Universidade de Lisboa

Faculdade de Farmacia

U

“ S B []A FACULDADE DE
UNIVERSIDADE FARMACIA

DE LISBOA Universidade de Lisboa

Acesso a Farmacias e Parafarmacias

Rita Montenegro Carneiro

Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas

2017



Universidade de Lisboa
Faculdade de Farméacia

U

“ S B []A FACULDADE DE
UNIVERSIDADE FARMACIA

DE LISBOA Universidade de Lisboa

Acesso a Farmacias e Parafarmacias

Rita Montenegro Carneiro

Monografia de Mestrado Integrado em Ciéncias Farmacéuticas apresentada a

Universidade de Lisboa através da Faculdade de Farmacia

Orientador: Professor Doutor Rui Miguel Dias Loureiro

2017



Acesso a Farmdcias e Parafarmdcias

Agradecimentos

A elaboracao da presente monografia resultou de um esforgo conjunto de multiplos
intervenientes. Embora se trate de um projeto de indole pessoal, muitos foram aqueles que,
de forma direta ou indireta, contribuiram para a sua concretizacao.

Em primeiro lugar, um especial agradecimento e reconhecimento a toda a equipa da
Farmécia Cardoso, Pévoa de Varzim, pela sua total disponibilidade e colaboragéo ao ter
facultado os dados e informacéao relevantes para este estudo, pela oportunidade de ai
estagiar, por me terem recebido de bracos abertos e por ter sido muito mais do que um local
de estagio.

Um obrigado especial a Dra. Teresa Guimaraes por toda a ajuda e pelo
acompanhamento incansavel, e a Dra. Bruna Candido e Dra. Rosaria Barros, por todo o
ensinamento e por serem um exemplo de uma farmacéutica de exceléncia.

Agradeco a todas as farmécias pertencentes ao Concelho da Pévoa de Varzim que
aceitaram participar neste estudo.

Ao Professor Rui Loureiro por ter acreditado neste projeto comigo, pela competéncia que
me orientou ao longo do mesmo, pela partilha de conhecimento, pela disponibilidade, pelos
conselhos, criticas e sugestfes que foram enriquecendo o meu trabalho. A sua ajuda foi
fundamental.

Aos meus pais e irma. Obrigada por toda a disciplina que sempre me incutiram, pelas
palavras de motivacéo e encorajamento ao longo destes 5 anos e a quem dedico este meu
trabalho final. Sem vocés nada seria possivel.

Ao meu namorado. Obrigada por estares presente em todas as etapas da minha vida,
sejam profissionais ou pessoas; por toda a motivacao e for¢ca que me deste desde o primeiro
dia, por toda a paciéncia que tiveste comigo, pelas palavras de incentivo e por me ajudares
a suportar todos os obstaculos que foram surgindo. Um obrigado nunca sera suficiente.

A todos 0s meus amigos que me acompanharam ao longo deste periodo.

O meu profundo Obrigada a todos os que contribuiram direta e indiretamente para a

realizacao deste projeto. SO assim foi possivel.

2 Rita Montenegro Carneiro | Faculdade de Farmacia da ULisboa | 2017



Acesso a Farmdcias e Parafarmdcias

Resumo e Palavras-Chave

Ao longo dos anos a profissao farmacéutica tem vindo a sofrer alteragdes, sendo um
dos marcos mais importante o nascimento das parafarméacias, em 2005, em Portugal. ®
Estes “locais de venda de MNSRM”, conhecidos por apresentarem pregos, em média, 6%
mais baixos, passaram a ser concorrentes diretos das farmacias comunitérias, o que fez
com estas repensassem a sua estratégia de prestacao de cuidados de saude, mantendo
sempre a sua identidade. @

Perante um envolvente atual das farméacias comunitarias altamente competitivo, os
farmacéuticos viram-se obrigados a abrir novos caminhos e a expandir o arco de servigos
farmacéuticos prestados, parametro que, até a data, ndo esta em vigor nas parafarmacias, o
que € um ponto fulcral na diferenciacdo do setor. @

Deste modo, os cuidados farmacéuticos representam uma significativa transformacéo na
profisséo farmacéutica, onde a preocupacdao principal passou a focar-se nos resultados dos
cuidados com o doente, e ndo so6 na distribuicdo de farmacos, fazendo das farmécias o
primeiro recurso no que diz respeito a procura e acesso aos cuidados de saude.

O presente trabalho de campo teve como principal objetivo caracterizar e diferenciar o
acesso a farmacias e parafarmacias, no concelho da Pévoa de Varzim. Esta teméatica torna-
se pertinente, uma vez que em Portugal ndo ha relatos de estudos que abordem este
parametro. Por este motivo, torna-se importante a realizagdo do mesmo para que possamos
ter uma ideia das desigualdades em saulde e no acesso aos cuidados de saude, identificar
os fatores que s&o as principais barreiras ao acesso e, por fim, elaborar recomendacdes e
tracar estratégias que possam contribuir, num futuro préximo, para a melhoria da equidade e
acesso aos cuidados de salde em Portugal.

O estudo foi realizado no universo de Farmacias (n=15) e Parafarmacias (n=3) do
concelho. Para a verificagdo do principal objetivo dividimos o corpo do trabalho em trés
patamares sequenciais, sendo que o topo representa o acesso em pleno as farmécias do
concelho. Assim, definimos ordenadamente: oferta de cuidados de saude; barreiras que
podem condicionar o acesso dos utentes; utilizacdo apropriada dos cuidados de saude
(disponibilidade de produto e PVP). Esta informacao foi obtida através de telefonemas e
visitas a todas as farmacias e parafarmacias.

Assim, podemos afirmar que o conceito de acesso aos cuidados de saude € um pilar
fundamental das politicas de salde, podendo ser um passo determinante para 0 sucesso
dos cuidados prestados aos utentes. Como tal, € um tema que deve ser estudado
minuciosamente ao longo do territério nacional de modo a detetar e colmatar eventuais

falhas que possam estar a servir de barreira aos utentes.
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Abstract and Keywords

Over the years the pharmaceutical profession has undergone changes, one of the most
important milestones being the birth of parapharmaceuticals, in 2005, in Portugal. These
"MNSRM sales points", which are known to have an average price of 6% lower, became direct
competitors of community pharmacies, which led them to rethink their health care strategy,
always maintaining their identity.

Faced with a current environment of highly competitive community pharmacies,
pharmacists were forced to open new ways and to expand the range of pharmaceutical
services provided, a parameter that, to date, is not in force in parapharmacies, which is a key
point in the differentiation of the sector.

Pharmaceutical care thus represents a significant transformation in the pharmaceutical
profession, where the main concern has been focused on the results of patient care, and not
only on the distribution of drugs, making pharmacies the first resource with regard to demand
and access to health care

The main objective of this field work was to characterize and differentiate access to
pharmacies and pharmacies in the municipality of Pévoa de Varzim. This theme becomes
pertinent, since in Portugal there are no reports of studies that address this parameter. For
this reason, it is important to realize it so that we can get an idea of the inequalities in health
and access to health care, identify the factors that are the main barriers to access and,
finally, make recommendations and strategize which could contribute soon to the
improvement of equity and access to health care in Portugal

The study was performed in the universe of pharmacies (n = 15) and parapharmacies (n =
3) of the county. To verify the main objective, we divided the structure of the work into three
sequential levels, being the top representative of the full access to the pharmacies of the
county. Thus, we define in an orderly way: health care provision; barriers that may condition
users' access; appropriate use of health care (product availability and PVP). This information
was obtained through phone calls and visits to all pharmacies and parapharmacies.

Thus, we can emphasize that the concept of access to health care is a fundamental pillar
of health policies, and can be a decisive step for the success of the care provided to the
users. As such, it is a subject that must be studied thoroughly throughout the national

territory in order to detect and fill any faults that may be serving as a barrier to users.
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Lista de Principais Abreviaturas

USF — Unidade de Saude Familiar

AMP — Area Metropolitana do Porto

MSRM — Medicamento Sujeito a Receita Médica
MNSRM — Medicamento N&o Sujeito a Receita Médica
PVP — Preco de Venda ao Publico

IMC — indice de Massa Corporal

INE — Instituto Nacional de Estatistica

INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude
ANF — Associacdo Nacional de Farmacias

CNP — Cédigo Nacional do Produto

AIM — Autorizacdo de Introducdo no Mercado

app - Aplicacéo
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1. Introducao

O mercado das Farméacias Comunitarias em Portugal tem sofrido um elevado nimero de
alteragdes legislativas nos Ultimos anos.® As medidas mais duras que “escureceram” o
horizonte farmacéutico foi a criacdo, em 2005, de “locais de venda de MNSRM”, mais
comumente conhecidos como parafarmacias. Com efeito, o Decreto-Lei n.° 134/2005, de 16
de Agosto, e diplomas conexos tratam desta matéria.

Estes estabelecimentos passaram a comercializar medicamentos isentos de prescricdo
médica, atividade que anteriormente era exclusiva das farmécias. A legislacéo estabeleceu
ainda que sao estabelecimentos abertos e mantidos por qualquer pessoa, singular ou
coletiva, e a responsabilidade técnica dos mesmos é de um farmacéutico ou de um técnico
de farmacia, ndo sendo necessaria qualquer habilitagcdo ou formacédo para os outros
trabalhadores deste estabelecimento.®

As Parafarmacias espalharam-se pelo Pais, alcancaram os supermercados e passaram a
ter uma agéo direta na concorréncia e nas margens comerciais da venda de MNSRM.
Perante este “furacéo”, que veio revolucionar o sector farmacéutico em Portugal, houve uma
necessidade dos farmacéuticos se reposicionarem e distanciarem em relagéo a estes
estabelecimentos, tendo sempre como foco a prestacdo de cuidados de saude a par da
venda de medicamentos, tornando-se num ponto de cuidados de salde primarios cada vez
mais valorizado.®

Perante este novo enquadramento do sector e dada a sociedade atual onde estamos
inseridos, cada vez mais exigente, torna-se fundamental caracterizar e diferenciar o acesso
a Farmécias e Parafarmacias.

O conceito de acesso aos cuidados de saude, concretamente a Farmécias e
Parafarméacias, é um pilar fundamental das politicas de saude, sendo a acessibilidade uma
das caracteristicas macro mundialmente utilizadas na caracterizacdo de um Sistema de
Saude. No entanto, ao contrario do que se poderia esperar, a abordagem deste tema foca
apenas trés aspetos: distancia minima entre farmacias, n° de habitantes por farmacia e n®
minimo de horas a cumprir por semana.

Contudo, acreditamos que esta abordagem néo seja suficiente para caracterizar um
aspeto crucial dos sistemas de saude. Deste modo, ao longo do trabalho vamos dissecar o
termo acessibilidade, introduzindo novos parametros que consideramos fulcrais.

O principal objetivo desta analise qualitativa em saude é comparar as informacdes
referentes ao acesso e acessibilidade aos servigos de saude, no concelho da Pévoa de

Varzim. Dividimos o termo acessibilidade em trés degraus.

11 Rita Montenegro Carneiro | Faculdade de Farméacia da ULisboa | 2017



Acesso a Farmdcias e Parafarmdcias

Ao nivel mais basico, que pode ser visto como o primeiro degrau, 0 acesso depende
apenas da oferta de cuidados, isto €, da disponibilidade da farmécia, se esta em
funcionamento ou ndo. Havendo uma oferta adequada a populacédo tem oportunidade de
utilizar os servicos, ou seja, tem acesso aos cuidados de saude. E aqui surge 0 nosso
segundo degrau, o0 acesso efetivo aos cuidados de salde. Este aspeto depende de
eventuais barreiras que podem condicionar a utilizacéo apropriada dos cuidados de saude,
sejam elas sociais, organizacionais ou geograficas. O terceiro, e Ultimo, degrau que garante
um acesso adequado é a utilizacdo apropriada. Este ponto prende-se com a disponibilidade
dos medicamentos e produtos de venda livre na farmécia, bem como o fator econémico a
estes associado. Neste sentido, 0 acesso a farmécias e parafarmécias deve ser analisado a
luz destes trés degraus, o que nos permite avaliar as necessidades em salde e 0s

contextos culturais, geogréficos, sociais e econdmicos de um concelho.

Na impossibilidade de ter como universo de estudo todo o territorio Portugués,
estudamos o concelho da Pévoa de Varzim, concelho de onde sou natural e que tem um
sistema de salde bastante completo e diversificado, o que nos permite ter um estudo
devidamente estruturado, que facilmente pode ser objeto de estudo noutro distrito ou
mesmo a nivel nacional.

O Concelho da P6voa de Varzim é a sétima maior aglomeragéo urbana em Portugal e a
terceira no Norte. Estende-se por cerca de 82.2 km? e, segundo os Censos de 2011, tem
uma populagéo de 62 433 habitantes. Pertence ao distrito do Porto, integrando a NUT Il da
Regido Norte e a Area Metropolitana do Porto (AMP). @

Situado a Norte do territério de Portugal, é ponto de confluéncia de diferentes zonas,
facto que Ihe atribui caracteristicas muito sui generis e com alguma diversidade mesmo ao
longo das 7 freguesias pertencentes ao concelho, consoante as areas geograficas. Deste
modo, ha uma separacao evidente entre areas urbanas e areas rurais. Divido em trés
comunidades de caracteristicas diferentes — piscatéria, agricola e urbana — o concelho
apresenta uma diversidade de usos e costumes.®

Com base no ultimo Anuéario disponivel (Regido do Norte, INE 2015) a densidade
populacional no concelho da Pévoa de Varzim era de 761.6 habitantes/km?,® sendo dos
concelhos menos populosos da Regido do Grande Porto. No que diz respeito a populacgao,
esta repartida de forma mais ou menos equilibrada entre os dois sexos: 47% do sexo
masculino e 53% do sexo feminino. t0@1)12)

No que respeita aos grandes grupos etérios, no Ultimo periodo intercensitario, houve uma

ligeira diminui¢cdo do peso percentual das faixas etérias mais jovens e um ligeiro aumento
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dos escalGes etarios mais elevados.” Numa perspetiva dinamica sdcio-demogréafica
podemos dividir a populacdo em trés grandes escaldes etarios:

e Jovens (com menos de 15 anos) — 14.9%

¢ Populagdo em idade ativa (dos 15 aos 64 anos) — 68.1%

e |dosos (com mais de 65 anos) — 17%

A area urbana tem uma densidade populacional de 3035 hab./km?, enquanto a rural e a
suburbana tém uma densidade de 355.5 hab./km?2. Os 12 km ininterruptos de praia
caracteristicos do concelho, traduzem-se num aumento muito significativo da populacéo
durante o Verao, chegando a populacao residente a atingir os 200 mil habitantes. Um outro
fator a destacar que contribui para este aumento do fluxo populacional é a sazonalidade
habitacional, sendo que aproximadamente 30% das casas tém um uso sazonal.

No que diz respeito & Educacdo no Concelho, mais concretamente ao nivel de
escolaridade da populagéo, verificamos que a percentagem de individuos que ndo possuem
qualquer nivel de ensino (8.2%) é inferior & média registada a nivel nacional (10.4%). No
que diz respeito aos "niveis de escolaridade europeus" (9 ou mais anos de escolaridade), a
percentagem de individuos detentores destes niveis € inferior a média registada a nivel
nacional. Esta inferioridade em relacdo ao nivel de instrugdo médio da populagéo residente
no pais € sobretudo evidente na propor¢éo de individuos que possuem o Ensino Superior
(12%), em contraponto com os 13.8% registados a nivel nacional. No entanto, o concelho da
Pévoa de Varzim tem a mais elevada taxa de frequéncia escolar ao nivel do basico 2° ciclo
(17.7%) em comparacao com os concelhos do Grande Porto, o que podera significar
estarmos num quadro de mudanca no que toca a permanéncia na escola das populacdes e

a um crescente investimento na experiéncia educativa. %

Nivel de Escolaridade
Territorio Sem nivel de | Basico Basico 2° Basico 3° Secundério Superior
escolaridade | 1° Ciclo Ciclo Ciclo
Portugal 10.4% 27.2% 12.8% 19.1% 15.7% 13.8%
Grande Porto 7.9% 28.3% 14.1% 18.9% 15.2% 14.6%
Povoa de 8.2% 28.4% | 17.7% 18.8% 14% 12%
Varzim

Tabela 1.1. Caracterizacdo do Nivel de Escolaridade da populacdo do Concelho da Pévoa de Varzim
em relagdo ao Distrito e Territdrio Nacional

Ainda relativamente & Educacdo no Concelho da Pévoa de Varzim, existem 5 escolas

béasicas 2° e 3° ciclo e 2 escolas secundarias.

13 Rita Montenegro Carneiro | Faculdade de Farmécia da ULisboa | 2017



Acesso a Farmdcias e Parafarmdcias

Do ponto de vista dos recursos de Saude, usufrui de 3 Hospitais (1 hospital publico e 2
hospitais privados), 15 Farmécias e 7 USF e extensdes. 1919 Tendo em conta a
dimensao do concelho e a populacao residente, possui um sistema de salde bastante
diversificado e qualificado capaz de cobrir e servir toda a populagéo, prestando os cuidados
de saude fulcrais.

Farmacias e Postos Farmacéuticos Moéveis (n° farmécias) 15
Farmacéuticos (n° de individuos) 70
Habitantes por Farmacéutico (racio) 891.9
Habitantes por Farmacia e Posto Farmacéutico Mével (racio) 4162.2
Hospitais (n° de hospitais) 3
Médicos (n° de individuos) 315
Habitantes por médico (racio) 198.2
Enfermeiros (n° de individuos) 440
USF (n° de centros de salide e extensdes) 7
Habitantes por centro de salde e extensoes (racio) 21 164.5

Tabela 1.2. Caracterizacéo dos Recursos de Salde no Concelho da P6voa de Varzim
(18)(19)(20)(21)(22)(23)(24)(25)(26)

Para além dos servicos de educacédo e de saude anteriormente mencionados, a Povoa
de Varzim é uma cidade que oferece um vasto leque de servi¢os indispensaveis ao
guotidiano da populacéo. No que diz respeito a rede de transportes publicos, tem uma
estacdo de Metro, inicio da linha que liga o concelho a cidade do Porto, e uma estagéo
Central de Camionagem. Importa também mencionar que é composta por trés
hipermercados, dois Pingo Doce e um Continente, todos eles com “locais de venda de
MNSRM”.

Perante esta realidade, justifica-se fortemente tentar conhecer a realidade do Concelho e
descrevé-la no @mbito do acesso a Farmacias e Parafarméacias. Com este trabalho espera-
se, também, contribuir para o melhoramento da acessibilidade a este cuidado de saude
primario, que a nossa populacéo, cada vez mais envelhecida e polimedicada, tanto
necessita. E deixar os moldes para que o estudo possa ser feito noutros concelhos e, quem
sabe, uma caracterizacdo Nacional.
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2. Materiais e Métodos

2.1. Descricdo da Amostra

Como descrito anteriormente, este estudo pretende caracterizar, comparar e diferenciar o
acesso a farmécias e parafarmacias. Deste modo, a amostra do estudo é constituida pela
totalidade do universo de farmacias do concelho da Pévoa de Varzim, onde incluimos as 7
freguesias pertencentes ao mesmo. Na tabela seguinte estdo referidas as respetivas

farméacias em estudo, bem como a sua localidade:

Farmacia Localidade
Farmécia Portas do Parque Pévoa de Varzim
Farmécia Aver-O-Mar Aver-o-mar
Farmécia Oliveira Santos S&o0 Pedro de Rates
Farmécia da Praia Pévoa de Varzim
Farmacia Cardoso Pévoa de Varzim
Farmécia da Mariadeira Pévoa de Varzim
Farmécia Rainha Pévoa de Varzim
Farmécia Nova Pévoa de Varzim
Farmécia Faria Pévoa de Varzim
Farmécia Campos Pévoa de Varzim
Farmécia Moreno Agucadoura
Farmécia Margues Ramalho Amorim
Farmécia Central Pévoa de Varzim
Farmécia da Estela Estela
Farmécia Saudiva Balasar

Tabela 2.1. Farmécias pertencentes ao concelho da Pévoa de Varzim

2.2. Variaveis Estudadas

As variaveis do estudo podem ser reunidas nos seguintes grupos:
e Variaveis relacionadas com a caracterizacdo do concelho da Pévoa de Varzim,
onde podemos fazer uma “autépsia” ao concelho focando-nos em 4 indicadores
principais — Geogréficos, Populacdo (idade, sexo), Educacéo e Saude (n°

farmacéuticos, médicos e enfermeiros; n° farmacias, hospitais USF e extensdes)
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e Variaveis relacionadas com o horario de funcionamento da farmacia, onde é
discriminado o niumero de horas que as farmacias estdo abertas por dia,
destacando aquelas que tém um horario alargado, nédo encerrando a hora do

almoco

e Variaveis relacionadas com a caracterizacéo da equipa técnica da farméacia, onde
encontramos discriminado o “N° de Farmacéuticos” e o “N° de Técnicos de

Farmacia” que integram cada uma das equipas

e Variaveis que permitem caracterizar o acesso a farmacia através da Internet,

onde fazemos o levantamento das redes sociais que cada farmacia tem

e Variaveis relacionadas com a caracterizagdo dos servigos farmacéuticos
prestados, ou seja, apos elaboragédo de uma listagem exaustiva dos servi¢os
farmacéuticos existentes, fomos ver se as farmacias tém ou n&o esses servigcos

implementados

e Variaveis que permitem caracterizar a distancia entre farmécias e servigos

bésicos de Saude, Educacao, Alimentagdo, Transportes

e Variaveis que permitem caracterizar a disponibilidade de MSRM e MNSRM nas

farmacias em estudo

2.3. Recolha e Tratamentos de Dados

Numa primeira fase, a recolha de dados foi feita através de uma visita a todas as farmacias
pertencentes ao concelho da Pévoa de Varzim, durante 0 més de Outubro de 2017. No
decorrer das visitas foi possivel confirmar o horario de funcionamento da farmécia, a equipa
técnica que integra a mesma, bem como 0s servigcos farmacéuticos implementados, sendo

todos os inquiridos profissionais de salde pertencentes a farmacia.

Neste estudo, um dos pontos que consideramos ser fulcral para diferenciar o acesso as
varias farmacias do concelho foi a localizacdo geografica da farmacia em relacéo a servicos
basicos fundamentais ao dia-a-dia da populacdo, bem como aos restantes servigos de saude
gue, inevitavelmente, sdo complementares do sector farmacéutico, onde incluimos os
hospitais publicos e privados, as USF e extensdes, farmacias proximas. De modo a tracar
este perfil geogréafico de cada uma das farmacias, usamos como ferramenta de medida o
Google Maps, através do qual foi possivel calcular as disténcias, em metros, e o tempo, em

minutos. Os dados coletados tém por base as distancias a pé e de carro, sendo que todos 0s
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percursos mencionamos ao longo do estudo sdo 0s percursos automaticamente definidos,

pela ferramenta, como “percurso principal”.

Dada a conjuntura atual e face a uma sociedade cada vez mais exigente, achamos
pertinente estudar a disponibilidade de trés MSRM nas farmacias do concelho. Para a
verificacdo deste objetivo, foi recolhida informacao através de telefonemas, nos quais nos
fizemos passar por utentes, de modo a evitar a adulteragéo dos resultados. Os telefonemas
foram realizados durante o més de Novembro de 2017, em trés momentos diferentes do dia,
de modo a avaliar a disponibilidade da farmacia em atender o telefone, o que indiretamente
nos permite ter uma ideia do fluxo de atendimentos da farmécia ao longo do dia. As datas dos
telefonemas e a janela de tempo encontram-se distribuidas conforma apresentado na tabela
2.2.

Farmaco Data Janela de Tempo
ELIQUIS 2.5mg comprimidos 09/10/2017 18h20 — 19h05
HIDANTINA 100mg comprimidos 11/10/2017 10h35 - 11h10
TEGRETOL CR 400mg | 25/10/2017 14h20 — 15h00
comprimidos

Tabela 2.2. Distribuicdo dos MSRM estudados pela data e janela de tempo dos telefonemas

Na escolha dos trés MSRM procurdmos estudar farmacos cuja disponibilidade ndo fosse
totalmente garantida nas farmacias comunitarias, de modo a, indiretamente, avaliar a
capacidade de abastecimento e reserva da farmacia, bem como o fluxo de encomendas
diarias. Deste modo, escolhemos farmacos pertencentes a diferentes grupos: um via verde,

um rateado e um temporariamente indisponivel.

A “Via Verde do Medicamento” surge como um projeto-piloto, projeto este que consiste
numa via excecional de aquisicdo dos medicamentos abrangidos, que pode ser ativada
guando a Farmacia ndo tem stock do medicamento pretendido. Nestes casos, a Farmacia
coloca a encomenda Via Verde ao Distribuidor aderente, com base numa receita médica
valida; o Distribuidor satisfaz o pedido com o stock reservado para este canal, atribuido pelo
titular de autorizacdo de introducdo no mercado (AIM) do medicamento. Este conceito surge
para colmatar as falhas nacionais dos medicamentos que sdo exportados e distribuidos para

Estados Membros em grande escala.?” Nesta classe o farmaco estudado foi o Eliquis 2,5mg
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comprimidos, farmaco utilizado na prevencdo de acontecimentos tromboembdlicos venosos

(TEV) em doentes adultos que foram submetidos a artroplastia electiva da anca ou joelho. ©®

As sucessivas descidas dos precos dos farmacos em Portugal, tornaram mais lucrativa a
exportacdo para outros paises onde sao vendidos bastante mais caros. Importa realcar que,
segundo o INFARMED, a exportacdo apenas € ilegal quando provoca problemas de
abastecimento no mercado nacional, ou seja, quando ha exportacdo de farmacos sem garantir
as quantidades suficientes desses farmacos ca. Neste sentido, surge uma probleméatica
antiga, a falta de medicamentos nas farmacias portuguesas. Segundo Eduardo Faustino, co-
proprietario da Farmacia Alvide (Cascais), "E o jogo do empurra: os laboratorios n&o
abastecem as gquantidades necessarias, 0s medicamentos aparecem a conta-gotas, nés
vamos mendigando para conseguirmos umas embalagens", o que se traduz num sotck cada
vez mais limitado nas farmacias. ®® Nesta classe o farmaco estudado foi o Tegretol CR
400mg comprimidos, pertencente ao grupo de medicamentos denominados antiepiléticos,
também utilizado no tratamento de algumas doencas neuroldgicas, assim como de certas
situagdes psiquiatricas. 9 Esta igualmente indicado na sindrome da abstinéncia alcodlica, na

neuropatia diabética dolorosa e na diabetes insipida central.

No entanto, ha outras razfes que podem levar os utentes a ter dificuldade em comprar
um medicamento especifico. Sao os “vulgares” casos de rutura de stock, que tém de ser
reportados pelos laboratérios a Autoridade Nacional do Medicamento. Segundo o Infarmed,
as ruturas de stock podem ter origem em diversas causas (problemas fabris, falta de matéria-
prima, cesséo de comercializacdo de produtos, etc.) e, por isso, ndo devem ser confundidas
com a gestéo de stocks dos agentes envolvidos na distribuicdo e dispensa de medicamentos.
Dentro dos “medicamentos temporariamente indisponiveis” estudamos a Hidantina 100mg
comprimidos, um dos agentes antiepiléticos de maior utilizacdo, também pode ser utilizada

em cardiologia. GV

A semelhanca do que foi feito com MSRM, mas com um foco ligeiramente diferente,
estudamos a disponibilidade de dois produtos de venda livre nas farméacias e parafarmacias
do concelho.®? Neste caso, o principal objetivo passava por avaliar a disponibilidade dos
produtos e comparar o PVP nas farméacias e parafarméacias, de modo a estabelecer uma
relacdo distancia-preco entre elas. Para a verificagdo deste objetivo, foram feitas visitas por
todas as farmécias e parafarméacias do concelho, durante 0 més de Outubro de 2017, onde

registdvamos a disponibilidade e o PVP dos produtos.
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Na escolha dos MNSRM e produtos de venda livre a estudar optdmos por escolher
produtos que abrangessem faixas etarias distintas. Deste modo, escolhemos o Effaclar Duo
(CNP: 6929463), creme da La Roche Posay, para peles oleosas ou mistas, claramente
dirigido para um publico adolescente; e o Biafine (CNP: 8709402) emulsdo cutanea, utilizada
no tratamento de feridas superficiais ndo infetadas, queimaduras de 1° grau e eritema,

indicada para toda a populacéo.

Para a analise estatistica dos resultados recorreu-se a folha de calculo Microsoft Excel.
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3. Resultados

3.1. Resultados sobre arecolha de dados

Com o objetivo de realizar este estudo foram estudadas 15 farmacias comunitarias,
pertencentes ao Concelho da Povoa de Varzim. Destas, 9 localizam-se na cidade, enquanto
gue as restantes 6 localizam-se nas varias aldeias pertencentes ao concelho. O grafico 1
apresenta a distribuicdo das farmacias estudadas pela cidade e pela aldeia.

Localizacdo da Farmacia

40%

60%

Farmacia localizada na cidade Farmacia localizada na aldeia

Figura 1. Localizacdo das farmacias comunitarias

3.2. Resultados sobre o estudo

S&o varias as caracteristicas que podem afetar a utilizacdo dos cuidados de saude pela
populacdo. Dentro das caracteristicas dos individuos podemos distinguir dois grandes
grupos: os fatores de predisposicéo e os fatores capacitantes.

Nos fatores de predisposi¢cdo podemos incluir fatores que, de certo modo, s&o incutidos
aos individuos ao longo da vida, de acordo com o meio onde se inserem. Neste grupo
podemos incluir o nivel educacional e cultural, a ocupacéo, a etnia e as redes socais e
familiares. Estes fatores influenciam as convic¢des em saude dos individuos, o que pode
condicionar a percecao de necessidade e utilizacédo de servigos de salde disponiveis.

Quanto aos fatores de capacitacédo, ja ndo sao fatores intrinsecos ao individuo, podemos
inserir 0s meios necessarios para a populacao aceder aos servigos de saude, o local de
residéncia, bem como os rendimentos. As caracteristicas dos individuos juntamente com as
caracteristicas do sistema de prestacao vao condicionar a utilizacdo dos cuidados de saude.

Com base nos modelos conceptuais existentes, identificam-se cinco dimensdes que

podem condicionar 0 acesso:
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¢ Disponibilidade — relaciona-se com a existéncia de uma oferta adequada de

servicos que possibilite a utilizacdo dos cuidados de saude.

o Proximidade — reflete a acessibilidade fisica e/ou geografica aos cuidados de
saude.

e Custos — refere-se aos custos inerentes da utilizacdo dos cuidados de saude,
onde podemos incluir os encargos diretos da aquisicdo de cuidados (exemplo:
parte ndo comparticipada de um medicamento), mas também os encargos
indiretos que limitam o acesso (exemplo: custo do transporte para aceder aos
cuidados de saude).

¢ Qualidade — esta dimensao esté relacionada ndo sé com a qualidade dos
servigos prestados, bem como com a organiza¢cdo dos mesmos, nomeadamente
com o horario de funcionamento, disponibilidade de atendimento e produtos,
integragéo de cuidados.

e Aceitacdo — é a dimensédo que avalia se os cuidados prestados correspondem as

necessidades e expectativas dos utentes.

3.2.1. Resultados sobre a caracterizacdo da farmacia e da sua equipa
Ao analisarmos a equipa de profissionais de salde das 15 farmacias, verificou-se que,
em média, cada farmécia tem 5 funcionérios (Farmacéuticos e Técnicos de Farmacia), com
um minimo de 2 e um méaximo de 7.
Em relag&o ao n° de farmacéuticos temos um total de 55 farmacéuticos no universo das
farmacias estudadas, obtendo assim uma média de 3 farmacéuticos por farmécia (minimo 1;
maximo 7). Apenas 6.67% apresenta 1 farmacéutico, o que corresponde a um total de 1

farmacia, tal como mostra o gréfico 2.

0,45
0,40
0,35
0,30
0,25
0,20
0,15
0,10 6.67% 6.67% 6.67%

0,05

40%

20% 20%

Percentagem

1 2 3 4 5 7

Numero de Farmacéuticos

Figura 2. Percentagem do n° de farmacéuticos por farmacia
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Relativamente ao n° de técnicos de farmacia temos um total de 28 profissionais, obtendo
assim uma média de 1 técnico por farmacia (minimo 0; maximo 4). Apenas 20% das
farmacias € constituida exclusivamente por farmacéuticos, o que corresponde a um total de

3 farmacias, tal como mostra o grafico 3.

N=15
0,30
’ 26.7%
0,25
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€ 0,20
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Q& 0,10
0,05
0 1 2 3 4

Ne de Técnicos de Farmacia

Figura 3. Percentagem do n° de técnicos por farmacia

Importa ainda realcar que ha 2 farmacias cujo n° de técnicos de farmécia & superior ao n°

de farmacéuticos, tal como mostra o gréafico 12 (anexo).

Um outro aspeto que também foi alvo de estudo, no que diz respeito & caracterizagédo da
farmacia, é a possibilidade dos utentes estacionarem préximo da farmacia (raio de 50
metros em relacdo a farmacia).

Verificou-se que, do universo de farmacias estudadas, 13 farmacias tém estacionamento
proximo, sendo possivel parar ou estacionar nas proximidades da farmécia, contudo em 4
destas farmécias o estacionamento é pago. No entanto, sdo apenas duas as farmacias
guem tém estacionamento reservado aos utentes da farmacia, tal como se encontra

representado no grafico 4.
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Estacionamento

M Estacionamento (parque de estacionamento ou facilidade de estacionar proximo)
Estacionamento reservado a utentes da farmdcia

Estacionamento Pago

13

Figura 4. Caracterizagdo do estacionamento nas proximidades das farmécias

3.2.2. Resultados sobre a caracterizacdo do horario de
funcionamento da farméacia
Um ponto chave no que diz respeito ao acesso as farmécias é o horario de
funcionamento das mesmas. Atualmente ja ha varias farmacias que estédo abertas 24 horas
por dia e outras que tém horarios alargados até as 22:00h ou até as 24:00h, como resposta
as necessidades crescentes da populacdo. ® Porém, em concelhos mais pequenos, esta

pratica ainda ndo esta aplicada a 100%.

O periodo de funcionamento semanal das farmacias comunitarias tem o limite minimo
de 44 horas, matéria definida na Portaria n.° 277/2012, de 12 de Setembro. G9G® Todas as
farmacias estudadas no concelho obedecem a este limite minimo de horas, sendo que, em
média, estdo abertas, aproximadamente, 58horas semanais (minimo 49horas; maximo
69horas). O que traduz numa média, por semana, de 14horas acima do limite minimo
semanal. Numa escala diaria, as farmacias estdo abertas, em média, 10 horas por dia
(densidade horéria da farmécia), o que também esta acima das 7:20h minimas estipuladas
por dia. A densidade horéaria da farmécia, € um indice novo que mede o niumero de horas

gue a farmécia esta aberta por dia, que achdmos pertinente calcular.
Neste estudo analisamos o horério de funcionamento das farmacias de segunda a sexta-
feira, e verificamos que 73.3% das farmacias abre as 9:00h, sendo que ha apenas duas

farmacias a abrir anteriormente a este horario (8:30h e 8:45h, respetivamente). No que diz
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respeito a hora de encerramento, 46.67% das farmacias fecha as 20:00h, havendo apenas
uma farmécia com horario alargado até as 22:00h. Nos graficos 5 e 6 encontra-se a
distribuicdo horaria das farméacias de segunda a sexta-feira.

Atualmente, e a nivel nacional, poucas sdo as farmacias que encerram a hora do almocgo.
No entanto, no concelho em questdo esta realidade néo se verifica. Cerca de 53.3% das
farmécias encerram no periodo de almocgo, pelo menos uma hora e meia, 0 que representa

8 das farméacias.
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Figura 5. Horério de abertura das farmécias de segunda a sexta
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Figura 6. Horério de encerramento das farmacias de segunda a sexta
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Durante o fim-de-semana, nomeadamente ao sabado, as farmacias tém um horario de
funcionamento distinto do resto da semana. Verificamos que 73.3% das farmacias abrem as
9:00h. No entanto, ao sabado a tarde ha 5 farmacias encerradas. Das farmacias que estao
abertas, 70% fecha a hora do almoco e 50% encerra as 19:30h. Nos gréaficos 7 e 8 encontra-

se a distribuicdo horéaria das farméacias de segunda a sexta-feira.
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Figura 7. Horario de abertura das farmacias ao sabado
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Figura 8. Horario de encerramento das farmacias ao sabado
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Tal como descrito anteriormente, os 12 km ininterruptos de praia caracteristicos do
concelho, traduzem-se num aumento muito significativo da populacdo durante o Verao,
chegando a populacéo residente a atingir os 200 mil habitantes. Deste modo, durante os
meses de Julho e Agosto, a farmacia que se encontra mais proximo da praia (Farmacia da

Praia) tem um horario alargado das 9:00h as 24:00h, durante os 7 dias da semana. 6

3.2.3. Resultados sobre a caracterizacéo dos servigos prestados pela

farmacia

Perante todas as dificuldades impostas pelo novo enquadramento do sector, coube aos
farmacéuticos abrir novos caminhos que os distanciasse e diferenciasse dos “locais de
venda de MNSRM”. Estes caminhos tém o nome de servigos farmacéuticos, servi¢cos
prestados unicamente pelas farmacias comunitarias. © Os profissionais expandiram o arco
de servicos prestados, com mais focalizagdo nos pacientes e nas suas necessidades, nunca
descuidando o uso responséavel do medicamento e a melhoria da qualidade de vida dos
utentes.

Segundo a Organizacdo Pan-Americana da Saude, os servigos farmacéuticos podem ser
entendidos como um conjunto de a¢des no sistema de saude, exercidas pelo farmacéutico
ou sob sua superviséo, prestadas no decorrer das diversas atividades integrantes do campo
da assisténcia farmacéutica, que respondem as necessidades da populagéo tanto individual
como coletiva, sendo 0 medicamento como um dos elementos essenciais, contribuindo para
a seu acesso e uso racional. Estas agfes tém como objetivo a obtencdo de resultados

concretos na saude, obtendo a melhoria da qualidade de vida da populacéo.

As Portarias n.° 1427/2007 e 1429/2007 definem os servigos farmacéuticos que podem
ser prestados: entrega de medicamentos ao domicilio, site na internet para solicitar a
entrega de medicamentos ao domicilio, apoio domiciliario, administracao de primeiros
socorros, administracdo de medicamentos, utilizacdo de meios auxiliares de diagnostico e
terapéutica, administracdo de vacinas ndo incluidas no Plano Nacional de Vacinagéo,
programas de Cuidados Farmacéuticos, campanhas de informacéo, colaboracdo em

programas de educacdo para a satde. )8

No que diz respeito a monitorizacéo de parametros, todas as farmacias do concelho
realizam, no entanto, nem todas as farmacias executam a monitorizacdo dos mesmos
parametros. Das farmacias inquiridas todas monitorizam a presséao arterial e o

peso/altura/IMC. A glicémia e os triglicerideos também sao medidos pela maioria das
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farmacias, havendo apenas uma farmacia que nao realiza o controlo da glicémia (6,67%) e
duas que ndo realizam o controlo dos triglicerideos (20%). A administracdo de vacinas da
gripe e a colesterolémia séo dois servicos implementados numa grande parte das
farmacias, realizados em 86,67% (13) das farmacias. A administracao de injetaveis e o
acompanhamento nutricional sao realizados numa escala menor, em 40% das farmacias
(6).

Das farmécias inquiridas, apenas 13,3% afirmaram realizar a preparacao e dispensa
individualizada de medicacao, apesar de ainda ser um servico pouco implementado, &
uma atividade farmacéutica fulcral para o correto cumprimento da terapéutica por uma
populacéo envelhecida e polimedicada, caracteristica deste concelho.

Dos servicos menos populares, para além do anteriormente mencionado, podemos
destacar os programas de cessacao tabagica e os exames auditivos gratuitos, sendo
realizados em apenas 2 farmacias (13,3%).

Por ultimo, a execucdo de manipulados foi claramente o parametro menos assinalado,
apenas 1 farmécia (6,67%) tem este servico em vigor. A tabela 3.1. demonstra a distribuicao

das farmacias que realizam os diferentes servigos farmacéuticos.

Peso/altura/IMC 100
Presséo Arterial 100
Glicémia 93.3
Colesterolémia 86.67
Triglicerideos 80
Administracdo de Injetaveis 40
Administracdo de Vacinas da Gripe 86.67
Servicos de Podologia 33.3
Acompanhamento Nutricional 40
Manipulados 6.67
Testes de Gravidez 66.67
Cessacao Tabagica 13.3
Preparacéo e dispensa individualizada de medicacéo 13.3
Exames auditivos (gratuitos) 13.3

Tabela 3.1. Distribuicao das farmécias que realizam os diferentes servigos farmacéuticos
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Ao analisar os dados obtidos verificou-se que, em média, as farmacias realizam 7
servicos farmacéuticos (minimo 3; maximo 13), sendo a monitorizacdo de parametros
biolégicos aqueles que estao implementados em maior escala. No gréfico 9 encontra-se a

distribuicdo do nUmero de parametros que as farmacias realizam.

N2 de servicos disponiveis em cada farmacia

Ne de servicos disponiveis em cada farmdcia
13
10 10 10

Figura 9. Distribuigdo do nimero de servigos farmacéuticos implementados as farmacias

do Concelho da Pévoa de Varzim

A Portaria n.° 1427/2007, de 2 de Novembro, regula os requisitos de dispensa de
medicamentos ao domicilio, sendo que o pedido pode ser feito nas farmacias, locais de
venda de MNSRM, sitio eletrénico da farmacia, correio eletrénico ou telefone. Nestes casos,
de modo a assegurar a qualidade e seguranca dos medicamentos dispensados, a portaria
limita a entrega ao domicilio de MSRM aos profissionais que os podem dispensar nas
farmécias e a entrega ao domicilio de MNSRM aos profissionais que os podem dispensar
nos locais de venda de medicamentos néo sujeitos a receita médica. ©®

Contudo, nenhuma das farmacias realiza a entrega de medicamentos ao domicilio.
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3.2.4. Resultados sobre a caracterizacdo do acesso online as

farmacias

As redes sociais estéo cada vez mais presentes na vida e no cotidiano da grande maioria
da sociedade atual, pelo que podemos considerar o0 acesso online um ponto chave na
acessibilidade as farmécias dos dias de hoje.

Das farmécias inquiridas, 80% (12) das farmacias tém pagina de Facebook, e destas
apenas 1 ndo tem informacéo completa sobre a farmacia nem faz uma partilha regular de
informagao na péguqa (39)(40)(36)(41)(42)(43)(44)(45)(46)(47)(48)(49)

No entanto, de entre as varias redes sociais existentes, nenhuma farmacia tem outra
rede social para além do Facebook.

Ainda no que diz respeito ao acesso online, 40% (6) das farmacias tém site, acabando
por ser um local online reservado a farmacia, onde geralmente ha partilha da equipa da
farmécia, servigos prestados, horario, localizagdo, campanhas a decorrer, noticias.

(50)(51)(52)(53)(54)

O grafico 10 caracteriza os tipos de acesso online as farmécias do concelho.

Acesso online as farmacias

14
12
10

Facebook Outra rede social Site

Figura 10. Tipo de acesso online as farmécias do Concelho da Pévoa de Varzim

Porém no concelho da Pévoa de Varzim, estes valores ainda estdo muito aquém do que

sera expectavel num futuro proximo com o avanco da tecnologia.
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3.2.5. Resultados sobre a localizacdo geografica das farmacias

Distancia entre Farmacias

A Portaria n.° 352/2012, de 30 de Outubro, regula o procedimento de licenciamento e de
atribuicdo de alvara a novas farmécias, sendo um dos critérios fundamentais a distancia
minima entre farméacias.® Deste modo, a abertura de novas farmécias implica a distancia
minima de 350 metros contados, em linha reta, dos limites exteriores da farmacia. Contudo,

nem todas as farmécias anteriores a esta data obedecem a este requisito.

Do universo de farmacias do Concelho da P6voa de Varzim, verificou-se que 10 farméacias
cumprem este parametro legalmente estipulado. Das farmacias mais antigas, que ndo tinham

distancias minimas para cumprir, temos o exemplo de duas que distam em 164,15 metros.

No que diz respeito & distancia entre as farmacias do concelho podemos dividir os
resultados em dois grupos: farmacias do centro da cidade e farméacias das freguesias. A
distancia média entre as farmacias do centro da cidade sdo 322 metros o que se traduz numa
média de 4 minutos, resultados para um percurso a pé; quando falamos das farmacias da
periferia, distribuidas pelas varias freguesias, somos obrigados a optar por um percurso de
carro, uma vez que as distancias sao consideraveis, distdncia média entre farméacias 2 700
metros, 5,5 minutos. A tabela 3.2. descreve as distancias médias entre as farmacias do

concelho da Pévoa de Varzim, em metros € minutos, para um percurso a pé e de carro.

Distancia entre as Farméacias do Concelho da Pdvoa de Varzim

Percurso a pé Percurso de carro
metros minutos metros minutos
Farmacias 322 4 2700 5,5
Comunitarias

Tabela 3.2. Distancia média entre as farméacias do Concelho da Pévoa de Varzim

Distancia entre Farmacias e os principais Servicos de Saude

Para além da distancia entre farmacias, estudamos a localizacdo das farmacias
relativamente aos restantes servicos de saude disponiveis no concelho, que sdao,
inevitavelmente, um completamento do setor farmacéutico. Dentro dos servicos de saude

incluimos o hospital publico e privado, USF e extensfes, bem como as parafarmacias.
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Relativamente as USF e extensdes, tal como referido anteriormente, existem 7 no
concelho. Contudo nos resultados focamos-mos apenas na principal, a USF do Mar, uma vez
gque é esta que serve todos os utentes, incluindo os habitantes das freguesias, sendo as
restantes extenses apenas uma seguranca e apoio nas aldeias. ©® A tabela 3.3. descreve
as distancias médias, sendo que a politica de tratamento de dados foi a mesma que
descrevemos anteriormente, de mencionar que no percurso a pé apenas englobamos as 10

farmacias do concelho, cuja USF do Mar é a mais proxima.

No que diz respeito ao Hospital Privado, Clipévoa, consideramos apenas 0 percurso de
carro, sendo que trés dos percursos consideramos incluem portagens. Em relacéo ao Hospital
Publico, este localiza-se no centro da cidade, sendo 0 acesso a pé muito facilitado.

No Concelho da Pévoa de Varzim ha quatro “locais de venda de MNSRM” no concelho, a
Farmapovoa, a Wells e dois Pingo Doce. ®75869 Ao analisar os dados verificou-se que, em
média, as farmacias entdo a 360 metros de distancia dos “locais de venda de MNSRM” no
centro da cidade, distancia extremamente reduzida que acentua ainda mais a concorréncia
direta entre estes. A tabela 3.3. descreve as distancias médias entre as farmacias do concelho
da PAvoa de Varzim e os principais servigos de saude, em metros e minutos, para um percurso

a pé e de carro.

Distancia entre as Farmacias e os principais Servi¢os de Saude

Percurso a pé Percurso de carro
metros minutos metros Minutos
USF do Mar 1250 16 10 753 8
Hospital Privado 4 323 7
Hospital Publico 816,7 10 4 010 8
Local de Venda 359,5 5 5714 8
MNSRM

Tabela 3.3. Distancia média entre as farmacias e os principais servigos de saude do

Concelho da Pévoa de Varzim
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Distancia entre Farmacias e os principais Servicos do Quotidiano

Analisando os dados apresentados na tabela 3.4., e tendo por base a carateriza¢do do
concelho, facilmente verificamos que os recursos basicos indispensaveis ao dia-a-dia da
populacdo se localizam bastante proximo daquelas que séo as farmécias do centro da
cidade, sendo o percurso feito, na grande maioria, a pé. A centralizacdo dos servi¢os
bésicos e a localizagéo privilegiada da grande maioria das farmacias do Concelho, traduz-se
num fator muito importante, a fidelizacdo de clientes. Das farmacias estudadas, poucas séo
as farmacias cuja maioria dos clientes sdo de passagem, ao contrario do que se verifica nas

grandes cidades.

Distancia entre as Farmacias e os principais Servi¢cos do Quotidiano
Percurso a pé Percurso de carro
metros minutos metros Minutos
Escola Basica 2° e 3° Ciclo 550 7 1950 5
Escola Secundaria 587,14 8 6 375 11
Estacdo de Metro 642 8 7 089 13
Central de Camionagem 4213 7
Hipermercado 403,25 5 5 957 9

Tabela 3.4. Distancia média entre as farmacias e os principais servigos do quotidiano da

populagdo do Concelho da Pévoa de Varzim (60

3.2.6. Resultados sobre a disponibilidade de MSRM nas farmacias

Quando falamos em acessibilidade um aspeto crucial é a capacidade que a farmacia tem
em satisfazer as necessidades do utente, ou seja, se tem ou ndo 0s recursos que o utente
procura quando se dirige a farmécia.

No que diz respeito a disponibilidade do Eliquis 2,5mg comprimidos, todas as farmécias
do concelho tinham o farmaco disponivel. Das 15 farmécias, 13 (86,67%) atenderam a 12
chamada, demorando, em média, 13 segundos a atender (minimo 2; maximo 40).

Relativamente a Hidantina 100mg comprimidos o desenho dos telefonemas foi
ligeiramente diferente. Sendo este um farmaco “temporariamente indisponivel” fizemos duas

fases de telefonemas. Na primeira (11/10/2017) a rutura de stock nas farmécias do concelho
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era evidente, das 13 farmacias inquiridas, apenas uma tinha o farmaco disponivel, sendo
gue nenhuma das restantes nos conseguiu dar uma previsdo de entrega. Na segunda fase
(18/10/2017), as duas farmécias inquiridas tinham o farmaco disponivel. Das 15 farmécias,
14 (93,33%) atenderam a 1% chamada, demorando, em média, 11,6 segundos a atender
(minimo 3; maximo 31).

Por dltimo, analisando a disponibilidade do Tegretol CR 400mg comprimidos, 14
farmacias (93,33%) tinham o farmaco disponivel, e a Unica que ndo tinha conseguia arranjar
no dia-seguinte as 16h00. Todas as farmécias atenderam a 12 chamada, demorando, em
média, 12,9 segundos a atender (minimo 6; maximo 23).

Farmaco Farmacias com o ate::;Ta?;:I:sp?il;neeira d;ﬁg]g?an%eslst;?;er
produto disponivel
chamada (segundos)
Eliquis 2,5 mg 100% 86,67% 13
Hidantina 100mg 7,8% 93,3% 11,6
Tegretol CR 400mg 93,33% 100% 12,9

Tabela 3.5. Disponibilidade das MSRM nas farmécias do Concelho da Pévoa de Varzim

3.2.7. Resultados sobre a disponibilidade e o PVP de MNSRM nas

farmécias e parafarmacias

De todos os estabelecimentos visitados, o Effaclar Duo estava disponivel em 11,
enguanto que o Biafine, abrangendo um leque de idades muito mais alargado, estava
disponivel em 17.

Das farmécias visitadas, 9 (60%) afirmaram ter o Effaclar Duo, sendo o preco médio
16,64€. Relativamente as parafarmacias, o produto estava disponivel em 2 (66,7%), sendo o
preco médio inferior ao praticado nas farmacias, tal como mostra a tabela 4.

Em relag&o ao Biafine, estava disponivel em todas as farmacias e o PVP médio rondava
os 9,85€. Nas parafarmacias estava disponivel em 2 (66,7%) e o prego médio também era
inferior. Na tabela 4 encontram-se distribuidos os dois MNSRM estudados e as respetivas

disponibilidades e PVP, nas farmécias e parafarmécias do concelho.
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Effaclar Duo Biafine
N° farmacias que tem 60% 100%
PVP médio nas farmacias 16,64 € 9,85 €
N° parafarmacias que tem 66,7% 66,7%
PVP médio nas 16,22 € 8.84 €
parafarmacias

Tabela 4. Distribuicdo dos dois MNSRM estudados e as respetivas disponibilidades e PVP, nas
farmacias e parafarmacias do concelho da Pdvoa de Varzim

De todas as farmacias do concelho, aquela que pratica precos mais baixos, nos dois
produtos estudados, é a Farmacia Portas do Parque. Estes PVPs reduzidos explicam-se
tendo em conta a proximidade desta farmécia relativamente a Wells. Como tal, ha uma
tentativa de acompanhamento face a um concorrente direto extremamente forte, de modo a
competir no que diz respeito ao fluxo de vendas.

Estes valores permitem-nos, indiretamente, estabelecer uma relacéo distancia-PVP entre
as farmacias e parafarmacias do concelho, sendo expectavel que o PVP aumente a medida

gque aumenta a distancia entre a farmacia e a parafarmacia.
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4. Discussao

O estudo realizado foi do tipo observacional, pois limitou-se a observar, descrever e a
analisar condicdes relacionadas com o acesso de individuos ou populacfes a farmécias e
parafarmacias, mas sem intervir.®V) Este pode ser dividido em descritivo ou analitico. Neste
caso, foi um estudo descritivo, pois teve-se como objetivo descrever as condi¢cdes
relacionadas com a acessibilidade dos utentes a farmacias comunitarias, segundo
determinadas caracteristicas individuais, sociais, geograficas e temporais. Existem dois
grandes tipos de estudos descritivos: os estudos transversais e os longitudinais. Este estudo
como foi realizado durante um curto espaco de tempo e permitiu obter uma imagem

instantanea do acesso as farmacias em estudo, é considerado um estudo transversal.

As farmécias estudadas (n=15) constituem todas as farmacias do Concelho da P6voa de
Varzim. Pode-se verificar que elas se encontram distribuidas de modo uniforme pelas
diferentes freguesias, sendo que ha uma farméacia em quase todas as freguesias. Das
farmécias convidadas obteve-se resposta por parte de 100%.

A primeira fase do estudo caracteriza-se por uma visita a todas as farmacias do
concelho, sendo que o questionario usado apresentava apenas perguntas fechadas (anexo
). Escolhemos este tipo de perguntas visto que as respostas fechadas sdo respondidas
mais facilmente pelo inquirido e sdo mais facilmente introduzidas informaticamente, porém
h& necessidade de prever todas as respostas possiveis e, dessa forma, vamos reduzir a
informacéo recolhida. A ideia inicial passava por introduzir algumas perguntas abertas nos
guestionarios, por exemplo “Que implicagdes tem para uma farmacia comunitaria estar perto
de uma escola?”, porém recedmos que a adesao fosse extremamente baixa,

impossibilitando o tratamento dos dados.

4.1. Limitacdes e Sugestdes

Como qualquer trabalho, este também n&o é isento de limitagdes e salientamos de
seguida as que identificAmos como principais, tentando explorar a forma como podem
influenciar os resultados obtidos.

A estratégia de amostragem, nao nos permite extrapolar os resultados obtidos para o
contexto nacional.

A realizacao do estudo contemplou a aplicacéo de 2 questionarios aos profissionais de
cada farmacia, o primeiro foi presencial e estavamos identificados como estudante da FFUL

e o segundo foi por telefone sem revelar a identidade enquanto estudante da FFUL. Apesar
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das precaucdes metodoldgicas ja descritos ndo se pode refutar em absoluto a possibilidade

dos resultados poderem estar influenciados pelo viés do entrevistador.

Relativamente as USF e extensdes, os resultados apresentados apenas incluem a USF
principal (USF do Mar), visto ser a que tem um quadro profissional mais completo e a que tem
mais oferta no que diz respeito aos cuidados de salde. No entanto, seria interessante fazer
uma caracterizacao da equipa de profissionais de saude que integra as restantes, de modo a,
indiretamente, termos uma noc¢ao o tipo de cuidados de saude oferecidos por cada uma e da
necessidade ou nao de deslocacdo ao principal Centro de Saude da cidade. No entanto,
apenas nos foi possivel saber o n° de médicos e de enfermeiros da USF das Ondas (5 médicos
e 5 enfermeiros) ©? e da USF do Mar (8 médicos e 8 enfermeiros), as restantes nédo tinham
estes dados disponiveis.

Ainda no que diz respeito aos cuidados de saude no concelho, mais concretamente em
relacdo ao Hospital Privado, Clipévoa, apenas consideramos as deslocagdes de carro, o que
se prende com o fato do hospital ser um pouco arredado do centro da cidade e de as
deslocacdes a pé até la serem pouco comuns. Contudo, h& duas paragens de autocarro a
poucos metros da entrada do Hospital, pelo que seria interessante, num trabalho posterior,

estudar este meio de transporte e avaliar até que ponto é viavel para os doentes e

frequentadores daquele hospital.

Dos MSRM contemplados no estudo, e mais concretamente o farmaco temporariamente
indisponivel, ndo sabemos a janela de tempo em que o produto esteve em falta.

Todas as distancias, em metros e em minutos, contempladas no estudo foram calculadas
utilizando a ferramenta Google Maps. No entanto, nhdo nos séo conhecidos os parametros e
critérios, previamente definidos por este programa, no céalculo de distancias, o que nao

garante que os valores obtidos traduzam, em pleno, a realidade.

Uma das maiores limitacdes do estudo, prende-se com a impossibilidade de ter o percurso
dos transportes publicos detalhado, nomeadamente autocarros, com as paragens assinaladas
geograficamente, uma vez que essa informacao ndo se encontra registada nem disponivel. O
gue nos restringiu grande parte da caracterizacdo geografica das farmacias. A ideia inicial de
delimitar um raio em relacao as farmacias e medir o n°® de paragens de autocarro existentes
nédo foi possivel, assim sendo, e na tentativa de colmatar esta limitacdo, medimos a distancia
do universo de farmacias a estacao Central de Camionagem. No entanto, sendo esta estacao
mais arredada do centro da cidade, em todas as distancias medidas tivemos por base a
deslocacdo de carro, o que provavelmente podera ndo corresponder a realidade da

populacgéao.
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Como sugestBes e oportunidades futuras de estudo, consideram-se as deslocacdes para
além do carro e a pé, abrangendo assim os transportes publicos, nomeadamente os
autocarros, e a bicicleta, apesar de esta ndo ser uma realidade de toda a populacéo, sendo
a Pévoa de Varzim uma cidade maioritariamente plana, penso que fara sentido incluir este
meio de transporte.

Uma das hip6teses de analise que se poderia seguir passava por fazer o levantamento do
n° de infantarios existentes no concelho e medir as distancias dos mesmos em relacao as
farmacias mais proximas. Os produtos infantis ocupam uma grande fatia das vendas das
vendas diarias das farmacias. Nesse caso, poderiamos ter, indiretamente, uma ideia da
diferenca no fluxo de vendas destes produtos entre as varias farmacias e parafarmacias do
concelho.

Uma outra ideia passava pela criacdo de um novo indice de medida, o que denominamos
por, densidade de atendimentos, de modo a caracterizar o fluxo de atendimento das farmécias
comunitarias ao longo do dia.

A grande sugestao e objetivo é, sem duvida, que este estudo funcione de molde com os
principais aspetos a estudar, de modo a alarga-lo a varios concelhos, caracterizando

nacionalmente o acesso as Farmacias Comunitarias Portuguesas.
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5. Conclusao

A profissédo farmacéutica sofreu inUmeras transformacdes ao longo dos anos, comegando
por ter uma vertente mais direcionada para o comeércio, mas culminando, nos dias de hoje,
numa profissdo cada vez mais virada para o utente tentando, desta forma, ter acessivel aos
utentes os melhores cuidados de saude, com a finalidade de melhorar a qualidade de vida
destes.

A compreensao das suas forcas e fraquezas, em particular na 6tica da acessibilidade,
constitui uma ferramenta fundamental para as farméacias adotarem estratégias que
satisfagcam as necessidades da populagdo e se transformem em espacos de saude de
excelente qualidade.

Tendo o exposto em consideracao e verificando escassez de estudos sobre a
acessibilidade a farmacias e parafarmécias, em particular em Portugal, propusemo-nos com
este trabalho debater o assunto e desenvolver um instrumento para medir a acessibilidade a
este cuidado de saude primario.

Com base nos resultados obtidos neste estudo, podemaos concluir que a grande maioria
das farmacias se encontra de acordo com a legislagcao no que diz respeito a equipa
farmacéutica, pois na grande maioria o numero de farmacéuticos é superior ao numero dos
outros funcionarios da farmacia, nomeadamente técnicos de farmacia. Apenas em duas das
farmacias do concelho, se verifica um maior nimero de técnicos de farmacia relativamente
ao numero de farmacéuticos.

No que diz respeito ao horario de funcionamento das farmacias, concluimos que todas
cumprem a legislacdo no que se refere ao nimero minimo de horas semanais de
funcionamento. No entanto, o horéario de funcionamento alargado, uma realidade da grande
maioria das farmacias atuais, ainda nao se verifica neste concelho. Mais de metade das
farmécias fecha a hora do almoco e a grande maioria encerra as 20h00 durante a semana,
apenas uma farmacia tem um horario alargado estando em funcionamento das 9h00 as
22h00.

Em relag&o ao tipo de servigos farmacéuticos prestados todas as farmacias inquiridas
realizam a medi¢do/monitorizagdo de parametros biolégicos, no entanto nem todas realizam
a monitorizacdo de todos os parametros. Dos servicos menos comuns podemos destacar a
preparacdo de manipulados, a preparacéo e dispensa de medicacao individualizada, bem
como os exames auditivos e programas de cessacao tabagica.

No que diz respeito aos servigos farmacéuticos consagrados nas Portarias 1427/2007 e
1429/2007, estes ainda ndo se encontram totalmente implementados nas farmécias da

Povoa de Varzim. Os programas de cuidados farmacéuticos, o seguimento
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farmacoterapéutico e as entregas domiciliarias serdo provavelmente uma realidade futura de
uma populacéo envelhecida e polimedicada. Havendo um foco cada vez maior, por parte de
farmacéuticos, no aconselhamento e acompanhamento, de modo a evitar os erros de
medicacao e a automedicacao, que infelizmente sdo duas realidades de uma grande fatia da
populagcdo nacional.

Relativamente ao acesso online podemos concluir que que ja estd em vigor na grande
maioria das farmécias, ainda que ndo acompanhe o desenvolvimento tecnolégico atual. A
rede social utilizada é o Facebook, ndo havendo mais nenhuma rede social utilizada, e
algumas das farmécias disponibilizam site. Num mundo cada vez mais tecnolégico, em que
tudo esta a distancia de um click e onde muitas farmécias ja desenvolveram ferramentas
para aplicar esta realidade aos medicamentos, o concelho da P6voa de Varzim ainda se
encontra muito aquém. Existe, assim, uma oportunidade evidente para o desenvolvimento
de uma app por parte das farmécias e parafarmacias. Ferramenta inovadora que garante o
acesso online e o aconselhamento farmacéutico a distancia, o que indiretamente melhora a
gqualidade, facilidade e rapidez dos atendimentos, podendo inclusive, através do
fornecimento dos codigos do receituario, haver dispensa de MSRM. Contudo, esta inovacao
implica a entrega de medicamentos ao domicilio.

No que se refere as distancias, pode-se assumir que a grande maioria das farmacias
esta de acordo com a legislacdo no que diz respeito a distancia minima entre farmacias. Em
relag@o aos servicos disponiveis, tanto os de saide como os servigos do quotidiano, temos
duas realidades distintas. As farméacias do centro da cidade, que tém uma posi¢éo
privilegiada, facilmente acessiveis e pé e centralizadas na rede de servigos. E as farmécias
das freguesias, localizadas mais na periferia, cujos acessos a pé ndo sao tao faceis e que
implicam distancias consideraveis em relagdo a grande maioria dos servicos necessarios.

Relativamente aos MSRM estudados, os resultados revelaram um aspeto fundamental
nas farmacias atuais: gestéo de stock. Os farmacos estudados eram farmacos cuja
acessibilidade estava dificultada e a maioria das farméacias demonstrou ter uma grande
capacidade de ir gerindo os stocks, isto apenas néo se verificou no caso da Hidantina, cuja
falha na distribuicao foi repentina. Em relagdo aos MNSRM, estudados nas farmécias e
parafarmacias, a grande maioria tinha os 2 produtos disponiveis e, tal como era expectavel,
o PVP médio é inferior nas parafarmacias.

Com a realizacéo deste trabalho podemos concluir que as farmacias e o préprio Concelho
da Povoa de Varzim cumprem os trés degraus de acessibilidade que nos propusemos a
estudar, no entanto os aspetos menos fortes que foram sendo referidos é algo a colmatar,

de modo a facilitar a acessibilidade dos utentes.
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/. Anexos

N total de profissionais de saude por farmacia

N2 total de profissionais de satide por farmacia

Figura 11. Distribuicéo do n° total de profissionais de saude pelas Farmacias do
Concelho da Pévoa de Varzim

N2 de Farmacéuticos e N2 de Técnicos de Farmacia

ORNWAUIO N

N2 Farmaceuticos N@ Técnicos de Farmdcia

Figura 12. Distribuicdo do n° de farmacéuticos e do n° de técnicos de farmécia nas
farmécias do Concelho da Pdvoa de Varzim
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Figura 13. Caracterizacédo do n° de likes na pagina do Facebook das Farmacias do
Concelho da P6voa de Varzim, a 4 de Novembro de 2017
Anexo |

N2 de /ikes na pagina de Facebook

Inquérito as Farmacias Comunitarias do Concelho da Pdvoa de

Varzim
1. Nome da Farm@cia:
2. Horério de Funcionamento:
22 a 62 feira:
Encerra & hora do almogo: [_] Sim [ ] Nao
Sébado:
Encerra a hora do almocgo: [_] Sim [ ] Nao

3. N° de Profissionais de Saude:

Farmacéuticos:

Técnicos de Farmacia:
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4. Servigos Farmacéuticos em vigor:

Peso/Altura/IMC: Sim [] Nao[ ]
Press&o Arterial: Sim[] Nao[_ ]
Glicémia: Sim [ ] Nao
Colesterolémia: Sim [ ] Nao[ ]
Triglicerideos: sim [ ] Nao []
Administragdo de Injetaveis: sim [ ] Nao
Administracao de Vacinas da Gripe: sim [] N&o []
Servigos de Podologia: Sim [] N&o
Acompanhamento Nutricional: Sim |:| N&o
Manipulados: Sim [] Né&o []
Testes de Gravidez Sim [] N&o
Cessacdo Tabagica: Sim[] Néo
Preparacéo e dispensa individualizada de medicacdo:  Sim [_] N&ao |:|
Exames Auditivos (gratuitos): Sim [] N&ao

0
i

Na&o [ ]

Entrega de medicamentos ao domicilio:

5. Estacionamento:

Facilidade em estacionar: [_] Sim [ ] Nao

Pago: [] sim [ ] N&o

Reservado a utentes: []Sim [ ] Nao
6. Redes Sociais:

Facebook: []sim [ ]Nao

Outra:

7. Site: [] sim [ ] N&o
8. Produtos de Venda Livre:
8.1. Effaclar Duo:

Disponivel: [] sim [ ] Nao
Preco. €

8.2.  Biafine:
Disponivel: []sim [ ]N&o
Preco. €
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