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Resumo
Objetivo: demonstrar as dificuldades encontradas pelos farmacéuticos frente a
pandemia do coronavirus; verificar se existe medidas que amparam os
farmacéuticos; buscar possibilidades de uma atuagcédo segura dos profissionais em
tempo de pandemia. Método: Trata-se de uma abordagem bibliografica, onde o
estudo em questdo utilizara de forma conjugada ao método, a pesquisa de campo
no qual sera realizada a coleta de informagdes para 10 farmacéuticos através de um
questionario sociodemografico; um questionario semi-estruturado que possibilitara
analisar o dia a dia dos farmacéuticos de varias unidades de atendimento, a base de
pesquisa sera através da analise de trabalhos cientificos relacionados a essa
tematica, utilizando-se a base de dados MedLine, Scielo. Resultados: Diante da
tematica trabalhada os resultados apresentados referem-se a conteudo coletado a
partir da aplicagcdo de um questionario para 10 farmacéuticos, com objetivo de
levantar as dificuldades encontradas pelos profissionais frente a pandemia do
coronavirus. Conclusdo: Através da apuracido da pesquisa, conclui-se que 0s
profissionais da area farmacéutica tiveram que se adaptar de forma recorde para
conseguirem atender as demandas e as adequagdes impostas pelo ministério da
saude frente ao coronavirus. Portanto, € interessante salientar a necessidade dos
estudos relacionados a mudancas de comportamento da populacdo e o
conhecimento apurado sobre as formas de prevencdo e cuidado com o virus da
Covid-19.

Palavras-chave: Covid-19. Farmacéutico. Protecao.
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Abstract

Objective: to analyze the level of tolerance in friendship relationships among health
professionals during the COVID-10bjective: to demonstrate the difficulties
encountered by pharmacists in the face of the coronavirus pandemic; check if there
are measures that support pharmacists; seek possibilities for a safe performance of
professionals in times of pandemic. Method: This is a bibliographic approach, where
the study in question will use, in conjunction with the method, the field research in
which information will be collected for 20 pharmacists through a sociodemographic
questionnaire; a semi-structured questionnaire that had made it possible to analyze
the day-to-day life of pharmacists from various care units, the research base will be
through the analysis of scientific works related to this theme, using the MedLine,
Scielo database. Results: In view of the theme studied, the results presented refer to
content collected from the application of a questionnaire to 10 pharmacists, in order
to raise the difficulties encountered by professionals in the face of the coronavirus
pandemic. Conclusion: Through the investigation, it is concluded that professionals in
the pharmaceutical field had to adapt in a record way to be able to meet the
demands and adaptations imposed by the Ministry of Health against the coronavirus.
Therefore, it is interesting to emphasize the need for studies related to changes in
the population’s behavior and the accurate knowledge about the ways of prevention
and care with the Covid-19 virus.

Keywords: Covid-19. Pharmacist.Protection.

Introducgao

Atuagdo do farmacéutico frente a pandemia da Doenca Causada pelo
Coronavirus Plano de resposta para a farmacias privadas e publicas da Atengao
Primaria  VERSAO 1 (17/03/2020) O Conselho Federal de Farmacia (CFF)
disponibiliza esta publicagdo com o objetivo de apoiar farmacéuticos, colaboradores
da farmacia e gestores na adogdo de agbes que visem garantir a seguranca dos
pacientes, dos trabalhadores da saude e da populagao, e a prestagdo de servigos,
mantendo o acesso a medicamentos, produtos para a saude e cuidado em saude
(NHS, 2020; FIP, 2020).

Diante dessa tematica o presente estudo buscou demonstrar as dificuldades
encontradas pelos farmacéuticos frente a pandemia do coronavirus, verificando as
medidas que amparam os farmacéuticos, buscando avaliar as possibilidades de uma
atuacao segura dos profissionais em tempo de pandemia.

Em 31 de dezembro de 2019, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) foi
alertada sobre varios casos de pneumonia na cidade de Wuhan, provincia de Hubei,
na Republica Popular da China. Tratava-se de uma nova cepa (tipo) de coronavirus
que n&o havia sido identificada antes em seres humanos.

Uma semana depois, em 7 de janeiro de 2020, as autoridades chinesas
confirmaram que haviam identificado um novo tipo de coronavirus. Os coronavirus
estdo por toda parte. Eles s&o a segunda principal causa de resfriado comum (apos
rinovirus) e, até as ultimas décadas, raramente causavam doengas mais graves em
humanos do que o resfriado comum.

91




REVISTA JRG DE ESTUDOS ACADEMICOS

ISSN: 2595-1661

Revista JRG Ano V, Vol. V, n.9, jul.-dez., 2021

i\ DE ESTUDOS ACADEMICOS i

DOI: https://doi.org/10.5281/zenodo.5093897

Data de submissao: 12/11/2020. Data de aceite: 12/07/2021.

Ao todo, sete coronavirus humanos (HCoVs) ja foram identificados: HCoV-
229E, HCoV-0C43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, SARS-COV (que causa sindrome
respiratoria aguda grave), MERS-COV (que causa sindrome respiratoria do Oriente
Médio) e o, mais recente, novo coronavirus (que no inicio foi temporariamente
nomeado 2019-nCoV e, em 11 de fevereiro de 2020, recebeu o nome de SARS-
CoV-2). Esse novo coronavirus é responsavel por causar a doenga COVID-19.

A OMS tem trabalhado com autoridades chinesas e especialistas globais
desde o dia em que foram informadas, para aprender mais sobre o virus, como ele
afeta as pessoas que estdo doentes, como podem ser tratadas e o que os paises
podem fazer para responder.

A Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) tem prestado apoio técnico
aos paises das Américas e recomendado manterem o sistema de vigilancia alerta,
preparado para detectar, isolar e cuidar precocemente de pacientes infectados com
O NOVO coronavirus.

A tado falada automedicagdo, ou seja, o uso de medicamentos por conta
prépria ou por indicagao de pessoas ndo habilitadas, sem a avaliagao prévia de um
meédico ou dentista, conforme o caso deve ser evitado. Nao tome medicamentos a
partir de recomendacdes de vizinhos, amigos e parentes. O que foi eficaz para eles
pode ser nocivo a vocé e o quadro de saude pode ser bastante diferente, apesar de
alguma semelhanga com relagao aos sintomas percebidos.

Nessa época de pandemia, ha muitas noticias falsas, as chamadas fake
news, circulando por ai sobre o uso de medicamentos para prevenir a Covid-19. Nao
seja uma vitima dessas informagdes falsas. Ndo saia por ai ingerindo medicamentos
sem expressa recomendacado médica, que podem deixar sua saude vulneravel. E
mesmo depois que a pandemia passar e a Covid-19 fizer parte de um passado
distante, tenha sempre em mente que o melhor mesmo é nao precisar tomar
medicamentos. Para isso, cultive bons habitos de vida, beba muita agua, exercite-se
e mantenha uma dieta balanceada.

Em 11 de marco de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude declarou a
Doenga pelo Coronavirus 2019 (COVID-19) uma pandemia, uma doencga infecciosa
de alta consequéncia (NHS, 2020). Entre 80 e 85% dos casos sao leves, nao
necessitam hospitalizagcado, devendo os casos suspeitos permanecer em isolamento
respiratorio domiciliar.

Entre os casos que precisam de internacido, cerca de 15% ficardo fora da
unidade de terapia intensiva (UTI) e menos de 5% precisam de suporte intensivo
(AMB, 2020). As farmacias, pela sua capilaridade e distribuicdo geografica, e o
farmacéutico, pela sua competéncia e disponibilidade, representam frequentemente
a primeira possibilidade de acesso ao cuidado em saude (CFF, 2016). Assim,
pacientes potencialmente infectados poderdo procurar atendimento em farmacias
publicas e privadas (NHS). O grande desafio para os sistemas de saude tem sido a
velocidade com que o Coronavirus 19 se espalha e gera pacientes graves.

Método

Para atingir os objetivos deste estudo, optou-se por uma abordagem
bibliografica, Lakatos (2007), faz uma importante distingdo dessa modalidade de
pesquisa, para essa autora a pesquisa bibliografica € uma modalidade de estudo e
andlise de documentos de dominio cientifico tais como livros, periodicos,
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enciclopédias, ensaios criticos, dicionarios e artigos cientificos. Como caracteristica
diferenciadora ela pontua que € uma forma de “estudo direto em fontes cientificas,
sem precisar recorrer diretamente aos fatos/fenbmenos da realidade empirica”
(LAKATOS, 2007, p, 69).

Nesse processo a autora, argumenta ainda que a principal finalidade da
pesquisa bibliografica é proporcionar aos pesquisadores e pesquisadoras o contato
direto com obras, artigos ou documentos que tratem do tema em estudo: “o mais
importante para quem faz opg¢éo pela pesquisa bibliografica é ter a certeza de que
as fontes a serem pesquisadas ja sao reconhecidamente do dominio cientifico”
(LAKATOS, 2007, p. 69).

O estudo em questao utilizou de forma conjugada ao método, a pesquisa de
campo no qual foi realizada a coleta de informagdes através de um questionario que
possibilitou analisar o dia a dia dos farmacéuticos de varias unidades de
atendimento. O resultado da pesquisa foram tratados e apresentados através de
analise e discussio de dados. A pesquisa foi realizada com os profissionais da area
farmacéutica que atendem a populacdo da cidade de Valparaiso de Goias, com
aplicacao de questionarios para realizacado da coleta de dados.

Desenvolvimento ou Referencial Teérico

Segundo o Boletim Epidemiolégico numero 5, o tempo para duplicagdo da
epidemia, no momento, encontra-se entre 1,7 a 2,93 dias. A Federagéao Internacional
de Farmacéuticos (FIP) e varios sistemas de saude no mundo recomendam como
atividades do farmacéutico no enfrentamento da pandemia (FIP, 2020; NHS, 2020):

» Adquirir, armazenar e distribuir medicamentos e outros produtos para a
saude (medicamentos, luvas, alcool, mascaras, entre outros) para suprir a demanda;
« adequar o estabelecimento de forma a propiciar o fluxo de casos e casos
suspeitos, a fim de minimizar a disseminagado e o surgimento de novos casos; °
definir area isolada para atendimento de casos confirmados, casos provaveis e de
casos suspeitos de COVD-19, baseando-se em parametros técnicos; * desenvolver
e implantar planos de emergéncia e fluxo de trabalho local; ¢ realizar triagem clinica
e testes rapidos em casos suspeitos, contato proximo e contato domiciliar que
acessarem a farmacia;  notificar casos confirmados e casos suspeitos; ¢ direcionar o
caso confirmado ou caso suspeito, conforme gravidade e risco de complicagoes,
para servigcos de urgéncia/emergéncia, de atencdo primaria a saude (APS), de
consultérios médicos privados ou isolamento domiciliar; « acompanhar a evolugao de
casos confirmados, casos provaveis e casos suspeitos sintomaticos leves; -
acompanhar o estado de saude da equipe e recomendar isolamento se algum
membro atender a definicdo de caso confirmado ou caso suspeito; « promover a
contencdo da infecgdo e o alivio sintomatico de casos confirmados leves e casos
suspeitos com medidas terapéuticas e com educagao do paciente, da familia e do
cuidador, no seu ambito de atuacao; ¢ renovar receitas de medicamentos de uso
continuo a pacientes assintomaticos com doengas crdnicas nao transmissiveis
controladas (pessoas com diabetes, hipertensdo, entre outros); « educar a equipe e
estabelecer processos de trabalho que propiciem protecdo ambiental e ocupacional
visando a minimizagdo do risco de contaminagdo de pacientes na farmacia;
informar e educar a comunidade, a equipe de trabalho e o gestor do servigo com
informacdes oficiais e baseadas em evidéncia cientifica. Tem-se acompanhado que
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mesmo nos paises em que a doenca ja atingiu o estagio de transmissao comunitaria
as farmacias tiveram papel fundamental ao serem estabelecimentos de saude de
facil acesso a populagao, sendo parte da resposta e do controle.

Na transmissdo comunitaria, muitos pacientes sao potencialmente "casos", e
recomenda-se a paramentagdo com EPIs que garantam protegédo ao profissional no
atendimento a populagéo.

As medidas preventivas mais eficazes para reduzir a capacidade de contagio
do novo coronavirus sao: “etiqueta respiratoria”; higienizagdo frequente das maos
com agua e sabdo ou alcool gel a 70%; identificacdo e isolamento respiratério dos
acometidos pela COVID-19 e uso dos EPIs (equipamentos de protegao individual)
pelos profissionais de saude. Em surtos anteriores, a disseminac¢ao populacional de
coronavirus entre pessoas geralmente ocorreu apds contatos proximos, sendo
particularmente vulneraveis os profissionais da saude que prestam assisténcia aos
pacientes.

Nos surtos de SARS e MERS os profissionais da saude representaram uma
parcela expressiva do numero de casos, tendo contribuido para a amplificacdo das
epidemias. O virus é novo e as informacdes sobre a doenca e a pandemia estao
sendo consolidadas de forma dinédmica. Estas orientagbes estdo corretas no
momento da publicagdo (17/03/2020). No entanto, estdo sujeitas a atualizagbes;
portanto, o uso dos hiperlinks sdo de fundamental importancia ao farmacéutico para
confirmar se as informagdes divulgadas ao publico estdo precisas e atualizadas.

Esforcos colaborativos entre os profissionais da saude para preparar,
identificar, isolar e conter a COVID-19 sado elementos essenciais para a efetiva
resposta nacional de enfrentamento da doenca. Este documento de orientagcéo
segue a abordagem recomendada internacionalmente de preparar, identificar, isolar
e conter. Etapas do plano de resposta dos farmacéuticos frente a pandemia;
Garantir acesso a medicamentos, materiais e equipamentos Visando a prevencao e
ao controle do SARS-CoV-2, as farmacias devem garantir o fornecimento de
medicamentos, incluindo os utilizados na preven¢ao, no diagndstico e tratamento.

No sistema publico municipal, as farmacias devem designar a um
farmacéutico a atribuigcdo de adquirir, armazenar e distribuir medicamentos-chave, e
ajustar os estoques desses conforme o perfil epidemiolégico da comunidade
atendida e as alteragdes da demanda farmacoterapéutica, com o objetivo de garantir
0 acesso no momento oportuno € em quantidade suficiente para o suprimento a
pratica clinica.

Medidas para o sistema publico de saude sugere-se, no sistema publico, que
sejam adotadas portarias municipais contendo as medidas: ¢ dispensa de licitagao
para aquisicdo de bens, servicos e insumos de saude destinados ao enfrentamento
da COVID-19, nos termos do art. 4° da Lei Federal n° 13.979, de 2020. Assim, os
tempos de renovagao de estoques poderéao ser reduzidos.

Para pacientes com a condi¢ao controlada e em tratamento crénico, dentro
dos limites de estoque disponiveis e da legislacdo, que: * sejam ampliados os
tempos de dispensacdo de medicamentos e de outros produtos para a saude, que
usualmente sao de 30 dias, para auxiliar na redu¢cao do fluxo de pacientes; * as
renovagoes de receitas sejam feitas pelos farmacéuticos. Esta medida contribui para
que os pacientes circulem menos pelos pontos de atencdo a saude; ¢ que se
considere a parceria com instituicdes da iniciativa privada ou, diante da

94




REVISTA JRG DE ESTUDOS ACADEMICOS

ISSN: 2595-1661

Revista JRG Ano V, Vol. V, n.9, jul.-dez., 2021

i\ DE ESTUDOS ACADEMICOS i

DOI: https://doi.org/10.5281/zenodo.5093897

Data de submissao: 12/11/2020. Data de aceite: 12/07/2021.

impossibilidade, seja determinada a requisicdo de bens e servicos de pessoas
(naturais e juridicas), hipétese em que sera garantido o pagamento posterior de
indenizagdo justa, conforme determinado na Lei Federal n°. 13.979, de 6 de
fevereiro de 2020; » adocdo, quando necessario, da realizagdo compulséria de testes
laboratoriais; da coleta de amostras clinicas; da vacinagdo e outras medidas
profilaticas e de avaliagdo e tratamentos especificos; ¢ utilizacdo de parcerias
publico-privadas para a ampliagdo da capacidade da rede de vacinacdo. Medidas a
serem adotadas no sistema publico e privadas ¢ ampliacdo da capacidade de
armazenamento e da disponibilidade de estoques de medicamentos para a rede de
Atencdo a Saude, se necessario, com a disponibilizagdo de novos lugares para a
Central de Abastecimento Farmacéutico; « adogao de portarias e normas especificas
que orientem a forma de atendimento diferenciada nos casos confirmados, casos
provaveis e casos suspeitos; ¢ desaconselhando que busquem produtos nas
farmacias e solicitando que cuidadores e familiares o fagam, usando mascara; °
estipulem a alteracdo de fluxo de pacientes e a adogdo de estratégias que
contribuam para a reducdo da transmissao. Adequar as instalacdes, os processos e
fluxos para ampliar a resposta a COVID-19 e minimizar o risco de contaminacéo As
instalagdes, o processo e os fluxos devem ser organizados para propiciar ajustes
necessarios a ampliagdo da capacidade de suprimento de medicamentos e outros
produtos para a saude, potencializar a atuagao em atividades clinicas direcionadas a
resposta ao virus, bem como minimizar a possibilidade de contaminacdo ambiental,
ocupacional e dos usuarios da Farmacia.

O grau de recomendacgdes de protecdo depende do nivel de evolugdo da
epidemia. Neste documento, optou-se por apresentar as orientagdes para aquelas
cidades que estdo em transmissdo comunitaria, a fim de propiciar maior tempo para
o ajuste as recomendagdes no pior cenario de exposicdo. As medidas gerais
estratificadas podem ser acessadas em (MS, BOLETIM 05, 14/03/2020).

Tendo em vista que os paises que ja viveram o pico da transmissao da
doenca mantiveram as farmacias de portas abertas, buscou-se informacgao sobre as
medidas adotadas para serem compartilhadas com os farmacéuticos brasileiros.
Medidas para evitar aglomeragao « Demarcar no chao, com fita de alta adeséo, o
espacamento de 2 metros para filas de pacientes sem mascara ou 1 metro para
aqueles com mascara; * Deixar frasco de alcool 70 disponivel na entrada da
farmacia para a utilizacdo pelos pacientes; ¢ Doar mascara aos pacientes
sintomaticos na entrada da farmacia; « Distribuir senhas de atendimento e permitir a
entrada, ao mesmo tempo, de no maximo 3 pessoas no interior da farmacia;
Divulgar o servico de tele entrega e realizar atendimento remoto para orientar
adequadamente os pacientes; « Demarcar espago no passeio externo da farmacia
para a organizagao da fila; « Criar barreira fisica de entrada na farmacia, como as
utilizadas durante atendimentos noturnos. Medidas que reduzem o contato com
materiais potencialmente contaminados ¢ Paramentagdo de todos os funcionarios
em atendimento com gorro, luva, mascara, 6culos de protegéo e jaleco.

O fluxo isolado para casos confirmados, casos provaveis e casos suspeitos e
seus contactantes domiciliares daqueles usuarios assintomaticos; * Ambiente isolado
para a coleta de material de testagem rapida e para o atendimento. Sala com porta
ou tenda na porta das farmacias (aguardando posi¢ao governamental);
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Instrugdes de descarte adequado e identificacdo de lixeira especifica para
lencos e outros descartaveis potencialmente contaminados por usuarios durante o
atendimento; ¢ Intensificar rotina de limpeza e desinfeccdo do estabelecimento; °
Disponibilizar uma bandeja que permita desinfecgdo para que sejam colocadas as
receitas dos pacientes e depois para a retirada dos medicamentos, evitando-se
contato entre as mé&os. Neste caso, deve ocorrer a desinfecgdo por técnica efetiva.
Exemplo de demarcagao interna no chao da farmacia garantindo o distanciamento
de 1 ou 2 metros conforme o uso de EPI.

Garantir destino correto dos residuos Planejar o descarte correto e a
destinacdo final dos produtos para a saude, EPI’'s e outros materiais utilizados para
os servicos e procedimentos farmacéuticos implantados. Conforme o que se sabe
até o momento, o novo coronavirus (2019-nCoV) pode ser enquadrado como agente
biolégico classe de risco 3, seguindo a Classificacdo de Risco dos Agentes
Biologicos publicada em 2017 pelo Ministério da Saude (MS), sendo sua
transmissao de alto risco individual e moderado risco para a comunidade.

Portanto, todos os residuos provenientes da assisténcia a pacientes suspeitos
ou confirmados de infeccdo pelo novo coronavirus (2019-nCoV) devem ser
enquadrados na categoria A1, conforme Resolugdo RDC/Anvisa n° 222, de 28 de
marco de 2018.

O plano de gerenciamento de residuos da farmacia deve ser adequado e
aplicado por todos os funcionarios, supervisionados pelo farmacéutico responsavel e
pelo gerente. O descarte de todos os residuos contaminantes de testes rapidos,
consultas clinicas, EPI's de pessoal, entre outros, deve seguir pelo menos as
orientacdes gerais (MINISTERIO DA SAUDE, 2020):

e Em recipiente de material lavavel, resistente a punctura, ruptura, vazamento
e tombamento, com tampa provida de sistema de abertura sem contato manual, com
cantos arredondados; e acondicionar os residuos em saco branco leitoso,
identificados pelo simbolo de substancia infectante; e substituir os sacos quando
atingirem 2/3 de sua capacidade ou pelo menos 1 vez a cada 48 horas; e a coleta e
o processamento do lixo contaminante devem ser feita por especializada.
Adicionalmente, nas areas de circulagao, deve haver lixeira disponivel, que segue as
recomendacgdes acima, para o descarte de materiais infectantes provenientes dos
pacientes, como lengos descartaveis e outros. Estas lixeiras devem ter orientagéo
sobre outras etapas envolvidas no descarte.

O National Health System (NHS) recomenda o “Catch it”, “Bin it” and “Kill it”.
Sugestdo de cartaz para educagdo sobre o descarte correto de residuos
contaminantes dos pacientes. O paciente diagnosticado com COVID-19 em
isolamento domiciliar deve ter uma lixeira exclusiva para destinar os residuos
originados no dia-a-dia do tratamento e no processo de recuperagdo (ABRAFARMA,
2020).

Para se identificar o espectro clinico da infeccdo do novo coronavirus é
amplo. Varia de um simples resfriado até pneumonia e outros desfechos graves. O
quadro clinico inicial € caracterizado como sindrome gripal e pode evoluir para
elevacdo da temperatura que persiste por 3 a 4 dias. A mortalidade entre os
pacientes hospitalizados variou entre 11 e 15%, sobretudo em idosos, portadores de
hipertensado, diabetes, coronariopatia e coagulopatias (MINISTERIO DA SAUDE,
2020).
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A intensidade e frequéncia dos sintomas auxiliam na determinagdo do
cuidado a ser prestado. Ao identificar algum paciente sintomatico, o atendimento
clinico devera ocorrer em "area isolada da farmacia" que propicie privacidade e
protecdo aos demais usuarios e profissionais que atuam no estabelecimento. As
atividades iniciais deste atendimento estdo descritas abaixo, conforme sequéncia de
execugao.

Analisar o risco de contato com caso de COVID-19: a) Viajante: pessoa que,
nos ultimos 14 dias, retornaram de viagem internacional de qualquer pais. b)
Contato préoximo ou contato domiciliar: pessoa que, nos ultimos 14 dias, tiveram
contato proximo de caso suspeito ou caso confirmado para COVID-19. Medir a
temperatura e avaliar outros sinais e sintomas (MS, BOLETIM 05, 14/03/2020).

Presenca de febre: encaminhar paciente para area da farmacia destinada ao
atendimento de COVID-19 e acionar o farmacéutico que analisara também: e
presenca de outros sinais e sintomas de infecgcdo: Os principais sintomas febre
(83%), tosse (82%), faltam de ar (31%), dor muscular (11%), confusdo (9%), dor de
cabeca (8%), dor de garganta (5%), rinorréia (4%), dor no peito (2%), dificuldade
para respirar, congestdo nasal ou conjuntival, fadiga, mialgia/artralgia, calafrios,
dificuldade para deglutir, diarréia (2%), nausea e vémito (1%), desidratacdo e
inapeténcia. e sinais de alerta para complicagdes como Sindrome Respiratoria
Aguda Grave (SRAG) (17-29%), leséo cardiaca aguda (12%), pneumonia e infecgao
secundaria (10%): saturacdo de O2 < 95%, sinais de cianose, batimento de asa de
nariz, tiragem intercostal e dispneia, ganglios linfaticos aumentados, recrudescéncia
da febre, taquicardia, taquipnéia, dispnéia (dificuldade de respirar), dor pleuritica,
fadiga ou alteragdes no estado mental (confusdo ou letargia). Auséncia de febre e
presenca de sinais e sintomas respiratorios: encaminhar paciente para area da
farmacia destinada ao atendimento de COVID-19 e acionar o farmacéutico que
analisara a presenca de: e presenca de outros sinais e sintomas de infecgdo: Os
principais sintomas séo febre (83%), tosse (82%), falta de ar (31%), dor muscular
(11%), confusdo (9%), dor de cabeca (8%), dor de garganta (5%), rinorréia (4%), dor
no peito (2%), dificuldade para respirar, congestdo nasal ou conjuntival, fadiga,
mialgia/artralgia, calafrios, dificuldade para deglutir, diarréia (2%) e nausea e vémito
(1%), desidratacdo e inapeténcia. e

Sinais de alerta para complicagbes como Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG) (17-29%), lesdo cardiaca aguda (12%), pneumonia e infec¢do secundaria
(10%): saturacado de O2< 95%, sinais de cianose, batimento de asa de nariz, tiragem
intercostal e dispneia, ganglios linfaticos aumentados, recrudescéncia da febre,
taquicardia, taquipnéia, dispnéia (dificuldade de respirar), dor pleuritica, fadiga ou
alteragdes no estado mental (confus&o ou letargia). - Auséncia de febre e de sinais e
sintomas respiratorios: dispensar os medicamentos ou outros produtos para a saude
e encaminhar o paciente para casa.

Independente dos sinais e sintomas, todos os pacientes precisam ser
orientados sobre medidas de etiqueta respiratoria e de higiene, bem como o
descarte de residuos provenientes.

O farmacéutico podera distribuir material educativo ou video para os
pacientes, produzidos por fontes confiaveis, como o Ministério da Saude. Realizar
testes de rastreamento nos casos sintomaticos especialmente na presencga de febre
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- Item em elaboragcdo Febre: temperatura acima de 37,8°. Considerar a febre
relatada pelo paciente, mesmo nao mensurada.

Definicdo valida para todos os tipos de caso e contatos. Atencéo: Febre pode
nao estar presente em alguns casos como, por exemplo, em pacientes jovens,
idosos, imunossuprimidos ou que em algumas situagdes possam ter utilizado
medicamento antipirético. Nestas situagdes, a avaliacido clinica deve ser levada em
consideragao e a decisao deve ser registrada na ficha de notificagcdo. Analise de
fatores associados a maior letalidade Os fatores associados a manifestagcado grave
ainda nao estao totalmente claros.

Contudo, pacientes idosos, com comorbidades como diabetes, hipertensao,
doenga coronariana, neoplasias, coagulopatias e imunossupressiao possam estar
sob maior risco (AMB 2020; FIP 2020, MS 2020).

Em area com transmissdo local ou comunitaria, deve ser recomendado as
pessoas maiores de 60 anos e aos doentes cronicos a restricdo de contato social
(viagens, cinema, shoppings, shows e locais com aglomeragdo) e vacinar-se contra
influenza. Direcione o cuidado do paciente conforme resultados da avaliacido do
paciente.

O farmacéutico e as farmacias, como integrantes da rede de Atengdo a
Saude, devem auxiliar no matriciamento dos individuos que acessam as farmacias
comunitarias, publicas e privadas, colaborando com a identificagdo de casos, bem
como acompanhando a evolugéao clinica de contato préximo de casos confirmados e
casos com manifestacdo leve, cuja recomendacdo é isolamento domiciliar e
tratamento ambulatorial na APS. A tomada de decisdo do farmacéutico pode
envolver: e encaminhar para servigos de urgéncia/emergéncia; e encaminhar para a
atencdo primaria em saude (UBS, consultérios médicos); e prescrever medidas de
isolamento e contencao, no seu ambito de atuagao; e acompanhar os pacientes em
isolamento domiciliar e a evolugdo dos suspeitos e confirmados, com quadro
sintomatologico leve. Esta atuagdo visa contribuir para a otimizagdo do
funcionamento dos servicos de maior complexidade, reduzindo a sobrecarga no
restante do sistema, bem como minimizando situa¢gdes em que o contagio pode ser
favorecido por elevado contingente de contaminados (link para Matriz de tomada de
decisdo conforme perfil do paciente).

Transmissé&o local: ocorréncia de caso autoctone com vinculo epidemiologico
a um caso confirmado identificado.

Transmissdo comunitaria: ocorréncia de casos autoctones sem vinculo
epidemioldgico a um caso confirmado, em area definida, OU se for identificado um
resultado laboratorial positivo sem relagdo com outros casos na iniciativa privada ou
na rotina de vigilancia de doengas respiratorias ou a transmissdo se mantiver por 5
(cinco) ou mais se Recomenda que os pacientes com sintomatologia leve, em
isolamento domiciliar, sejam reavaliados pelo farmacéutico a cada 5 dias.
Adicionalmente, alerta-los para a possibilidade de piora tardia do quadro clinico e
necessidade de retorno antes disso para reavaliagao.

A etapa isolar no contexto da Farmacia Comunitaria (publica e privada)
envolve medidas que visam diminuir a transmissdo da doenga dentro do
estabelecimento, medidas de protecdo ocupacional e isolamento domiciliar de casos
suspeitos, casos provaveis e casos confirmados. Medidas de isolamento na
farmacia. EPI para pacientes e acompanhantes.
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Atendimento de pacientes sintomaticos e acompanhantes em area de
isolamento dentro da farmacia. Isolamento domiciliar e prote¢cdo dos cuidadores O
isolamento dos pacientes com sintomas leves deve ser realizado, preferencialmente,
em um mesmo cdmodo do domicilio, de preferéncia com porta fechada e bem
ventilado.

O isolamento domiciliar, recomendado pelo Ministério da Saude, para os
casos sintomaticos, € de até 14 dias (MS, BOLETIM 05, 14/03/2020). Deve ser
limitada a circulacdo de pessoas e o numero de visitas no quarto de um paciente
com suspeita ou confirmagao diagndstica. Todos os individuos, incluindo membros
da familia, visitantes e profissionais da saude, devem adotar medidas de precaucdes
antes de entrar no quarto do paciente.

Pacientes devem manter as medidas de higiene e serem orientados a nao
compartilharem utensilios domésticos, como copos, pratos, garfos e facas com
outras pessoas da casa. Apds 0 uso, os utensilios devem ser limpos com agua e
sabao, ou detergente, e podem ser reutilizados. Nao compartilhar escovas de dente,
cigarros, toalhas de banho ou roupa de cama. Os pisos de ambientes frequentados
por pessoas com suspeita ou confirmacdo diagndstica de infeccdo devem ser
frequentemente lavados com detergente e desinfetante a base de hipoclorito de
sédio; moveis e objetos devem ser limpos com antisséptico alcodlico ou alternativa
mais apropriada.

Os pacientes devem ser orientados, a enviarem cuidador sempre que
possivel para buscar os seus medicamentos e outros produtos, na necessidade
absoluta de sair recomendar o uso de mascara.. Higienizagdo das méaos
Higienizacdo das m&os com agua e sabonete liquido ou utilizar alcool gel
(preparagéo alcodlica) nos cinco momentos preconizados pela OMS:

e Momento 1: antes de contato com o paciente; e Momento 2: antes da
realizacdo de procedimento; e Momento 3: apds risco de exposicdo a fluidos
bioldgicos; ¢ Momento 4: apds contato com o paciente; # Momento 5: apds contato
com areas proximas ao paciente, mesmo que nao tenha tocado o paciente.
Cuidando direta ou indiretamente do paciente.

Os produtos de limpeza indicados para desinfeccdo no caso do SARS-CoV-2
sdo: alcool 70%, solugao de hipoclorito 1% e detergentes contendo cloro ativo. Uma
observacado importante é nao utilizar produtos a base de clorexidina para a
antissepsia do local,

Resultados

Os resultados apresentados referem-se a conteudo coletado a partir da
aplicacdo de um questionario para 10 farmacéuticos, com objetivo de levantar as
dificuldades encontradas pelos profissionais frente a pandemia do coronavirus.

Neste questionario havia 8 perguntas que foram realizadas com a finalidade
de identificar o perfil dos respondentes, onde se avaliou que os entrevistados sao
profissionais com idade média entre 31 a 35 anos, apenas 01 acima de 50
justificando o isolamento do grupo de risco frente a pandemia, sendo os demais
respondentes com idade entre 36 a 40 anos, a maior parte dos respondentes sao do
sexo feminino.
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Discussao
O questionario aplicado aos respondentes foi composto por questbes
objetivas apresentados através da discussao e representagéo de graficos.

Grafico 1- Utilizagdao dos Equipamentos de Protegao Individual
(EPIs) pelos profissionais da farmacia

0%

mSim
® Nao

Esporadicamente

Fonte: Pesquisadores (2020)

De acordo com a coleta de dados, é clara a percepg¢ao da grande maioria dos
respondentes que consideram de suma importancia a utilizagcdo dos equipamentos
de protegdo individual (EPIs).

Conforme Brasil (2020), a equipe devera ser treinada quanto as rotinas de
procedimentos para atendimento e uso de EPIs. Os procedimentos deverao estar
acessiveis a toda a equipe. O uso de uma mascara, apenas, pode ser insuficiente
para proporcionar um nivel adequado de protegdo, por isso outras medidas
igualmente relevantes devem ser adotadas conjuntamente, como a higiene das
maos e outras formas de prevencdo e controle de infecgdes, para evitar a
transmissao do SARS-CoV-2 de humano para humano. Durante o atendimento evite
contato fisico direto com pacientes, incluindo exame fisico e exposicado secrecoes
respiratorias e outras. Procurar manter distdncia de dois metros durante todo o
horario de atendimento. Toda a equipe que trabalha na farmacia deve estar com o
calendario de vacinagao em dia.
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Grafico 2- Avaliagcao das Instalagoes
no Local de Trabalho
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Fonte: Pesquisadores (2020)

Quando questionados sobre as instalagdes no local de trabalho um
quantitativo maior de profissionais referiram que consideram adequadas, uma
pequena parte avaliou como parcialmente adequada as instalagcbes do
estabelecimento. Neste contexto que o SARS-CoV-2 pode ser transmitido por meio
de goticulas e contato, todas as areas e objetos que possam ter sido contaminadas
com o virus devem ser desinfetadas.

Recomenda-se manter o ambiente ventilado, forcando a circulagdo do ar ao
longo do dia. Para isso, abra as janelas ou ligue ventilador mecanico por no minimo
30 minutos duas vezes ao dia. Nas areas de circulagdo, superficies objetos como
telefones, computadores, teclados, mouses, caixa registradora, balanga, mesas,
cadeiras, corrimdes, balcbes, mesas e macganetas devem ser limpos para
esterilizagdo com alcool liquido 70% a cada 2 horas.
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Grafico 3 — Avaliagao da frequéncia que é realizado a
limpeza e desinfecgao de superficies na area de
atendimento
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Fonte: Pesquisadores (2020)

Os farmacéuticos entrevistados consideram que a frequéncia da limpeza e
desinfeccao das superficies na area de atendimento € um fator essencial para
diminuir a propagacgao do virus e o controle da SARS-CoV-2.

A partir dessa resposta foi possivel observar que os profissionais atuantes
nas farmacias estdo seguindo os procedimentos corretos divulgados nas Diretrizes
da OMS sobre Higienizagcdo das Maos na Assisténcia a Saude, Limpeza e
desinfec¢cdo de superficies, no entanto, ndo ha recomendacgéo diferenciada para a
limpeza e desinfeccdo de superficies em contato com casos suspeitos ou
confirmados pela doenca. Os principios basicos para tal acdo estido descritos no
Manual para a Limpeza e Desinfec¢ao de Superficies, da Anvisa.
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Grafico 4 — Avalia¢dao da padronizagao de
acessorios para a medida de temperatura de
forma adequada
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Fonte: Pesquisadores (2020)

Esta pergunta teve como finalidade avaliar se havia uma padronizagdo dos
acessorios para a realizacdo da medida de temperatura de forma adequada os
profissionais julgaram de forma positiva a padronizagdo sendo eficiente para o
processo.

Grafico 5 — Avaliagao da higienizacao
correta das maos realizada pelos
profissionais da farmacia
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Fonte: Pesquisadores (2020)

Este questionamento teve como finalidade avaliar se os farmacéuticos
realizavam a higienizagdo das méos corretamente, a assertividade da resposta
demonstrou grande comprometimento por parte desses profissionais.

Segundo o manual de conduta disponibilizado os instrumentos clinicos, como
termOémetros, estetoscopios, glicosimetros, aparelho de pressdo, balangca de
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bioimpedancia, entre outros utilizados pelo farmacéutico, devem ser limpos para
esterilizagdo com alcool liquido 70% apods cada atendimento. Grandes superficies
como chédo, banheiros, refrigeradores, lockers, equipamento de ar condicionado
devem ser limpos para esterilizagdo com desinfetante contendo cloro ativo e/ou
solucao de hipoclorito 1% no minimo duas vezes ao dia.

Os produtos de limpeza indicados para desinfeccdo no caso do SARS-CoV-2
sdo: alcool 70%, solugao de hipoclorito 1% e detergentes contendo cloro ativo. Uma
observacado importante é nao utilizar produtos a base de clorexidina para a
antissepsia do local, pois estes ndo séo efetivos contra o SARS-CoV-2.

A equipe de limpeza deve estar paramentada adequadamente para
manipulagdo dessas substancias quimica. Apos término da limpeza, esfregao,
vassouras, panos de chao e rodinhos devem ser separados e limpos em area
prépria. Enxaguar com agua apods cada utilizagdo mergulhe e esterilize com solugao
desinfetante contendo cloro por 30 minutos, enxague novamente com agua e depois
seque para utilizar novamente.

Grafico 6 — Avaliagao do uso Indiscriminado de
Medicamentos na pandemia
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Fonte: Pesquisadores (2020)

Com este retorno foi possivel avaliar que a grande maioria da populagao
nesse momento de pandemia fez uso de medicamentos de forma indiscriminada.
Neste contexto € de grande importancia destacar que a medicagdo é essencial
quando utilizada adequadamente para o tratamento de doencas. Mas quando os
medicamentos sdo usados de maneira incorreta ou consumidos sem critérios
médicos podem prejudicar sua saude, causando desde uma intoxicagdo a
problemas mais graves que podem, inclusive, levar a morte (oficio circular sei n°
1597/2020/me).

Consideragoes Finais

Através da apuracdo da pesquisa, conclui-se que os profissionais da area
farmacéutica tiveram que se adaptar de forma recorde para conseguirem atender as
demandas e as adequacbes impostas pelo ministério da saude frente ao
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coronavirus. Portanto, € interessante salientar a necessidade dos estudos
relacionados a mudancas de comportamento da populacdo e o conhecimento
apurado sobre as formas de prevencgao e cuidado com o virus da Covid-19.

Contudo, ressalta-se que o papel do farmacéutico na linha de frente é
fundamental no processo de cuidado e o combate da pandemia onde a atuacao
desta for¢a de trabalho deve ter suas agdes organizadas de forma a colaborar com o
restante do sistema de saude, reduzindo a sobrecarga das unidades de urgéncia e
emergéncia, bem como o risco de contaminagédo daqueles que as procuram.
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