais diferente
da atual e so estara
fortalecida se for
defendida pelos
orofissionals atuantes.

O farmacéutico é primordial em diversos
quesitos e suas mais de 100 areas de atua-
cao deixam isso claro. Segundo pesquisa do
E-commerce Brasil - 2018, o setor farmacéu-
tico tem um futuro bastante promissor, devi-
do a fatores demograficos, comportamento
da populacao e inovagdes das indUstrias e
varejistas. Um exemplo sera a quantidade
de idosos participantes da piramide etaria
brasileira. O nimero, segundo estimativas,
dobrara em menos de 20 anos, saltando de
4% para 17%, aumentando a procura por me-
dicamentos e servicos farmacéuticos.

A Farmacia do futuro sera ainda mais dife-
rente da atual e s estara fortalecida se for
defendida pelos profissionais atuantes. Em
seu papel como 6rgao fiscalizador, nos Ulti-
mos anos, o CRF-PR tem melhorado sua atu-
acdo, adotando estratégias orientativas e
participativas, incluindo o farmacéutico nas
decisdes sobre os rumos da atividade profis-
sional. “Lutamos pela defesa da categoria.
Com as inovacoes tecnologicas, precisamos
ainda mais mostrar o quanto o farmacéuti-
co é importante a satde da populacéo. Se o
cidadao entender que somos fundamentais,
nao havera questionamentos sobre nossa ne-
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cessidade”, destacou Dra. Mirian Ramos Fiorentin - Presidente do CRF-PR. Dados mostram que as mudancas
no CRF-PR ja tém causado alteracdes no panorama da profissdo no Parana. Um exemplo é a expansao de
areas de atuacao com responsabilidade técnica registradas no CRF-PR, que tendem a crescer ainda mais no
futuro:

8.117 e

8y 1.630 521
— [} ico
— 92 Laboratério de Anélises Clinicas
\ ou Pasto de coleta
e g'l Farmacia com
\ Manipulacdo . s
armacia
\ 856 Hospitalar

*
= 467 Homeopatia
267 Vedcamentos

22 Distribuidora de correlatos e
Produtos para satde

RESPONSABILIDADE

?éCN ICA REGIST‘RABA_ l e . g 9 Transportadora
NQ PARA_NA : 99 Transportadora
/
/ 97 'Acupum ura
y 76 Wocicamentos
58 camitiea
/ Indistria de
P g 50 Correlatos
- ‘ 34 et Giasace
- 31 Citologia
-
22 Salide Estética

2 Consultério Farmacé@utica

Dados: abril/72019
* FarmacButicos habilitados e ndo responséveis técnicos

Uma maneira de resguardar a sociedade e enaltecer o papel e importancia do farmacéutico ético e ha-
bilitado é a fiscalizacdo do exercicio profissional. Esse é o instrumento mais efetivo para a execucao de
mudancas que a profissao necessita, identificando falhas e implantando melhorias para se adequar a reali-
dade dinamica do exigente mercado farmacéutico, que requer profissionais cada vez mais qualificados. O
CRF-PR lancou, no comeco de 2019, o projeto “Profissao Forte” com o objetivo de esclarecer dlvidas dos
profissionais acerca da fiscalizacao e buscar a uniao entre os profissionais e o Conselho. “Trabalhamos com
o lema ‘Juntos Fazemos Mais’, exatamente para mostrar aos farmacéuticos que o futuro da nossa profissao
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estd em nossas maos. E preciso conscientizar
para mostrar que a fiscalizacao garante assis-
téncia farmacéutica a toda populacdo, mais
empregos e concorréncia leal com estabe-
lecimentos regulares”, afirmou o Dr. Marcio
Augusto Antoniassi, Vice-Presidente e Diretor
do Departamento de Fiscalizacao do CRF-PR.
Atualmente o CRF-PR é um dos Estados com a
maior proporcao no numero de profissionais e
empresas registradas.

Em 2018, o CRF-PR realizou 41.715 inspecdes
em Farmacias Comunitarias, Manipulacao,
Publicas e Hospitalares, uma média de 4,65
inspecdes por estabelecimentos. Dessas, so-
mente em 2.437 houveram auto de infracao
lavrados, ou seja, menos de 6% das fiscaliza-
¢Oes identificaram algum tipo de descumpri-
mento a legislacdo. O dado mostra que o CR-
F-PR atua firmemente para garantir o direito

TOTAL DE INSPECOES

REALIZADAS EM
2018

Trabalhamos com o lema
‘Juntos Fazemos Mais’,
exatamente para mostrar
a0s farmacéuticos que o
futuro da nossa profissao
esta em nossas maos.

Dr. Mdrcio Antoniassi
Vice-Presidente CRF-PR

legal da populacao a ser atendida por um farmacéutico
capacitado e esse profissional, em sua maioria, esta pre-
sente e pronto para zelar pelo bem-estar do paciente,
auxiliando sobre o uso correto dos medicamentos.

2.437

Autos de
infrac3o lavrados

41.715

Inspecdes
Realizadas

O FARMACEUTICO EM REVISTA « Edicao 127 | 25



PROFISSAO FORTE

COMPARATIVO

 DE INSPECOES

NOS ULTIMOS
TRES ANOS

41.715

42.000 —F 2018

41.000 ——

40.000 ——

PRI 38-052 38.140

2017
2016

38.000 ——

37.000 ——

36.000

“O CRF-PR possui grande importancia tanto para a sociedade quanto para os farmacéuticos. A fiscalizacao,
principal funcao do Conselho, é essencial para a protecao e a manutencao dos beneficios sociais em relacao
aos servicos oferecidos pelos farmacéuticos, além de garantir que eles sejam prestados por profissionais
devidamente habilitados para assegurar o bem-estar e a seguranca da sociedade diante da pratica farma-
céutica”, enfatizou o Gerente da Fiscalizacao do CRF-PR, Dr. Eduardo Pazim. “Se durante a inspecao o fiscal
identificar que nao ha nenhuma infracao, o farmacéutico continuara realizando o seu trabalho, sempre con-
tando com o suporte orientador dos fiscais. No ano de 2019, mais de 13.000 inspecoes tiveram orientacoes
realizadas em busca da consolidacao de uma efetiva assisténcia farmacéutica no Estado”, concluiu.
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'INSPECOES EM | 8890 | tamace .
2018
60/0 | Manipulagdo

490 | Publica

20/0 l Hospitalar

OCORRENCIA

10,3% 2 6%

2018 Outras inspecdes |

11,7%

Auséncia

_ Autodeinfracdo
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Desde a aprovacao da Lei 13.021/2014, o Departamento de Fiscalizagdo vem se adequando a norma que
introduziu novos quesitos a serem fiscalizados, em especial os servicos clinicos e orientacées que os farma-
céuticos devem repassar ao paciente/usuario. Vale destacar ainda que o CRF-PR exerce importante papel
na promocao de eventos, palestras e cursos e na divulgacao de informagoes acerca do exercicio profissional,
tudo para preparar o profissional para as mudancas que a profissao sofrera no futuro.
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FARMACEUTICO, VOCE SABE RECEBER
MERCADORIA TERMOLABIL?

MEDIGAO DE TEMPERATURA
NO RECEBIMENTO DE

Neville M. B. Fusco,

PRODUTOS TERMOLABEIS

Introducao

A grandeza temperatura é fundamental na garantia da qualidade de produtos termolabeis utilizados na
area da saude. A ANVISA destaca, em seu Guia N°2 - Guia para a qualificacdo dos produtos bioldgicos, que cada
vez mais sdo fabricados produtos que dependem da temperatura para manter suas propriedades terapéuticas.

A Organizacdo Mundial da Salde (OMS) define a temperatura de armazenamentos de vacinas
como um dos critérios de pontuacdo na avaliacdo da efetividade dos programas de vacinacdo no
mundo. A excursao de temperatura das vacinas pode afetar a poténcia e a eficacia do produto.

A medicao e o monitoramento da temperatura ocorrem em todo o ciclo de vida de produtos
termolabeis, da fabricacdo & entrega ao usuario final. E possivel identificar a necessidade de uso de
instrumentos de medicdo de temperatura em diversos pontos da cadeia logistica desses produtos
termolabeis, como por exemplo no recebimento de um produto na faixa de temperatura de (2 a 8)°C.

Esses produtos geralmente, sao transportados em caixas devidamente qualificadas (sistemas passivos)
com o objetivo de evidenciar a capacidade de manter a temperatura na faixa desejada por um intervalo de tempo
conhecido. A temperatura de recebimento é medida e o produto é aceito somente se a temperatura estiver dentro
da faixa definida.

A medicdo de temperatura

—
A medicdo de temperatura pode ser divida em dois métodos: o lw
método com contato e o método sem contato. Um exemplo da medicao . = e
-

com contato sao os chamados termdmetros digitais e/ou os dataloggers. Na
medicao sem contato temos como exemplo os termoémetros infravermelhos e )

(IR). A medicao por contato, geralmente, ¢ mais lenta que a medicao ‘_- ﬂ '
sem contato, mas apresenta niveis de incerteza melhores e métodos de o= \

medicao mais simples. A figura 1 apresenta alguns modelos de termometros o L )

e dataloggers de diferentes fabricantes.

5]
S )
—”

Figura 1 - Modelos de termometros e dataloggers de
diferentes fabricantes. Fonte: Elaborado pelo autor
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Os métodos e instrumentos de medicdo de temperatura variam em diferentes aspectos,
tais como: precisao, facilidade de uso, custo de aquisicado, tempo de resposta, resolucao,
faixa de medicdo, etc. A qualidade do resultado da medicdo da temperatura esta diretamente
conectada com a selecao do instrumento adequado e da definicho do método de medicao.

A selecao do método e do instrumento de medicao adequados sao etapas fundamentais para minimizar
impactos e riscos associados aos resultados de medicao. Por exemplo, a OMS recomenda o uso de medidores de
temperatura com precisao de = 0,5 °C. A precisdo do instrumento é apenas um dos critérios para a selecao do
método de medicédo e do instrumento de medicdo adequado.

A temperatura e o recebimento de termoladbeis

E muito comum verificarmos o uso de termémetros IR (Infrared) no recebimento de termolabeis para
0 aceite ou nao desses produtos. O termometro IR possibilita uma medicao da temperatura de forma rapida e
pratica, mas rapidez e praticidade nao garantem a qualidade dessa medicdo ou a confiabilidade desse resultado.

A medicidto de temperatura sem contato utilizando termdémetros IR apesar de parecer
simples requer conhecimento técnico dos principios de medicdo, do método de medicdo e do
objeto que estd sendo medido. O uso inadequado desse tipo de termOmetro afeta diretamente o
valor medido da temperatura, podendo apresentar um valor muito diferente da temperatura real.

Fatores como distancia entre o termometro e o objeto, tamanho do objeto que esta sendo medido ou até
mesmo a presenca de gelo ou camadas refletivas no objeto ja podem gerar resultados duvidosos.

Principio de medicdo dos termometros IR

SFLIR
Manual

Os termOmetros IR sdo baseados no principio de emissao
de luz infravermelha pelo objeto que se deseja medir. Todo
objeto emite radiacdo infravermelha e sua capacidade de emitir
essa radiacdo € conhecida como a emissividade do objeto.

O valor da emissividade e a emissao de luz infravermelha

dependem de diferentes fatores: o material que o objeto é feito, a cor 1.0 [
. . . Trefl=68 Talm=68 Rh=30% Dst=1.0 FOV 24
e a temperatura. Na figura 2 podemos ver duas latas iguais que foram 1218109 12:30:19 PM <40 - +250 e=1.00
preenchidas com agua quente na mesma temperatura. A lata da direita ) )
, X X .. . . Figura 2 - Objetos na mesma temperatura com
esta revestida com um filme plastico que afeta a emissividade do material emissividades diferentes. Fonte: www.lir.com

e consequentemente o valor medido da temperatura.

O desconhecimento do principio de medicao e dos critérios técnicos para que a medicao seja confiavel
levariam a possiveis conclusdes erradas sobre o valor medido da temperatura. Esse erro durante o recebimento
de materiais termolabeis pode significar um prejuizo de milhares de reais, além de impactar na distribuicdo e
qualidade dos produtos para o usuario final, ou seja, um impacto financeiro e social devido a uma medicao errada.

Precisdo do instrumento e tolerdncia do processo

Um ponto muito relevante na selecdo de um instrumento de medicado € o seu uso pretendido, ou seja, o
processo no qual esse instrumento sera utilizado. Por exemplo, no caso de produtos termolabeis € muito comum o
transporte na faixa de temperatura de (2 a 8)°C. Essa faixa de temperatura é mundialmente conhecida e define um
faixa de tolerancia de 6°C, obtida pela subtracao entre o limite superior e o limite inferior da temperatura.
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Uma das principais recomendacdes metroldgicas é que o instrumento
de medicao tenha declarado pelo fabricante uma precisdao de 1/10 da tolerancia
do processo. No caso da faixa de (2 a 8)°C e considerando a recomendacao

da relacdo de 1/10 temos que a precisdao recomendada é de 6/10 = 0,6°C. :’%"isa;r'
Devido a dificuldade técnica e do principio de medicao por IR € muito T 7% do leitura o0 = 2°C = &°F
I . A e s o .
dificil este tipo de terr~nomletro conseguir atingir a prec1§ao de 0,6°C. A figura 3 Figura 3 - Modelo de termémetro IR
apresenta uma descricao técnica de um modelo de termometro IR muito comum Fonte: www.incoterm.com

no uso da medicao da temperatura no recebimento de produtos termolabeis.

Um exemplo do risco devido ao problema na medicao pode ser observado na seguinte situacao: um
termometro IR utilizado no recebimento do material apresenta uma medida de 2,6°C, seu fabricante declara uma
precisao de 1,5°C, o que significa que a medicao tem um risco de 34% da medida estar abaixo do valor de 2°C.

O estudo do NIST e o critéerio da OMS

AOMS (Organizacao Mundial da Salde) apresenta uma recomendacéao de critério para o uso de instrumentos de
medicao de temperatura no transporte e armazenamento de produtos termolabeis. De acordo com esta recomendagao
o medidor de temperatura deve ter um erro maximo aceitavel de + 0,5°C. Esse critério esta em conformidade
com as boas praticas metroldgicas para a adequacao do instrumento de medicao ao seu uso pretendido.

Com base no critério recomendado pela OMS, o NIST (National Institute of Standards and Technology)
em parceria o CDC (Centers for Disease Control and Prevention) realizou um estudo técnico para avaliar o uso
de termometros IR no armazenamento e transporte de produtos termolabeis na temperatura de (2 a 8)°C. O
estudo “Assessing the Use of Infrared Thermometers for Vaccine Temperature Determination” foi realizado com
4 termometros IR de diferentes marcas e modelos, com precos variando de US$50 a US$500. Apos diferentes tipos
de ensaios e medicoes com os termdmetros IR, este estudo chegou a conclusdo que o termémetro IR ndo possui
precisao, repetitividade ou confiabilidade para realizar as medicdes no armazenamento e transporte de produtos
termolabeis na temperatura de (2 a 8)°C.

Melhorando a medicao de temperaturas dos produtos termolabeis

Uma das dificuldades no processo de medicao de temperatura em produtos termolabeis é a necessidade de
realizar a medicao de forma rapida, devido ao volume de produtos e o tempo para transporte.

Os termometros IR conseguem resolver o problema do tempo da medicdo, mas ndo possuem as
caracteristicas metrologica para garantir a confiabilidade da medicdo. O uso de termdmetros de contato
com resposta rapida pode atender ao critério de tempo e ao critério de qualidade da medicéao.

Sensores de temperatura sem o encapsulamento metalico apresentam um tempo de resposta muito menor.
Em conjunto com medidores de temperatura devidamente especificados podem fornecer uma medicao confiavel em
até 30 segundos e com uma precisao de + 0,3°C. A figura 4 apresenta um modelo de termometro digital com sensor
termopar tipo T (sem encapsulamento) e precisdo de + 0,3°C pelo fabricante. Testes realizados em laboratorio para
avaliar a resposta ao variar a temperatura de 25°C para 4°C apresentaram um tempo de resposta de aproximadamente
20 segundos.
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Figura 4 - Modelo de termémetro com
sensor termopar tipo T (sem encapsula-
mento)

§ Fonte: elaborador pelo autor

Conclusoes

A medicao de temperatura é vital no transporte e armazenamento de produtos termolabeis. O uso de mé-
todos e instrumentos de medicao adequados ao processo permite obter resultados confiaveis.

A facilidade de uso e a velocidade da medicdo com o uso do termdmetro IR nao garante a confiabilidade
das medicdes. A selecdo de instrumentos de medicao deve ser realizada com base em critérios metroldgicos consi-
derando a precisao necessaria e o risco envolvido.

A medicao de temperatura por contato, através de indicadores de temperatura com sensores sem encap-
sulamento (melhor tempo de resposta) apresentam resultados mais confiaveis, precisos e repetitivos.

Garantir a qualidade da medicdo antes de reprovar ou aprovar o recebimento de produtos termolabeis
devido a problemas na temperatura é fundamental para evitar prejuizos financeiros, problemas com clientes ou
fornecedores e impactos para usuarios finais.
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O GT de Distribuicée e Transporte convida vocé para participar do WorkShop, que acontecera no dia 05

de julho em Curitiba, sobre o recebimento de produtos termolabeis. PARTICIPE!
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ENCONTRO DOS GTS DO CRF-PR PROMOVEU TROCA
DE INFORMAGOES ENTRE AREAS FARMACEUTICAS

O Encontro Paranaense dos Grupos de Tra-
balho do CRF-PR, realizado no dia 08/03 em
Curitiba, marcou o inicio dos trabalhos das
equipes profissionais de 15 diferentes areas
de atuacao farmacéuticas para 2019. Dra.
Mirian Ramos Fiorentin, Presidente do CRF-
-PR, durante a abertura do evento, ressal-
tou a importancia do encontro entre os pro-
fissionais, principalmente para conhecer os
integrantes dos GTs e definir o cronograma
de trabalhos para o ano. “O relato das ativi-
dades dos Grupos de Trabalho foi fundamen-
tal para decidirmos as proximas estratégias
para a valorizacao profissional. O encontro
foi uma oportunidade para compreender as
outras areas de atuacdo e entender como
esta inserido o papel do farmacéutico ne-
las”, destacou Dra. Mirian.

Antes do relato dos integrantes dos Gru-
pos de Trabalho, Dr. Jackson Rapkiewicz,
Gerente Técnico-Cientifico do CRF-PR, mi-
nistrou palestra sobre novas tecnologias na
area farmacéutica. A explanacdo causou
entusiasmo e preocupacao entre os presen-
tes, em especial quando abordadas inova-
coes como inteligéncia artificial, atendi-
mento online e até mesmo medicamentos
fabricados através de impressoras 3D (ja
regulados e vendidos normalmente nos Es-
tados Unidos). O dia seguiu com os relatos
dos Grupos de Trabalho sobre os desafios de
cada area de atuacao, os trabalhos em an-
damento e o planejamento anual.
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ENCONTRO DE PRESIDENTES DOS CRFS DISCUTIU TEMAS
RELEVANTES PARA 0S FARMAGEUTICOS NO BRASIL

O Rio Grande do Norte sediou o Encontro
dos Presidentes dos Conselhos Regionais de
Farmacia, nos dias 20 e 21 de marco. O ob-
jetivo do evento foi debater uma série de
temas relativos a profissao farmacéutica no
Brasil. Durante o Encontro, os presidentes
discutiram e finalizaram uma minuta com
propostas de alteracao da Resolucao 566/
CFF, que aprova o Regulamento do Processo
Administrativo Fiscal dos Conselhos Federal
e Regionais de Farmacia.

Além disso, foi apresentada a proposta da Carteira Profissional digital (e-Farmacéutico), acessada por
meio de aplicativo de celular. A ideia é que o farmacéutico tenha disponivel todas as facilidades tecno-
légicas que essa ferramenta oferece, como acesso rapido e pratico, seguranca, diminuicao de custos e
desenvolvimento sustentavel, em virtude da auséncia da impressdo da carteira. Com isso, o documento
(hoje pago) seria retirado de forma gratuita pelo farmacéutico. A proposicao foi bem recepcionada pelos
presidentes, que promoverao outras discussoes complementares para viabilizar o aplicativo. O projeto foi
apresentado pela Presidente do CRF-PR, Dra. Mirian Ramos Fiorentin.

CONVERSA GOM 0 VICE-PRESIDENTE
EM APUCARANA E PONTA GROSSA

Procedimentos de fiscalizacao, atribuicées do
CRF-PR, atividades de 2019 e planejamento anu-
al: esses foram alguns dos assuntos debatidos
durante o “Conversa com o Vice-Presidente”, no
dia 23/03 em Apucarana e dia 24/04 em Ponta
Grossa. Dr. Marcio Augusto Antoniassi recebeu
farmacéuticos e académicos das regides para
dialogar e tirar duvidas sobre temas que envol-
vem a profissdo farmacéutica e o dia a dia dos

profissionais, principalmente sobre a fiscalizacdo, departamento no qual Dr. Marcio exerce o papel de diretor.
Essa foi mais uma oportunidade criada pela Diretoria do CRF-PR, parte do projeto Gestao Participativa, para
ouvir as necessidades, expectativas e opinides dos farmacéuticos sobre os rumos da atividade profissional.
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POLO DE TOLEDO RECEBEU 0S CERTIFIGADOS DO CURSO
“CUIDADOS FARMACEUTICOS NO SUS™

No ultimo dia 16/04, a Prefeitura Municipal de Toledo realizou a entrega dos certificados da conclusao do
curso “Cuidados Farmacéuticos no SUS - Capacitacao em Servicos”. Promovido pelo Conselho Federal de
Farmacia (CFF), o curso de 80 horas forneceu fundamentos para que os farmacéuticos do municipio pu-
dessem conhecer, compreender e aplicar o processo de raciocinio clinico para aprimoramento do cuidado
farmacéutico no ambito do Sistema Unico de Saude.

Dra. Mirian Ramos Fiorentin - Presidente do CRF-PR - esteve presente na solenidade e parabenizou os pre-
sentes pela conclusao do curso. “O polo de Toledo concluiu com éxito o curso, servindo de exemplo para
todo o Brasil. Agora os profissionais estao ainda mais qualificados para fornecer assisténcia farmacéutica
com exceléncia a populagdo do municipio”, afirmou Dra. Mirian, que aproveitou para destacar, mais uma
vez, o empenho do CFF na organizacao do curso, especialmente o coordenador do projeto - Dr. Valmir de
Santi, e o importante papel das farmacéuticas de Toledo, Dra. Adriane Monteiro e Dra. Mariana Maccari, e
Dra. Nissandra Karsten, da 20° Regional de Salde.

Também fizeram parte da mesa de abertura da solenidade: Dr. Fabio de Brito - Conselheiro do CRF-PR, Dr.

Euclides Lara Cardoso - Membro do GT de Praticas Integrativas e Complementares do CRF-PR, Dra. Denise
Liel - Secretaria Municipal da Salde de Toledo, e os vereadores Olinda Fiorentin e Walmor Lodi.
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