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Justificativa da necessidade e arelevancia do Programa de Residéncia na regiéo
A Assisténcia Farmacéutica engloba todas as agbes relacionadas com o medicamento,
destinadas a apoiar as ac¢des de salde demandadas por uma comunidade. Envolve o abastecimento, a
conservagdo, o controle da qualidade, a seguranga e a eficicia terapéutica, o0 acompanhamento e a
avaliacdo da utilizacdo, a obtencdo e a difusdo de informacBes e a educagdo permanente dos

profissionais da saude, do paciente, e da comunidade para assegurar 0 uso racional de medicamentos.

Essas atividades envolvem desde o conhecimento logistico para o planejamento da aquisi¢do
de medicamentos, sua guarda e controle do uso até a avaliagdo das prescricbes e 0 seguimento de
pacientes por meio de programas educacionais que assegurem ao paciente o conhecimento
necessario para a adesao ao seu esquema terapéutico.

A participagdo do farmacéutico na equipe da saude ocorre com a avaliagdo da prescricdo e
pardmetros como dose, posologia, reacdes adversas, interagces medicamentosas, distribuicdo e

dispensacdao reacional dos medicamentos, evitando faltas, desperdicios e duplicidade de atendimento.
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Dentro deste contexto, o enfoque multidisciplinar além da otimizacdo do dispéndio de tempo e
recursos para o servico de salde permite a racionalizagédo da farmacoterapia do paciente ocasionando
melhora na sua qualidade de vida.

Para que a pratica farmacéutica se consolide em equipes multiprofissionais é necessario o
desenvolvimento de profissionais com treinamento e pratica em servico, porém as diretrizes
curriculares dos cursos de farmacia no Brasil atualmente formam profissionais generalistas, o que torna
necessario a capacitacdo em Assisténcia Farmacéutica, para o aprimoramento de sua formacdo em
Logistica, Farmacia Clinica e Atencao Farmacéutica.

A Divisdo de Farméacia esté inserida no Instituto Central do Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da Universidade de S&o Paulo, um hospital geral com especialidades médicas e de
atencdo terciaria, com 958 leitos operacionais, sendo 123 UTlIs, 42 salas cirGrgicas e 255 consultérios
médicos, além de consultérios para atendimento multiprofissional, distribuidos em 166 mil m2, tendo
realizado no segundo o semestre de 2012:

e Internagbes: 17.572

« Atendimentos Ambulatoriais: 532.996

« Atendimentos PS: 87.879

« Cirurgias: 13.004

« Prescri¢cdes atendidas na internagdo: 170.383, e média 8 itens por prescrigdo

Desta forma, um curso de residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica se justificam
uma vez que:

a) A Divisdo de Farmacia do ICHC-FMUSP possui experiéncia de 25 anos no Curso de
Aprimoramento em Farmécia Hospitalar e Clinica com duracdo de 1 ano, com 12 vagas e cerca
de 100 candidatos no processo seletivo anual, além disso se situa em um hospital universitario
gue permite a formacao de residentes em equipes multidisciplinares em consonancia com
outros programas de residéncia.

b) Atuam na formac&@o dos aprimorandos em Farmacia Hospitalar e Clinica, os residentes de
Residéncia Médica, ministrando o curso de Semiologia e Propedéutica e participando na
capacitacdo desses residentes em atividades clinicas com discusséo e avaliagdo conjunta da
prescricdo médica;

c) A atuacdo dos farmacéuticos de todas as é&reas da Divisdo de Farmacia no curso de
Aprimoramento os insere em todas as atividades de seu organograma funcional que por sua
vez abrange todas atividades do Ciclo da Assisténcia Farmacéutica.

d) Apés a conclusdo do curso de aprimoramento os alunos desempenham fun¢des em Unidades
bésicas de salude e farmécias hospitalares como farmacéuticos clinicos, como responsaveis
por areas de logistica e implantacéo de programas de qualidade em Farmécia.

€) A portaria n°® 4283, de 30 de dezembro de 2010, do Ministério da Saude, aprova diretrizes e
estratégias para a organizacdo, fortalecimento e aprimoramento das acgfes e servicos de
farmacia no ambito dos hospitais, destacando como ag¢des do farmacéutico: Gestéo,
desenvolvimento de ac¢des inseridas na atencdo integral a saude, gerenciamento de
tecnologias: distribuicdo, dispensacao e controle de medicamentos e de outros produtos para a

salude; manipulacdo de medicamentos, cuidado ao paciente; gestdo da informacéo,



f)

infraestrutura fisica e tecnoldgica, recursos humanos. Esta portaria destaca ainda que devem
ser direcionados esforcos para o fortalecimento dos recursos humanos da farmacia hospitalar
com foco na adocdo de praticas seguras na assisténcia e cuidados de saude, bem como
propiciar a realizagcdo de acdes de educagdo permanente para farmacéuticos e auxiliares

Existe necessidade de capacitar farmacéuticos para fortalecer suas acdes em equipes
multidisciplinares e suprir a demanda do mercado com a insercdo do farmacéutico em
farmacias hospitalares de unidades basicas de saulde, do programa salde da familia,
ambulatérios de especialidades e farmacias hospitalares em geral, uma vez que o Hospital das

Clinicas instituiu o sistema de Referéncia e contra-referéncia.



4.0 PLANEJAMENTO E DISTRIBUICAO DOS RESIDENTES NAS AREAS

dias uteis
Periodo Programa de Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica - Distribuicdo dos Residentes 1 nas areas - 2019 atividade
< Pneu | Inco | Gastr | Varze | FMV | Clin Ufar | P&D | LAF |Aten_ | CADI | Farm | Hemat
Areas p - p 1.
mo r 0 a G Méd Far _Clin 0
1 2 3 4 5 6 |7,14| 8 9 |10,15|11,16]| 12 13 2.
2 3 | 4 5 |6,14| 7 8 9 10 11 |12,15]13,16 1 3.
3 4 5 6 7 8,14 9 10 11 |12,16| 13 | 1,15 2 4.
4 5 6 |7,14| 8 9 10 [11,16] 12 13 1 2 3,15 S.
6.
5 6, 14 7 8 9 10 11 12 |13,15 1 2 3 4,16 7.
6 7 8,14 9 10 11 12,15| 13 | 1,16 2 3 4 5 8.
7,14 8 9 10 11 12 13,16 1,15 2 3 4 5 6 9.
8 9 10 11 |12,16|13,15| 1 2,14 3 4 5 6 7 10.
9 10 | 11 |12,15| 13 |1,16| 2 3 |414| 5 6 7 8 11.
10 11 | 12 |13,16] 1,15 | 2 3 4 5 |6,14| 7 8 9 12.
12, 13
11 16 [13,15 1 2 4 5 6 7 8, 14 9 10 )
12,15 | 13 | 1,16 | 2 3 4 5 6 7 8 9 |10,14| 11 14.




Cronograma de Atividades Praticas — Informac8es Gerais

A carga horaria oficial é de 60 horas semanais, porém o Ministério da Salude determina que as horas
de folga e auséncias para resolver problemas pessoais sejam compensadas de forma que a frequéncia
nas atividades praticas seja de 100 % para que o residente seja aprovado no final do R1 e do R2,
assim sendo nenhum residente pode dar inicio ao R2, se tiver saldo devedor de horas.

Os 30 dias de férias do Residente-1 estdo divididos em dois periodos 15 dias.

As férias dos Residentes 2 serdo divididas em dois periodos de 15 dias com datas a serem
determinadas pelas areas e de acordo com a necessidade do servico, levando em consideracdo o
periodo de treinamento de Residente 2 para a préxima turma.

Os residentes passardao 17 dias por area, e deverdo se ausentar das areas apenas para cumprir as
atividades teéricas, o horario de estudo e intervalos de refei¢ao.

Cabe ainda lembrar que o Programa de Residéncia, ndo € um curso e os residentes ndo sao alunos:
sdo profissionais em fase de treinamento em servico. Desta forma ndo sdo meros observadores,
deverdo efetuar tarefas, para as quais serdo treinados e terdo responsabilidade profissional por elas.
As atividades reservadas para treinamento dos residentes serdo acompanhadas, orientadas e se
necessario corrigidas pelo preceptor, mas executadas pelo residente.

Todos deverao ter um carimbo para que carimbem e assinem o trabalho executado.

Sendo desta forma, as areas terdo atividades sob a responsabilidade exclusiva do Residente, que
claro, terd um ou mais preceptor, responsavel pela orientacédo.

Todo o profissional que se encontra em fase de treinamento em servico, tem a responsabilidade
profissional por suas atividades e desta forma deve cumprir o horario estabelecido. Este programa é
assistencial ao paciente do Hospital das Clinicas de S&o Paulo e desta forma é imprescindivel a
pontualidade em seu local de trabalho.

As avaliag6es a cada final de médulo obedecem ao critério de avaliacdo somativa e de acordo com os
conceitos de Conhecimentos, Habilidades e Atitudes, como podera ser observado pelo impresso de

avaliacdo, a que terdo acesso, na pasta do Residente.

Todos os residentes tém direito a:

v" Quinze minutos de café no periodo da manha

v" 1 hora de almocgo,

v" 15 minutos de café no periodo da tarde.
Cada area ajustara com o residente, o0 melhor horario para esses intervalos levando em consideracao
as necessidades do servico.
Lembrem-se,
O foco principal aqui € o aprendizado, ndo se sinta constrangido por nao saber algumas coisas ou
muitas coisas. Quanto mais coragem para fazer perguntas, mais rapido se aprende e mais rapido se
esta alinhado com as necessidades do servigo.
Uso da Copa
A Divisdo de Farmacia do ICHC, possui uma Copa no oitavo andar no PAMB que é compartilhada
pelos seus quase 300 colaboradores (entre colaboradores HC, FFM, terceiros, aprimorandos e
residentes.

E um espaco de convivéncia social e deve ser levado em consideracao:



1. O horério de almogco e café devem ser um consenso entre 0o Residente e o preceptor que
identificara o melhor cronograma para tais horarios e estes devem ser respeitados, para nao
sobrecarregar a copa.

N&o permanecer além do horario de direito (15 minutos de café e 1 hora de almoco).

Nao falar alto, para ndo tumultuar um ambiente, que na maioria das vezes esta superlotado.

N&o deixar sujeira e resto de alimento na pia e nas mesas.

N&o deixar vasilhas muitos dias na geladeira.

A limpeza das geladeiras é feita em um dia fixo e pré-determinado da semana. Todos os recipientes
deixados la no dia da limpeza serdo descartados.

Estéagio Eletivo

Em consonéncia com a Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional (CNRMS), os residentes
gue cursam o 2° ano do Programa de Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica
podem realizar estagios eletivos, opcionais em outros programas de residéncia em area profissional da

saude, da mesma forma como recebemos em nosso programa, residentes de outras instituicdes.

Os estagios deverdo ter como eixo norteador a valorizagdo do Sistema Unico de Salde (SUS) e das
instituicbes publicas, que possuam programas de residéncia em area farmacéutica, ou instituicbes
internacionais que comprovadamente agregardo valor a formacgéo do residente e a disseminacgéo dos

preceitos do SUS.

Seguindo as orientagbes da COREMUSP o residente devera encaminhar a solicitacdo para participar
em Estégio Eletivo, ao coordenador (representante institucional) do programa, que prosseguira com o0s
trdmites necessarios a realizacdo do mesmo. Cabe destacar que a competéncia para autorizar a
realizacdo do estagio é da coordenacao do programa, tendo em vista 0 compromisso com o servigo no

qual o residente esta vinculado.
A coordenacéo do programa avaliard o consentimento aos estagios mediante os seguintes critérios:

1. Todas as despesas necessarias para a concretiza¢do do estagio, sejam elas, seguro de vida e
salde, passagem, estadia, alimentacdo, traducdes de documentos e outras que porventura

ocorram serao custeadas pelo residente solicitante do estagio.
2. Anuéncia da area, onde o residente estiver lotado.

3. Manifestac@o do orientador do Trabalho de Conclusdo de Residéncia, de que este esta

rigorosamente em dia com o cronograma do trabalho.
4. Frequéncia e assiduidade sem pendéncias na reposicéo de horas e plantdes.

5. Avaliagdo positiva em competéncias, habilidades e atitudes, pelas areas em que ja tiver

efetuado o estagio, de forma a representar positivamente a Instituicéo.

6. Anuéncia do coordenador do programa de residéncia, em que serd efetuado o estagio, em
utilizar os formularios de frequéncia e avaliacdo do programa de residéncia em assisténcia

farmacéutica hospitalar e clinica.
Duragao maxima do estagio: 30 dias corridos.

O residente deve tomar ciéncia de que:



v' entregara para a Coordenacdo do programa relatério e avaliacdo do estagio, e frequéncia em
no maximo 5 dias ap6s a conclusdo do mesmo.

v a ndo entrega dos documentos acima acarretard a reposicdo dessas horas no Programa de
Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica.

O estagio eletivo do Programa de Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica
ocorrerd sempre em consonancia com as diretrizes da Comissdo de Residéncia Multiprofissional da
Universidade de S&o Paulo (COREMUSP).

Aulas Teoricas

O contelido tedrico do Programa de Residéncia é bastante denso, e distribuido em blocos ao longo dos
dois anos de residéncia:

Trabalho de Conclusé&o de Residéncia- TCR
O TCR sera elaborado durante o R2, para que possa ser desenvolvido um tema da area.

O residente recebe o tema que é resultante de um consenso entre o Orientador e a Equipe de
treinamento.

O trabalho realizado pode ser uma monografia, ou um artigo para publicacdo em revista. Se for uma
monografia, a mesma seré entregue na Comisséo de Cultura e Extensdo; se for um artigo € necessério
que seja entregue o protocolo de submisséo na revista.

Prazo: dltimo dia da residéncia
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PROGRAMA DE RESIDENCIA EM ASSISTENCIA FARMACEUTICA HOSPITALAR E CLINICA — SEMANA DE INTEGRAGCAO E

ACOLHIMENTO MARCO DE XXX

DATA HORARIO TEMA RESPONSAVEL
7-10 Recepcéao e apresentagdo dos residentes — Dindmica do nome Cleusa
9h45-10h Apresentacao da Equipe Expediente ed. cont Priscila
10h — 10h15 Intervalo
10h15 — 12h30 Integracdo e Acolhimento - Dinamica da Frase
12h30 — 13h30 Almoco
13h 30 — 14h30h Video Dr Quantico e discussédo Cleusa
14h30 — 14h45 Intervalo
14h45 - 19 Leitura do Manual
07h - 8h Farmacologia Aplicada: Estudo prescri¢cbes Cleusa
8 as 10h Avaliacéo de prescri¢do: conceitos Tiago
10h10h15 Intervalo
10h15 - 12h30 Farmacologia Aplicada: Estudo prescrigcdes Priscila
12h30 - 13h30 Almoco
13h30 — 15h30 Lideranga e processos intersubjetivos em organizagdes publicas de Cleusa

salde.
15h30 — 15h45 Intervalo
15h45 - 19 Discusséao do artigo e Sistema de lideranca da Divisdo de Farmécia
7h —7h30 O que aprendemos até agora Duvidas
7h 30 - 10h Farmacologia Aplicada Priscila
10h -10h15 Intervalo
10h15 - 11h30 Video: aprender a aprender
11h30 - 12h30 Almogo
12h30 — 13h30 Dra Suzane
13h30 — 14h30 Apresentacdo Farmacotécnica Hospitalar Cleuber
14h30 — 16h30 Avaliacao de prescrigdo: POP e Passo a passo MVPEP Tiago
16h30 — 16h45 Intervalo
16:45 - 17:30 Aprender a aprender comentarios
17h 30 — 19h Farmacologia Aplicada Priscila
7h —7h30 Acolhimento
7h30 — 8h30 Protocolos e rotinas da SCIH Tiago
8h30 — 9h45 Visita nas areas Cleusa
9h45 — 10h Intervalo
10h - 12h PEP — Cadastro de Medicamentos Andréa
12h - 13h Almogo
13h - 14h Farmacologia Aplicada: Estudo prescricbes
14h — 16h30 Treinamento NETI Tiago
17-19 Assisténcia Farmacéutica Andréa
7h —9h Farmacologia Aplicada e Visita nas areas - continuagado Elizangela
9h-10 Apresentacdo TMO Carol
10h0 — 10h15h Intervalo
10h15-11h Farmacologia Aplicada
11h - 12h Apresentacdo Comité Gestor
12h—13 h Almoco
13h - 14h30 Farmacologia aplicada Encerramento
14h30 — 15h30 Licdes aprendidas/ alertas/ pontos de atengao Tiago

15h30 — 16h30

Aula: Sistema de Lideran¢a da Divisdo de Farmécia ICHC

16h30 — 16h45

Intervalo

16h45 - 17h30

Prova: Avaliacéo de conhecimento _ reuni6es técnicas

17h30 - 19h

Mostrar as atividades de reunido técnica_ aulas teéricas _ horario de
estudo _. _ Encerramento
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Informacdes Gerais

2. Os residentes deverao seguir as determinacges internas de cada area de atividade, bem como os
horarios estabelecidos, adaptando-se as suas particularidades.
3. Em cada area ha pelo menos um preceptor, e sempre que houver dlvidas é importante procurar
orientacao e resolver dlvidas com os preceptores de cada area.
4. Problemas com os residentes nas areas ou dos residentes com as areas devem ser resolvidos
inicialmente com os preceptores e encaminhados a Educagdo Continuada, se ndo forem
adequadamente resolvidos entre os envolvidos.
5. Os residentes devem observar as ordens de servico, rotinas e normas do Hospital das Clinicas
FMUSP.
6. As ocorréncias ndo previstas serdo encaminhadas & Educacao Continuada.
7. A copa é compartilhada com os todos os colaboradores, e isto faz com que principalmente durante
0s horarios de pico a permanéncia deve se restringir exclusivamente para as refei¢des.
8. A auséncia das areas deverd ocorrer com o prévio acerto com o preceptor da area e com a
Educagé&o Continuada.
9. E necessario conversar com antecedéncia, com o preceptor, sobre a necessidade de se ausentar
da &rea, seja para consultas médicas, folgas e outros.
10. Ndo é possivel fazer banco de horas durante o estagio, porque o residente ndo pode levar
pendéncias, como trabalhos, folgas ou pagamento de horas de uma area para a outra. Todas as
questdes da area devem ser decididas durante o periodo na area.
11. Nem sempre as rotinas sdo iguais entre as unidades, por isso é importante se informar para que as
mesmas sejam cumpridas. Cada é&rea tem suas prOprias particularidades de acordo com as
necessidades do servico
12. O cenério de pratica na Divisdo de Farmacia colocara o Residente em contato direto com o
paciente, e o importante exercicio de convivio e observancia a Etica, e ao sigilo; e todos ser&o
avaliados continuamente.
13. Ao integrar a Equipe de salude é necessario conhecer as regras e entender o papel de cada
membro da equipe.
As Pastas
1. Cada residente receberd uma pasta que contera:

o Planilha de notas, com os critérios de avaliagdo

o Manual de instru¢des
2. A pasta estara sob a responsabilidade do aluno, mas a disposicao do farmacéutico da area e deve
permanecer na Educacdo Continuada.
3. Os impressos devem ser mantidos atualizados e os farmacéuticos, das areas e Educacgéo
Continuada devem obter nestas pastas todas as informacdes necessarias, inclusive as planilhas de
notas, atualizadas para que possam ser langcadas no sistema.
5. O residente é responsavel pela manutencéo e cuidado de todo o material que receber.

6. Ao final de cada passagem por area o residente deve solicitar que o farmacéutico preencha a
planilha de notas para que as médias possam ser lancadas no sistema. A avaliacdo deve ser
efetuada de preferéncia no ultimo dia de estdgio na area.
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Uso do Computador, da Biblioteca e do Telefone:

1. A Educacédo continuada possui um acervo, com uma sala de estudos e computadores a disposi¢ao

dos residentes e colaboradores da Divisdo de Farmacia.

2. A permanéncia na sala de acervo tem por objetivo estudo e pesquisa.

3. A sala de treinamento também estara sempre a disposicao dos residentes, para estudo, a menos

que esteja sendo utilizada para reunides e treinamentos institucionais.

4.

Normas para utilizag&o do acervo:

5. A retirada de livros é permitida, mas é necessario observar as normas e o pagamento de multas

caso ocorra atraso na devolucéo.

6.Sobre a retirada de livros:

O usuario devera se cadastrar, para ter acesso aos livros e retira-los por meio de uma ficha
cadastral individual.

Tera direito a retirar no maximo 02 volumes por vez, podendo ficar com 0os mesmos até 05 dias.
Caso o0 usuario ultrapassar o limite de 05 dias, sofrerd uma multa de R$ 1,00 por dia por volume
retirado.

Caso o dia da entrega seja na sexta-feira e o usuario ndo devolver o livro, sera cobrado R$ 3.00
pelo final de semana.

Se o prazo vencer na segunda-feira e o usuario entregar o livro na quarta-feira, ser4 cobrado
apenas 01 dia de multa (terca-feira).

7. O telefone deve ser utilizado com critério, ndo podendo ser utilizado para resolver problemas
pessoais. E fundamental lembrar-se de que este é um local de trabalho e o uso demorado do
telefone atrasa aqueles que estdo precisando entrar em contato com a &rea por razfes
profissionais.

Frequéncia nas atividades teoéricas.

A frequéncia nas atividades teéricas é obrigatdria, pois estas correspondem a atividades
obrigatérias exigidas pelo MEC e pelo Ministério da Saude, e 25% de faltas recorrerdo em
reprovacédo na disciplina.

Os residentes devem estar pontualmente na sala de aula e atrasos superiores a 15 minutos
acarretardo em falta na disciplina. E importante cuidarem das presengas. A reprovagio em um
modulo sO sera reposta no ano seguinte.

Telefone Celular

Atualmente é bastante comum que as pessoas permanecam no telefone celular o tempo todo.
Nem sempre esta atividade é bem vista pelos docentes, devido a desatencéo que isto gera.

A menos que seja necessario o celular para consultar um artigo ou fazer alguma atividade que
faga parte do conteudo tedrico vivenciado, solicita-se nao utilizar o celular durante as atividades
tedricas.

Isto é uma forma de demonstrar empatia com a pessoa que esta falando, ministrando aula. E
muito dificil para o docente permanecer focado no assunto que esta sendo tratado quando se
tem a sensacdao de estar falando sozinho.

As aulas do programa de residéncia sdo informacdes fundamentais para o desempenho da

pratica.
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Muitas vezes o uso do telefone celular, durante as atividades teéricas, gera conflitos entre as
partes, todos sabemos que ninguém se sente a vontade para continuar ministrando uma aula,
uma oficina, ou qualquer atividade didatica para aprendizes que ndo demonstram interesse
pelo aprendizado, e permanecem distraidos conversando entre si ou pelo celular.

Participacdo nas aulas

O conteldo tedrico foi programado em funcdo das necessidades entre teoria e pratica, e sera
melhor internalizado por meio da participagéo do residente. Para isto é necessério assistir as
aulas procurando se imaginar vivenciando na pratica as informacdes que estdo sendo dadas,
para que possam surgir davidas, fazer perguntas e tonar mais dinAmicos a participacdo e o
aprendizado.

Perguntem, discutam, ndo se sintam constrangidos, a sua dldvida com certeza sera a de mais
pessoas. Nao estamos aqui para julgar ou intimidar a pessoa que tem duvidas. Tdo pouco
sabemos tudo. A discussao ird enriquecer os conhecimentos de todos e gerar lagos, porque
quando as pessoas conversam, se conhecem melhor e tem chance de desenvolver um
relacionamento de amizade.

Participac&o em cursos e congressos

O Hospital das Clinicas, € um hospital escola e o Instituto Central, € um hospital geral, de alta
complexidade, com especialidades (todas), desta forma temos aqui a0 mesmo tempo muitos
seminarios, cursos, reunifes, congressos, oficinas, e outros.

Cada Curso e Programa estd sempre fazendo convites para participacdes, por isso é muito
importante néo perder o foco.

Cada residente passara de acordo com seu cronograma por um cenario de préatica, com um
namero relativamente reduzido de dias e as atividades tedricas tem presenca controlada por
exigéncia de edital.

E necesséario que se mantenham estritamente dentro de seu préprio cronograma. N&o é
possivel particularizar atividades para apenas um residente, e todas as atividades, com
excec¢do de congressos, ja estdo programadas.

A participagdo em congressos esta vinculada a ter um trabalho aceito no congresso e quando
se trata de viagens, ndo dispomos de verba para financiamento, devendo desta forma ser

custeado pelo préprio interessado.

Programa de Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica:
Planejamento
Parte |- Fundamentacgédo Cientifica

Parte Il - Préatica Assistencial

Atuacdao profissional nas areas

Areas:

Diretoria da Divisdo de Farmacia; Dra Vanusa Barbosa Pinto

1.

Secdo de Expediente: Sra. Elaine Nascimento

Servico de Assisténcia Farmacéutica: Dra. Andréa Cassia Pereira Sforsin

2.
3.

Secdo de Assisténcia Farmacéutica a Internacdo: Dra. Mirian Teresa Matsufugi.
Central de Dispensac¢do de Medicamentos: Dra. Mayara Aradjo Dias
Secdo de Farmacia Clinica - Atencdo Farmacéutica Ambulatorial e Farmacovigilancia: Dra.

Priscilla Alves Rocha



5. Secdo de Logistica: Dr. Paulo Frederico Galembeck
6. Setor de Farméacia Clinica — Farmacia Clinica: Dr. Tiago Arantes
Unidade de Farmacotécnica Hospitalar: Dr. Cleuber Esteves Chaves
7. Secdao de Logistica: Dra Eliza Yaeko Yamamoto
8. Programacéao de Producédo: Dra Maria de Fatima Silva Miyamoto
Secdo de Pesquisa e Desenvolvimento
9. Dra Marcia Lucia de Mario Marin/ Dr. Leonardo Jun Otuyama
Secdo de Educacédo Continuada
10. Dra Maria Cleusa Martins
Atividades Béasicas das Areas
1. Logistica de Assisténcia Farmacéutica:
e Selecdo de Medicamentos
e Aguisi¢cdo e Armazenamento de Medicamentos
e Gerenciamento/controle de Medicamentos
e Abastecimento de Medicamentos
2. Assisténcia Farmacéutica a Internacao
¢ Distribuicdo de Medicamentos

3. Assisténcia Farmacéutica Ambulatorial
e Dispensacéo de Medicamentos

¢ Programa Medicamento em casa
e Programa Atitude Correta
4. Farmacia Clinica
e Atencdo Farmacéutica
e Farmécia Clinica

e Farmacovigilancia

5. Educacéo Continuada
e Treinamento, Capacitacdo e Desenvolvimento

e Ensino e Pesquisa
7. Unidade de Farmacotécnica Hospitalar
e Producédo de Medicamentos
¢ Rotulagem e embalagem, Unitarizacdo de medicamentos
e Manipulacdo
e Controle da Qualidade

8. Areas Parceiras
e Servico de Farmécia do Instituto do Coracdo

e Servico de Gastroenterologia
e Servico de Pneumologia

e Servico de Clinica Médica

e Servico de Hematologia
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Plano Pedagégico

Em cada area o residente tera um programa de atividades integralmente sob sua responsabilidade, sob
as quais desempenhara responsabilidade de farmacéutico, tendo em cada area um farmacéutico,
preceptor, responsavel por sua orientagéo.

O aprendizado sera construido e baseado em problemas, que se apoiardo em literatura e conceitos
cientificos durante a busca de compreenséo aprofundada do tema discutido. Aulas praticas e tedricas,
estudo dirigido, discussdo de caso, apresentacdo de seminarios, acompanhamento de pacientes e
visitas a hospitais publicos, privados e a IndUstrias Farmacéuticas de acordo com a area.

Cada modulo avaliard o aluno por meio de prova escrita e ou apresentacdo de seminarios e/ou
trabalhos escritos, preenchendo a planilha de notas (anexo).

Conteudo Tedrico

Médulo |

Farmacia Hospitalar

Farmacologia Aplicada

Sistema Unico de Satde

Gestéo de Politicas publicas

Bioética

Gestao de Pessoas.

Epidemiologia e Bioestatica aplicada ao Trabalho de Conclusdo de Residéncia
Horario de estudo

Maédulo 11

Bloco Clinico | — SEMIOLOGIA E PROPEDEUTICA

Bloco Clinico Il — Visita Clinica Guiada Por Metas - RISCOS — Aulas
BLOCO CLINICO Il - SITUACOES ESPECIAIS

BLOCO CLINICO IV — PRATICA DE ATENCAO FARMACEUTICA
Médulo I

Participagdo em Comissdes

Comisséo de Farmacologia

Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional (EMTN)
Comisséo de Controle de Infec¢céo Hospitalar - CCIH
Comité de Qualidade e Seguranca do Paciente - CSP
Comité de Qualidade e Seguranca do Paciente - CSP
ApOs completar o R1, o aluno fard opcao entre areas:

Area N° vagas

Pneumologia

Farmacovigilancia

Clinica médica

Hematologia - ambulatério

Manipulacéo

Gastroenterologia

Farméacia Clinica

Logistica da Assisténcia Farmacéutica

Centro de Informacao sobre medicamentos

Véarzea do Carmo — aten¢éo farmacéutica ambulatorial em At. secundaria

Atencado Farmacéutica

Escolhera primeiro o aluno que apresentar a maior média nos modulos préaticos do R1 e o
desempate sera feito pela melhor nota na area de escolha.




Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo
PROGRAMA DE RESIDENCIA EM ASSISTI?NCIA FARMACEUTIQA HOSPITALAR E CLINICA
FORMULARIO DE AVALIACAO DA APRESENTACAO DE CASO

Nome COMPLETO e Legivel do residente farmacéutico :

NIVEL (marque com “X”) : R1[ ] R2 ]
Nome completo do Mddulo :
Periodo <DIA/MES/ANO> :

Critérios de avaliacéo NOTA (O A
10)

1. Apresentacédo da histdria clinica: avaliar se o residente conseguiu obter e
selecionar informacgdes relevantes da histéria recente e pregressa (incluindo
historia medicamentosa e informag6es sobre alergias), por meio de entrevistas
com pacientes (e/ou cuidadores), interacdo com equipe multiprofissional, e
consulta ao prontuario médico.

2. Descricédo do diagnostico principal: avaliar a exposicdo do residente sobre
o diagnostico ou hipétese diagnéstica em foco na discusséo, apresentacéo da
fisiopatologia, dados epidemiolégicos, exames relevantes e alteracdes
laboratoriais utilizados para diagnéstico ou monitorizagéo do tratamento.

3. Determinacéo de demais problemas do paciente: avaliar se o residente
relacionou e discutiu todos os problemas apresentados pelo paciente (doencas
agudas, cronicas e congénitas; alteracdes de exames laboratoriais; sinais,
sintomas e queixas; condi¢des especiais, como insuficiéncia renal ou hepatica e
choque séptico; falhas de aderéncia ao tratamento).

4. Interpretacdo de exames laboratoriais: avaliar se o residente soube
selecionar e interpretar os exames laboratoriais relevantes para a discusséo do
caso clinico, compreendendo a importancia de cada um para o diagnéstico e
monitoriza¢do do tratamento ou evolu¢do da doenca em foco.

5. Avaliacdo da farmacoterapia prescrita: avaliar se o residente soube
analisar a farmacoterapia utilizada e discutir alternativas terapéuticas com base
nos conceitos de uso racional de medicamentos, bem como se soube utilizar
parametros adequados para monitorar sua eficacia e seguranca.

6. Planejamento de intervencdes farmacéuticas: avaliar se o residente foi
capaz de planejar interveng8es farmacéuticas e determinar o papel do
farmacéutico clinico no seguimento do caso.

7. Evolucéo clinica: avaliar se o residente soube utilizar parametros clinicos e
laboratoriais para monitorar a evolugéo clinica do paciente, correlacionando-os
com a farmacoterapia prescrita.

8. Concluséo do caso: avaliar se o residente soube concluir o caso resumindo
os resultados da farmacoterapia sobre a evolugéo clinica do paciente; opinando
sobre a viabilidade de utilizacdo de alternativas terapéuticas.

9. Seguimento prospectivo: avaliar se o residente realizou o seguimento
farmacoterapéutico prospectivo, por meio de visita ao paciente, analise diaria das
rescri¢cdes e interacdo frequente com a equipe multiprofissional.

10. Apresentacédo do caso: avaliar se a discusséo foi conduzida em sequéncia
I6gica, coerente e com clareza.

MEDIA ARITMETICA DAS NOTAS DOS ITENS DE 1 A 10

Nome, Assinatura e carimbo do
Preceptor Responsavel pelo Estagio

Nome, Assinatura e carimbo do Tutor do Programa de
Residéncia Farmacéutica o qual o residente esta matriculado

Assinatura do residente:

16
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Médulo Prético: os residentes receberdo avaliagao individual dos farmacéuticos preceptores por meio

de notas, levando em conta: frequéncia, interesse, comportamento, responsabilidade, evolu¢ao no

conhecimento farmacéutico. Quando couber, avaliacdo por meio de prova pratica.

Critério Geral
avaliacdo

Detalhamento do Critério para atribuicdo da nota

Intervalos
de notas

Nota

Iniciativa:
disposigdo para agir
e solucionar, por si
ou recorrendo a
outras pessoas.

Fica sem acdo quando ha duvidas ou problemas de
trabalho.

5-6 -6,5

Quando ndo sabe fazer, pede informagfes aos
farmacéuticos ou funcionarios do setor.

7-7,9

Procura agir corretamente frente a maioria das situacdes
ocorridas; levando em consideracao orientacdes
recebidas.

8-8,9

Age prontamente, frente a todas as dlvidas e problemas
sugeridos, levando em consideracédo as orientacfes
recebidas.

9-10

Interesse:
disposicédo com que
o avaliado procura
executar suas
tarefas e se
aperfeicoar
profissionalmente.

Mostra-se totalmente desinteressado e o trabalho
apresentado possui mais de 50% de informacdes
incorretas. Discorda totalmente quanto a necessidade de
correcao de seu trabalho.

5-6 -6,5

Apresenta pouco interesse na execucdo de suas tarefas; e
o trabalho apresentado apresenta mais de 25% de
informacdes incorretas e demonstra muito
descontentamento para as correcfes necessarias.

7-7,9

O residente demonstra melhora constante no seu
desempenho e atém-se a corrigir o que lhe foi solicitado.

8-8,9

Procura o gestor para tirar davidas ou receber feedback de
suas atividades. Esta disposto a corrigir eventuais falhas
do seu trabalho. Procura fazer bem feito, conferindo,
corrigindo e se atentando aos detalhes.

9-10

Responsabilidade:
forma como o
avaliado apresenta
as tarefas que lhe
foram solicitadas.

N&o executa o trabalho que Ihe foi solicitado e quando
cobrado apresenta justificativas evasivas, deixando varias
pendéncias no final do estagio na area. Nao aceita
responder pelos atos praticados.

5-6 -6,5

Entrega os trabalhos fora do prazo e ndo atende
completamente as orientacdes recebidas, apresentando
falhas, erros e rasuras. Deixa algumas pendéncias no final
do estagio na area. Responde pelos atos praticados.

7-7,9

Entrega o trabalho solicitado no prazo carecendo de
algumas correcoes.

N&o deixa pendéncias ao final do estagio na area.
Responde pelos atos praticados.

8-8,9

Exatiddo no cumprimento dos deveres e compromissos.
Cumpre o0s prazos para a entrega das tarefas que lhe sédo
solicitadas.

N&o deixa pendéncias ao encerrar seu estagio na area.
Assume e desincumbe-se das obriga¢bes de sua
competéncia sendo merecedor de confianca.

Responde pelos atos praticados.

Demonstra importancia as suas obrigacdes realizando-as
da melhor maneira possivel.

Demonstra dedicacdo e entusiasmo pelas atividades
efetuando-as com aprimoramento.

9-10

Comportamento
Etico: Conduta do
avaliado frente as
situacdes
vivenciadas.

Nao mantém sigilo em assuntos confidenciais, deixando
de ser um elemento de confianca.

Esta sempre envolvido em discussoes, brigas e fofocas,
com funcionarios e outros farmacéuticos.

Na maioria das vezes é descuidado com assuntos
confidenciais, necessitando de orientacéo constante de
como agir.

Estes
casos
devem ser
discutidos
imediatame
nte em
reuniao
entre
tutores e
preceptores
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Na maioria das vezes é descuidado com assuntos Estes
confidenciais, necessitando de orientacdo constante de casos
como agir. devem ser
discutidos
imediatame
nte em
reunido
entre
tutores e
preceptores
Cumpre os preceitos éticos e legais da profissao.
Presta assisténcia Farmacéutica com justica,
competéncia, responsabilidade e honestidade, sem
discriminacdo de qualquer natureza.
Respeitar a privacidade, pudor e intimidade de colegas e
pacientes. 10
Mantém segredo sobre fato sigiloso de que tenha
conhecimento em razéo de sua atividade profissional,
exceto nos casos previstos em Lei, sendo pessoa de
confianca.
Trata colegas, professor/supervisor e outros profissionais
com respeito e consideragéo.
Assiduidade: a Falta frequentemente sem justificativas. 5-6 -6,5
guantidade de Faltas ocasionais, sendo que algumas s6 sdo justificadas 779
frequéncia no guando solicitado. '
trabalho, como Raramente falta, quando isto ocorre é por motivo justo e 8-8.9
também as faltas autorizado. s
justificadas ou ndo. | Encerra o estagio sem nenhuma falta. 9-10
Pontualidade: Chega frequientemente atrasado, e sempre que possivel 5.6-65
considere a sai mais cedo. '
exatidao do respeita o horario de entrada, embora chega atrasado com 779
avaliado quanto a alguma frequéncia, ou sai mais cedo. '
observancia do respeita o horéario de entrada, embora tenha chegado 8-8.9
horario de entrada | atrasado , ou saido mais cedo, no maximo 2 vezes. '
e saida. cumpre com exatidao o horario de entrada. 9-10
Apresentacao Higiene corporal ndo satisfatéria. 5-6 -6,5
Pessoal: E a Roupas extravagantes com parte do corpo descobertas
maneira como o (barriga, peito e pés totalmente descobertos pelo uso de 7-7,9
avaliado se veste e | sandalias), ou com higiene inadequada.
Se arruma para o Higiene corporal satisfatéria. Roupas limpas, as vezes 8-8.9
desempenho de amassadas, perfume, maquiagem e/ou j6ias em exagero. ’
sua funcdo. Higiene corporal satisfatoria.
Apresentacao e Unhas curtas, cabelos presos, maquiagem e uso de jéias
cuidado pessoal discretas. 9-10
adequado. Uniforme limpo e passado.
Utilizacdo de craché em local visivel.
Trabalho em Nao acata as resolu¢des da equipe e tem dificuldades 5.6 -65
equipe: E a para acatar as decisdes da equipe. '
maneira como o Tem dificuldades para acatar as resolucdes da equipe e as
avaliado interage diretrizes hierarquicas tendo sido necessario ser chamado 7-7,9
com a equipe de atencao.
trabalho, colegas e | Observa as diretrizes hierarquicas, mas precisa ser
docente/supervisor. | pontuado com relagdo aos colegas funcionarios, mas
depois aceita a opiniao dos colegas. 8-8,9
Cumpre as decisdes da equipe apds ser pontuado uma
vez sobre isso.
Observa o respeito hierarquico demonstra entrosamento,
cooperacao, compartilha a informacéo.
Aceita a opinido dos outros membros da equipe e acata
outras idéias além das suas proprias. 9-10

Confia no desempenho de seus parceiros, aceitando
criticas e adverténcias.
Capacidade de perceber, entender as diversas situacdes
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que se apresentam, bem como as orienta¢des do
supervisor de estagio e colabora na solucdo de conflitos.

E notavel o respeito que possui pelas decisbes da equipe.

Relacionamento:
Contato que o
avaliado apresenta
com colegas, chefia
e demais pessoas
envolvidos em seu
trabalho.

Apresenta acentuada dificuldade em se relacionar com as
pessoas; demonstrando respeito apenas ao superior
hierarquico.

As vezes é rispido quando questionado.

5-6 -6,5

Necessita de orientacdo constante para melhorar seu
relacionamento com as pessoas, mas quando solicitado
mantém um tom agradavel no relacionamento.
Necessita de orientacdo constante para melhorar seu
relacionamento.

7-7,9

Necessita de orientacdo constante para melhorar seu
relacionamento; principalmente quando nao se trata de
seus superiores hierarquicos.

8-8,9

Apresenta facilidade em estabelecer contatos.
E notavel o respeito que possui pela equipe

9-10

Avaliagdo Pratica
— Trabalho

Como o avaliado
executa suas
tarefas no dia-a-
dia.

Em qualquer situa¢éo mostra-se descuidado.

N&o apresenta condicdes de analisar nem de sintetizar os
aspectos mais relevantes, perdendo em qualquer situacdo
o0 sentido da totalidade.

N&o consegue elaborar o seu trabalho, mesmo quando
orientado.

Nao é organizado, perde-se freqlientemente na execugao
de seu trabalho.

5-6 -6,5

Necessita de orientacéo, por apresentar falhas na
elaboracao de seu trabalho.

Suas tarefas necessitam de supervisao.

N&o chega a perder-se em seu trabalho, mas apresenta
dificuldades em desenvolver meios de organizar suas
atividades.

7-7,9

As vezes encontra dificuldades para aplicaco tedrica, na
pratica de atividades mais complexas.

E muito cuidadoso na utilizag&o e conservacéo de todos
0s materiais de seu trabalho.

Procura cumprir regras de seguranca.

E cauteloso e apresenta uma concentrac&o visual e ou
mental apropriada para desenvolver suas atividades.

8-8,9

E muito cuidadoso na utilizag&o e conservacéo de todos
0s materiais de seu trabalho.

Cumpre regras de seguranca.

Tem facilidade em apresentar e desenvolver idéias,
aproveitando da melhor maneira os recursos de que
dispde.

Mostra-se eficiente para elaborar todas as etapas do
trabalho solicitado.

Apresenta eficacia tedrica e pratica, inclusive em
atividades mais complexas.

Concentracao mental e ou visual notavel, &€ meticuloso e
cauteloso, ndo ocorrem erros nas tarefas sob sua
responsabilidade.

9-10

Trabalho prético
(elaboracéo de
projetos, pesquisa
bibliografica).

Escreve de forma confusa, fazendo com que as
informacdes transmitidas ndo sejam compreendidas.
N&o entregou o trabalho .

5-6 -6,5

Mostra-se eficiente para elaborar fluxogramas,
procedimentos de trabalho, cometendo alguns erros
gramaticais e ndo obedecendo totalmente o modelo e o
tema solicitado.

Nao entregou o trabalho durante o periodo de estagio.

7-7,9
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Escreve de maneira clara, ha compreenséo das
informacdes que transmite.

N&o entregou o trabalho no prazo, mas ainda durante o
periodo de estagio na area.

8-8,9

Escreve de maneira clara e objetiva, facilitando a
compreensao das informacgfes que transmite, ndo
deixando dividas.

Escrita clara e objetiva, respeitando o modelo de projeto
orientado.

Entregou o trabalho dentro do prazo ou com alguma
antecedéncia.

9-10

Média Geral

Assinatura do
residente

Nome, Assinatura
e carimbo do
Preceptor
Responsavel pelo
Estagio

Nome, Assinatura
e carimbo do
Tutor do
Programa de
Residéncia
Farmacéutica.
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No final de cada médulo o residente também avaliard o médulo pelo seguinte instrumento:

Programa de Residéncia Profissional em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica

Avaliagdo de M6dulo
Area Avaliada

Preceptor

Periodo:

CRITERIOS

Concordo
plenamente

Concordo
parcialmente

Discordo
parcialmente

Discordo
totalmente

Planejamento: O planejamento do estagio foi
cumprido totalmente: objetivos, conteldo a ser
desenvolvido; bibliografia.

Atividades delegadas: Observa-se interacao
entre a teoria, a pratica e/ou os aspectos da
realidade.

Aplicabilidade pratica: O estagio proporcionou
conhecimento sobre a &rea, capacitando o
residente para o desempenho dos processos
vivenciados.

Relacionamento: O preceptor dispensa aos
residentes tratamento cordial em um clima de
respeito pessoal, é exigente na medida adequada,
aceita criticas, opiniées e sugestdes.

Disponibilidade: O preceptor mostra-se receptivo
as necessidades dos residentes é cooperativo na
solucdo de suas dificuldades com a
disciplina/area; ¢é acessivel/disponivel para
orientacao.

Discussdes técnicas e estudos de caso: Houve
discuss@es técnicas e de estudos de caso, para
fundamentar as tomadas de decisdo quando
surgiram problemas.

Estrutura das atividades: As atividades foram
orientadas de acordo com um fluxo logico para
gue se pudesse ser executadas passo-a-passo.

Organizacdo: a organizagdo da area quanto a
infra-estrutura, fluxos de trabalho e
dimensionamento de pessoal é adequada ao
aprendizado.

Postura profissional do preceptor: a postura do
preceptor é condizente com os valores da Divisao
de Farmécia

Comunicagdo: ndo houve problemas de
comunicacdo, e/ou o0s poucos problemas de
comunicacdo foram resolvidos de forma
satisfatoria.

Qualidade do estagio: o estagio tem excelente
gualidade e foi muito gratificante para mim mesmo
gue eu ndo venha a atuar na area especifica

Relacionamento com o preceptor: o
relacionamento com o farmacéutico foi
fundamental para o0 meu desempenho na area.

Relacionamento com a equipe da area: O
relacionamento com os demais funcionarios foi
facil e muito produtivo.

Importancia para o desenvolvimento
profissional: Este estagio foi fundamental para
meu crescimento profissional.

Observacoes:
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Programa de Residéncia Profissional em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica

Auto-Avaliacdo do Preceptor

CRITERIOS

Porque o residente tem
esta avaliacdo?

Estratégias para que
ocorra melhorias na
interpretacao do residente

Planejamento: O planejamento do estagio foi
cumprido totalmente:objetivos,contelido a ser
desenvolvido; bibliografia.

Atividades delegadas: Observa-se interacédo entre a
teoria, a pratica e/ou os aspectos da realidade.

Aplicabilidade pratica: O estagio proporcionou
conhecimento sobre a area, capacitando o residente
para o desempenho dos processos vivenciados.

Relacionamento: O farmacéutico dispensa aos
residentes tratamento cordial em um clima de respeito
pessoal, é exigente na medida adequada, aceita
criticas, opinides e sugestdes.

Disponibilidade: O farmacéutico mostra-se receptivo
as necessidades dos residentes é cooperativo na
solugéo de suas dificuldades com a disciplina/area; é
acessivel/disponivel para orientacéo.

Discussfes técnicas e estudos de caso: Houve
discussdes técnicas e de estudos de caso, para
fundamentar as tomads de decisdo quando surgiram
problemas.

Estrutura das atividades: As atividades foram
orientadas de acordo com um fluxo légico para que se
pudesse ser executadas passo-a-passo.

Organizacdo: a organizacdo da &rea quanto a infra-
estrutura, fluxos de trabalho e dimensionamento de
pessoal é adequada ao aprendizado.

Postura profissional do farmacéutico: a postura do
farmacéutico é condizente com os valores da Divisdo
de Farmécia

Comunicagéo: ndo houve problemas de
comunicacao, e/ou 0s poucos problemas de
comunicacao foram resolvidos de forma satisfatdria.

Qualidade do estégio: o estagio tem excelente
gualidade e foi muito gratificante para mim mesmo
gue eu ndo venha a atuar na area especifica

Relacionamento com o farmacéutico: o
relacionamento com o farmacéutico foi fundamental
para o meu desempenho na érea.

Relacionamento com a equipe da area: O
relacionamento com os demais funcionérios foi facil e
muito produtivo.

Importancia para o desenvolvimento profissional:
Este estagio sera fundamental para meu crescimento
profissional.

Perfil de Egresso:

Ao término da residéncia em Assisténcia Farmacéutica, o farmacéutico devera ter adquirido

conhecimentos tedrico-praticos necessarios para 0 exercicio da Assisténcia Farmacéutica nas

unidades béasicas de saude em Logistica, Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica em delegacias

regionais, unidades bésicas de saude, farmécias hospitalares e ambulatoriais




