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T écnica:

Transferir a mistura de 1 g de terra de diatomaceas tratada pelos dcidos
com 0.8 cm® de solugiio de pH 5,1 para a coluna em que se colocou prévia-
mente um tampdo de algodio de vidro.

Seguidamente misturar 4 g de terra de diatomdceas com 3 cm® da amos-
tra do xarope ou com a totalidade da amostra dos comprimidos e transferir
igualmente para a coluna, assentando sobre a camada anterior. Sobrepor 1 g
do mesmo adsorvente e cobrir com um tampio de algodido de vidro.

Faz-se passar através da coluna 75 cm® de cloroférmio, seguidos de
100 ¢m® de éter que se rejeitam, tendo o cuidado de verificar se a dltima
porcdo de 10 cm® nao deixa ja residuo.

Eluir a coluna com a solucio de éter— DEHP e finalmente com 25 cm?®
de éter, recebendo os liquidos eluidos numa ampola de decantacdo, contendo
20 cm® de solugdo 0,IN de H;50,. Agitar.a ampola, separar a camada aquosa
para um frasco volumétrico de 507em?, conténdo 4 cm® de solugdo normal
de NaOH, repetir a extracgio da camgda-etérea com mais 15 cm® de H.SO,
0,IN que se reunem no frascg, completar © Volume com agua ¢ proceder 2
leitura espectrofotométrica em 291 mua o O

Calcular o teor de cloridrato de fefiilefiing por comparacio com a me-
dida espectrofotométrica obfida a partir dé uma solucio padrdo, contendo
2 mg desta substéncia em 50 em® de solucdo 0,0IN de NaOH.

A presenca nas amostras de fenilprog ' ou de substancias anti-
-dcidas, como hidréxidos demagnésio e dé, alumimo obrigam a algumas
modificagdes da técnica ‘operaloria. -

Em quadros apropriados mostmm-se 03 rtsultados obtidos em xaropes
e comprimidos de produtos comeFeiais mntendﬂ outras drogas.

I. B.




BIBLIOGRAFIA

STERILISATION, DESINFECTION,
KONSERVIERUNG, CHEMOTHERA-
PIE, VERFAHREN, WIRKSTOFFE,
PRUFUNGSMETHUDEN, por K. H.
WALLHAUBER & H. ScHmIDT, [ vol. enc,
562 pgs., ed. por Georg Thieme Verlag.
Stuttgart. 1967.

Os autores comecam por dar .4 defi-

nicdio ds virios termos como poOF exem= T
plo estéril, esterilizado, esterilizacio, ‘tra->

tamento anttm:crab:ann dmwg,
assépsia, conserva;ao quimioierapia,. antis

bioticos, meios de d‘.‘.stnfecqid e déscon:,
servagio, germicida, fungicida, mﬁfﬂaf 3"
i " criticas publicadas pelo «Instituto para o

Egl'uﬂo dos Analgésicos e Medicamentos

resisténcia, sensibilidade, etc;

Dedicam um capitulo a &
antimicrobiano» ou estenllzaﬁo pe,la s;v
paracio dos germens. Aqui esta incluido
o tratamento dado aos gases (poOr exem:

plo o ar das salas de trabalhe} etaocs

liguidos (problemas de filtracio).

No capitulo da Esterilizacao tratam “ded ¥

1) Esterilizacio pelo calor (seco e hu-
mido), indicando os produtos que ndo
se podem esterilizar por qualquer des
métodos; 2) Esterilizacio por radiagdes
ionizantes ¢ por ultra-sons.
 3) Esterilizaciio por_métodos guimicos.

Hithmbém omeo longb, capituleydedis
cado 20s Virios  produtos -quimicos ‘com
efeito sobre os gérmens: metais e com-
rostos metélicos, halogéneos,produlos, de
oxidagiio, ‘compostos m]fumdc&s éstetes,
sulfonamidas, desivados do furano, deri-
vados do uracilo e da purina, etc., eic.

No capitulo dedicado & desinfeccio os
autores tratam dos métodos assim como
dos aspzctos priticos desta: desinfecgio
de roupa. camas, mios, esterilizacio e
Jesinfeccio de instrumentos cirdrgicos,
problemas de interesse nos hospitais, etc.

Aparece também e bastante desenvol-
vido o problema da conservagio com os

seus métodos fisicos e quimicos e a parte’

pratica de conservacio de vérios produ-
tos: alimentos, medicamentos, produtos
técnicos.

Os autores apresentam um capitulo so-
bre Quimioterapia, falando sobretudo de
antibioticos, um outro de preparagoes
assépticas, ainda um sobre provas de

esterilidade, e por dltimo um sobre ana-
lise bacteriologica da &gua potavel.

No fim é apresentado um suplemento
com tabelas de pesos e medidas, pesos
especificos, solucdes tampdes, solucbes
isotonicas, indicadores de pH, eic., eic,

Par¢ce-nos um livro de bastante inte-

fesse para consulta.

M. Hclena Dias Agudo

“Fne SALICYLATES, por SMITH e SMITH,

ol enc., 313 pgs., ed. por John
_Wiley and Sons, Londres e Nova Tor-
\ quE. 1967.

Tmme duma das séries de revisdes

woss. Os autores sio o professor

" de-Bioguimica Farmacolégica e de Far-

matologia das Faculdades de Medicina

- sdassbiniversidades de Londres e Nova lor-
\que,. 0 que ‘garanie ¢ valor da doutrina

contida nesta obra. O seu principal objec-
tivo ¢ fazer um balanco do que ja se
avangou no campo da investigacdo acerca
dos medicamentos salicilados, sobretudo
no que respeita 4 confirmacio das varias
hipoteses formuladas no sentido de expli-
car as miltiplas accdes destas drogas e
-assint, prestir .um- coptributo, aes- investi-
gaddres-‘que se debrugam sobre ‘aspectos
dos salicilatos ainda nio estudados.

Apresenta-sg dwldlda nos segumtes ca-
pitules: !

1 — Absorcio, metabolismo e execugdo

dos salicilatos:

2 — Efeitos metabdlicos dos sa'icilatos;

3 — Interaccdes com o sistema endd-

crino;

4 — Analgesia salicilada;

5 — Actividade anti-inflamaténa dos sa-

licilatos;

6 — Toxicologia.

Todos estes capitulos terminam com a
apresentacio de resumos e conclusdes, o
que facilita a consulta e a enumeracio
de muitas referéncias bibliogréficas.

Parece-nos ser um livro de interesse
para guem, por motivo de especializagio,
precise de aprofundar os seus conheci-
mentos quanto a esle grupo terapéutico.

M. M. Luz Clara
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A TEXTBOOK or PHARMACEUTI-
CAL ANALYSIS, por KENNETH A.
ConnNoRS, 1 vol. enc., 614 pgs., ed. por
John Wiley and Sons, London and
New York. 1967,

A obra encontra-se dividida em seis
partes, cinco referentes a técnicas de ani-
lise, uma de assuntos adicionais, Sdo elas:
andlises titulimétricas fundamentais, mé-
todos fisicos de andlise, técnicas de
separacio, andlise elementar, andlise de
grupos funcionais, assuntos adicionais.

Qualquer destas partes estd dividida em
capitulos e estes em alineas, permitindo
uma facil consulta e abarcando os viries
aspectos da analise farmacéutica.

Tomando o 1.° capitulo como exemplo
temos:

1.* parte:
damentais:

I "—Tnu]ar,:ﬁes aquosas Acido- hase

Anélises titulimétricas Jfun-

2. — Titulagbes A4cido-base em  meio. -

Niao agquoso;

3. — Gravimetria;

4. — Complexometria;

5." — Titulacbes de oxi-reducio.

O autor na introducio, \depois de his-
toriar o método de anilise di-nosas PETs-
pectivas do que vai seguir-se. /

Nas diferentes alineas que se Seguem
ele foca detalhadamente a teoria whm
que assenta a técnica analitica. D4 depais
exemplos priticos indicando os reagentes
a usar, -sua preparacdo e a técnica- a
seguir. Refere a bibliografia desses exem-
plos e por dltimo propde varios proble-
mas que tocam os pontos principais da
matéria dada e cuja resolugio vem no
Apéadice do livro.

Qualghiér] das) cifco “pattes| em’ lque]d
livro esta dividido termina com um re-
sumo.

As diferentgs introdugbes @ o) resgmo
de cada uma das partes estdbelecem as
perspectivas da obra e relacionam as di-

versas partes com o todo.

Parece-me ser este, um livio que deve
estar 4 mio de quem trabalha na analise
de produtos guimicos e medicamentos.

I. M. Chinita

MISES av POINT pe CHIMIE ANA-
LYTIOUE ORGANIQUE - PHARMA-
CEUTIQUE er BROMATOLOGIQUE,
15." série, por J. A. GAUTIER e P. Ma-
LANGEAU, 1 vol. br., 349 pgs., ed. por
Masson et Cie. 1967.

Temos nesta colectinea mais um con-
junto de revisdes sobre técnicas analiticas
modcrn&s integrada numa série orientada

‘Tevém  num
-mmamenu 2 questdo da contaminacio de

A e A, o _

pelos Profs. GAUTIER e MALANGEAU da
Faculdade de Farméicia de Paris e edi-
tadas por Masson e Cie.

O presente volume foi publicado ja
em 1967.

No primeiro capitulo expdem-se fun-
damentos tedricos da fluorescéncia e suas
aplicagdes no campo analitico, & custa
da energia emitida em menores compri-
mentos de onda por moléculas subme-
tidas a excitagio, Refere a utilizacio do
método na anilise mineral como no caso
do aluminio glucinio, boro, cidmio, es-
tanho, magnésio, tilio e zircénio e em
anilise orgdnica para compostos simpa-
ticomiméticos, alcaldides, aminoacidos,
cumarinas, . porfirinas, esteroides vitami-
fias, ¢ antibioticos.

Divefsos autores em trabalho conjunto
segundo capitulo e minu-

cergdis e derivados por matéria estranha
efglobando’ aqui insectos e insecticidas,
residuos de mmbusmcls vegetais e ra-
dioactivid

, Noutra parfc REpONDIER expde alguns
métodou usados para a determinagio da
estrutura de glucidos complexos utili-
z:nndu pl.m tal a especificidade de enzi-
MAs. A aquados

Com q;lensa bibliografia que ultrapassa
as seis‘tentenas de trabalhos o Dr. ROGER
MuUNIER. expde a anélise cromatografica
de substincias macromoleculares natu-
rais focando com particular incidéncia a
utilizagio de geles, cuja utilizagio tem
permitido notiveis separacdes e isolamen-
tos. de proteinas. Refere dados recentes
sgbre o emprega de dextrano l:etlculado
péliacrilamida reticulada, agarose’ & Sepha-
dex em colunas com esquemas elucida-
tivos do processamento da eluiciio.

Finaliente | PECUERIN, [professor da es-
cola de Rouen descreve algumas técnicas
recentes acentuando a importincia da
analise funcional na sintese orglnica por
meio da cromatografia em fase gasosa,
polarografia, potenciometria, espectrofo-
tometria, titulacdes em meio nio aquoso
e reaccdes de oxidacio-reducdo.

0. Pinto

ACTUALITES PHARMACOLOGIQUES.
19.* série, por RENE HazarD e JEaN
CueymoL, I vol. br., 262 pgs., ed. por
Masson et Cie, Editeurs, Paris.

Com o aspecto grifico das anteriores
apareceu uma nova série das Actualités
Pharmacologiques.
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O presente volume divide-se em 7 ca-
pitulos sendo cada um deles tratado por
especialistas na matéria,

O 1.° capitulo intitulado: «Uma nova
classe de substincias biologicas: tetrado-
xina, raxitoxina, tarichatoxina», descreve
a origem destas substincias assim como
a constituicBo quimica, processos de iso-
lamento € respeclivas acgdes farmacolo-
gicas sendo qualquer destes aspectos tra-
tado com grande desenvolvimento.

«Equilibrio 4cido-base e regulagio sim-
pato-suprarrenals ¢ como se intitula o
2. capitulo que trata principalmente do
seguinte:

1.* — Efeito da acidose sobre a secregio
da medula suprarrenal.

2° —Influéncia do equilibric acido-

-basicos sobre os efeitos das catecolaminas.

3°—A relacio entre’ o cofisumo .de

oxigénio (VO:) e os efeitos gaﬂdl&}:as—_
culares de amino-alcobis orwﬂ:fenﬁllm_

(adrenalina e naradrenahna]

A 3* parte «A elimina ;Im
medicamentoss descreve as transformas
¢oes sofridas no figado e as ﬁmﬁ;ﬁﬂ de
eliminagio biliar de numerosos medica-
mentos que sdo aqui expostos Tliﬂ-.aptﬂg!

no plano experimental’ mas !a’;nh&n no

plano da clinica humana.

Com a designacio de «Rcserﬁm & se-
cregiio gastrica» aparece-nos o 4.° capitulo
que expde as condigoes que conduzem 2
uma hipersecrecio ghstrica desencadeada
pela reserpina apds uma administracio
tnica ou repetida e estuda muito espe-
cialmente esse mecanismo (papel do sis-
tema nervoso orto e paraﬂlmpauco papel
dp., gastrina, da-secretina e da histamina).

No 5* “capltulo intitulado 4«0 efeito
anti-arritmico o autor expde as inves-
tigacGes pesspai§ Sabre a patologia-e-o
tratamente’'do ritmo cardiaco 'e considera
que dois factores essenciais podem inter-
vir no mecanismo da arritmia até & fibri-
lhaciio: a hipotermia e a hipoxia do tipo
arterial ou isquémico.

A g¢Farmacologia das estruturas coli-
nérgicas centrais» constitui a sexta parte
em que o autor expde as acgdes exercidas
pelas substincias colinérgicas ao nivel do
sistema nervoso central; as modificacdes
exercidas pelos anticolinérgicos sobre a
acetilcolina central  os reflexos condi-
cionados, a accio dos colinomiméticos; as
modificacdes da actividade cerebral devi-
das as substincias colinotropas.

O 7.° capitulo intitulado «Transmissdo
humoral do sono e as actividades do
estado de vigilia. Propriedades dos facto-
res psicotropos hemodialisiveis», descreve

as experiéncias do autor, tendentes a de-
monstrar que ao lado duma regulagio
nervosa intervém uma regulagio humoral
dos estados hipnico e de vigilia gracas aos
produtos da excitacio do sistema taldmico
moderador ou do sistema reticular acti-
vador.

Sob o titulo «Alguns aspectos da [isio-
patologia e da farmacologia da hiperten-
sio arterials surge a Gltima parie em que
o autor passa em revista alguns dos
factores patogénicos: factor renal e sis-
tema renina-angiotensina; papel do sadio;
perturbacdes da funcio anti-hipertensiva
do rim. Uma parte importante do capi-
tulo é consagrada ao estudo das variacdes
da reactividade vascular no decurso de
diferentes formas de hipertensio e as
maodificagdes que esta reactividade pode
sofrer. sob ‘a influéncia de substincias
wasoconstritoras (catecolaminas; renina e
angiotensina, ‘etc.). Na parte final do
capititlo | vém ' consideragBes importantes
sobre-@ actividade comparada dos hipo-
mm em individuos normais ou hiper-
MM.

3 Tpdm ‘os capitulos terminam com a
Mcﬂn de prandes listas de refe-
rénciss bibliograficas.

Estevlivro &, sem davida, um prolon-
k&mblﬁn das/séries anteriores que sido do

smaier interesse para quem trabalha no

campo da’ Farmacologia.

M. M. Luz Clara i
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RIBLIOGRAPHTA| MEDICA | CEG 5-
LOVACA, vol. XI-XIV de Igg)p 60,

2 vol. br., 107 ¢ 1420 pgs., ed. por
L ISEni T Ustavy Jfto] (Zdravotnickov  Do-
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FORMULARIO OFICIAL pE MEDICA-
MENTOS £ MANUAL pe FARMA-
CiA, I vol. br, 166 pgs, ed. pela
Direccio Provincial dos Servigos de
Saride e Assisténcia da Provincia de
Mocambique. Lourenco Marques. 1966.

TRAVAUX bpes LABORATOIRES DE
MATIERE MEDICALE ET pE PHAR-
MACIE GALENIQUE. por R. Paris
e cols.. I vol. br., ed. por Vigot Fréres,
Paris. 1966.

ESTUDOS ELECTROQUIMICOS soBrE
o CLORANFENICOL, por A, M.
ROQUE DA SILVA, [ vol br, 203 pgs.
Dissertacio de doutoramento, F. F. P.
1967.



SECCAO PROFISSIONAL

I—FARMACIA DE OFICINA

NOVAS DIRECTRIZES DA INVESTIGACAO CIENTIFICA
NO QUE RESPEITA A SACUDE PUBLICA (*)

RAUL DEagCARMALHO
Prof, jubilado da Escola Saperior de Fagmicia de Lisboa

Toda a investigagido /cientifica” tenide ™ redricamente,. para. o aperfeicoamento do
viver humano, em condigbes Optimas, em quesa' vida se torne um ideal de gozo e
bem-estar sobre o planeta em que vivemos, A pratica, infelizmente, mostra que os meios
de que dispomos para o conséguir, sio uma eéspada de dois gumes que, ao mesmo
tempo que aperfeicoa, defende e melhora a. nossa wvida, a compromete fisicamente e
e perturba psiquicamente, pelo temor, pelo medo € pelo terror do emprego dos mesmos
meios ou aperfeicoamentos conseguidos.

Isto parece mostrar que a &itada investipagio’tientifica nio ¢ dirigida conveniente-
mente no sentido optimo para o objectivo emycausa;

Parece que se perdeu'a verdadeira posi¢io .do alvo para o qual teriamos que
apontar a nossa arma cientifico-invéstigadora, sem-fios prepcuparmos com o gue se
passa ao lado desse ponto objeciivo, ‘deséjosa de‘ser alcancado.

A perturbar a nossa finalidade,ra distrair-nos a)aten¢io, caminha a nosso lado o
Mistério, guiado pela mio de Belzebu, que constantemente nos persegue, com o fim
de nos desviar dos nossos propositos. E como se Belzebu e Mistério fossem a mesma
coisa, contrariando os nossos bons desejos c¢cm aliciantes promessas de uma hipotética
felicidade, contidas nas maravilhas de tudo quanto de novo vimos e aprendemos.

A séde de descobertas, conduz o Homem, o investigador, por caminhos errados,
colaterais, que o desviamyde primitivo caminhe tragado, desgjosos de o percorrer,

Tall domo 'a investigagio 'se processa presentemente, e em conséquéncia do! polico
que sabemos e do muito que existe ainda nosso desconhecido, o investigador enconira
a cada passo fenémenos nevos que convidam.a serem estudades por.ele, como a pro-
messa de novasglotias) novas \vitorias §dbre o destonhecidd, novas| aplichgdes na vida
humana, novas indastrias, novas fontes de riqueza, novas conquistas sobre os mistérios
do Mundo, novas fontes econdmicas, novos prémios Nobel, novas medalhas e con-

_decoracdes. E Satan que nos tenta, que ludo prepara para distrair o cientista do
primitivo caminho que tragou, olhos postos, como dissemos, no aperfeicoamento da
vida humana, no bem-estar ¢ numa verdadeira felicidade paradisiaca sobre a Terra.

Assim 4 medida gue investiga, ao aparecerem-lhe no seu caminho véirios atalhos
de estudo apetecido, o investigador dicotomiza a sua acglo e, na impossibilidade de
caminhar aoc mesmo tempo sobre vérias rotas, escolhe aquela que se lhe afigura mais
aliciante, mais produtiva ou mais remuneradora, e abandona o primitivo caminho gque
tencionava percorrer.

Satan conseguiu por este meio distrai-lo do seu cbjectivo e perdeu-se deste modo
o incentivo que o levaria talvez & finalidade desejada. Porém se o investigador limita
a sua accio ao tema inicial proposto, se o nio move o orgulho ou a ambicio, ele,

(*) Comunlcagio apresentada nas V Jornadas Farmacéuticas Portuguesas, realizadas em Coimbra em Julho
de 1966 -
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durante a sua vida, nao abandonando nunca o seu propésito, conseguird desvendar
um tanto mais além o misterioso caminho a percorrer totalmente para atingir o seu
alvo, Raramente ele conseguiri percorré-lo inteiramente, porque dificuldades de ordem
viria e por vezes o termo da sua vida e do seu trabalho, limitam, sem piedade nem
apelo, aquele seu desejo.

Em certos casos, virdi um continuador que, partindo do limite alcancado, consiga
chegar um pouco mais além, guiado pelos mesmos métodos e ideias do precedente.
Mas em um grande nimero de casos taltari o continuador, quer por caréncia de indi-
viduo idéneo, quer por inadaptada cerebragio, e o resultado é ter o novo pretenso
continuador que recomecar o trabalho, repetindo a investigacio do anterior, gastando
talvez a vida inteira, para, por métodos diferentes, chegar ao mesmo ponto da tra-
jectéria atingido por aguele.

Isto explica a morosidade das descobertas relacionadas com os trabalhos de
investigacio.

E deste modo que se faz a chamada Invesiigacdo fundamental livre ou pura,
geralmente individual, dependente de um tnico-cérebro. E o caso da méxima liberdade
de trabalho e de escolha da forma de trabalhar, Deste modo a chamada Investigacdo
Cientifica, nio ¢ totalmente produtiva, sobretudo pelo que respeita as necessidades do
presente, pois que muitas das descobértas, peld mecessidade de um estudo aprofundado,
s6 terdo aplicagio num futuro mAls ou menos longo.

Assim se vai retardando @ primitive propdsito gue vai sendo relegado, pela forca
das circunstincias, para um segundg olterceiro lugar, e as mais das vezes abandonado
a outrem por aquele que primeiramiente o estudow e procurou resolver completamente.
E como a ciéncia adquirida, se’nad pode herdar<ed legar a outrem, é sina de todos
nos, os intelectuais, termos Que passar grande parte.da nossa vida a aprender os prin-
cipios que outros ji souberam e descobriram, e nos legaram nos livros que folheamos
e onde bebemos a teoria. B PR Y e e

Todos, sempre todos, teremos (ue iniciar 08 nossos passos cientificos no ponto
de partida da jornadaja feita pelos ‘noss6s @vos, € assim/ serd eternamente, se nio
se vier a descobrir maneira ‘de’ legar, . por Gltros ‘meios, a ciéncia que aprendemos.
Prometem-nos o milagre do acide” Ribonucleico.dos Cromoessomas, mas nio nos dizem
ainda onde o poderemos procurdr sem ser por feGiindacio natural ou artificial, e essas
nem sempre sdo possiveis, ‘nem 140 ‘pouce de“aconselhar...

Os passos lentos que o Homem d4 no caminhar para um determinado ponto
do Mistério, explica-se também assim, deste modo, Liga-se mais atenciio is coisas novas
e brilhantes que vio aparecendo pelo caminhe tracado, do que as coisas simples que
nele encontramos e se apresentam sem brilho faiscante, e isso é consequéncia das
aspiragdes insatisfeitas do Homem, que tudo quer ao mesmo tempo, sem ter forga
para limitar os seus sonhos e desejos. J4 Schopenhauer afirmava que a felicidade
nunca poderd existir nayTerra_por o Homem ser um ingatisfeito, . .~ ¢ =
| ElBelzebu alfravar e 'd desviar|a_solugio do-Mistériore a impedir que alhimani-
dade alcance a Verdade e com ela a verdadeira felicidade terrena.

Tudo yindica~gue na Investipacdo o importante seri~caminhar seguro, norteado
por um #ni¢d ponto (de mird, ém ! direccdo 40 halvio,]inspééciondida gilalhadamente
as coisas simples que encontramos a nossos pés, alheando-nos de tudo quanto encon-
tremos nos atalhos marginais, embora eles sejam tentadores do nosso espirito e da
nossa vontade irrefreivel de saber,

Em muitos sectores da vida humana, os grandes problemas neles existentes pode-
riam talvez de hA muito terem sido resolvidos, se nos detivéssemos mais sobre os
fenomenos simples que contém do que sobre outros aparentemente mais importantes
por mais complicados na sua génese. Quantas descobertas tém resultado de uma obser-
vagdo demorada e atenta, conseguida mercé da firme resolugiio de ndo abandonar
um fenémeno sem o explicar cabal e teimosamente? Temos disso exemplos em Pasteur,
em Fleming e em tantos outros investigadores, conscientes da responsabilidade das
suas afirmacdes.

Pasteur repetia as suas experiéncias quatro a dez vezes para poder firmar o seu
conceito e para poder defender as suas deducdes onde a logica e a profunda observagio
eram seus alicerces. Aqueles tubos abandonados em Gard, durante a sua doenca de
Outubro de 1868, que continham o virus do Coélera Aviirio, aparentemente morto
pelo tempo decorrido, nfio teriam conduzido 4 descoberia das variacdes da viruléncia
dos microbios e indirectamente A conquista da imunizacio pelas vacinas bacterianas,
s¢ em vez de teimosamente tentar explicar fenomenos aberrantes, tivesse mandado
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langar fora aqueles tubos cujo conteddo inexplichivelmente contradiziam o resultado
das suas experiéncias feitas antes de adoecer.

Similarmente, nio teria sido descoberta tio cedo a Penicilina nem o factor anti-
bidtico, se Fleming, desprezando a observacio das culturas do Estafilococo, tivesse
mandado langar fora aquela cultura inquinada, sem procurar explicar a si proprio a
razio daquele halo transparente circundante da coldnia do bolor.

Em qualquer dos casos, como em muitos mais, fol a observagio cuidada e a
teimosia do investigador, fruto da honestidade do seu proceder e cbnscio da respon-
sabilidade das suas afirmacdes, que, juntas ao seu temperamento de investigador nato,
deram 4 Ciéncia o seu fruto e o prémio desses trabalhos que a humanidade aproveitou.

Isto mostra que das véirias modalidades de Investigacdo Cientifica, em especial
em assuntos de Sande Pilblica, nio estd aconselhada a Investigagio fundamental livre,
mas sim a Investigacio fundamental orientada, em que se limita'a liberdade da escolha
dos objectivos e de que geralmente resulta que consideraveis meios técnicos possam
ser postos em accio com certa garantia de rendimento, dando a possibilidade de um
trabalho colectivo, além da vantagem de se poder estabelecer uma boa organizagiio
administrativa, comportando instituicdés cientificas especializadas e alé com uma pos-
sivel cuupera(,:ﬁo. em grande envergadura, entre wvérios departamenms ou institutos.

Mais ainda convird uma- Invesrigagiio ‘aplicada, propriamente dita, a que real-
mente estd indicada nos casos das u&Mmﬂnﬁﬂ humanas, ‘dirigida a um @nico alvo,
embora ela dure muito tempo, mas a Emica quc poderﬁ garantir o &xito a curto.ou
longo prazo.

No sector da Sanidade e da Saade Pibliea'tem sucedido um estudo descontrolado
que muito tem contribuido para que o Homem ndo tenha ainda atingido o maximo
de protecgio contra a doencal E certo que esse estudo estd ligado intimamente do
problema financeiro, que ¢, pof'sua Ves muifd dispendioso, e limita muitas possibili-
dades, mas & necessirio lembrarnos que, 3s, verbas @asias até hoje para esse efeito,
nio foram proporcionais aos beneligios: colhidos-¢- aémenle por deficiéncia do programa
estabelecido.

Em assuntos de Sanidade e de SatdelPuBlica” a Investigagio Cientifica a fazer,
assenta mais na Estatistica do que propriamenft na Medicina e na Higiene, se bem
que ambas déem forte contribuigio.

Como nfo se pode deixar de curar doentes, nem deixar de combater endemias
e epidemias, deverd cuidar-se simultineamente da Estatistica, que ocupard o méximo
da investigaciio, e totalmente nos periodos de acalmia patogénica, quando tudo parece
paralisado e sem aparente necessidade de mvesuga(;ao E fora de diavida que em tais
assuntos de Sande Publica-e de Sanidade, existe uma-intima-ligagdo entre a~vitalidade,
o.meiol em gue sel vive ela admmmrag:ﬁo sapitarid loed]) e que & da conjugacio destes
trés elementos, e da variacio de cada um deles em qmnlldade e qualidade, em relagdo
aos outros, que o estado de satido (o Estado Sanitirio) se define, devendo ser estudado
por meio de estatisticas,| feftad jam (granide escala, tanfo as" locais | comig joltras feitas
em outros lugares com caracteristicas similares de Meio e de Administracdo ou Poli-
tica Sanitdria.

O clima e as condigdes de higiene, os costumes ancestrais e o dinheiro empregado

" nesse sector, sio os dados principais com os quais se elaborario essas estatisticas

sérigs, bem pagas para o serem, feitas por pessoal competente e cumpridor.

Duas cidades com o mesmo clima e com o mesmo nimero de habitantes, terfio
indices de satde diversos, consoante a sua administracio sanitaria. Duas cidades com
o mesmo namero de habitantes e similar administracio sanitiria, poderdo ter indices
de satde diferentes, consoante as condigdes climéticas, etc.

Por aqui se vé como, para cada caso considerado, pode e devem ser estudados
quer os métodos de administracio sanitiria mais eficazes, quer as causas climéticas
ou locais a corrigir.

O que se torna indispensavel € uma estatistica muito grande, que possa abranger
{em muitos pontos diferentes do Mundo e em condicdes tanto quanto possiveis seme-
lhantes) muitos casos, bem averiguados e observados, para que no meio de tantos
dados estatisticos possamos relacionar grupos de fendémenos, com uma Ou COm poucas
variantes, e finalmente se poder tirar um facror comum, que possa ser considerado
causador da variagio fisiologica ou patologica observada.
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Mas a vantagem que se nos afigura como principal, esti na clareza com que
se mostrard 4 influéncia da administragio sanitiria e, portanto, a indicacio funda-
mentada e esperancosa das medidas futuras a tomar sob este ponto de vista.

Até certo ponto este estudo aproxima-se um tanto daquilo que os mateméticos
denominam «Raciocinio por absurdo», partindo neste caso do mau resultado, obtido
com métodos errados, para o estabelecimento de métodos novos que deverio conduzir
fatalmente a resuliados 6ptimos, ou pelo menos bons.

E mercé daquelas estatisticas que se constroem os chamados fndices de Saiide,
criados por STOUMAN e FALK, em 1936 e que apesar dos seus 30 anos de existéncia,
ndo entraram ainda, infelizmente, na nossa Administracio Sanitaria.

Pelo que respeita aos Indices de Satde, aconselhados por Stouman e Faik, dire-
mos que eles resultam de estatisticas construidas com dados simples, colhidos guer
entre as variagbes do meio em que se vive, quer referidas a pormenores relacionados
com o nimero de doengas, de doentes, natalidade, alimentagio, mortalidade infantil, etc.,
quer ainda com dados referentes as obras de higiene pliblica efectuadas, meios profi-
lacticos utilizados, nimero de hospitais, de médicos, de enfermeiros, qualidades de
4guas exisientes, niimero de pogos e com os orcamentos sanitirios, etc, elc.

Sentimos um especial orgulho em poder afirmar que um século antes de 1936,
A um grupo de inclitos e ilustres f&maﬂmos da geracio da segunda metade do
século XIX (que foram os instituidores ﬁociedaﬂe Farmacéutica de Lishoa, mie da
Sociedade Farmacéutica Lusitana)ino- R.egl.i[amm interno .da mesma Sucmdadr:. esia-
beleciam no seu programa de Estudes;” comoebjectivo principal da sua Instituicio,
a necessidade de cada um dos/seus mienibros, efectivos ou correspondentes, espalhados
pelas vérias provincias e/ distritos de Portugaly coligitem dados| referentes a cada regifio,
com informagdes detalhadas sobfe’ geologia, mineralogia, botanica, zoologia, condicdes
atmosféricas, metereologia, clima, Zoomoses, populacao, seu nimero, costumes, alimen-
tagio, condigbes de habitacio, m quahdmdu ‘das Aguas potiveis e minerais, vege-
tacio, espécies de animais, etc.

Mostra isto que um século -antes de ser mpm na Sociedade das Nagbes a
colheita daqueles elementos como. factores mﬁs:wns ‘primordiais para a defesa da
Satide Piablica, ja em Porlugaliexistia um" ‘grupo de ‘Farmacéuticos probos pelas suas
virtudes, competentes pelo seu saber, ilustrespelo. elevado, nivel das suas aspiracdes
e devotados ao trabalho, tendo em”mira apenas o-bom nome e prestigio da sua Classe
e a conservacio da safide e da vidi'do seu semelhante.

Proceres virtuosos que, nio se poupando a sacrificios de qualquer espécie, pro-
curaram elevar o valor e o moral da sua Classe; tio injusta e desapiedadamente
ultrajada pela Fisicatura-Mor e pelo- nio cumprimento das leis que deveriam regula-
mentar o Ensino e o Exercicio da sua profissdo.

Mostra-se deste modo e mais uma vez, o valor de uma Classe que o Destino
tem teimado amesquinhar injustamente, esquecenda o seu trabalho feito hi longos
anos e as suas nobres aspiracies.

‘Que sé Indo |diga igue Farmacia & comérdia d: medicamenias] Qe (se! bol diga
que o estofo moral da Classe farmactutica ¢ diferente daguele que realmente & Que
se niao despiezem a5 elementos bons e nobres que sempre-possuiu, Que nido se lhe
regateiem ds) condicdés (necessitias| ¢ (indispensdveis jap. jprogresso, dd sua‘iciéncia e a
manutencio da sua moral. Que se considere tudo quanto por ela de bom tem sido
feito, quase andnimamente, para bem servir a Nagio e os seus elementos. Que se
esquecam quaisquer imperfeicdes ou dislates de alguns dos seus membros, actos infe-
lizes tio naturais na espécie humana e frequentes nas classes mais evoluidas. Que lhe
seja, enfim, feita Justica!

E terminaremos com esta sentenca de Pasteur:

«Le devoir ne cesse que ld ol le pouveir manques, ou seja: «d obrigacdo do
dever sd termina quando nos falta o poder para o cumprirls

A Farmiécia sente bem o seu dever; é muster que lhe sejam dados os elemerios
para o poder cumprir, com dignidade e com prazer.



-
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Il —FARMACIA INDUSTRIAL
O REMEDIO E A SAUDE PUBLICA (*)

RAUL DE CARVALHO
Proi. jubilado da Escola Superior de Farmicia de Lisboa

A satde pablica é o resultado de dois factores principais: a salubridade do meio
em que se vive ¢ o poder de cura dos doentes. No primeiro influi tudo quanto
depende da adminisiragio sanitiria; o segundo depende, além da resisténcia orginica
do doente, do valor do pessoal médico, de enfermagem e dos medicamentos postos
a sua disposigio.

Existe portanto uwma intima relacio entre médicos e medicamentos, tdo intima
como se apreseniava no século Xv, no tempo do Mestire Ananias, em que o Fisico
preparava, ele proprio, os medicamentes que receitava ou que aconselhava.

Por razdes do progresso cientifico e técnico as duas profissdes, fisica e boticaria,
separaram-se dando lugar 4 Medicina e 4 Farmicia hoje existentes. Tal especializaciio
fez com que nem o farmacéutico tenh@ total competéncia médica, para curar, nem o
médico toial competéncia farmacéutica para ﬁuﬁﬂu remédios.

Cursos e estudos diferentes' do.a cada Um deles uma competéncia especializada,
levada ao maximo, que procura/ser total-(se esle termo’ se poderd empregar com pro-
priedade). Ndo quer isto dizer/que'ndc haja_ entre m{mlas profissdes qualquer coisa
de comum, no saber, no finteresse, fil €tica) e .at€ pas fml.hdade e na moral.

Ambos os possuidores daqueles’ diplom nas: aspiram a ser Gteis aos doentes, mino-
rando-lhes o sofrimento e debelando as 'moléstias que até podem, por contagiosas,
prejudicar um grande nGmero de individios; Esia a finalidade primordial e & qual
estao ligadas finalidades secundérias como as’ que respeitam ao seu saber e valor cemo
clementos competentes, e \os proventos resultantes.das respectivas actividades — os seus
ganhos. Estes sio uma consequéncia lépm do ‘t:ibﬁ.]ho mllzadu prémio do seu esforgo
na aplicagiio dos seus conhecimentos,

Estes ultimos, para serem anud;zaﬁm terfid que ser restritos a uma determinada
fracgdo da matéria estudada, ‘e dai a“-mauﬂdndc ‘der especialistas em variados sectores,
Assim especializados, elementos de ambis as profissoes (Médica e Farmacéutica), pro-
curam ambos a elevacio do seu saber e do seu nome e concumitantemente o prestigio
das suas profissdes e o da sua Pitria.

Chegados a este grau de especializacio, como vemos, os objectivos sio 0s mesmos
embora alcancados por meios diferentes.

Existe portanto, uma interdependéncia entre a Medicina e a Farmicia que se
afirma pelo desejo. médico de curar doentes e pelo, desejo. farmacéutico de fornecer
ap médico bons medicamentos (que] lhe prapofcionem gu garafildfiy |se ‘passivel,] a purg
dos seus doentes, Da efectivacio destes desejos, ou antes, deste desejo comum, resulia
a prosperidade de ambos ¢ o prestigio dos seus nomes e profissoes.

Que mais -serd neeessiriopara-alitmar gue, seriacertamente {atil o agrupamento
de ambas as-Classes-(devidamente especializadas’e competenies) para o estudo e pro-
dugio de medicamentos novos, indicados pelos sucessivos e novos progressos da Ciéncia
nos campos da Biologia, Fisiologia, Patologia, Fisica-Quimica, e Bioquimica, ciéncias

- onde didriamente surgem novas descobertas, ou pelo menos novas indicacdes de direc-

trizes terapéuticas que seria interessante e talvez wtil investigar?

Quem melhor do que eles (Médicos e Farmacéuticos) com seus cursos actuali-
zados, poderia cuidar do estudo de novos remédios, aproveitando os ensinamentos e
as conclusdes do trabalho dos cientistas, bitlogos, fisiologos, quimicos e fisicos?

J4 vimos esta associacio em comissdes nomeadas para o estudo das Farmacopeias,
mas infelizmente sem grande resultado, devido a insuficiéncia de remuneragio relacio-
nada com o trabalho imposto, ou a incompeténcia total de certos elementos comis-
sionados,

Embora a manipulacfio esteja a cargo exclusivo do Farmacéutico — como é logico,
legal e imperioso — o estudo dos medicamentos deveria ser compartilhado por elemen-
tos competenies das duas partes, dadas as razdes ji apontadas, e porque o desejo de

{*)} Comunicagdo apresentada nas V' formadas Farmacéuticas Portuguesas, realizadas em Colmbra em Julho

de 1966
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fazer mais e melhor & comum. Com {al procedimento todos teriam a ganhar: Um
bom medicamento, com base nas conclusbes sérias de novas descobertas, com base em
novas técnicas de fabrico, na experimentacio animal, no seu provado poder farmaco-
dinimico e no conhecimento da sua limitada conservagio, que provocasse a cura ou,
pelo menos, assegurasse a melhoria de determinado sintoma patologico, e acautelasse
o bom nome do clinico que o prescrevesse, com uma garantia efectiva do duplete técnico
que o concebeu e preparou, todos ganhariam, nomeadamente o doente, o fim principal
do estudo e do trabalho realizado.

Porque ndo modificar o ensino médico no sector farmacolégico, de modo a criar
entre os estudantes o estimulo e a tendéncia para um novo sector da Medicina, verda-
deiramente laboratorial e verdadeiramente cientifico, onde cada nova geragdo de alunos
deixaria um ou alguns poucos elementos aproveitiveis, destinados a uma nova especia-
lidade a denominar (FARMACOLOG0S? TERAPEUTAS?T).

Julgo que se o ensino da Farmacologia fosse feito muito unido & Farmacodinamia
e acompanhado cada ano das inovacdes ¢ dos problemas trazidos a campo pelos estudos
mundiais no sector Bioldgico nos vérios paises, e se o aluno, com gosto e tendéncia
para a investigagio laboratorial fisica e quimica, soubesse que poderia enveredar pelo
caminho daquela nova especializagio médica, certamente alguns elementos se poderiam
apurar para o fim indicado. E porquesplra o efeito nio serim necessirios muitos mas
apenas alguns, os melhores (manﬂ'e_'stah‘ilﬁfif._dtjﬁp;temes e devotados a essa nova
especialidade), teriamos a possibilidade “de ‘fealizar aguela nossa aspiragio.

Ao professor de Farmacologia compeie wima actividade e uma tarefa dificil, que

o ndo limita ao ensino das propriedades dos {Armacos, pois essas encontra-as o aluno -

nos livros da especialidade, mas due eXipe gie-ele esiéja ao par dos progressos didrios
quer da existéncia e aplicacio de novos. [irmacoes;.quer até de novas indicacdes de
velhas drogas ou de velhos firmacos, gue seriam a tausa indirecta de novos medica-
mentos a estudar, O professor dando aos dlunos aquelas novas indicacdes, convidava-os
indirectamente ao seu estudo & & uma [utura, possivel industrializacio, a fazer de con-
junto com farmacéutico ao qual @s matérias do seu ecurso, devidamente actualizado,
dariam a necessiria e indispem'ﬁvﬁ-.qcﬁnfé_l cia, ¢

Porque ndo juntar na Comissdo-Téenica dos Novos Medicamentos aqueles dois
verdadeiros especialistas (médico” € farmacéulico) devidamente preparados nos estudos
especializados e proprios a tal fim, € 80§ quais® seria vedado quer a pratica da clinica
para um, como a pritica da farmacia-para outra, e apenas permitidas fungdes relacio-
nadas com o ensino das duas profissdes? Os laboratérios da Indistria farmacéutica,
& mesmo outros, teriam neles grandes auxiliares e colaboradores nos estudos sérios
da sua inddstria.

Afigura-se-nos que de tal procedimento resultariam varias vantagens: Em primeiro
lugar criar-se-iam de verdade especialidades farmacéuticas nacionais e nio apenas
copias de produtos estrangeiros ja existentes, algumas delas modificadas em um ou
oulresgampenente, @s maisdas; yezes (inpperante; €om o fim apenas, de mostrar set
formula diferente na composicio, embora se espere um efeito’ farmacologice’ analogo
ao j& existente, aumentando-se deste modo escusadamente o nimero de medicamentos
ja demasidamanete elevado,, sem prdveito de maior. gin Ll TR

Em segundo ‘lugat 'diminuiria ‘o hdmeroCdas’ chamadas «Especialidades» farma-
céuticas porque o médico consciencioso escolheria de preferéncia os medicamentos
preparados segundo uma forma cientifica estudada e acreditada por uma experimen-
tacio e garantia oficializadas.

Em terceiro lugar, o médico limitaria na sua meméria um menor nimero de
medicamentos a receitar, que de antemdo sabia serem eficientes e cientificamente estu-
dados e experimentados.

Em quarto lugar ter-se-ia criado, com a nova especializagio de TERAPEUTA ou
FARMACOLOGO, alguns novos lugares de actividade meédica. Haveria assim um grupo
de médicos que, alheados das preocupaces da clinica, sempre ingrata e trabalhosa,
teriam a sua actividade adstrita exclusivamente & parte cientifica e & investigacio
laboratorial, com o que muito ganharia o sector geral da Investigacio, o qual, quando
de tal necessitasse, poderia socorrer-se da competéncia técnica e especializada daqueles
elementos, bem como a propria Indistria.

Em quinto lugar, o Curso Superior de Farméicia teria ensejo de ver enlre os
seus alunos, elementos destinados exclusivamente a investigacio cientifica, orientados
pelo desejo de fazerem parte daquela organizacio, colaborando com tais médicos
TerapEUTAS, de cujo convivio e trabalho mituo ambos beneficiariam pela troca de
conhecimentos de ambas as profissGes primirias,
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Em dltima andlise e como finalidade principal, como dissemos, o beneficio que
o doente usufruiria do bom remédio, bem estudado e bem conservado e possivelmente
mais barato por convenientemente racionalizado.

Seria absolutamente indispensavel, como & légico, acautelar a perfeita simbiose
desta associagio, sem possibilidade de qualquer individualizacio da parte médica para
que nio pudesse de futuro verificar-se gualguer exclusivo ou usurpagio de direitos
da Classe Farmacéutica.

Eu sei que contra esta minha sugestio se levantariam muitos farmacéuticos e
depositarios de medicamentos, a mosirarem o perigo de se permitir que a actividade
do médico se misture com a actividade do farmacéutico, dizendo que ji basta o que
sucede com as andlises de aplicacio & clinica, etc, e que tal ideia constituirda mais
um perigo de invasio da Classe Farmacéutica. Retorquiremos que ja hoje outras
profissdes, como a dos Engenheiros-Quimicos, invadem o sector dos Medicamentos e
que muitos deles estio colocados em laboratérios industriais de preparagio de remédios,
com prejuizo de farmacéuticos, e perguntamos: nio seria mais logico que esses lugares
fossem ocupados por médicos TERAPEUTAS especializados e competentes, com estudos
afins, do que por engenheiros, para Quem a terapéulica, a farmacologia e a farmaco-
dinamia sio matéria desconhecida? De resto, pensem -os farmacéuticos que o estudo
da matéria destinada 4 confeccdo dosgmiédieamentos ndo é seu exclusivo e gque é
logico que o Médico que aceita odremédio e o prescreve, tenha perfeita confianca
nele, pois em grande parte esta néle oslicesso. do seu trabalho, o seu nome e a sua
reputacio. T

Indirectamente esta minha/ ideia econduziria'd réestruturacio dos cursos de Medi-
cina e de Farmacia e ao apetrechamento dos melhores laboratérios existentes, com
o fim de, actualizando o seu matérialy dar ~possitilidade & formacio de consumados
peritos para o fabrico de medicamentos | em. ' bases: cientificas, seguras, efectivas e
garantidas. : .

No que respeita & Farmacia, ha longo lem%que vemos a necessidade de separar
no Curso de Licenciatura duas classes de profissionais, um desiinado & preparacio
extemporanea e venda de medicamemas ao pablice; com um curso dnico, actualizado,
de pelo menos quatro anos, odtro destinado & investigacio, ao professorado e &
indistria, com doutoramentos diferentes. Um ‘fégulamento bem estudado filtraria ainda
mais os candidatos ao Ensino, exiginda-lhes tma longa preparacio, devidamente fisca-
lizada no trabalho preparatério € Sobretudo “na apiiddo para ensinar, além das
gualidades morais exigiveis a individuos que 1ém nas suas mios a preparacio das
futuras élires nacionais.

Pelo que respeita & Medicina, teriamos, além da reforma dos programas da
cadeira de Farmacologia (da competéncia da respectiva Faculdade) a possibilidade
de mais uns tantos lugares, para os quais seriam igualmente exigiveis uma longa prepa-
ragdo laboratorial, fiscalizada no seu trabalho e igualmente nas suas aptiddes para
o trabalho de laboratdrio) e cientifico, interessados “na. leifura de revistas ‘da especia-
lidade ‘na \preccupagio de se'sentirem 'al par das descobertas linternacionsis -mais-recentes,
libertos, como dissemos, da rotina estafante da Clinica Médica, que lhes seria proibida.

...E se ps fuluros professores de Farmacologia fossem* escolhidos entre os ele-
mentos daquela; brganizagio?! j .

IIT —FARMACIA HOSPITALAR
EDITORIAL

«DRUG INTELLIGENCE» — UM NOVO JORNAL
DE FARMACIA HOSPITALAR

Com o subtitulo de «Jornal internacional e independente de farmdcia
hospitalar», iniciou a publicacdo, em Janeiro de 1967, esta nova revista far-
macéutica mensal.
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Como seu editor aparece o nome de Don E. Francke, que durante vdrios
anos dirigiu o «American Journal of Hospital Pharmacy», fundou o «Inter-
national Pharmaceutical Abstracts» e publicou o «Mirror to the Hospital
Pharmacy», verdadeiro tratado de Farmdcia Hospitalar que jd foi objecto
dum dos editoriais desta secgao. Entre os redactores de «Drug Intelligencen,
aparecem destacados elementos do sector hospitalar de vdrios paises e conhe-
cidos das reunides farmacéuticas internacionais, o que leva a prever um
lugar de relevo para esta nova publicacao.

No seu primeiro editorial, Francke assinala os principais objectivos do
seu novo jornal, gue em linhas gerais podemos resumir assim:

1 — Tornar os farmacéuticos mais esclarecidos em relacao aos medica-
mentos e suas propriedades.

2 — Demonstrar que, além da sua fungao de distribuidor de medicamen-
tos no hospital, o farmacéutice deve contactar mais directamente
com os doentes, como_téenico de «farmdcia_clinica».

3 — Encorajar a criacio de novas-especializacées do farmacéutico hos-
pitalar: consultor/ de~medicamenios, \analista de medicamentos,
preparador de «rad!ﬁnﬁdkamfmm pmfessor de cursos universitd-
rios, efc.

4 — Estimular o deseuvolvmmv d& wm ‘métodos de «contrélen dos
medicamentos em todos os secfores do hospital, tendo em vista a
seguranca do| doente. :

5 — Fomentar as acnvﬁmim ds mna ew# investigacao na Farmdcia
Hospitalar. ) ;

E grato assinalar gue ]’nram e’s:enc-'almem‘e o8 mesmos objectivos, hd
mais de 10 anos, que levaram um grupo de farmacéuticos hospitalares de
Lishoa a reunir-se periodicamente e a debater, com colegas de hospitais
de outras cidades e de «dimensoes-técnicas» diferentes, problemas técnicos
e administrativos.

Nestes tiltimos dois anos, essas reunides, sob a orientacdo do sector de
Farmdeia yda, Diteccao-Geral dos-Hospitais transformaraim-se, ent. cursos red-
rico-praticos de actualizacao de métodos novos de andlise de"medicamentos,
tendo em visia g-temtativa de wespecializacao» de alguns farmacéuticos, sem
esquecer ds. cardcteristicas de &héchico pokl.demes, gue! nao._poderd deixar
de ser o farmacéutico hospitalar das proximas décadas.

A nossa experiéncia adquirida em alguns anos num hospital central,
leva-nos a defender, como necessdrio, um contacto pernianente entre farma-
céutico e médico, quer em reunides periddicas (Comissao de Farmidcia e
Terapéutica) quer através de visitas feitas aos Servicos Clinicos e aos Servigos
Farmacéuticos respectivamente pelos farmacéuticos mais responsdveis e por
médicos ja graduados.

Embora este contacto seja uma realidade entre ngs, sobretudo nos Hos-
pitais Universitdrios, em consequéncia da colaboracio pedida aos farma-
céuticos para as teses de licenciatura e dissertacoes de doutoramento, antes
de atingir um nivel razodvel neste campo, o farmacéutico hospitalar portu-
gués tem ainda um longo caminho a percorrer e uma tradi¢io a ultrapassar.

Sabemos ser utdpico pensar na possibilidade de vir a ter, pelo menos
nos principais hospitais portugueses, o farmacéutico a acompanhar o corpo
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clinico na sua visita normal a enfermaria, como hoje se advoga e se faz,
a titulo experimental, nalguns hospitais dos E. U, A.

Ainda hd aspectos de organizacao da Farmdcia Hospitalar jd fixados
por decreto-lei desde 1962, que continuam por resolver, por falta de actuali-
zagdo dos quadros, como sejam o funcionamento regular do «Servico de Vigi-
ldncia e Concurso de Medicamentos» e a criacio da «Comissdao de Farmdcia
e Terapéutica» nos hospitais centrais.

E numa altura em que a Administracao dos Hospitais se debate com
uma crise tremenda quanto as verbas atribuidas aos medicamentos e o seu
consumo sofre uma «inflacion cada vez maior, mais se acentua g necessidade
duma terapéutica condicionada em bases cientificas, que exigiriam uma
revisao periddica do Formuldrio e uma colaboragio estreita entre médicos
e farmacéuticos. Seria uma maneira racional de resolver parcialmente o pro-
blema econdmico dos hospitais sem prejuizo das necessidades dos doentes
e sem negar ao médico o direito adibérdade de estabelecer a terapéutica sem
coacgoes gue nao tenham sidollivremente acejtes e que sao principalmente
fruto da prépria natureza dafelinicashospitalar.

o S | M M L C

IV — MEDICAMENIOS NOVOS

SORGC!MIETNA

Forma farmacéutica: Pomada.

Apresentagdo: Cx. de 4 bisnagas.

Composicdo:

Por bisnaga

PanicHina OF P rataE o A e e B as e b sl gn Sl 500000 U
Penicittng G Costaling, 5 oot ek i v e T i 500000 U
Sulfato de dlfudroes;replomlcma AL

T . Ly a3 e faTey | = N

Principais mdrcar:oc: terapéulicas menc:omuias pelos preparador:
Para instilagdof maméria:

Condigédes de venda ao piiblico: ——

Fabricante: Laboratério Sorologico.

Representante: Laboratorio Sorologico.

TERFLUZINE

Forma farmacéutica: Comprimidos e soluc;au anectavcl
A presentacdo: Compr.: cx. de 20; sol. injeclavel: cx. de 5X5 ml
Composigdio:

Por Por
comprimido ampola
Trifluoperazina (sob a forma de cloridrato) ... ... ... 10 mg 10 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Neuroléptico especialmente indicado nos casos agudos e rebeldes nomeadamente
nos doentes excitados ou agressivos.
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Condigdes de venda ao piiblico: Vendido apenas mediante receita médica e aplicado
sob vigilincia clinica.

Fabricante: Laboratoires Theraplix, Paris.

Representante: Socofar, Lda.

IPRADOL

Forma farmacéutica: Solucio para inalagio.
Apresentacdo: Frasco de 10 ml.
Composigdo:
Par mi
Sulfato de 1-(3'-5'-dihidroxi-benzeno)-isopropil-aminoetanol ... ... ... 50 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Acessos agudos de asma brdonquica alérgica, afecgdes bronco-pulmonares, sili-
cose, etc.

Condicoes de venda ao piiblico:’ Vendidg_apenas mediante receita médica.

Fabricante: Laboratorio Isis, Ida.

Representante: Produtos Quimicos ﬁFarmacéuﬁm Paracélsia. Lda.
VIDTHFNAT

Forma farmacéutica: Solugio ll'lpc-ﬁvd {extemporﬁ.mé}
Apresentacio: Frasco/ampola + ampola de égua bidestilada.

Composicao:
Por frasco
Pantotenato de viomicinalRNSuuuuupe ol PLANEESENN——— . .. ... ... 0,935 g
Sulfato de viomicing ... asliie" ...__-:_._',-, 0,595 g
Principais indicacées terapéuticas rrmncfmadas pefr} prcparador
Todas as formas de tubcrculose prulmanu & extra- pulmonar.
Condicges de venda ao piblico: Vendido apenas mediante receita médica.
Fabricante: Chemie Griinenthal GmbH. : :
Representante: Produtos Quimicos e Farmacéuticos Paracélsia, Lda.
ESPERTENIL
Formfarmaeéutica> Comprimidos ) solugdp | injectavel (extemporinea).
Apresentacio: Comprimidos: fr. de 30; sol. injects fext.): cx. de 3 doses.
Composigdo:
Por Par frasco
comprimido de liofilizado
Eeghatamine ol it il il st e s b i 40 mg 150 mg:

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Oligofrenia. Hipoglicemia grave, nomeadamente, as hipoglicemias terapéuticas.

Condigoes de venda ao publico: ——
Fabricante: Instituto Luso-Firmaco, S. A. R. L.
Representante: Instituto Luso-Farmaco, §. A. R. L.

NIBIOL

Forma farmacéutica: Drageias.
Apresentagio: Fr. de 60 e cx. de 500 e 1000.
Composigio:
Por drageia
Nitro-5-hidroxi-8-quinoleina ... 005 g
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Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Infecgdes do sistema urindrio (colibacilose, pielonefrite, pielite, cistite, etc.).
Condicdes de venda ao piblico: ——
Fabricante: Laboratorios Roussel, Lda.
Representante: Laboratorios Roussel, Lda.

DELTA-UTEPLEX
Forma farmacéutica: Solucio injectiavel. "
Apresentacdo: Cx, de 8X1 ml.
Composigdo:
+ Por mi

Uridina-5'-trifosfato de sodio expresso em écido anidro ... ... ... ... 4 mg

Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Miopatias graves, atrofias muscula_ms-' néliregénicas ‘com sintomas espasmodicos.

Condiges de venda ao piblico:
Fabricante: Laboratorios Qu1mlco-Bfnlme‘0& Delta-
Representante: Laboratoérios Qumﬂca-l!mlaﬂmcm Belia

IOPIOMC
Forma farmacéutica: Sniulo (uso externa).
Apresentacio: Fr. de 10 ml e 100 ml.
Composigao: :
Soluto de Tedo-polivinilpirrelidona, ﬂoﬁtendal@ Yo de iodo activo,
Principais indicacdes terapéulicas m!!!jdwtpiqu pefci ;grrpamdor:

Anti-séptico eficaz e seguro para a pele em loda a infec¢do normal, intra-articular,
espinhal, etc., etc.

Condicées de venda ao publico!
Fabricante: Laboratérios R. Rius Garriga, Barcelona.
Representante: Antonio Pacheco Agostinho, Lda.

PURENE OI.. 0 Farmaceuftica

Forma farmacéutica: Comprimidos.
A presentagdor |Fx. de 2§ ¢ 1500
Composicdo: LD -
Por comprimido
Mercaptoparina. .. = TR L g M Tl T e 50 mg

Principais indicagies terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Indicado para tratamento de todas as formas de leucemia aguda.

Condigdes de venda ao piblico: 56 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Burrough Wellcome & Co., Inglaterra.
Representante: Leacock (Lisboa), Lda.

LEUKERAN

Forma farmacéntica: Comprimidos.
Apresentacio: Frascos de 100 a 2 mg; e frascos de 100 a 5 mg.
Composigio:
Por comprimido
Glorsmbiana] Fo0 . TG s Sl e iR D e e s 2 mg ou § mg
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Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Leucemia lirifitica crénica.
Condigges de venda ao piiblico: 56 pode vender-se apenas mediante receita médica.

Fabricante: Burrough Wellcome & Co., Inglaterra.
Representante: Leacock (Lisboa), Lda.

OXIPAN VITAMINADO

Forma farmacéutica: Suspensio oral e gotas.
Apresentagdo: Suspensdo oral: fr. de 60 ml; gotas: fr. de 10 ml

Composigao:
Suspensdo oral Gotas
e Por cm’ Por cm’
Oxitetraciclina calcica correspondendo a ... ... .. 25 mg 100 mg

de tetraciclina

Na tampa das embalagens
v 0,35 mg 1,5 mg

Cloridrato de tiamina/ !
V0,35 mg 0,5 mg

Riboflavina (como fosfato y

Nicotinamida : . 25 mg 7.5 mg
Cloridrato de pmdomna 005 mg 025 mg
Cianocobalamina 0,1 mcg 2 mcg
Acido félico ... 0,0375 mg —_

Pantotenato de célcio ..|
Acido ascorbico ...
Menadiona bissulfito de

Principais indicacoes i‘erapeu!lc!m
Em todas as infeccoes causadaﬂ

"‘.n'sive‘is.»"bs tetraciclinas.

Condicdes de venda ao piiblicor. Vem:lldo apenas’ mediante receita médica.
Fabricante: CIPAN — Companhia Industrial Produtora de Antibiéticos, S, A. R. L.
Representante: CIPAN — Companhia Industrial Produtora de Antibiticos, S. A. R. L.

CHYMOSER PEDIATRICO <SERONO»

fp,e,e,,mm cﬁi‘fsﬁgﬁtﬂﬁ@@@m: Farmaceutica

o da.Ordem. das. Farmaceutiggs 2re..

Principais indicagées terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Estados inflamatorios agudos e cronicos.

Condicées de venda ao publico: 56 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricanre: Instituto Farmacologico Serono.
Representante: L. Lepori, Lda.

XILONA

Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentagio: Embalagens de 24.
Composigio:

Por comprimido
Indometacina ou éacide 1-(p-cloro-benzoil-5-metoxi-2-metilin-
Gl caut T, o e B S RS R SRS S 25 mg
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Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Em todos os processos de natureza reumatismal com forte componente flogistico, etc.

Condigdes de venda ao piblico: 86 pode vender-se mediante receita médica e adminis-
trar-se sob vigilancia clinica.

Fabricante: Laboraiornio Atral, S. A. R. L.

Represenrante: Laboratorio Atral, S. A. R. L.

ROBINUL

Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentagido: Cx. de 25 e 100.
Composicdo:

Por comprimide
Glicopirrolato ou metilbrometo de 1-metil-3-pirrolidil-a-fenil-
-ciclopentano-glicolato ou metilbrometo de a-fenil ciclo-
pentilglicolato de 1-metil-3-pirrolidilé™ee. ... ...° ... ... 1 mg

Principais indicacdes terapéuticas mmcib:mda& pelo. preparador;

Ulcera duodenal. Ulcera ghsirica’ Flamii- diaingm&ﬂca Cardioespasmo. Colicistite.
Colon espasmodico, ete.

Condicées de venda ao piiblico? Sﬁ rode ser wendide mediante receita médice
Fabricante: Laboratorios Laquifa,
Representante: Laboratorios Laquifa,

CEBROTEX
Forma farmacéutica: Comprimidos é solucio injeciivel (extemporiinea).

Apresentacdo; Comp.: fr. de 30; sol. inj. (extemporinea): cx. de 3 doses.
Composigdo:

Por Por frasco
comprimido fliofilizado)
T-ghytamiine n i h e o cigiel pia bl 40 mg 150 mg

Principais indicacfes_terapéuticas mencionadas pelo preparador;

Atraso psiquico’ ¢ mental, atraso e defeitos da linguagem, enurese, esgotamiento
cercbral, epilepsia, oIlgofrema distrofia muscular progresswa em fase precoce,
coma hippglicémice.

Condicoes de venda ao publico:
Fabricante: Medicamenta, S. A. R L.

- Representante: Medicamenta, S. A. R. L.

INDOFLEX
Forma farmacéutica: Capsulas gelatinosas.
Apresentacdo: Frasco de 25,
Composigdo:
Por cdpsula
Indometacina ou #cido 1-p-(clorobenzoil)-5-metoxi-2-metilindol-3-
T O R e e L R 25 mg
Principais indicaces terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Anti-inflamatdrio, analgésico, antipirético, etc., etc.

n
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Condicées de venda ao piiblico: 86 deve ser vendido e usado sob prescricio e vigilancia
do médico.

Fabricante: Laboratérios Azevedos.

Representante: Sociedade Industrial Farmacéutica, 5. A. R. L.

TOMANOL

Forma farmacéutica: Drageias, solucio injectavel e supositorios.

Apresentagdo: Drageias —fr. de 20; sol. injectivel —ex, de 5X2 ml; supositdrios —
cx. de 5.

Composigdo:

Paor Por ampola  Por suposi-
drageia de 2 mi tdrio
Cloridrato de 1-fenil-2,3-dimetil-4-
-isopropil-aminopirazolona .. ... 02 048 g 0,645 g
(base) (tartarato)
1,2 - difenil - 3,5-dioxi-4-n-butil- pml.mli
dina ou febuzina ./, ... &8 01 g == 02 g
Idem, sal sodico (equma]cnm a 0,24 g ;
de base)... ... — 026 g —

Principais indicages terupéuticas mencionadas pelo preparador:

Reumatismo articular, gota, m‘tmlgias, periartrite escapulo-humeral, artroses, mial-
gias, neurites, nevralgias, eie;
Condigdes de venda ao piblico: Devé ser wnﬂlrdu mediante receita médica.
Fabricante: Laboratorio Byk-Gulden -~ Konstanz (Alemanha]
Representante: J. A, Baptista d'Almewda, Eda,

CELORINE

Forma farmacéutica: Solugio injectivel extemporinea.
Apresentagio: Embalagens de 1 frasco/ampola e 1 ampola de solvente.
Composicdo:
Por
frascolampola
ATt I a T, AT el Sa i T T i Wit e i e 500" mg

Principais indicacdes| terapéuticas mencionadas: pele ypre parador

Tratamento de variadas infecgdes produzidas por numerosos agentes bacterianos,
nomeadamente estirpes de staphylococcus aureus, streptococcus, eic., etc.

Condicées de venda ao piiblico: 86 pode vender-se mediante receita médica e adminis-
trar-se sob vigilincia clinica,

Fabricante: Laboratorios Atral 8. A. R. L.

Representante: Laboratorios Atral, S. A. R. L.

REMIDERM

Forma farmacéutica: Pomada e creme.
Apresentagdo: Tubos de 15 g.
Composigio:

Pomada Creme
Halquinol . .. e e e TR e S 0,75 % 075 %
Acetonido de tnanmno!una ol e R s A o iR 0,025 % 0.025 %
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Principais indicacbes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Nas principais inflamages da pele caracterizadas por comichio e ardor e compli-
cadas ou ameagadas de infecciio bacteriana ou fhngica.

Condicdes de venda ao piblico: S6 pode vender-se mediante receita médica,
Fabricante: E. R. Squibb & Sons (Inglaterra).
Representante: Unifo Fab:il Farmacéutica, S. A. R. L.

RONDOMICINA

Forma farmacéutica: Chpsulas.
Apresentacido: Fr. de 8, 16 e 100,
Compaosicdo:
Por cdpsula
Cloridrato de metaciclina ou cloridrato de 6-metileno-5-hidroxi-
e Tl e AL RIS S e L AT 300 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

InfecgOes respiratorias, cirdrgicas, citiineas, tecidos moles, gastro-intestinais, geni-
turinarias, generalizadas, obstétricass. ginecologicas, boca e dentes.

Condicées de venda ao miblico: 86 pode Vender-se wiediante receita médica.
Fabricante: Pfizer Corporation, de Bruxelas:
Representante: Pfizer Portuguesa, Lda,

GILUTENSIN

Forma farmacéutica: Drageias; selucio injectavel)

Apresentagio: Tubos de 30 drageias de' 15 mg; tuboa de 40 drageias de 5 mg; cx. de
3 ampolas de 5 ml.

Composicdo:

Por drageia Por ampola
Cloridrato de 2-etil-3,3- dll'enll-propeno (2)-
-il-amina ... = 11 mg ou 3,6 mg —
Idem, sob a forma de nicotinato ... ... .. 5,75 mg ou 1,9 mg -
Idem, sob a forma de gluconmato ... ... ... - - 30 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Em! todos (s casds de perflirbagdes hipdténsivas prinﬁipa]mente ‘nas (provecadas per
irritagio do centro vasomotor.

Condigdes devenda ae | pliblica:|So pode vender-de mediante receita hiédicd:
Fabricante: Gebr. Giulim GmbH Chemische Werke (Alemanha).
Representante: Neo-Farmacéutica, Lda.

VALIL
Forma farmacéutica: Comprimidos.
A presentacdo: Fr. de 20.
Composigio:
Por comprimido
7-cloro- 1 -metil-5-fenil-3H - 1 4-benzodiazepina-1H-2-ona ... ... 5 mg

Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Pertu_rba:;ﬁes psico-racionais e psico-sométicas como: tensio. exXcitacio, ansiedade,
insdnias, irritabilidade e perturbacdes funcionais neurovegetativas. Espasmos mus-
culares de origem central e periférica.

Condigées de venda ao piblico: 86 pode vender-se mediante receita médica.
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Fabricante: Laboratério Fidelis.
Representante: Laboratorios Bios, Lda.

DISKINEX

Forma farmacéutica: Xarope e solugio oral (gotas).
Apresentagéo: Fr. de 100 ml; fr. de 30 ml.

Composigdo:
Xarvpe Sol. oral
por 100 mi por 30 mi
Bter 3,3'-dihidroxibutilico . ... ... ... .. .. .. Tg 10,5 g

Principais indicagbes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Disquinésias biliares puras ou associadas a diversas organopatias; colecistites e
colangites; sequelas de hepatite ictérica aguda; sindromas dispépticos das hepato-
patias cronicas; dispepsias de origem hepatobiliar; ‘obstipacio cronica. Vomitos e
niuseas, etc., etc.

Condicdes de venda ao piiblicol —
Fabricante: Medicamenta, S. A. Rl 5
Representante; Medicamenta, 8. A, R 1
MAGNESIOCARBINA

Forma farmacéutica: Comprimidos; solugio’ injectavel i‘cxtcmporénea]: e suposilorios.
Apresentagdo: Fr. de 20 comprimidos; éx. de 3'frascos + 3 ampolas de solvente; cx. de
5 supositérios. ;

Composicdo:
Por Por Por
comprimido frasco Sl positorio
Cocarboxilase magnésia ... - L. L. 25 mg 25 mg ou 25 mg ou
50 mg ou 50 mg
100 mg

Principais indicacies terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Diabeiés) comia’ diabético}| éstados” adidasicosy) afeccoes | cardjacas e circulatérias;
insuficiéneia renal; nevrites, polinevrites, nevralgias, miastenias, etc., etc.

Condigdes (de venda Wy piibliea: Prazo de validade<= 14 meses

Fabricante: Farmacia Neoterapia.
Representante: Farmacia Neoterapia.

TROMCARDIN

Forma farmacéutica: Solucio injectiavel e drageias.
Apresentac@o: Cx. de 5 ampolas de 10 ml; fr. de 30 drageias.

Composigdo:
Por Por
ampola drageia
Aspartatocds potisslon le ) o e e M. iy 05 g 0175 g
ASPOTTata e MBRNANO .. . e e Bl e periiean e 05 g 0175 g

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Sindromas anginosos, taquiarritmias, extrasistoles, insuficiéncias metabolicas do
miocérdio. Enfarte do miocirdio. Intoxicacdes digitilicas. Estados de fadiga, etc.
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Condigoes de venda ao piblico: S6 pode vender-se mediante receila médica,
Fabricanie: Laboratérios Vitoria, 5. A. R. L.
Representante: Laboratorios Vitoria, 5. A. R. L.

TINADERM

Forma farmacéutica: Solugio tépica e creme.
Apresentagdo: Frasco de 10 ml de sol. tépica e bisnagas de 20 g de creme.

Composigdo:
Por 100 ml Por 100 g
de solugdo de creme
Tolalmle: 0l s s B S LR 1g l g

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo-preparador:

Para tratamento da tinea corporis, tinea.cruris, tinea barbae, tinea pedis e finea
versicolor.

Condigoes de venda ao piiblico: —#=

Fabricante: Sociedade Portuguesa/de Produtos Wander, Lda.
Representanie: Sociedade Farmagéutica Abeeassis, 5. 4. R, L

INDERAJL

Forma farmacéutica: Comprimidos e solugdo injectavel.
Apresentacdo: Embalagens de 50 e 250 comp. (de cada dose).

Composigdo:
Por Por
comprimido ampola
Cloridrato de 1- ISDpIQleﬂ.I‘I‘III‘ID 3([ nafl:llﬂn']npmpanoé -ol
ou propanolol ... . 5 10 mg 5 mg
ou
40 mg

Principais indicagbes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Angina de- peitd. Arfitmjas cardjacas e feocromacitomar

Condigoes de venda ao piblico; S6 pode vender-s¢ mediante receita médica e minis-
trar-se soby vigilancia clinica,

Fabricante: Tmperial. Chemical Industries, Limited, Inglaterra.

Representante: Unido Fabril Farmacéutica, S. A. R,

LYCANOL, 28
Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentacdo: Embalagem de 28.
Composigio:
Por comprimido
Sol sodico de 2 benzolsulfonamido-5-metoxi-etoxi-pirimidina ... lg

Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

A indicacio principal consiste na chamada «diabetes de anti-regulacio» que apa-
rece depois dos 35 anos.

Condices de venda ao miblico: S6 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Ferbenfabriken Bayer — Alemanha.
Representante: Bayer-Farma, Lda.
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SERO-ALBUMINA HUBBER i

Forma farmacéutica: solugio injectavel I. V.
Apresentagdo: Frascos de 30 ml de solugio a 15 %; frascos de 35 ml e 70 ml de solu-
¢do a 25 9% (com sistema estéril para injecges endovenosa gotijante).

Composigio:
Solucio Solugio
als% a25%
AIbDauiR BOIRRE S e e RS el aE et e 5250 g B.75 g
Glucose ... .. B e D T 1,050 g -
Mandelato de sodio ... .. .. (,1218 g —
B Tt O Aty R R S R S N 01163 g 01163 g
Acetiltriptofanato de P e MY R AN - 0,3752 g

Principais indicagies terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Tratamento de shock traumético; Queimaduras do segundo e terceiro grau que atin-
jam mais de 15 % da superficie do corpo. Sindromas nefroticos. Processos que
cursam com hipoproteinémia. Cirrese hepética com ascite e hipoproteinémia, Pan-
creatite aguda, Crush sindroma<de Bywateis, Edema cerebral. Desidratagio aguda
do lactente.

Condicdes de venda ao pubi:co. So pode vendcr-s: I'Mdlalﬂl.', receita médica e admi-
nistrar-se sob vigilincia clinica. ;

Fabricante: Farmécia Providéncia.

Representante: Farmicia Providéncia.

EUTONYL
Forma farmacéutica: Ccmprimidoa. ;
Apresentagdo: Embalagem de 30,
Compasicio:
Por comprimido
Cloridrato de pargilina %, ... = 10 mg
(a1}
25 mg

. Principais indicacbes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
No tratamento de alguns tipos de hipertensio primiria e secundéria.

Condigdes de venda _ao piiblico: 56 'pode’ vender.se' mediante receitamédica-e  minis-
trar-se sob vigilincia clinica.
Fabricante: Abbott Taboratories, North Chicago, 3
Representante; Abbott [Labératorios) Lda. id . b

OXIMETAN
Forma farmacéutica: Solugiio.
Apresentagdo: Frasco de 15 ml.
Composicao:
Par 100 ml
de solucao
Cloridrato, de oximetazolina ... ool b mey e bos 5t 0,05 g
Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Rinites, nasofaringites, sinusites, otite média.
Condicées de venda ao piiblico: ——

Fabricante: Instituto Luso-Famaco, §. A. R. L.
Representante: Instituto Luso-FArmaco, S. A. R. L.
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PIPTAL PHBE
Forma farmacéutica: elixir.
Apresentagio: Frascos de 120 ml.
Composigdao:
Por 5 mi
Biptal Wi o uias n ol an aabesleil e anmei] 5 R cae ey 5 mg
T TR e S G R e 16 mg

Principais indicagies terapéuticas mencionadas pelo preparador:

O piptal ¢ muito 0Gtil como ajudante terapéutico na tlcera pistrica e duodenal,
gasirite e outras perturbagdes gastro-intestinais Acido-pépticas ou de hipermotilidade.
Quando acompanhadas de ansiedade e tensio é recomendivel o piptal associado
ao fenobarbital.

Condicoes de venda ao piblico: S6 -pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Lakeside Laboratories Inc, Milwankee, E. M. A.
Representante: Unido Fabril Fannaceuﬁm, S. R 1.

REMIDERM_, spray

Forma farmacéutica: Aerossol.
Apresentacio: Frascos pulverizadores de ?5 B

Composicdo:
Por frasco
Acetonido de triancimoloniiSEEEEEEEE— . FIU————— . .. ... 495 mg
Halguinol .. ... ...| ... (S O ... ... ... 31,2 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo. preparador:

Estd indicado no tratamento tdpico das doerigas dermatologicas em que existam ou
haja probabilidades de aparecerem -infecgdeés secundirias por baclérias e fungos.

Condigoes de venda ao publico: 86 pode vender-se medidnte receita médica.
Fabricante: E. R, Squibd & Sons Limited. Inglaterra.
Representante: Unifo Farmacéutica, 5. A. R. L.

MATROMICINA
Fornia farrdceyticer: dnjedtiavel I M.e1aw
Apresentagio: Para uso I M.—1 frasco. Para usosparentérico — 1 frasco.
Composicdo:
Porfrasea 1)~ Bor frasco
; : p." uso parentérico— p* uso 1. M.
Fosfato de oleandomicina . ... ... ... ... 500 mg 200 mg

* Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Mostrou-se eficaz no tratamento de uma grande variedade de infeccdes por pneu-
mococos, estafilococos, gonococos e haemophilus influenzae.

Condigdes de venda ao piblico: 56 pode vender-se mediante recei‘a médica.
Fabricante: Chas Pfizer & C.* — New York.
Representante: Pfizer Portuguesa, Lda.

DAGRAVIT B,

Forma farmacéutica: Drageias de acciio retardada.
Apresentacdo: Frasco de 30.
Composicio:
Por drageia
A B R R L et T 500 mg
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Principais indicagoes terapéuticas mencionadas pelo preparador!
Dores neurologicas: nevrites, nevralgias, herpes zoster, dores e espasmos da gra-
videz, etc.; dores reumatismais: periartrite hamero-escapular, artrite, artrose, nevral-
gias reumatismais, lumbago, etc.

Condigdes de venda ao publico: —
Fabricanre: Draga N. V. Diemen — Holanda.
Representante: Draga Portuguesa, Lda.

NEO-COSTROL

Forma farmaceutica: Chipsulas.
Apresentacio: Frasco de 100,
Composigdo:
Por cdpsula
CIoEIDEREO St ol S b Sorr T skt oo e g s S by iy 250 mg

Principais indicacdes terapéuficas mcnciaqdﬂt ;pelo preparador:

Aterosclerose em qualquer das suas lncahzagﬁes e manifestacdes com ou sem
aumento da colesterolémia,

Condigies de venda ao publico; 86 pode vende;-sr madmme receita médica.
Fabricante: Instituto Luso-Farmacs, S. A. R..E:
Representante: Inslituto Luso-Firmaco, 8. A R. o 17

COPROL

Forma farmacéutica: Cépsulas e solugio oral {gotas) .
Apresentagdo: Chpsulas: frascos de200e 200 l:aps, solugio oral (gotas) e frs. 20 ml.
Composigao:
Por Por 100 g
capsula solucdo
Sulfonilssuccinato de di-2 etil-hexilisédico ... (50 .. ... 100 g 10 g -

Principais indicacies terapéuticas mencionadas pelo preparador:

No tratamento das hemorrdidas e prevengio das recaidas no tratamento e pre-
vengdo da obstipagie; no tratamento das fezes compactas e todas as condigdes que
Tequeiram ja manutagap|de Tezes [brandas. |

Condicdes de yenda_ ao piblico: —
Fabricanre: Dunster Laboratories,) Lda
Representante: Herbert Cassels, Lda.

GEFAR

Forma farmacéutica: Comprimidos e solucio injectivel.
Apresentagdo: Comprimidos — frasco 20; solugio injectivel —cx, 10 ampolas,
Compaosicdo:

Por Solugdo inj.
comprimido por I mi
EIRTRINALG o0 i s G e s e e e e 50 mg 50 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Ulceras gastro-duodenais, processos de gastro-duodenite cronica.
Condigdes de venda ao piublico: —

Fabricante: Medicamenta, S. A. R, L.
Representante: Medicamenta, S. A. R. L.
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TRIAM-TIAZIDA
Forma farmacéutica: cipsulas.
Apresentagdio: Frasco de 25.
Composigao:
Por capsula
2-4-T-triamino-6-fenilpteridina: ., .0 Lo S an we b e i 50 mg
Hictroclopatimayds T mS st Lols T S e il i e Lol g 25 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Em todas as situagbes em que se verifique anormal retengio de sal e de dgua e
se pretenda a sua eliminacio por meio do réipido restabelecimento de uma diurese
eficaz.

Condigdes de venda ao piblico: Sé pode vender-se mediante receila médica.
Fabricante: Laboratério Normal.
Representante: Pires ¢ Mourato Vermelho, Lda.

ETACRINOL
Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentagdo: Frasco de 24,
Composicdo:
\ ? Por comprimido
Acido efacrinico ... [... [l b o DR . | 50 mg

Principais indicagoes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Diurético de eleicio no tratamento- de edémas refractérios a outros diuréticos.

Condigées de venda ao piblico: 86 'pbde vender-se mediante receita médica.
Fabricante; CIPAN — Companhia Industrial Produfora: de Antibidticos, S, A. R. L.
Representante: CIPAN — Companhia Industrial Predulora de’ Antibiticos, 8. A. R, L.

ETACRIN

Forma farmacéutica: Comprimidos,
Apresentagao: Embalagem de 24 comprimidos.
Composigio:
Por cgmprimido
Avda Fewrinigol 2 Ll Cciimentacan BHar 50 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

No tratameénto de todos-os 'doentes-edematoses, ‘em ‘especial-nos' cases-resistentes
aos outros agentes diuréticos.

- Condigdes de venda ao piiblico: 86 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Laboratorios Atral, S. A. R. L.
Representante: Laboratorios Atral, S. A. R. L.

LEPICORTIN BETA

Forma farmacéutica: Solugio injectivel extemporinea.
Apresentacdo: Cx. de 1 e 5 ampolas.
Composicio:
Por ampola
de liofilizado
16-B-metilprednisona (hemi-succinato de) ... .. ... ... .. .. 200 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Todas as dos corticosterdides.
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Condigdes de venda ao publico: S6 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Sociedade Quimica Lepetit, Lda.
Representante: Sociedade Quimica Lepetit, Lda.

STREPTASE

Forma farmacéutica: Solugio injectivel extemporinea.
Apresentacdo: Frasco-ampola.
Composicio:
Por frasco-ampola
de liofilizado
T O T T o S T e TEam S e s 100.000 U. Ch.
ou
250.000 U. Ch.
L. glutaminato de sodio aproxim. .. v vr e e 10 mg
ou
15 mg

Principais indicagbes terapéiticas mencionadas pelapreparador:

Terapéutica das tromboses’ veénosas-e arieriais, tfomboflebites e da embolia pul-
monar.

Condigoes de venda ap publico: ——

Fabricante: Behringwerke Akﬁeimmllschaﬁ
Representante: Quimica Hoechst, Lda.

IRRIGOR
Forma farmacéutica: Comprimidos:
Apresentag@io: Emb, de 20 e 40.
Composigio:
Por comprimido
Cloridrato de fenil-3, dietilaminoetil 4, imino 5, oXxadiazol 1,2, 4 10 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Tratamento especifico do angor pectoris.
Condigbes de’ venda-uo ‘piibfico: 'S¢’ pode vender-se ‘mediante ‘receita médica:
Fabricante: Laboratorio Iberfar.
Representant¢:-Farmicia-Internacional, - Lda.
GLUTAMINOL

Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentagdo: Embalagens de 10, 20 e 50.

Composicio:
Por comprimido
L-glutamina ... 100 mg
Piridoxal (sob a fcrma de clondrato) Lilni il iy e ieal 100 mg

Principais indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Sindromas psicasténicos, «surmenage», fadiga intelectual e fisica: terapéutica adiju-
vante do grande e pequeno mal epilépticos.

Condigbes de venda ao piiblico: ——
Fabricantes: Sociedade Portuguesa de Produtos Wander, Lda.
Representante: Alter, S. A. R. L.
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RINASAN

Forma farmacéutica: Solugio tépica nasal,
Apresentacdo: Frascos de 15 ml.
Composicio:
Por 100 mi
Cloridrato. de oXimetazoling ... ... ... ..o ese ael el e est 0,05 mg

Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:
Rinite aguda e nasofaringite, sinusites, rinites alérgicas e vasomotoras agudas e
cronicas.

Condicoes de venda ao piblico: —
Fabricante: Medicamenta, Laboratério Farmacéutico.
Representante: Medicamenta, S. A. R. L.

RELAX

Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentacdo: Embalagens de 10, 20°e 50 mmpmmdos
Composicio:
By, Por comprimido
1,3-diidro-7-nitro-5-fenil-2H-1,4 -bénzodiaZepina-2-ona .. ... ... 5 mg

Principais indicages terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Disttirbios do sono, em particular de ordéem picolémca e orgénica, como adju-
vante da terapéutica espemfnm. -

Condicdes de venda ao piiblico: So _pode vand-pt-se modlanle receita médica e adminis-
nistrar-se sob vigilincia clinica. &

Fabricante: Laboratério Andrade.
Representante: Infar — Indistria Farmacéutica, Lda {Lab. Andrade).

ILISO
Forma farmacéutica: Xarope,
Apresentaciio: Frascos de [T50-ml.
Compaosigdn:
Por 150 mi
de xarope
Fitato dd béllio\ A ] LLC LI RIS 1T . al. il U RE LLS 11.25 g
sorbitol - aolid ol v e e i Slen e G e 5 g

. Principais indicagdes lerapéuticas mencionadas pelo preparador:
Para a exploragio do metabolismo fosfocilcico nas descalcificacdes acompanhadas
de litiase renal, no tratamento das hipercalcemias idiopiticas calculosas, litiases
célcicas renais.

Condicoes de venda ao publico: ——
Fabricante: Laboratérios Made.
Representante: Laboratorios Made, Especialidades Farmacéuticas, 5. A. R, L.

BENDAZOL

Forma farmacéutica: Suspensio.
Apresentacdo: Fr. 15 ml.
Composicdo:
Por 100 ml
DO REOIE. o s T S veti s i fealan tiaa, | e, Sk o SeiaMn e 20 g
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Principals indicagdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

No caso de parasitas intestinais do homem, nomeadamente os estrongildides, ascaris,
oxiuros, ancilostomas e tricocéfalos.

Condigdes de venda ao piiblico: 86 pode vender-se mediante receita médica ¢ adminis-
nistrar-se sob vigiiancia clinica.

Fabricante: Laboratorio Normal.
Representante: Pires & Mourato Vermelho, Lda.

PREDNEFRINS-S

Forma farmacéutica: Solugio oftilmica.
Apresentacdo: Frascos de 5 ml
( omposicdo:

Por 100 g
de solucio
Prednisclona ... ... ..o i SRR .. Vi eee see ees 02 g
Cloridrato de: fenilefrina ... gBP= SRR ... 3 ir wes ees 0,12 g

Principais indicagbes terapéuticas mencionddas:pelo_preparador:

Alergia moderada e desordens inflamafarias -ndo. infecciosas da palpebra, conjun-
tiva e esclerotica; ¢ tambeém il nas queimaduras quimicas e térmicas e nas
raspagens.

Condigdes de venda ao piiblice: 86 pode vender-se mediante receita médica.
Fabricante: Allergan Pharmaceuticals In¢.-= Califérnia — U. S. A.
Representante: Sociedade FarmactuticarAbecassis, So A, R. L

HERPLEX LIQUIFILM
Forma farmacéutica: Solugdo oftalmicar

Apresentagio: Frascos de 15 ml
Composigio:

Por 100 mi

de solugao
PLES GITET: 17 i e e S e et L e e T 0l g
ClarpiEal T UL o AL S s i e b g iy S 05 g
Fichrypoimimiicd Jaciimmentacan -Harma: 14 ¢

Principais indicacdes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

No tratamento 10pico das'lesdes oculares provocadas peles'wvirus do herpes simples.
Condigoes de venda ao piblico; —
Fabricante: Allergan Pharmaceuticals Inc. — Santa Ana, Califérnia — U, S. A,
Representante: Sociedade Farmacéutica Abecassis, S. A. R. L.

ESPASMO-CANULASE

Forma farmacéutica: Comprimidos.
Apresentacdo: Fr. de 20, 500 comprimidos.

Composi¢ao:
Por comprimido
Elorideato: de DasiEenn o o o BIRERCEERIL il s b 1 mg
DimetilpolissiloXano. ... .. G Gees Wi e Wd ake i s 40 mg
Eelirlaes st Slnn s i e e RN 600 U.
L g ] e ra e L R e S LD R 200 mg
Cloridrato de acido glutSmico ... ... i co woe ars wee ees 100 mg
Pancreatina . ... mubs e Dradpiiod  Whmalnl  Eogloit il 200 mg

ERRtaoolil e B0 7 Pl e i il e i s At 20 mg
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Principais indicacGes terapéuticas mencionadas pelo preparador:

Meteorismo, colon irritivel com ou sem espasmos intestinais; e todas as doengas
relacionadas com estes transtornos da motilidade, tais como diarreia, obstipagio,
nAuseas, anorexia. Dispepsias, transtornos e disfungdes da digestio.

Condicdes de venda ao piiblico:
Fabricante: Dr. A. Wander, S. A. Berna — Suica.
Representante: Sociedade Portuguesa de Produtos Wander, Lda.

CAFIGRIPINA

Forma farmacéutica: Comprimidos mastigaveis.
Apresentacdo: Embalagens de 1, 10 e 20 comprimidos.

Composigdo:
Por comprimido
masrigdvel
Acetilsalicilato de calcio {500 rng de acido_acetilsalicilico) ... ... 603 mg
Cafefine . . : P R 50 mg

Principais indicacées terapéuticas meneignadas- pelo. preparador:

Gripe e estados similares. Resfrigmentos] Reumatismos. Nevralgias e nevrites.
Lumbago, torcicolo e outras doreS<musctilares - Dores de cabeca, de dentes e gar-
ganta. Dores menstruais, Fadiga: por-extesso’ fisico ou exageros de alimentacio.
Processos febris nio identificados.

Condicdes de venda ao publico?
Fabricante: Laboratorio Unitas, Ldal
Representante: Laboratorio, Unitasy Eda.
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b R AL L 17 (N.® 2), 152, 1967 Puri-nethol ......... 17 (N.* 3), 247, 1967
Klimanosid ......... 17 (N.” 2), 158, 1967 Quixalin ... 4000 (17 (N2 2), 167, 1967
Lentobetic .......... 17 (N.° 1), 80, 1967 Rastinon ............ 17 (N.” 2), 167, 1967
Lentotran ........... 17 (N.® 2), 166, 1967 Relax ......ooccieesn AT (N 3), 259,1967
Lepicortin Beta ... 17 (N.* 3), 257, 1967 Relvene .............. 17 (N° 1), 717, 1967
Leukeran ............ 17 (N." 3), 247, 1967 Remiderm ........... 17 (N.® 3), 250, 1967

Lincolcina ... ....... 17 (N2 1), 74, 1967 17 (N.° 3), 255, 1967
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Reposan ........... 17 (N, 1), BS, 1967 Thiaben ............. 17 (N.° 1), 67, 1967
Reumacide ......... 17 (N.® 1), 81, 1967 Thiomucose ........ 17 (N.° 1), 82, 1967
Rbinol ... oo 17 (N.® 2), 165, 1967 Tibamax ............. 17 (N2 1), 87, 1967
BEGRSAN .- i vecicans 17 (N°. 3), 259, 1967 THbraing. .. botiie 17 (N." 1), 67, 1967
Robinul .............. 17 (N." 3), 249, 1967 Tinaderm ............ 17 (N.* 3), 253, 1967
Rondomicina ...... 17 (N.” 1), 69, 1967 Tomanol ............ 17 (N.® 3), 250, 1967
17 (N.® 3), 251, 1967 Tonofosfon ......... 17 (N.® 2), 161, 1967

Sensival .......oooooen 17 (N.® 2), 156, 1967 Topionic ............ 17 (N.® 3), 247, 1967
Sero-albumina Trasylol ............. 17 (N2 2), 155, 1967
Hubber ........... 17 (N." 3), 254, 1967 Trecator-perfusio . 17 (N.” 1), 87, 1967
Silomat 17 (N.° 1), 77, 1967 Treupel ....... Rt 17 (N2 1), T, 1967
Sineflutter .......... 17 (N.® 1), 75, 1967 Triam-tiazida ...... 17 (N.® 3), 257, 1967
Sineptine ............ 17 (N." 1), 70, 1967 Triclandren ......... 17 (N." 1), B84, 1967
11511 3 S Py 17 (N.° 1), 70, 1967 Tromcardin ......... 17 (N.® 3), 252, 1967
Solacen .............. 17 (N.* 2), 156, 1967 Unmdon .....ccoovmees 17 (N.® 1), B89, 1967
Soromicina ......... 17 (N.° 3), 245, 1967 Uro-gantanol ...... 17 (N.° 2), 154, 1967
Spartocine ......... 17 (N.® 1), B0, 1967 17 (N.° 3), 251, 1967
Stelabid ............. 1T7(N.° 2), 163,1967 17 (N. °1), 60, 1967
Stelazine ............ 17 (N.° 1), 60, 1967 17 (N.* 1), 68, 1967
Stoxil ... 1T (N 1), 264, 1958 17 (N.° 1), 90, 1967
Streptase ............ 17 (N.* 3), 258 4067 17 (N.° 1), 65, 1967
Talusin ....coooooee. 1T (N2 D)0 GOSN 17 (N." 1), 60, 1967
Tantom ............. 17 (N.*/2), 158020 17 (N.® 3), 246, 1967
T S i, 17 (N 2), 154, lﬁﬁ? ’ 17 (N° 1) 62, 1967
Tegretol ............. 17 (N.f 1), Mk 0074 17 (N.* 2), 160, 1967
Terfluzine .......... 17 {N;" 3), 24551967 | 17 (N.” 2), 168, 1967
Terramicina nebu- Gl T 17 (N.° 2), 162, 1967
ot P AL SR 17 (N 1), | 86, 1967 17 (N.* 1), 76, 1967
Tetracipan vitami- 17 (N.° 3), 248, 1967
nada .............. 17 (N.? 1), S { 17 (N* D), 76, 1967
Tetralissal ......... 17 (N.*1), &6, 1967 17 (N 1), 76, 1967

[

V—ADENDA 'DA FARMACOPEIA

PROJECTOS DE MONOGRAFIAS
POLIETILENOGLICOIS
P atyelliylinaglreoRl
Magrogois.| Palioxietilenoglicois.| Garbowaxi(*) |

Polimeros de condensacio do oxido de etileno e da 4gua, correspondendo 4
férmula geral H (0 — CH: — CH:)n OH, em que n varia de 3 a 225,

Estes compostos sio designados por um nimero gque di uma ideia aproximada
do seu peso molecular.

Os polietilenoglicois cujo peso molecular estd compreendido entre 200 e 600 sdo
liquidos; os de peso molecular compreendido entre 1000 e 10000 sdo sélidos, aumen-
tando a sua consisténcia & medida que cresce o grau de polimerizagio.

Sio soliveis na dgua, no alcool, na acetona e no cloroférmio e insoldveis no éter,
nos oOleos, nas gorduras e nas parafinas.

Dissolva 0,5 g do polietilenoglicol em 10 ml de 4gua e ajunte 2 ml de solugio
de iodeto de potissio e de mercirio, alcalina; forma-se abundante precipitado de colo-
racio amarelada.

Na solugiio de 33 g do polietilenoglicol em 100 ml de dgua, que deve ser limpida
e incolor, faca os ensaios:
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—a 5 ml junte 7 ml de 4dgua; o liquido deve ter pH compreendido entre
4 a 7.5;

—sobre 10 ml faca passar uma corrente de #4cido sulfidrico; nfo cora nem
precipita (metais diversos);

—a 1,5 ml ajunte 8,5 ml de dgua, 1 ml de dcido sulfirico diluido e 0,2 ml
de solugdo decinormal de permanganato de potissio; a coloracio rosea deve
manter-se por 5 minutos (substincias redutoras).

Dissolva 10 g do polietilenoglicol em 40 ml de dlcool préviamente neutralizado
em presenca da fenolftaleina; junte 0.4 ml de solucio decinormal de hidroxido de sodio;
o liquido deve ficar vermelho (limite de dcidos livres).

Rejeite o que contiver mais de 2 por 1.000.000 de arsénio.

a) Polietilenoglicol 300

Liguido limpido, incolor, inodoro, ligeiramente viscoso e higroscopico; miscivel
com os glicois; soltvel nos huirccarbonqms aromiticos e insolivel nos hidrocarbonetos
alifaticos.

A densidade, a 20°, deve estar mmpmndi& entre ‘1,124 e 1,130.

Congela a temperatura inferior a zero gfrauq fu;!re — B8 e — 15,

Queima-se sem deixar residucs.

B) Polietilenoglicol 400

Liguido limpido, incolor, guase ‘I.l'Iﬂdm‘b hgummcnte viscoso e higroscopico;
miscivel com os glicois; solfivel nos hldrocaxbmatm ‘aroméaticos e insolivel nos hidro-
carbonetos alifaticos. ;

A densidade, a 20°. deyepeStar campteendada entre 1,110 e 1,140.

Congela entre 4* e B*.

Queima-sz sem deixar residuu,

¥) Polietilenoglicol 1340

Solido, branco, com consisténcia semelhante 4 da cera; cheiro caracteristico; mis-
civel com os glicois apos fusio.
Funde entre 42 e 46°, dando um liquido limpido.
Queima-se sem deixar residuo.

&) Polietilenoglical 4000
' Solido, brancﬁ. iﬁodcro, untuoso-ao tacm;; de ‘consisténcia’ sentelhante -4 da-para-
fina; miscivel com os glicois apds fusdo.
Funde entré $3- e 36°-danda um-liquide llmpldo
Residus ' por mciﬂferagﬁo 0,2 'por -¢ento,“ho maximo.
e} Polietilenoglicol 6000
Sélido, branco, quase inodoro, untuoso ao tacto, de consisténcia semelhante 4 da
parafina, miscivel com os glicois apds fusio.

Funde entre 56 e 63°. dando um liquido limpido.
Residuo por incineragio 0,2 por cento, no mAximo.

A mistura de 40 partes de polietilenoglicol 4000 com 60 paries de polietileno-
glicol 400, obtida por fusdo, pode substituir o Polietilenoglicol 1500.

Conserve-os em recipientes bem fechados.



1967 Rev. port. farm. 265

CLOROFENOTANO
Chlorophenothanum
Diclorodifeniltricloro-etano. Dicofano. D. D. T. Neocid (*)

O produto oficinal é constituido principalmente pelo 1,1,1-tricloro-2 2-bis (p. claro-
fenil) etano, contendo ainda um isémero inactivo e ouiros compostos clorados du
mesmo tipo.

Cristais incolores, ou pd branco ou muito levemente acinzentado; cheiro leve,
aromético, insipido; muito solivel na acetona, no benzeno, no cloroférmio e no éter,
soliivel nos 6leos, menos no 4lcool, insoliivel na dgua. Quando fundido, em tempera-
tura que ndo ultrapasse 110°, apresenta ponto de solidificagio de cerca de 85° em
temperatura mais elevada decompde-se, com libertacio de écido cloridrico.

Aqueca 0,05 g do clorofenotano com 2 ml de solugio a 0,5 por cento de hidro-
quinona (em #cido sulfirico); desenvolve-se coloragio castanho-avermelhada.

Aqueca a banho de 4gua, sob refluxe, durante 15 minutos, 0,05 g do clorofenotano
e 5 ml de solugiio alcodlica de hidréxido de potissin; dilua o liquido com 10 ml de
dgua e filtre; acidule, com 4cido 4zdtico, 5 ‘ml-do filtrado e ajunte 1 ml de solugio
de azotato de prata; forma-se ppl brance.casegso.

Seco na estufa a 60°, nio perde mais de 1’ por cento de peso.
Residuo por incineracio, (L5 por cento. no mAXimo.
Agite 0,5 g do clorofenotano com 20 ml de benzeno: deve dissolver-se (substdn-
cias estranhas). i . y
Agite 10 g do clorofenotane com-50 mil de- 4gua e filtre; no filtrado faca os
ensaios:
—a 10 ml ajunte 11 gotas'de solucio de vermelho de metilo; ndo averme-
lha (dcidos livres); e\
—a 10 ml ajunte 0,5 ml dé"acide azdtico e 1 ml de solucio de azotato de
prata; ndo precipita (cloreios);
-—a 10 ml ajunte 0,5 ml de dcido cloridrico, 1 ml de solugdo de cloreto
de bério e ferva: ndo precipita (sulfatos);
—a 4 ml ajunte 2 ml de solugio de hidroxido de sodio e 1 ml de piridina;
o liguido fica incolor ou muito levemente rosado (hidrare de cloral).

Deve' conter, no ‘minimo, 70 por cento de- 1,1,1-tricloro-2,2-bis(p." élorefenit) etano,
doseado pelo seguinte modo:

Aqueca' em! matras 'de 150 mi, & banho de’ dgua.| sob refluko el até & ebulicdo,
uma mistura de 10 g do clorofenotano e 50 ml de solucdosde dicloradifeniltricloro-etano
purificado e deixe arrefecer; quando comegar a cristalizaciio, agite o liquido levemente

. e mantenha-o depois em repouso, entre 17° e 18° até cristalizagio completa (cerca de
2 horas). Filtre por filtro de vidro poroso, préviamente seco e tarado; arraste todo o
residuo para o filtro lavando o matrds, por guatro vezes, com 5 ml da solucio de
diclorodifeniltricloro-etano purificado, de cada vez, e mantenha o filtro sob pressio
reduzida até que o residuo fique praticamente seco; complete a secagem na estufa a 807,
até peso constante.

Calcule a percentagem multiplicando o peso do residuo por 10.

@
POS
Pulveres

Sdo preparacdes farmacéuticas constituidas por pequenas particulas resultantes
da divisio dos farmacos por processos adequados, de acordo com a sua natureza e a
tenuidade pretendida.

L]
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Antes de submeter os firmacos vegetais e animais 4 pulverizacio estes deverio
ser exsicados por aquecimento a 40-45°, se a sua natureza o permitir. Os farmacos
contendo principios voliteis ou ficilmente alteriveis serfo aquecidos a temperatura
ndo superior a 23°, ou mantidos em exsicador durante o tempo necessirio.

Podem considerar-se os pds simples, obtidos de um tinico firmaco, e os pds com-
postos tesultantes da mistura de dois ou mais pos simples.

Os pos simples classificam-se segundo a sua tenuidade que ¢ fungfo dos tamises
ou peneiras utilizados na respectiva obtencio e cujas caractleristicas se indicam no
quadro anexo. :

Denominam-se:

Pé grosso: o que passar totalmente através de um tamis n.” 4.

Pé grosso n.® II: o que passar totalmente através de um tamis n." 5.

Po grosso n.® III: o que passar totalmente através de um tamis n.° 6.

Po ou pé ordindrio: o que passar totalmente através de um tamis n.” 7.

Pé fino: o que passar totalmente através de um tamis n.” 8.

Pd finissimo: o que passar totalmente através de um tamis n.° 9.

Pd micronizado: aquele cujas particulas nfo ultrapassam 60p de didmetro.

Um pé de determinada tenuidade devespassar totalmente através do tamis corres-
pondente e quando submetido & is de malhas mais apertadas que
imediatamente se lhe segue ‘a qua da q’qs o ssa nio deve ser superior a 40 %.

A verificagio da tenuidadé ¢ pﬁ do poderi fazer-se mediante o
emprego de técnicas adequadas {mlcrnitopua; microfotografia, turbidimetria e outras).

Salvo indicagfio especial tante 'a pulverizagig como a tamisagio dos firmacos
vegetais, ou animais, devem fazer-se semy deixar résiduo,

5o H . s il

Na pulverizagdo das camtdridas, euferbio, beladona ¢ owtras drogas igualmente
irritantes ou tdxicas devem p er-se os olhos, o nariz e a boca.

Conserve-os em frascos perfeitamenie Secos.¢ rolhados, 'ao abrige do calor e da
humidade. :

o ]

.

.

Os tamises podem ser feitos de ago inoXidivel, arame, bronze, latio, crina, seda,
fibras plasticas ou outras matérias apropriadas e devem obedecer as caracteristicas
fixadas no quadro seguinte.

Sao definidos por ntimeros, a cada um dos quais corresponde um determinado
niimero de malhas por em, uma abertura de malha e um diimetro do fio na sua
tessitura. Indica-se em cada caso, a tolerfincia para mais ou para menos permitida na
abertura da malha, tolerfincia essa que implicitamente se torna extensiva ao difime-
trode fio:

1 3. 2,400 == 0,70 .

2 “ 1,700 £33 0,65 =

3 6 1,200 + 3 0.40 *

4 9 0,700 +5 0,38 P& grosso

5 16 0,400 + 35 022 Pé grosso— N." 1T
6 22 0,290 £5 016 P6 grosso — N.* 111
7 32 0,180 + 6 0,13 P6 ordindrio

8 50 0,128 + 6 0,07 Pé fino

9 80 0,074 . A, 0,05 P& finissimo

* Esies tamises sio aconselhados para a preparagio de granulados.
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VI—PERGUNTAS E RESPOSTAS

306) Pergunita — Agradecia que me mandassem esclarecer do seguinte:

1. Durante quantos anos poderei manter a farméicia encerrada sem perder o
direito & sua reabertura, isto & sem que o respectivo alvari perca a sua validade?

2. Durante o periodo em que mantenha esta farmécia encerrada posso exercer
a minha actividade profissional noutra farmécia inclusivamente compra-la? —J. C. C.

Resposta — Responderemos 4s perguntas que V. Ex.* nos fez pela ordem que
foram postas:

1. Poderd manter a sua farmicia encerrada pelo periodo de 2 anos sem que
isso determine a perda do respectivo alvard (of. n.” 2077, de 18-5-1967 da Direcciio-
-Geral de Saide).

2. Durante esse periodo, e como V. Ex* continua a ser proprietirio e director
técnico duma farmécia encerrada periddicamente, nfo poderd adquirir outra (n.® 3 da
Base II da Lei n.® 2125), sem que préviamente aliene a primeira.

Desde que a farmicia esteja encerradaspor: periodo determinado (nio defini-
tivamente) e que comunique 4 DireccigsGeral de e que deixou a direcgo técnica
dessa farméicia (a qual retomard quando a’reabrir) somos de parecer de que nada o
impede de exercer a sua profissio livremente. Engjuanto durar o' encerramento. — M. T.

307) Pergunta— Muito agradecia. gue me, inféfinassem se o ajudante técnico
duma farmécia de Misericordia pode”assinar, por.falta de director-técnico, as requisi-
cdes de estupefacientes. —W. MM B S ot

Resposia— Ndo pode. O parégrafo 1."do artigo 6.° do Decreto n.® 12210, em
vigor, estabelece concretamente: | 0% e

«0s depositarios venderio 'unicamente para fornecimento de farmécias devida-
mente registadas, mediante requisigho aitenticada "pelc gerenie iécnico da farmdcia..»

® s

308) Agradecia que me informaSiern & piéparacio da formula seguinte:

2 14 pzs. solution of bismuth
1 fluid oz. tinture aloes
2 fluid spirits of eamphor. —M. G. O. B.

Resposta — Informamo-la de que a férmula que nos enviou é a copia duma
receita médica e o filtimo ingrediente ndo traz indicaciio da quantidade em que deve
ser empregado. Assim a reeeita é a seguinte: : » By e Uil -

"~ 75 em® de solugdo de bismuto”
30 cm? de tintura;de aloés— [
L2177 @efdleool ichnforads ) |17 ¢

Uma vez que ndo € indicada a quantidade do altimo componente a receita nio
deve ser aviada tendo a cliente que esclarecer o assunto com o médico ou apresentar
a receita original que possivelmente traz essa indicacio.

No caso da cliente esclarecer esse ponto informamo-la de que o primeiro produto
(solugdo de bismuto) é conhecido pelo nome de solugio de citrato de bismuto e aménio
ou licor de citrato de bismuto e aménio, Para o preparar pode seguir as indicacdes
referidas no British Pharmaceutical Codex de 1934, uma vez que jio foi eliminado
de todas as Farmacopeias e Formularios Britinicos modernos.

A férmula é a seguinte:

Aot el L et 52g
Subnitrato de bismuto ........... 70 g
Soluciio de amodnia diluida ..... g. b.
Agua destilada q. b. para ...... 1000 ml

Misturar o 4cido citrico com o subnitrato e 2 ml de 4gua. Aqueca a banho de
4gua fervente até que uma pequena porcio do produto se dissolva na amoénia diluida.
Depois disto passe o produto para um filtro e lave com 4gua destilada até que o fil-
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trado nfo dé as reacgdes dos nitratos. Separe o residuo e junte aménia diluida (g. b.
para dissolver) e depois 4gua destilada até completar 1000 ml.

Da solugio assim preparada deveri retirar 75 ml para satisfazer a receita que lhe
foi apresentada. — A. M. L.

309) Pergunta— Qual o preco do soluto saturado de arseniato de estricnina
(250 cm®). Agradego que me especifique, por verbas. A minha davida advém do facto
do prego por outrém apresentado a um servico oficial, ser muito diferente do nosso,
pois que, feito o preco pelo regimento encontrei a importincia de 184880, Seri que
(porque a férmula se destina a matar canideos) empregaram um arseniato de estricnina
impuro? — A. A. A.

Resposta— O consulente nfio nos informa acerca da quantidade de arseniato de
estricnina que gastou para saturar os 250 ml de 4dgua destilada.

Nestas condicdes nio podemos ser tio concretos como nos pede.

O preco da formula serd o do arseniato de estricnina (puro) obtido pela aplicacio
da tabela dos pregos de medicamentos. (01 g = 2$00). acrescido de:

Agua destiladas (250 ml) 380
Manipulagio =55, e 4500 —M. T.

310) Pergunta— Na ilha da Madeira ‘existe imensa quantidade de Lacerta Agilis,
conhecida entre nés por Lagarfixa; e’ segtindocreio no Continente por Sardanisca,
a qual provoca consideriveis baixas nas uvas durante a fase de maturagio. Nesta
época as farméicias madeirenses sio constante e insistentemente assediadas para forne-
cerem a seguinte férmula: :

Mel dEfali s e .. 9
Estricnina

[ -]
M

que se tem manifestado eficaz no<ecombate dguiela,
a) Existe alguma disposicio leégal gue“interdite o seu fornecimento?
b) Qual a legislagio que devo consultar sobre o assunto? — A. C. V.

Resposta— Nio existe qualquer disposicio legal que regule o fornecimento de
substincias toxicas fora dos usos médicos.

Porém o consulente deverdA munir-se duma requisicio assinada pelo agricultor que
considere idoneo e na,qual se declare o fim a que.se destina a formula pedida. — M. T.

311) Pergunfa — Agradecia que me fornecessem os seguintes esclarecimentos:

1. Como se prepara o emplastro de sabdo e quais ps respectivos componentes?

2. Sobre a déterminacip dos précos-de substfincias em; quantidades intermédias
as que o «Regimento geéral dos precos» insere, desejava que V. Ex.* me elucidasse
sobre a maneira como determinou o preco do manipulado relativo & resposta n.® 303,
pag. 173-174, da Rev. Port, Farm. (N.° 2—1967), na Seccio «Perguntas e Respostass.
E que o meu modo de determinar difere, tanto no preco das substincias como no
prego da manipulagio.— M. H. G.

Resposta— Consulte a Farmacopeia Portuguesa de 1876, pag. 154.

Note: Por razdes que nio conseguimos apurar nem explicar foi publicado, com
erro o preco da férmula a que se refere a consulta n.® 303. Damos agora o preco
devidamente corrigido:

Bicarbonato de sodio 300 g ...... 5500
Fosfato de s6dio 150 g ............ 12500
Sulfato de sédio 75 g .............. 3315
Manipulacio ...ioiiniiinianiinhs 12900

Soma ......... 32515

Preco a marcar — 32%20— M. T.
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VII — DISPOSICOES OFICIAIS

REGULAMENTO DOS SERVICOS DE SAUDE E ASSISTENCIA
DO ULTRAMAR

Decreto n." 47 667

Mostrando-se conveniente e necessério rever a redacgio das disposiches do De-
creto n.° 45 541, de 23 de Janeiro de 1964, por nio haverem sido consideradas situagdes
que a experiéncia veio revelar indispensiveis a uma melhor execucio dos respectivos
preceitos;

Considerando que se mostra conveniente aditar a algumas das suas disposigbes
parigrafos ou alineas por indispensiveis;

Considerando ainda que se mostra conveniente eliminar algumas disposicdes por
dispensiveis;

Ouvido o Conselho Ultramarino;

Usando da faculdade conferida pelo n.® 3.° do artigo 150.° da Constituicio,
o Ministro do Ultramar decreta e eu promulgo. o seguinte:

Artigo 1.° O artigo 177 ... N0RSitgoRls0.°>, o artigo 152.°, o § 2.° do
mesmo Artigo, ......... do Decreto ni® 45541,.de 23 de Janeiro de 1964, passam a ter
a seguinte redacgho: :

Art. 150.° Haverdi um quadrocomplementar de outros técnicos especializados
que abrange o pessoal dos servicos de safide ‘e assisiéncia do Ultramar nio compreen-
dido nos quadros anteriores, desde que sejam diplomades com o curso superior ou
com curso médio, como engenheiros sanitirios, engenheiros electronicos, engenheiros
quimicos, analistas farmacéuticos; guimicos-farmacéuticos com andlises guimico-biolo-
gicas, licenciados em Ciéncias Biologicas, admimistraderes de satde phblica, médicos
veterinirios, administradores de hospitais,. estadistas; meédicos ‘sanitaristas, médicos de
satide escolar, farmacéuticos de saiide ptiblica, agentes técnicos de engenharia e outros
técnicos que os governos provinciais “vierémia considerar necessarios 4 boa eficiéncia
dos servicos de saide em qualquer ramo auxiliar da medicina e da saGde pablica.

Art, 152 Os cargos de engenheiros sanitirios, engenheiros electrotécnicos, enge-
nheiros quimicos, farmacéuticos com o curso de anilises guimico-biolégicas, licenciados
em Ciéncias Fisico-Quimicas, Ciéncias Biologicas, Ciéncias Veterindrias, estatistas e
outros téchicos | serfo provides qpor: nomeagiio, mediante, concurso idocumental; ou por
contrato, enfire licenciados com 0§ respectivos curses superiores ‘que,’ além dos’ requi-
sitos gerais exigidos para o desempenho de funcdes publicas, possuam os titulos indis-
pensiveis 4 sua-admissdo-ha.Tespectiva-categoria, profissional nos, guadres do pessoal
dos estabeleciméntos'e servicos oficiais a -que’ sé'destinam. \

§ 2 As nomeacdes poderio fazer-se em comissdo, quando se trata de fun-
ciondrios pfiblicos, sendo neste caso, dispensades do concurso.

Art. 2° Aos artigos 21, ......... 152.°, ......... sEo aditados os parigrafos e alineas
seguintes:
Art. 152.°:

§ 3.° Desde que as necessidades do servico o justifiquem poderd o Ministro do
Ultramar dispensar o limite maximo de idade fixado no Estatuto do Funcionalismo
Ultramarino para a admissio & fungio puablica, para efeitos de ingresso no quadro
complementar de outros técnicos especializados.
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§ 4. Os funcionirios do quadro complementar de outros técnicos especializados
dos Servicos de Satde e Assisténcia do Ultramar, quando licenciados, sdo equiparados
em vencimento e categoria a médicos de 1.* classe dos mesmos Servicos.

Publique-se e cumpra-se como nele se contém.
(«Didrie do Governo» 1 Série, de 3-5-1967)

REGIME DE COMERCIALIZACAO DOS PRODUTOS FITO-FARMACEUTICOS
DESTINADOS A DEFESA DA PRODUCAO VEGETAL, COM EXCLUSAO DOS
ADUBOS QUIMICOS E DOS CORRELATIVOS AGRICOLAS

Decreto n.® 47 802

1. Apesar das providéncias estabelecidas.pela Portaria n.° 17 980, de 30 de Se-
tembro de 1960, venfica-se queéinda derivam, da utilizagio dos pesticidas graves
problemas toxicolégicos e de eﬁ&&dﬂ queié praua& resolver.

Porém, a complexidade desses pm!:lerma fao terna facil a tarefa sem que exista
uma estrutura técnico-clentifiéa’ guenpermita definic eritérios racionais conducentes &
rigorosa verificacio dos diversos. produtes tsados como pesticidas.

Embora pelo presente diplomando, ;a proceda & revisio dos regulamentos rela-
tivos 4 indastria de fabrico e for as, a considerar posteriormente,
desde ji se admite que essa.wmwmga de ser submetida a regras e fiscalizagio
conjunta das entidades competentes; e, por outro Iuiq, ‘haverd que promover a criagio
das condigcdes indispensivels .pam. o completo apptrmhamtnlo dos servicos técnicos
responsavels.

2. No que se refere aos, pesﬂaﬂa.a de t:gtmssﬁ agncola para defesa das culturas
e respectivos produtos, & possivel dude jd umaantervengdo mais segura do Estado,
visto que o Laboratério de Fltafamamlnm da Direccio-Geral dos Servicos Agricolas,
d4 garantias bastantes para .que se possa instifuir a obrigatoriedade da homologagio
desses pesticidas.

O regime de liberdade em que nos Gltimos anos se tem desenvolvido o comércio
‘dos produtos fitofarmacéuticos e 0s eonceitos errados que norteiam a actividade de
muitas das empresas da especialidade, mais absorvidas com a ideia dos lucros ripidos
que desejam obter do que com a resolugio dos problemas técnicos que as deviam
preocupar em ordem de prioridade, tornam indispensdveis uma accio dos serwgos
persistente- e, :sdafeceﬂom, aue; mulmwmme as submete -a, regras eﬁc&zqa -de
disciplina. -

Verifica-se ser ainda neceﬁéno promover o seu conveniente apetrechamento de
modo que elas pgssam realizar a experimentacio dos produtos, comy gue lidam, em obe-
diéncia a normas.e planos 'de | trabalho técnicamente ! aceitdvels. |

3. As disposices deste diploma referem-se apenas aos pdeutras fitofarmacéu-
ticos e desde j4 se considera a necessidade de se proceder & sua revisio peritdica,
ndo s& para aproveitar os ensinamentos recolhidos da experiéncia efectuada nas con-
digdes particulares do nosso meio, como pela circunstincia de a Food and Agriculture
Organlzauon ter em projecto a umformmagﬁo das disposi¢ches legislativas que regem
a utilizagio dos pesticidas pela agricultura.

Julga-se ainda conveniente considerar um periodo de transicio em que as autori-
zagbes de venda sejam concedidas a titulo provisorio e durante o qual o Laboratério
de Fitofarmacologia completari, ou realizari, os estudos indispensiveis para que seja
possivel a passagem a situacio mais estavel.

Em virtude da influéncia de determinados factores, nomeadamente o clima, o solo
e outros ligados designadamente &s plantas, 4s pragas, 4s doencas ou #s infestantes,
a autorizacio de venda, alicercada na prévia homologacio dos produtos fitofarmacéu-
ticos, nio poderd significar, para todos os casos, uma garantia oficial abscluta da
qualidade do produto. A garantia sobre a actividade biclogica e da auséncia de perigos
de fitotoxicidade serd reforcada com a extensio dos ensaios realizados e a acumulacio
de experiéncia ano apds ano.

A autorizagio de venda terd, mesmo assim, uma garantia oficial limitada, que
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apenas se referird & qualidade dos produtos fitofarmacéuticos no que respeita ao seu
teor em substdncia activa, 4s suas caracteristicas fisico-quimicas e toxicologicas e 4 sua
actividade biolégica nas condigbes em gque decorreram os ensaios respectivos.
P 9‘15“«10 4mbito do artigo 1.°, § tnico, do Decreto-Lei n.® 44480, de 26 de Julho
e 1962;

Usando da faculdade conferida pela 1.* parte do n.® 2.° do artigo 109.° da Cons-
tituigio, o Governo decreta e eu promulgo, para valer como lei, o seguinte:

Artigo 1.° Para os efeitos deste diploma consideram-se produtos fitofarmacéu-
ticos os produtos quimicos e biol6gicos destinados & defesa da producio vegetal, com
exclusio dos adubos quimicos e dos correctivos agricolas,

Art. 2.° Qualquer produto fitofarmacéutico s6 pode ser comercializado no mer-
cado metropolitano quando a empresa titular da respectiva marca comercial possua a
competente autorizagio de venda ou autorizacio provisoria de venda desse produto.

Art. 3.° A autorizagio de venda seri concedida pela Comissio Reguladora dos
Produtos Quimicos e Farmacéuticos desde que o produto tenha sido homologado pelo
Laboratério de Fitofarmacologia.

§ tinico. As autorizagGes de venda dos produtos - homologados sio concedidas por
um pedido de cinco anos, prorrogivel por iguais perfedos de tempo, se a empresa
titular da marca comercial assim o squplhr Eﬂ[ prorrogacio s6 seri concedida pela
Comissdo Reguladora dos Produtos ; acéur_tcos mediante parecer favo-
rivel do Laboratério de Fitofarm

Art. 4° Enquanto o Labum.fﬁﬁe Flfq{ammo a ndo dispuser de elementos
que considere suficientes para camgd:r :F hmnolugagq\uﬁm determinado produto fito-
farmacéutico, mas ndo verifique ummmmmtes Td-sua. comercializa¢iio, embora sem
aquela garantia, informari disse adC 1lad dos| Produtos Quimicos e
Farmactuticos, para efeitos de & Jrizagio provisoria de venda.

§ finico. As autorizagdes pro e 'hﬁfrrvahdas por um periodo de
um ano, podendo ser revalidadas por g‘uai_; periodos de tempo, mediante parecer
favorivel do Laboratorio \de Frmtarmaoﬁogi e lﬁ a u:qpresa titular da marca comer-
cial assim o solicitar.

Art. 5.° A venda de produtes, ﬁiofal‘nﬁ:éut!m 806 & permitida em embalagens
fechadas e invioladas.

§ tinico. Exceptua-se do dispostor neste’ a;w o sulfato de cobre e o enxofre em
pd para polvilhacio, enquanto por portaria niio~for determinado o contrério.

Art. 6.° As embalagens e os rotulos dos diversos produtos fitofarmacéuticos ficam
sujeitos & aprovagdo do Laboratério de Fitofarmacelogia, que a comunicari & Comissio
Reguladora dos Produtes Quimicos e Farmacéuticos, também para efeitos de concessfio
da autorizagiio de venda ou da autorizacio proviséria de venda dos produtos.

§ tmico. O Laboratério de Fitofarmacologia ouvird a Comissio Reguladora dos
Pradutos Quimicos e Fasmacéuticos e a Direccio-Geral de Satde ou a Direccio-Geral
dos Sefvigo§ Pecufifies, quaddd Tolyer fiatéria qee o justifique] sobre ja natureza das
embalagens ou a elabnra;ao dos rétulos.

Art. 7. 70s textos de propaganda e dejliteratura técnica sobre- os produtos fito-
farrna{:cullcm ndo podem |ser’ dpa ulgados “pelas @niprésas \desde | que | ontenham infor-
macdes sem fundamento técnico e em desacordo com as regras sobre a homologagio
dos produtos fitofarmacéuticos estabelecidas pelo Laboratério de Fitofarmacologia.

§ 1° E obrigatdério o envio ao Laboratério de Fitofarmacologia de todos os
textos de propaganda (incluindo anfincios nos jornais, ridio, cinema e televisdo, etc.)
e de literatura técnica, antes da sua divulgacio. A literatura técnica deve também ser
entregue na Comissdo Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacguticos.

§ 2° O Laboratério de Fitofarmacologia ouvirda a Direcgio-Geral de Sadde ou
a Direcciio-Geral dos Servicos Pecuirios quando houver matéria que o justifique sobre
o conteiido dos textos de propaganda ou da literatura técnica.

Art. 8.° A classificacio toxicolégica dos produtos fitofarmacéuticos nas classes
referidas nos artigos 9.° e 10.° e as respectivas restricdes de caricter toxicoldgico serfo
estabelecidas em portaria pelos Ministérios da Economia e da Satde e Assisténcia.

§ 1., O Laboratbrio de Fitofarmacologia s6 poderid tomar as decistes a que se
alude nos artigos 3.° e 4.°, em relagio aos produtos incluidos nas portarias a que
se refere o corpo deste artigo. Para os restantes produtos fitofarmacéuticos deverfio ser
ouvidas a Direcgiio-Geral de Satde e a Direcgdo-Geral dos Servigos Pecuirios, con-
seante as circunstdncias, que informario o Laboratério das possibilidades do seu
emprego sem perigo para a satde puablica ou animal.
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§ 2 A Comissio Permanente da Farmacopeia Portuguesa devera nfo so ser
ouvida quanto 4 natureza dos contravenenos a aplicar em casos de intoxicagio causada
pelos diferentes produtos fitofarmacéuticos, como também sobre quaisquer outros
aspectos da sua competéncia, devendo ser tornada obrigatoria a existéncia desses contra-
venenos nas farmécias.

Art. 9° Na comercializacio dos produtos fitofarmacéuticos das classes de toxi-
cidade I e II deverio observar-se as seguintes regras:

a) Os locais de venda e depodsito deverdo ser instalados em compartimentos
especialmente adaptados a esse fim e sujeitos a fiscalizagiio, confiados
exclusivamente a pessoa responsivel;

b) A sua venda é vedada a menores de 16 anos;

¢) Nio pode ser efectuada nos estabelecimentos que comercializam pro-
dutos destinados 4 aljmentagﬁo humana e animal;

d) Haveri um registo obrigatério, em livro exclusivamente a isso destinado,
do nome do comprador, do nimero de embalagens adquiridas, das
quantidades vendidas e das datas das vendas.

Art. 10.° Os produtos fuofamumm;pn dﬂ classes de toxicidade III e IV, quando
nio exista na localidade estabelecimento’ espunalmglue destinado a4 venda de drogas,
poderdo ser vendidos por quzusguﬂ: enudadgs desda que sejam armazenados em com-
partimentos sujeitos a fiscalizagio & nio faCam. farte de estabelecimentos em que haja
produtos destinados & alimentagdo. humana. € animal.

Art. 11.° A venda ao iﬂ prqdmns ﬁtafa:rnac&uucm 50 pude ser efec-
tuada em estabelecimentos préviamente 08 'nos termos da Portaria n.* 6065, de
30 de Margo de 1929, e demais _;q?u‘bm ng.hﬂe&mﬁ:ntos insalubres, incomodos,
perigosos e toxicos. O licenciamento "iﬁ- ‘ser m;uq:ido deniro do prazo de 90 dias
a contar da data da entrada em wigor do

§ 1.° Sdo abrangidos pelas duposl-pﬁ:s de imumenln nos termos deste diploma
todos os esiabelecimentos 'de venda: de-produtos fitofarmacéuticos, incluindo os situados
fora de cidades, vilas, zonas urbanizadas e de: turismo.

§:.2°. Ag 'farméacias poderio fnmﬂqer a0 piblico produtos fitofarmacéuticos,
quando apresentados em embalagens (i

Art. 12° Os produtos fitofarmacéuticos tém de apresentar valores que estejam
de acordo com os limites que fundamentaram as respectivas autorizacdes de venda ou
autorizagdes provisorias de venda, quer em relacio 4 composicio, ao teor em substincia
activa, 4s caracteristicas fisico-quimicas, quer a actividade bioldgica.

Art. 13.° As empresas detentoras das marcas comerciais terfio ao seu servico um
técnico responsivel, aceite pelo Laboratério de Fitofarmacologia e habilitado com
umcursg superior adequado, (a |fimde asse osumr a) mahz:n;au daeficiente expenmcn-
tacdo ‘bioldgica de campo dns diferentes produtos; e a concretizagio das detérminagoes
contidas no presente diploma e nas regras sobre homologagio dos produtos fitofarma-
céuticos estagulemdas pelo Labaratétio, de Fiiofarmacelogia.

Art. 14 CAs autoridades’ a que 'a léi ¢ regulameritos cenferem umpeténc:a. para
esse efeito procederdo A fiscalizagio das disposicdes contidas neste diploma e & colheita
das amostras necessirias 4 verificagio das propriedades dos produtos fitofarmacéuticos.

§ 1.° As anilises das amostras para fins de fiscalizacio serdo requisitadas ao
Laboratorio de Fitofarmacologia, ao Laboratério da Comissio Reguladora dos Produtos
Quimicos e Farmacéuticos ou ao Laboratério Central de Normalizacio e Fiscalizacio
de Produtos, ou, quando estiverem em causa caracteristicas de toxicidade e de poluicio
ou contaminagio dos alimentos, aos Laborat6rios do Instituto Superior de Higiene
Dr. Ricardo Jorge, ou, nos casos que interessam a patclogia animal, ao Laboraidrio
Nacional de Investigagiio Veteriniria,

§ 2.° As anilises de recurso sero executadas num dos laboratérios a que se
refere 0 § 1.°, de acordo com a natureza do recurso.

§ 3. Na colheita de amostras e nos recursos deve observar-se, na parte aplicivel,
g qm;' esti estipulado nos artigos 19." a 25.° do Decreto n.* 20282, de 5 de Setembro

e 1931.

Art. 15.° O Laboratério de Fitofarmacologia cancelarda a homologagio e partici-
pari 4 Comissio Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacéuticos a necessidade de
ser retirada a autorizacio de venda ou a autorizagio provisoria de venda de gualquer
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produto sempre que est= denuncie no seu emprego graves deficiéncias de qualidade
ou particulares perigos toxicologicos.

§ finico. Em casos em gue a intervencdo se torne necessiria para defesa da sande
piiblica ou animal, a Direccio-Geral de Satde ou a Direccio-Geral dos Servigos
Pecudrios, consoante as situagbes, poderio promover a suspensio provisoria da venda
de produtos fitofarmacéuticos, fazendo imediata comunica¢io ao Laboratério de Fito-
farmacologia e 4 Comissio Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacéuticos, men-
cionando a razio da intervencdio.

Art. 16.° O Laboratério de Fitofarmacologia procedeid 4 modificagio das reco-
mendacdes oficiais ou de outra matéria aprovada nos rotulos, que fundamentaram a
autorizacio de venda ou a autorizagio provisoria de venda, sempre gque tal seja justi-
ficado pela ocorréncia de fenémenos de resisténcia ou pela oblencio de novos dados
experimentais.

Art. 17.° Os critérios adoptados pelo Laboratério de Fitofarmacologia para
cumprimento das atribuicdes definidas pelos artigos 3.° 4.° 6.° 7.° ¢ 12." serdo, sempre
que possivel, concretizados sob a forma de normas portuguesas.

Art. 18.° A nomenclatura relativa aos nomes vulgares e quimicos dos produtos
fitofarmacéuticos adoplada nos textos de propaganda e de literatura técnica sobre os
produtos fitofarmacéuticos deveri respeitar obrigatoriamente as normas portuguesas,
para cuja elaboragio serd ouyida a Comissio Permanente da Farmacopeia Portuguesa.

Art. 19.° Das decisdes’ proferidas em, execugdio do preceituado neste diploma
podem as entidades interessadas/ interpor sfécurso. para a competente Secretaria de
Estado do Minisiério da Economia, no. praze dé 30 dias contados do conhecimento
oficial do acto. i iy, Y

§ ftinico. Sempre que tenha havide intervencAd s@nilaria ou haja que respeite
sa(ide phblica ou anirmal, serd ouvida no rEcurso 4 Direccio-Geral de Satde ou a
Direcgio-Geral dos Servicos Pecudrios, respectivamente.

Art. 20° O Laboratério (de Fitofarmacologia deverdi proceder i aprovacio dos
rotulos e embalagens e ao formecimento de ‘elementos & Comissio Reguladora dos
Produtos Quimicos e Farmactuficos pard a concéssio de autorizacdes temporarias de
venda em relagio aos produtos| fitofarmacButicos i “existentes no mercado na data
da entrada em vigor do presente diploma.” e

§ 1.° As empresas titulares das-marcasdcomerciais devem requerer & Comissio
Reguladora dos Produtos Quimicos € Famactulicos as autorizagbes temporirias de
venda referidas no corpo deste artigo, dentro do prazo de 60 dias a contar da data
da entrada em vigor do presente diploma. :

§ 2° A Comissio Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacéuticos poderd
autorizar a prorrogacio do prazo referido no § 1° a requerimento dos interessados
devidamente fundamentado.

§ 3° Quando caducar a autorizagio temporaria de venda, a Comissio Regu-
ladora _dos Produtps Quimicos e Farmaciulicos comunicarad aos respectivas titulares
que, sel quiserem manfer a comerdializagio ido [produie, | deveriel providendiar no | sertidg
de, dentro do prazo que lhes for fixado, obter a autorizagio de venda ou a autonzacio
provisoria devenda., Sempre que se, verifiquem as circunstdncias, previstas na parte
final do artigh;15.% al Comissda Regiladpral comuditar-thes ique devem‘eliminar o
produto do mercado dentro de um prazo que lhes fixara. '

Art. 21.° A tabela de pregos a pagar pela homologagio dos produtos fitofaima-
céuticos sera estabelecida em portaria da Secretaria de Estado da Agricultura.

Art. 22.° As importincias arrecadadas nos termos do artigo anterior dario en-
trada nos cofres do Tesouro em «Consignacio de receitas», a fim de servirem de con-
trapartida a despesas a realizar pelo Ministério da Economia em execugdo do presente
diploma.

: Art. 23° A preparagio e julgamento dos processos por infracgdo s disposigdes
deste decreto-lei sio regulados pelo Coédigo de Processo Penal e legislacio comple-
mentar, com observincia, na parte aplicivel, do preceituado nos artigos 35.° a 45.°
do Decreto-Lei n.® 41204, de 24 de Julho de 1957, considerando-se delegada na Ins-
peccio-Geral dos Produtos Agricolas e Indusiriais a competéncia para proceder
instrugio preparatoria. sem p-ejuizo da respectiva direccio pelo Ministério Pablico,
e competindo o seu julgamento ao tribunal comum.

Art. 24— 1. Constituem crime:

a) As infracedes ao disposto nos artigos 2.° e 20.°, §§ 1.° e 3.°, puniveis
com prisio ndo inferior a trés meses e multa correspondente;
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b) As infracgdes ao disposto nos artigos 5.°, 9.°, 10.° e 13.%, puniveis com
prisio de trés dias a dois anos e mulia correspondente.

2. Constituem contravengio, punivel com multa de 500% a 50008, as infraccoes
ao disposto nos artigos 7.° § 1.°, 12.* e 18.%, assim como a utilizagio de embalagens
e rétulos nido aprovados pelo Laboratério de Fitofarmacologia,

3. A negligéncia é punivel, quanto aos crimes previstos no n.® 1, com metade
da pena correspondente ao crime doloso.

Art, 25.° Se as infraccdes referidas no artigo antecedente produzirem involunti-
riamente a morte de qualquer pessoa, aplicar-se-4 a pena do homicidio involuntario
agravada.

Art. 26.° Pode em qualquer caso ser decretada na sentenca condenatéria a ces-
sacio ou a suspensio das autorizagbes de venda concedidas, ainda que provisorias,
bem como o encerramentio do estabelecimento.

Art. 27." Serfio declarados perdidos a favor do Estado os produtos que ccnsti-
tuem objecto das infracgbes referidas no artigo 24.°

Art. 28" Os regulamentos para pesticidas domésticos e para os destinados &
defesa da satde publica ou da satide animal, e ainda dos preservadores da madeira,
sdo da competéncia dos Ministérios da Salde e Assisténcia da Economia e das Obras
Piblicas. £ i e

Art. 29.° Os produtos fitof;
pesticidas Ugara outrzé Us0S, NOMme: [eor
animal, podem ser adquiridos emente & _Ser
servicos oficiais, quando deslin"lﬁ;ﬂ’hﬁﬁé& ?Lhn. il

Art. 30.° As davidas gue sesSuscitarém naexX
resolvidas por despacho do S ario de Estado da

§ Gnico. Quando essas|| 1 TEsp
lativa de outros Ministérios, &
respectivo. it

Art. 31.° O presente diploma
publicagio no Didrio do Governg®

Publique-se & cumpra-se coma.-

i

ELl do sirvam simultineamente como
efésa da saide piblica ou da satide
quer limitacdes pelos compelentes

o do presente diploma serfo
ricultura.
jatérias da competéncia cumu-

'-;'g'le concordincia do Ministro

S

DESPACHO DA DIRECCAO-GERAL DE SAYDE

Doutor José Ramos Bandeira, professor extraordinirio e director da Escola de
Farrniga da Universidf;lle de Caimbai, nomeado, nos termos do artigo 2.° e seus
aragrafos, do, Dedreto-Iei n,° 40462, de. 27 de,Dezembro]de , 1955, para, na; qualidade
ﬁa'i-rebéémﬁnte?gf- Faculdade t??iza's' Escoldstde-Farmicia,’ I}age; parte- da "'Emgiﬁﬁ'd'
Permanente da Farmacopeia Portuguesa, constitiida por portaria de 7 de Fevereiro
de 1957, publicadasno Didrio. dg Goyerno nf 4l, 2. sére, d¢.19. do; mesmp més e ano,
em substituigho do_Prof) ‘Déutor Joaguim Mendes |Ribeiro, que atingin-‘o limite de
idade para o exercicio de fungdes puablicas.

Direcgdo-Geral de Safde. 20 de Julho de 1967.— O director-geral, Maria Luisa
de Saldanha da Gama van Zeller.

(«Didrio do Governo», 11 Série, de 28-7-1967)

NOVA TABELA DOS HONORARIOS DAS MANIPULACOES
DE DROGAS E MEDICAMENTOS

Portaria n.” 22 863

A portaria acima referida, que vem publicada no «Disric do Governos, I Série,
n® 204, de 1 de Setembro de 1967, e que seri reproduzida integralmente no n.° 1 do
proximo ano, da Revista Portuguesa de Farmicia, aprova a nova tabela dos honoréirios
das manipulacdes de drogas e medicamentos e altera os precos de diversas substircias
medicamentosas.
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VIII — NOTICIARIO GERAL

MEDICAMENTOS NOCIVOS DURANTE O PERIODO DE GESTACAO

A Organizagio Mundial de Saide enviou uma comunicagio da Food and Drug
Administration, dos Estados Unidos da América, por intermédio da Direcciio-Geral de
Sande, informando que a administracio de buclizina, hidroxizina, ciclizing, clorcichzina
e meclizina pode ser nociva para o feto.

As observagOes feitas em mulheres grividas ndo sdo concludentes neste aspecto
mas a administracio destas drogas a ratas, ratazanas e coelhas grividas determinou
anomalias fetais.

Nio esti, pois, indicada a administragio destas drogas no inicio da gravidez
enquanto se nio obtenha a certeza de que ndo provocam, no feto humano, efeitos
teratogénicos.

]
W

0 COBALTO NO TRATAMENTO DA'ANEMIA FERROPENICA

A pedido da Direccio-Geral de*8atide, “puiblicanios, uma nota da Food and Drug
Administration dos U. S. A., na qual’ esa ‘Assoéiagie-comunica 4 Organizagio Mundial
de Satide que as preparacdes | farm@ceisticas, .qie eontém cobalto, com excepcio das
formas radioactivas de cobalto e seus sdis|e'da cobalamina e seus derivadas, devido
aos seus efeitos toxicos (leste§ hepé ' ¢ 0, s do miocirdio, hiperplasia
da tiroideia, hipotiroidismo, dematites, ni : fia) no devem ser vendidas,
sem receita médica, para tratamento da mm

et e R

Toda a propaganda 'que s30 m receita médica serd objecto
de sangdes conforme o regulamefito em vigor. . ;
As preparagbes citadas ndo_siopconsider o agentes terapéuticos eficazes

no tratamento da anemia fermpé" ﬂ‘ ] oiitro estado moérbido.
Os sais de cobalto associados<em pequenaiquantidade a certos medicamentos
nio tém utilidade alguma e devem sef suprimidos dos mesmos.

1 SIMPOSIUM DE FARMACEUTICOS HOSPITALARES ESPANHOIS

CRéalizoh-te hos dias 22 )d 28 del Maio |passaog’d I Simpésiunm de! Fatmécia Hos:!
pitalar organizado pela Associacio de Farmacéuticos dos Hospitais Civis de Espanha,
no qual foram tratados dois temasjde interesse para todos.os farmacéuticos hospi-
talares: «Teérlolbgia_de injectbveis de 'grande voldmep|eldMeétados ripidos, de anilise
de formas farmacéuticas, elaboradas em Farmécia Hospitalar,

A sessdo inaugural foi presidida pelo Ex.™ Sr. Ministro da Educagio e Ciéncia
que exaltou o farmacéutico hospitalar.

Na primeira sessio de trabalhos, dedicada ao tema «Métodos ripidos de anilise

. de formas farmacéuticas», foram apresentadas comunicagdes sobre: volumetria, espectro-
fotometria, densimetria, polarimetria, refractometria, cromatografia em camada del-
gada, etc. Dentre estas comunicacdes merece destacar-se a enviada pelo Dr. M. Neder-
gaard sobre «Colorimetria do meprobamatos,

Na segunda sessiio, dedicada a «Tecnologia de injectaveis de grande volumes foram
tratados todos os temas relacionados com o fabrico das solugbes parentéricas, desde
os materiais utilizados (frascos, recipientes, rolhas, etc.) até aos processos de controle:
quimico, biolégico, bacteriologico, reacgdes produzidas pela aplicacio de soros arti-
ficiais, etc.

Apbs a apresentacio destes temas houve um interessante coléquio e foi resolvido
nomear véarias comissdes de estudo sobre a normalizacio de recipientes e eleicio de
sistemas de perfusio com o fim de redigir o programa definitivo da Seccio Hospitalar
Espanhola que concorrerd & préxima Associacdo Internacional da F. 1. P., a realizar
em Hamburgo, no decurso do proéximo ano.




276 Rev. pori. farm, Vol. 17

DR, MANUEL GODINHO DE MATOS JUNIOR

Foi nomeado, em Margo do corrente ano, Director dos Servigos Técnicos do
Exercicio de Farmfcia o nosso colega Dr. Manuel Godinho de Matos Jinior.

O Dr. Matos Janior & licenciado em Medicina e Farmécia tendo, durante a fre-
quéncia deste Gltimo curso, obtido 3 prémios, devido as suas altas classificagdes.

Em 1942 desempenhou o cargo de Assistente da Faculdade de Ciéncias, e, a partir
de 1943, exerceu idénticas fungdes na Escola Superior de Farmicia de Lisboa.

Em Novembro de 1946 foi nomeado Inspector do Exercicio Farmacéutico, da
Direcgdo-Geral .de Saiide, cargo que desempenhou até Novembro de 1963, data em
que foi nomeado Director dos Servigos Técnicos de Salubridade do mesmo Organismo,
fungiio gque desempenhou até i data da sua nomeagio para o cargo que actual-
mente ocupa.

O Dr. Matos Janior que tem desempenhado as suas funcdes oficiais com indis-
cutive] brilho & ainda, autor de diversos irabalhos de caricter cientifico e profissional.

Ao ilustre colega apresentamos as nossas sinceras felicitagdes e desejamos-lhe a
continuagio dcs seus &xitos no lugar paraogue tio justa e merecidamente foi agora
empossado.

)
PROFESSOR DOUTOR ALBANO PEREIRA JUNIOR

Tomou posse em Junho passade do''carge.de Director da Escola Superior de Far-
mécia de Lisboa, o Ex.™® Sr. 'Professor Albanoc-Pereira Junior.

O Professor Albano, Pereira Jiinior coneluitingr sua licenciatura, em Farmacia
em 1943, tendo sido admitido nesse mesmo'afd Como assistente voluntirio da Escola
Superior de Farmécia de Lisboa. "o G, 0

Em Maio de 1944 foi contratado come 2Z.° assistente da mesma Escola, funcdes
que exerceu até Setembro do mesmo ano. Em' 1946 foi de novo contratado, como
2* assistente, tendo desempenhado este cargo até 1951, data em que foi nomeado
1.° assistente, apos aprovagio no concurso para Professor Agregado.

Em 1961 foi nomeado Professor Extraordinirio de 2.° grupo (Histéria Natural
e Farméicia) da Escola de Farmicia de Lisboa, tendo sido em 1964 reconduzido
definitivamente, a gste Igac. y ,

O' Professor‘Albano Pereira Jhnior' tem'realizado varias' missdes “de estudo “no
estrangeiro como bolseiro do Instituto de Alta Cultura, tendo obtido o grau de Doutor
em Ciéncias -pa Universidide de Basileia.

No nosso Pals tem’ prestado colabotacio™ao Agrupamento Cientifico de Farma-
cognosia para o Estudo das Plantas Medicinais do Ultramar, sendo Investigador
subsidiado das Brigadas de Estudos Agrondmicos do Ultramar,

Frequentou em 1951, no Instituto Cidmara Pestana, o Curso de Aperfeicoamento
de Bacteriologia Geral para Médicos e Biologistas, Em 1953 e 1956 frequentou, no
mesmo Instituto, respectivamente os Cursos de Aperfeicoamento sobre «Enterobacte-
rifcias» e «Biologia do Bacilo da Tuberculose».

Em 1959 fez parte da Comissio encarregada de rever a lei da propriedade de
Farmicia.

E membro de varias sociedades cientificas, ¢ é também conhecida a sua ftil
e prestimosa colaboragio 4s virias Jornadas Farmacguticas Portuguesas e¢ ao II Con-
gresso Luso-Espanhol de Farmicia.

Publicou até & data mais de trés dezenas de trabalhos de natureza cientifica.

O Corpo Redactorial desta Revista, a que pertence o Sr. Professor Albano Pereira
Janior orgulha-se de o contar entre os seus membros e deseja-lhe os maiores éxitos,
que devido as suas conhecidas qualidades, certamente, se verificario no desempenho
das suas novas fungbes.
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REUNIAOQ INTERNACIONAL DA F. L P,

Tomou parte na reuniio do conselho da Federagio Internacional Farmacgutica,
gue se realizou em Toronto, o capitio-de-fragata Doutor Carlos da Silveira, como
representante do Sindicato Nacional dos Farmacéuticos.

No proximo numero desta revista serd publicado um relatério circunstanciado

sobre esta reunifio.

JORNADAS FARMACEUTICAS FRANCESAS

Foi convidado a participar nas Jornadas Farmacéuticas Francesas o Prof.
Doutor Alberto Correia da Silva, que representard o Sindicato Nacional dos Farma-
céuticos (Sociedade Farmacéutica Lusitana) nessz reunido.

Sera publicado, no préximo namero desta revista, um relatério das Jornadas
acima citadas.

MEDALHA COMEMORATIVA DAS ¥V JORNADAS FARMACEUTICAS
PORTUGUESAS

A Comissio Executiva das W Jornadas Faimacéuticas Portuguesas realizadas em
Coimbra, em 1966, mandou| eunhar, para comemoragio desta brilhante reunido da
Classe Farmacéutica, uma medalha em bronze, que seguidamente, reproduzimos.

Anverso Reverso

No anverso da medalha estda modelado o girassol, planta que simboliza a satde,
por se orientar no sentido do Sol.

No reverso vé-se a altaneira torre setecentista, da Universidade de Coimbra,
a imponente Fachada Norte, com o seu cunho acastelado, erigida no local do palacio
da Alcigova— o alciicar dos monarcas portugueses da fundacio. Inclui, também, um
aspecto do elegante edificio dos Mellos, de origem quinhentista, onde esti instalada
a Escola de Farmacia, observando-se, ainda, uma parte da linda arcada.

A medalha foi executada pelo escultor conimbricense Cabral Antunes.

E vendida ao preco de 200300, sem a embalagem de plastico, a qual importa
em 15%00. Dada a tiragem limitada da medalha, sero aceites, em primeiro lugar, as
inscricdes dos farmacéuticos, passando a venda a ser livre a partir de Setembro. Para
gualquer informagio ou pedido & favor dirigirse a: Couraga dos Apostolos, 51-rfc..
Coimbra.
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DOUTORAMENTO EM FARMACIA

®* Dr. Alberto Moreira Roque da Silva

Prestou provas de doutoramento, em Julho passado, na Faculdade de Farméicia
do Porto, o nosso colega Alberto Moreira Roque da Silva, tendo obtido a classificagio
de 19 valores,

As ligbes sorteadas subordinadas aos temas «Clorofila e sua importincia farma-
céutica» e «Acidos e bases. Conceito de pH» foram discutidas pelos Profs, Drs. Lopes
Rodrigues e Vale Serrano, respectivamente,

A tese intitulada «Estudos electroquimicos sobre o cloranfenicols foi arguida
pelos Profs, Drs. Humberto de Almeida, da Faculdade de Ciéncias da Universidade
do Porto e José Vale Serrano, director da Faculdade de Farmicia do Porto.

O Dr. Alberto Moreira Roque da Silva concluiu a sua licenciatura, na Univer-
sidade do Porto, em 1961.

Foi assistente da Faculdade de Farmacia do Perto a partir de 1961.

Em 1965 e 1966 usufruiu uma bolsa do Instituto de Alta Cultura e da N A TO.,
em TItilia, no Centro de Polarografia da Tniversidade de Pidua, onde frequentou o
curso de Electroguimica. Actualmente usufrui, ainday a bolsa da N. A, T. O., no pais,

Tem publicado virios trabalhos cientificos. nesta, revista.

Ao novo doutor as nossas dinceras felicitaces.

ks ‘e
"N Pt
ha R

VELAR PEREIRA DE JESUS

Sande e Assisténcia, o Secre-
isténcia de Angola mandou
céutico comum do Ultramar,
competéncia profissional, quali-
&0 demonstrados no desempenho das

Sob proposta da Direcgio
tirio Provincial de Satde, Tra
louvar o farmacutico de 1.* clakse
Dr. Carlos Avelar Pereira de Jesus,
dades de caricter, zelo e eficiente
suas funcéoes. e

Este louvor veio publicado na. H Série—n.° 49 de 28 de Julho de 1967, do
Boletim Oficial de Angola. . i

Ao nosso prezado colega guer o Corpo Redactorial desta Revista apresentar as
suas mais sinceras felicitacbes pelo louvor que considera muito merecida,

tro de Documentacao Farmaceutic:
da Ordeme@esekkmaceuticos

& Dr. Manuvel Justino da Cruz

Em Braga, faleceu em Marco passado o Dr, Manuel Justino da Cruz, chefe dos
Servicos Farmacéuticos do Hospital de S. Marcos, daquela cidade.

Licenciado em Farméicia pela Universidade do Porto, em 1940, iniciou a sua
actividade profissional, pouco apés a formatura, naguele Hospital Regional, onde
dirigia. cumulativamente, o Laboratorio de Anélises Clinicas.

Muito dedicado aos problemas haspitalares. o Dr. Justino da Cruz soube con-
quistar, pelas suas qualidades profissionais e pessoais, a estima e consideracio do corpo
clinico daquele Hospital e dos Servicos do Ministério da Satde.

Colaborou activamente em vérias manifestacdes profissionais e nas T Jornadas
Farmacéuticas foi encarregado do tema: «Colaboragio do farmacéutico das Miseri-
cordias na cobertura farmacéutica e sanitiria do Paiss.

O falecimento do Dr. Justino da Cruz na altura em que comecava a usufruir
das novas instalacdes do seu servico hospitalar, representa uma perda importante para

a Farmacia Hospitalar Portuguesa que tio desprovida estd de elementos qualificados,
a nivel regional.
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e Dr, Sebastiio José Monteiro Rego

Faleceu no dia 7 de Junho passado, o nosso prezado colega Sebastiio José Mon-
teiro Rego.

Natural de Lisboa, nasceu em 23 de Janeiro de 1911, tendo concluido a sua
licenciatura em Farmacia, com alta classificagio, em 1940. Devido as classificacdes
obtidas foi-lhe atribuido o prémio «Fernando Tavares Cardoso de Carvalho».

Apds a conclusio do curso colocou-se, como director-técnico, na Farmécia An-
drade, donde transitou para o laboratério «Bioters, onde se manteve até & extingo
do mesmo.

Em seguida, foi director-técnico do laboratério «Medicamenta». Por essa altura
foi convidado a ocupar o lugar de assistente na Escola Superior de Farmécia de Lisboa,
lugar que desempenhou de 1951 a 1954

Concomitantemente foi presidente do Sindicato Nacional dos Farmacéuticos, lugar
que desempenhou com invulgar brilho.

Em 1953 assumiu as funcdes de-director-técnico do Laboratério Wander, entdo
acabado de instalar em Portugal.

Dada a impossibilidade de conciliar_as.suas funcdes de director-técnico do Labo-
ratério Wander com as de assistentefia Escola Superior de Farmécia, pediu exone-
ragio deste tltimo cargo. A ok - S

A sua carreira no [abcratﬁlrﬁ'-wm--fﬁ_:-h_z:Mte, tendo sido um trabalhador
consciencioso e infatigavel, desempenbandor.as suasafungoes com desusado brilho, e
assim, hi cerca de 7 anos deiXou''de existir,ums, . de nacionalidade suiga, em
Portugal, sendo a tnica filial da . 1 e possuia um chefe sem ser
de nacionalidade suica. - e }

Dada a sua posigio nos laboratérios, an
facilidade no dominio de Ii%: 18
Espanha. : Lo it .

A sua Ex™ Familia e emggspecial @ ;W"E}hﬁﬁd colega Maria Cristina Ban-
deira de Lima Rego. apresentamg§ as nossds. mais sinceras condoléncias.

¥ .r._._;‘i
DIRECCOES TECNICAS DE FARMACIA

Por transmissdo de propriedade das farmicias a~ seguir indicadas, assumiram a
respectiva direccdo técnica os farmacéuticos seguintes:

iitados e a sua extraordindria
‘virios estigios na Suica e

£y

Nomes Farmdcias e Localidades
Guilherme ‘Higino -da 'Luz Loutaco & Gabriel'
Figueiredo de Moura Dinis Sampaio .........

T™

5 “Progresso — Lisboa

Manuel Machddo. Lobdto(dd Tz Buchs, ...~ ) || Crid Biickol - Phite dé Sor

Marcelino Vidal Marques .........ccoociiiinininnene. Ledo — Sesimbra

Fernando de Figueiredo Lopes ........ o s Lopes — Sesimbra

Maria Judite Pinto ;.’Zastanheiro e Pinho ......... |Cruzeiro — Lavra (Matosinhos)

Maria Helena Lopes SOATeS .......ccc.civeeeneeanonnn. | Ferreira— Santa Marinha (Vila

Nova de Gaia)

Maria Nautilia Mota e i"eixntc ..................... - Araiijo Vicente — Troviscal (Dlir-
veira do Bairro — Aveiro)

Maria Staline Vieira Garcia ...........ccooemiiinnenn, J. Ribeiro — Lishoa

Mari Caains Boraho Paulino Gomes Domin | 1, —Tocha (Cananhede)

Maria Teresa de Almeida Janes da Costa ........ Pau!iws-—]{eguengus de Monsa-

raz (Evora)
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LICENCIAMENTO DE FARMACIA

Pela Direccio-Geral de Satide — Servicos Técnicos do Exercicio de Farmacia e
Comprovacdo de Medicamentos — foram expedidos os alvaris de licenciamento das
seguintes farmécias:

N.9% ¢ datas
dos Alvaris

Farmicias e Localidades

Proprietirio

1130 — 19-5-1967

Sd — Porto

Francisco de Assis
Barros de Sa

1131 — 19-5-1967

.;‘-I-f_ga — Guarda

Ilidio Fausto de Oliveira
Rego; Céndida Reis de
Oliveira Rego; Maria
Elsa de Oliveira Rego e
Antero José de Oliveira
Rego

1132 — 18-5-1967

Lamela —Barcelas :

Humberto Tlidic Gongal-
ves Maciel e José Car-
doso Malvar

1133 — 18-5-1967

Ferngndesde” Casiro - Fafe
(Guimarfies)

.4'050 Pereim—da Silva,
Abel da Silva e Alber-
tino Pereira

1134 — 19-5-1967

.":'vario._'m:.'m mptl
(Guimaries) | : >

Herculano Pinto Moia Sil-
wério

1146 — 14-8-1967

Pragal =/Almada |

Artur da Silva Nogueira

1147 — 30-5-1967

Alianga —-Baim da Hanhcira

Firma Alianga Farmacéu-
tica do Divor, Lda.

1153 — 24-8-1967

Paiva Bastos — Marvila (Santa-
Tém)

Francisco Pereira Viegas

1154 — 24-8-1967

Simbes Ferreira— Tabua (Coim-
bra)

Maria Helena Nunes de
Brito Lucena

L155.—+24-8-1967 ,

M oderia~ Pacos 1de
(Porto) -

Ferreira

Maria -Angelina, Fernan-
Cdes e ottt o

1156 — 24-8-1967

Edtima — Lisboa

Maria, Violeta Margal da
Costa | Figueiredo

NOTICIAS DIVERSAS

® O licenciado José Lopes Nicolau, director-técnico e proprietario da Farmécia
Calado, Suc., sita em Torres Novas, mudou o nome da sua farmicia para «Farmécia
Nicolau». (Of. 2935, D, G. 5., 31-7-1967).

. ® Foi encerrado, em 28 de Maio dltimo, o posto de medicamentos do lugar de
Lixa, freguesia de Covelo, cujo proprietirio era o director técnico da Farmécia Cardosn,
em Gondomar, Sr. Alfredo Augusto da Costa Pereira. (Of, 3069, D. G. 5., 10-8-1967).

® Abriu em Olho Marinho, concelho de Obidos, um posto de medicamentos
dependente da Farméicia Higiénica, de Peniche, que é propriedade da farmacéutica
D. Maria de Lourdes dos Santos Valentim Pereira Barbosa. (Of, 3088, D. G. §., 11-8-1967).
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VI JORNADAS FARMACFUTICAS PORTUGUESAS

(X REUNIAO DOS FARMACEUTICOS PORTUGUESES)

Hé precisamente nove ancs/qué-os dirigentesssindicais, face as duras reali-
dades da vida farmacéutica com seus grandes problemas, ‘agravados pela ausén-
cia de coesdo e de consciéncia “profissionsl-colectiva com inerente desanimo
generalizado, em hora feliz e acerfadaments promoveram a primeira grande
reunido de colegas que teve lugar nesta antiga Olisipo.

Num restaurante da Baixa, ndo muito afastado das calmas dguas do Tejo,
decorreu a assembleia que foi singela e caracterizada pela frugalidade tanto
do dgape que lhe serviu de pretexto, como das exortagoes entdo feitas, Nao
houve discursos inflamados, longes, daqueles em gque muito se fala e pouco. se
diz. Pelo) toninério, (apanas forai Pronificiadas pslevras braves ble dmoht-
fraram aos presentes e aos ausentes que para subsistir era necessério aquile
mesmo: reuninem-separa trocar impressSgs.para. dialogar, para, estudar as
miltiplas facetas de-numereses problemeas nos‘dominids do-exerciclo profissional,
dos direitos e das exigéncias deontolégicas e da actualizagio de conhecimentos
cientificos e técnicos. Porque foram simples e oportunas, tiveram integral acolhi-
mento. Qual semente em meio propfcio, germinaram e deram maravilhosos fru-
tos, patentes aos olhos de todos. Se outro mérito ndo houvesse, seria notével
o simples facto de se terem repetido anualmente sem inferrupcao, cada vez mais
concorridas, com apresentagdo e debate de temas sucessivamente mais nume-
rosos e complexos que exigiam alguns dias para os tratar. Por isso, a0 fim de
quatro anos, entendeu-se, e muito bem, designé-las pelo nome mais adequado
de Jornadas,

Alternadamente efectuadas nos trés centros universitérios do Pafs, coube-
-nos este ano a tarefa &rdua da sua preparacdo. Poderiamos dizer mesmo
ingrata incumbéncia, porquantc 6 em Maio se decidiu realizé-las, em virtude
da impossibilidade de efectivar este ano, como estava previsto, o Congresso
da Indistria Farmacéutica Portuguesa.
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Perante tfal circunstancia, reconheceu-se que era imperiosa a sua execugdo
para manter o ritmo, a fim de ndo se perderem os frutos que vinham sendo
amadurecidos e colhidos em anos anteriores,

Na verdade, a celebragéo do Congresso da Indistria Farmacéutica deve-
ria ser a sequéncia légica do desenvolvimento de uma ideia tornada realidade
actuante que ac fim de quatro anos saiu do plano de simples Reunido para
ascender ao de Jornadas e deste, decorrido mais um lustro de brilhantes rea-
lizagbes, era legitimo passar ac nivel de Congresso que, muito acertadamente,
seria de indistria farmacéutica, porque esta constifui agora a ciipula e a
razao de ser da nobre e abnegada profissio de investigar, preparar, verificar,
conservar e dispensar medicamentos, elevadas fungdes que sdo facetas de um
todo a representar a actividade farmacéutica, servico que enfileira com os de
maior significade humano.

A interdependéncia harméniosa destes diferentes aspectos que tém o bem
do homem como denominador comumjiconferem & Farmacia, na sua realidade
total, o conceito de uma verdadeirs instituicio em que os valores econémicos,
embora vultosos, dever@o ser suplantados”pslosivalores éticos e espirituais que
a estruturam. Para ter, porém{ da:Farmaciainntegral ou parcelarmente consi-
derada, esta concepglo, forna-se necessarioEervi-la por verdadeira vocagéio
ou estar possufdo de uma formagho motal Superior.

A oficina aberta ao pliblico, sifuahdo-$é na linha da tradigdo ancestral
do exercicio da profissdo| constitui e)deverd permanecer, para bem da comu-
nidade, o cerne da frondesa érvore que é a actividade farmacéutica. E por
isso que sempre pugnémos pela sua dignificagac e que nas Reunides e Jornadas
ela tem tido lugar relevante: ~ S

No entanto, a evolugdo, ima: das Mais-slevadas caracteristicas da Huma-
nidade, tornou industrial 'a prepafagle da maior parte dos medicamentos que
assim, mais flagrantemente, adicionam ao factor humanc a importéncia econd-
mica. Deste modo, embora a oficina farmacéutica, expoente de sacrificio e
abnegacdo, deva continuar detentora e prodigalizadora de bens morais e
sociais, na actualidade é a inddstria farmacéutica que mais vincadamente
imprime carécter & funcdo. Deveré ser, pois, acima_de tudo & com o ebjectivo
de’ éarresgander @s suas(nacasiidades,qle ag nossas escolas jnivarstidrias deverdo
preparar os jovens que as frequentam,

Dadala,escassezde tempo] a Comissdo Executiva, preparcu estas jornadas
o melhor-gossivel,” de ‘acordo¢om-o gue' parecia ‘vidvel, “Assim, foram estru-
turadas com base em Coléquios, sistema alias bastante generalizado nao sé
neste género de manifestagSes, mas até em Congressos.

Nesses Coléquios foram equacionados e estudados problemas prementes
e actuais, alguns deles j4 considerados e debatidos em jornadas anteriores,
embora vistos noutra perspectiva. Ndo houve, porém, mesmo nestes casos,
perda de tempo, porque quando se atribui pertinéncia e se estudam certos
problemas, é porque estes carecem de resolugao,

Decorridas dez reunides, ndo obstante o real mérite e proveito que advém
da confraternizacdo e troca de impressdes entre centenas de colegas, muitos
vindos de variadas e distantes terras, é tempo de fazer uma revisdo das aspi-
ragdes e votos formulados que ainda ndc tenham sido convertidos em rea-
lidade. Nao cabe aqui esse exame detalhado; contudo parecem oportunas umas
breves notas sobre dois pontos em directa ligagio com algumas consideragdes
i4 feitas. Um deles, a dignificagao da oficina aberta ao piiblico que em boa
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parte depende dos farmacéuticos e de medidas tomadas no seio das organiza-
goes profissionais; outro, o problema do ensino, que embora transcenda a nossa
capacidade de concretizagdo, para ele podemos e devemos chamar insistente-
mente a atengdo de quem dispSe de poder para resolvé-lo,

Uma estrutura de hd quase 40 anos ndo pode corresponder s necessi-
dades do presente. Importa ndo esquecer que a indistria farmacéutica neces-
sita de técnicos em nimero suficiente e com preparagdo adequada para as
exigéncias da sua maior expansdo.

Rendendo homenagem & clarividéncia e ac dinamismo dos dirigentes da
classe, esperamos deles a acglo que se impde,

Apoiadas pelas preclaras personalidades que as enobreceram com a sua
anuéncia em participar na Comissdo de Honra, as VI Jornadas, ndc obstante
as deficiéncias que houve — essas a mim tnicamente devidas —, constituiram
um éxito, mercé do apoio da Direcgdo do Sindicato e da esforgada dedicacdo
do Secretério-Geral e restantes membresida. Comissdo Executiva, das diferentes
SubcomissGes, dos ilustres compahentes das mesas dos Coléquics, e das muitas
centenas de colegas que a elds acorrerane lhes. deram brilho com a sua par-
ticipag@io activa, e ainda dg géfertse - abxiliosmaterial \da Fundagdo Calouste
Gulbenkian, Organismos Corporativos das. aétividades | farmacéuticas e enti-
dades industriais. rsh :

A todos presto a minha homenagemie manifesto aqui a minha gratidao.

ALBANO PEREIRA JUNIOR




|—ORGANIZACAO

SOB 0 ALTO PATROCINIO
DE SUA EXCELENCIA O SENHOR PRESIDENTE DA REPUBLICA

COMISSAQ DE HONRA

Suas Exceléncias

Ministro das Corporagees e Prévidénein Social, Prof Doutor José
Jodo Gongalves de Proenco

Ministro da Saide e Assisténciu, Dr. Francisco Pereira Neto de
Carvalho

Excelentissimos Senhores

Reitor do Universidade deé Lisbaa, Prof. Doutor José Sarmento
de Vasconcellos e Castro

Director da Faculdade de Medicina de Lisboa, Prof. Doutor José
Toscano de Vasconcelos Rico

Presidente da Cdmara Municipal de Lisboa, General Anténin
Vitorino Franca Borges

Sectdtirio-Gernl do Ministério da)Swide e Assisténcia e Dinector:
-Geral dos Hospitais, Dr. Coriolano Albino Ferreira

Director-Geral de Saide, Dr.* D. Maria. Luisa Vanzeller

Director-Geral da A'ssisténcia, Dr. Armando Carvalheo do Fonsecu

Presidente da Fundacdo Calouste Gulbenkian, Dr. José de Aze-
redo Perdigdo

Director da Faculdade de Farmdcia do Porto, Prof. Doutor José
Ferreira do Vale Serrano

Director da Escola Superior de Farmdeia de Coimbra, Prof. Dou-
tor José Ramos Bandeira

Director da Escola Superior de Farmdcia de Lisboa, Prof. Dou-

tor Albano Pereira Junior

COMISSAO EXECUTIVA

Prof. Doutor Albano Pereira Junior
Doutor Carlos Fernando Costa dua Silveira
Dr. Anténio Carlos da Silva Santos
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Dr. Armando dos Santos Diniz Rosa

Dr.* Ana Boavida Ramos

Dr.* Edite de Oliveira Machado

Drs Maria Laura de Almeida Palma Carlos
Dy, Antonio Augusto Moz Teixeira

COMISSAO DE RECEPCAO E ACTOS SOCIAIS

Dr* Maria Luisa dos Santos Carvallo
Dy, Antdénio Jorge de Sousa Macedo
Dr. José de Sousa Machado Ribeiro Lopes

COMISSAO COORDENADORA DOS COLOQUIOS

Prof. Doutor Alberto Carlos Correia da Silva
Prof. Doutor José Ramos Bandeira

Prof. Doutor Luis de Sousd Dius

Doutor Aluisio Marques Leal™

Doutor Anténio Lupi Nogueira

Doutor Anténio Pinho de Brojo-

Dr. Antdinio Jorge de Sousa Macedo

Dr. José do Souto Teiveira ‘

Dr. Manuel Godinho de Matos Junior

Dr. Ricardo Jorge Vale de” Andrade:

GABINETE DE IMP’RENS&

Dr.* Silvina Fontoura de Ca.mai.ho

Dr® Maria Teresa Brave Carmo e Costa
Dr. Américo do Carmo Santa Martha
Dr. Eduardo Ferreira Leitao

Dr. Hordeio Santana

Dr, Jogé Luis do Carmo Costa

Dr. Bui Fernandes Faledo




I|=PROGRAMA

Quinta-feira, 29 de Junho
As 21,30 horas

SESSAO INAUGURAL, NO /SALAO 'NOBRE DA SOCIEDADE FARMACEUTICA
LUSITANA, presidida por Sta HExeceléneia o Ministro das Cor-
poracdes e Previdéneia Soeialk

Alocucio pelo Presidente da Comisséo Executiva

coNFERENCIA pelo Dr. José Ramos Machado — «O Seguro Social
e 0 Medicamentos;

Sexta-feira, 30 de Juitho

Na Escola Superior de Farmicia
As 9 horas

Inauguracio das exposicoes de obras e coleccies de artistas far-
macéuticos.

As 10 horas

Coléquio: «A RESPONSABILIDADE DO FARMACEUTICO PERANTE NOVA
LEGISLACAO».

Moderador — Dr. José do Souto Teixeira
Relator — Prof. Doutor Alberto Carlos Correia da Silva

Intervenientes:

— Dr. Anténio Moz Teixeira

— Dr. Henrique dos Santos Silva

— Dr. Jodo Alves da Silva

— Dr. Joaquim Francisco Soeiro Torrinha

A seguir ao Coléquio, uma refeicéio ao ar livre, num recinto junto
a Escola.




1967

Rev. port. farm,

As 15 horas

Coloquio: «SANIDADE PUBLICA E PREPARACAO QUIMICO-BIOLOGICA DO
FARMACEUTICO»

Moderador —Dr. Manuel Godinho de Matos Junior
Relator — Prof. Dr. Luis de Sousa Dias

Intervenientes:

— Dr. Domingos Neto Afonso
— Dr. Eduardo Simdes Lopes
— Dr.* Maria Adriana de Figueiredo

— Dr.* Maria Laura A. de Almeida Palma Carlos
— Dr.* Noémia Augusta Ferreira

— Dr. Norberto Fernandes Barreira

— Dr.* Regina Melo Costa

As 17 horas

Col6quio: «MODERNAS/ PERSPECTIVAS NA-FCONOMIA DA FARMACIA DE
OFICINA».

Relatores — Dr. Gaspar Soares B. Simges Viana
— Dr#* Georgina Severo Alves
— Dri Li¢io de Almeida Albuquerque
— Dr.»" Mavria do Castelo Mendes Correia
— Dr. Mério Canelas-de Figueiredo
— Dr. Ricarde Jorge Vale de Andrade

Moderador— Dr. Anténio Jorge de Sousa Macedo

Terminado o coléquio, aperitivos e bebidas, em recinto proprio.
No Teafro Vasco Santana
As 21,30 ‘horas

Representagfio 43 peca: «BOCAGE=— ALMA SEM MUNDQ2, pela Com-
Y panhia Teatro-Estidio de Lisboa.

Siabado, 1 de Jultho
Na Escola Superior de Farmdcia
As 10 horas

Coléquio: «CONSERVACAO E ESTABILIDADE DOS MEDICAMENTOS — PRG-
BLEMAS DA FARMACIA DE OFICINA E HOSPITALAR».

Moderador —Prof. Doutor José Ramos Bandeira

Relatores — Prof. Doutor Luis Nogueira Prista
— Doutor Aluisio Marques Leal
— Doutor Anténio Pinho de Brojo
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Intervenientes:

— Doutor Anténio Lupi Nogueira

— Dr. José Nogueira Viegas

— Dr.* Maria Manuela Luz Clara
— Dr. Rui Fernandes Falcio

— Dr.» Silvina Fontoura de Carvalho

Na Aula Magna da Faculdade de Medicina de Lisboa

As 16 horas

SESSAO DE ENCERRAMENTO presidida por Sua Exceléncia o Minis-
tro da Satide e Assisténcia.

No Resiaurante Maénaco
As 21,30 horas
NOITE DE CONFRATERNIZACAD, :
Ceia e baile com a colaberdedo do'Conjunto de Shegundo Galarza.
Domingo, 2 de Julho
As 10 horas

Missa na Sé Patriarcaly celebrada por Sua Exceléncia Reveren-
dissima o Arcebispo‘de Mitilene

As 13 horas

ALMOCO DE ENCERRAMENTO nos jardins do Museu Condes de Castro
Guimardes (Cascais).



'

[11=RELATO DAS SESSOES E NOTAS
DE REPORTAGEM

1. SESSAO INAUGURAL

Pelas 21,30 horas, do dia 29 de .iu:nhn de Iw,ihve lugar no saldo nobre da
Sociedade Farmaceutxca. Lusitana, a sessio ‘indngural das VI Jornadas Far-
macéuticas Portuguesas. :

Presidiu o Sr. Dr, José Carlos Ferreira, Director-Geral do Trabalho, em repre-
sentacio do Ex.™ Senhor Ministro das Corporacies e Previdéncia Social, ladeado
pelos Sr. Dr, Antdnio Palla Carreiroy Presidents do Sindicato Nacional dos Farma-
céuticos; Prof. Albano Pereira Junior, ditector.da Escola Superior de Farmicia
de Lisboa; capitdo-de-fragata douter Carlog da- Silveira, director dos Servicos
Farmacéuticos da Armada; tenenté’corenel Dr. Viegas de Campos, director do
Laboratério Militar dos Produtos Quimiees~e Farmacéuticos; Dr. Anténio de
Macedo, presidente do Grémio Nacional das Fawrméciag e Dr. Henrique do Ama-
ral, vice-presidente da Federacdo das Caixas de Previdéncia e Abono de Familia.

® Palavras do Sr. Prof. Albano Pereira Junior
Apés_a abertura dam, Sessdo foi concedida a jpalavid ao Sr, Prof. Douter; Al
bang Peraira Janior, Presidente'da Comissdo Exeéutiva das Jornadas, que ‘proferid’
o seguinte discurso:

Mais Uma’ vez esta vetusta e gloriosa Sociedade Farmagéutica Lusitana que,
com o5 seus quase século e meio de nobres tradices de repositério dos principios

. @ valores morais que devem nortear o exercicio da profissdo, e de centro aglu-

tinador e irradiador de cultura humanistica, cientifica e técnica, bem merecia ser
a sede da Ordem dos Farmacéuticos, digo, esta casa veste hoje as suas melthores
galag e inscreve a letras de ouro nos seus fastos mais um honroso evento: a inau-
guracao solene das VI Jornadas sob a prestigiosa presidéncia de 8. Ex.* o Minis-
tro das Corporacdes e Previdéncia Social que, na impossibilidade da sua presenca
fizica, se faz representar mui dignamente pelo Senhor Doutor José Carlos Fer-
reira, Ilustre Director-Geral do Trabalho e Corporacdes.

Para S, Ex.* vio as minhag homenagens e o reconhecimento da Comissiio
Organizadora, a que tenho a honra de presidir.

0 men preito vai também para VV. Ex.", dignissimas autoridades, e para
todos guantos, correspondendo ao nosso apelo, vieram a este Convivio que 6, por
assim dizer, uma assembleia farmacéutica do mundo lusiada, porquanto nela par-
ticipam, como nossos convidados de honra, ndo =6 alguns colegas do Ultramar,
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O Sr. Prof. Albane Pereira Jiinior proferindo a sua alocucio na sessio inaugural

mas também um ilustre ornamento-da Farmdigia brasileira, a Senhora Doutora
D. Terezinha Isaia Paviani, ilustre professora de Botinica Farmacgutica na
Faculdade de Farmécin da Universidade da Santa Maria — Rio Grande do Sul

Nio quero deixar sem uma TFeferémeid especial a presenca de alunos de
Farmicia — radiosa esperanca — que quiseram vincar bem a gua adesdo, enviando
do Porto representantes e o estandarte da sua Associagio Académica. O facto ¢é
lisongeiro e de transcendente significado. Estes sido o futuro!

Por outro lado, libertados da lei da morte por suas meritériag obras no
cultivo da Ciéncia e pela pratica do Bem e da Virtude, os assinalados farma-
céuticos fundadores: desta instituic#o ~+s6 Deus sabe i custa de; quanta dedicagio
e dé quantos sacrificios! — eujas imagens transbordantes de bondade & de ter-
nura pendem destas paredes que fizeram erguer e que sdo o testemunho indes-
mentivel do seu acrigolado amor 3 profissis) humanitdria gue guase como sacer-
décio exerceram, digo, esses semblantes bondosog e ternos que sdo o passado,
contemplam esta luzida sessfio e, por certo, as suas almas, 14 nas etéreas regides
do Além, sob a visdio beatifica do Altissimo, regozijar-se-do por verem cumprido
o seu mandato,

Minhas Senhoras e Meus Senhores, aqueles que nos antecederam no
exercicio da profissio e deixaram assinalada a sua passagem terrena praticando
o Bem, mandam que os imitemos, que sejamos seug dignos continuadores!

Aji dos povos e das profissbes que repudiem a mensagem dog seus predeces-
gores, ou que julguem poder cortar cerce as insondiveis e subtiz vias que ligam
o passado ao futuro, passando pelo presente!

Nio & meu propbsito, niio se torna necessirio, nem me seria possivel ralem-
brar, ainda gue resumidamente, a histéria da Sociedade Farmacéutica Lusitana,
nem sequer referir-me aos quarenta intrépidos e imortais fundadores eujos nomes
se encontram na lapide fixada no Atrio deste edificio.

O que importa, sim, é exumar do passado as licdes daquela pléiade de
homens hons da primeira metade do século xix, esclarecidos, corajosos, indoméveis,
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de vontade forte, que reconhecendo as necessidades, as deficiénciag e lacunas da
profissio que serviam com desvelo e acendrada vocacido se uniram para eriar uma
forca e dispuseram-se a todos os sacrificios, a correr todos os riscos, a suportar
todas as contrariedades necessirias para, de motu proprio, promoverem a elevacio
do grau de cultura de todos os seus colegas e implicitamente criarem para a pro-
fissdo a notével projeccdo que veio a aleancar.

Na verdade, a Sociedade Farmacéutica Lusitana constituin um centro difusor
de cultura cientifica e técnica e uma escola das melhores virtudes moraig da
profissio.

Fol através da sua biblioteca, naquele tempo, por certo, uma das mais com.
pletas, ndo s6 no #mbito da téenica farmacéutica mas também no dominio da
quimica e da biologia apiicadas, que se pidde realizar essza obra cultural.

A methor preparacio cientifica e técnica do farmacéutico, assim aleancada,
em especial no tocante 4 Quimica, valorizou-o niio s6 para o desempenho da fungio
especifica de preparador de medicamentos, mas deu-lhe também possibilidades d=
exercer actividades analiticas, principalmente bromatolégicas, hidroldgicas e toxi-
colégicas quimico-legais. Foi mesmo a_primeira, 1n5t1tuu;ao cientifica nacional que
empreenden andlises deste ult:mn tipo. !m meou -lhe uma bem justificada
importinecia social.

Para os estudos hidrologicog cmu a -Comissﬁo de Andlises de Aguas do Reino,
que era subvencionada pelo Estadoy daﬂus 08 me:nﬁénos ‘servicos prestados & causa
piblica,

Mais ainda, muitos farmacéuticos 'lkl_' séeufo ¥, beneficiando do impulse dado
pela Sociedade Farmacéutica Lusitana, conie m&ﬂﬁnda do seu elevado grau de
saber mdrmente no sector da Quimica, vieram a exercer o magistério daquela
ciéncia em outros estabelecimentos de ensine & mmem da’ Farméecia. Sinto-me
tentado a recordar quatro dos mais Hustres:

AcosTiNHO DA SiLva VIEIRA, m ﬂmrﬁho da Sociedade Farmacéutica
Lusitana, ndo s6 dirigiu a farmécia dtanlpatnl ‘Geral de Santo Antdnio do Porto,
mas foi também Lente auxiliar de Quimiea & Fisica no Instituto Industrial da
mesma cidade.

Manuer NEPUMOCENO (ue viveu de 1830 a 1916, foi além de director da Far-
mécia do Hospital de D. Pedro V no Porto, de 1864 a 1899, também Preparador
de Quimica da Academia Politécnica do Porto, de 1859 a 1877 e Professor de
Quimica Geral e Quimica Industrial no Instituto Industrial. Foi seu discipulo
emqualguer daqueles estabelecimentos de ensino o-ecélebre Quimico Anténio Jea-
quim ‘Ferreira da ‘Silva, 'sibic 'de- renome internacional que; por sew turno, veia ‘a
ser Professor de Quimica na Aecademia Politécnica do Porto e de Toxicologia na
Faculdade de Farmécia-dd mesma cidlade-e dinda o fundadot, em 1905, da Revista
de Quimica Pura e Aplicada. :

Pepro Jost pa SiLva, farmacéutico ilustre e o maior historiador da Farmaécia
portuguesa, foi membro da Sociedade Farmacéutica Lusitana e Professor do curso
de «Introduciio as Ciéncias Fisico-Naturais» do antigo Instituto Geral de Agricul-
tura de Lisboa, onde também desempenhou as funcdes de Demonstrador e Chefe
dog Servicos de Quimica.

Roserto DuarTE SiLva, outro ilustre farmacéutico, depoiz de ter exercido a
profissdo em Macau, deslocou-se para Paris, onde, na Escola Central de Artes e
Manufacturas foi primeiramente Chefe de Trabalhos e depois Professor de Qui-
mieca, vindo mais tarde (1881) a ocupar na Escola Municipal de Quimica e Fisica
da mesma cidade a cadeira de Quimica Analitica.

Autor de numerosos trabalhos de investigacio quimica e do Tratado de
Anélises Quimicas, foi presidente da Sociedade Quimica de Paris, membro lau-
reado da Academia das Ciéncias da mesma cidade, sécio da Real Academia das
Ciéncias de Lisboa e membro honoririo desta prestigiosa Sociedade Farmacéutica
Luszitana,
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Se perscrutarmos a histéria da Farmécia portuguesa de hi cento e cinquenta
anos, verificaremos gudo enormes eram ja os problemas que havia a enfrentar.

Em boa verdade, nio poderi afirmar-se que o exercicio da profissio esti-
vesse propriamente desprestigiado, mas o farmacéuotico de entdo, embora eredor
do respeito e da consideraciio dos seus concidaddos, ao tomar conhecimento do que
se passava em outras nacdes europeias, apercebia-se ficilmente de que o seu nivel
de instrucdo geral, cientifica e técnica estava longe do dos seus colegas desses
paises. E que, enguanto hd menos de cento e cinquenta anos ematre nés a Farmécia
continuava acorrentada & Fisicatura-Mor que concedia a maior parte dos diplomas
para o seu exercicio, em Franca, por exemplo, as Escolas de Farmécia estavam
j& em pé de igualdade com as Escolas de Medicina, e em Espanha a Faculdade
de Farmécia de Madrid conferia o grau académico de licenciado com a inerente
formacao quimico-biolégica actualizada em relagiao aos conhecimentos da época.

Embora seja notéria a preocupacio de D. Miguel em difundir o ensino,
citando-se até um seu diploma legislativo de 1828 em cujo introito se afirma que
a instrucéio é o sector mais importante da administracao do Estado, o certo é que,
no tocante & Farmicia, a reforma séoweie.a operar-se no reinado de D. Maria IL

Foi, por acto governativo de Manuel da Silva Passcs, geralmente conhecido
por Passos Manuel, que os farmacéuticos tiveram; no século x1x, a primeira reforma
do seu ensino profissional, que. -dlids ainda ficow, muito aquém das necessidades
da Nacéio e da profissio negsa épaed, e, por 1850, nfo satisfez inteiramente,

A Sociedade FarmacéuticarLusitana empreendeu entio, nestes sectores, uma
actividade supletiva e de gal modo e houve quie, mo contexto geral dos conheci-
mentos cientificos da época, proporcionou acs Farmacéuticos um nivel de cultura
e uma aura de prestigio jamais até af almﬂn&, eolocando-os a par da genera-
lidade dos seus melhares colecag europeus.

Pade pois, dizer-se que esta Sm:iedldn, direeta ou indirectamente conseguiu

a) melhcramento do ensino. &e Farmma.

b) elevacdo do nivel cultutal do Fgrmcéutlm-

¢) actualizacio da sna preparacio téénica.

Para tanto, criou laboratérios e constituin comisseg de estudo (Histéria
Natural, Quimica, Fisica e Farmécia) com delegacies em varias cidades do pals,
Merece referéncia o facto de Sua Majestade a Rainha D, Maria II e Sua Alteza
Real, o Principe Consorte, D. Fernando, terem sido socios protectores desta Socie-
dade, a cujas sessdes cientificas, efectuadas nesta mesma sala em gue nos encon-
tramos} ¢~ Principe assistia; por pvezes,teddo ate oferetido @ agremiagio a [preciosa
obra «FLORA FLUMINENSE: que quase religiosamente conservamos. E, pois,
como preitp de homenagem e de justica que a Sociedade Mtenta nesta sala o
venerandg rétrato da suaRéal (Protectora.”] | {

H4, sem divida, motive forte para os farmacéuticos, ao transporem o umbral
desta casa, tal como os crentes ao entrarem num santudrio, se sentirem inundados
por um misterioso eflivie que, retemperando-oz para oz deveres, as incompreen-
sbes e os sacrificiogs a que o exercicio da profissio obriga, lhes lembra a licio dos
valorosos colegas do século xix e lhes segreda no recondito da alma, que tém de
estar unidos e serem fortes, decididos e perseverantes como eles o foram; em
suma que, superando-se a si proprios, tém que ser dignos da sua memobria, para
levar a cabo obra algo similar 4 gue eles empreenderam e realizaram.

0 esforco dos fundadores e dos seus continuadores na Sociedade Farma-
céutica Lusitana manteve-se ainda no prineipio do séeculo xx, onde ha a destacar
a unificaciio do ensino em mnivel universitario, em 1902, e a sucessiva ascensfio
deste até A4 concessdo do grau de Licenciado (1919) e & criacio das Faculdades de
Farmécia em 1921. £ de salientar ainda a realizacio do I Congresso Nacional de
Farmécia em 1927.

E certo gque no dominio do exercicio profissional, ja por essa época muitos
deslizes se notavam e o resvalar acentuou-se a partir da terceira déeada!
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Regressados, ap6s 30 anos, 4 dualidade de cursos, esta solucdo ndo resolveu,
mas antes agravou o mal!

Uma perturbaciio econémica cada vez mais aguda conduziu, como ndo podia
deixar de ger, a uma acentuada crise deontolégica, Em clima de miséria, s6 os
espiritos herdicos se mantém firmes!

H4 precisamente 9 anos, que os lacos de solidariedade profissional eram hem
frageis e parecia caminhar-se para um naufragio total!

Foi entdo que nbs, os farmacéuticos, do mesmo modo que os antepassados,
sentimos a necessidade imperiosa de salvar os lltimos restos dessa solidariedade;
o para a fazer reviver em plenitude, era preciso dialogar para assim tentar resol-
ver os males e as dificuldades existentes.

Em boa hora os dirigentes sindicais promoveram em Lisboa, em 28 de Junho
de 1958, a [ Reuniao dos Farmacéuticos Portugueses,

O encontro, durante algumas horas, de umas duas centenas de farmacéuticos
(tantos foram os que compareceram a primeira reunido) permitiu uma troca de
impressdes e fez renascer a esperanca de que nem tudo estava perdido.

Havia graves males, mas existis'@inda péle menog uma minoria esclarecida,
disposta a trabalhar e a lutar, resolvida, sobretudo,a servir de agente biocatalitico
capaz de levedar a massa, ale:;mﬂe-a. do; letargo em que se encontrava, para
tomar consciéncia dos perigos qne a a.mmgamm. vda 1alar social que constituia e
da forca de que dispunha.

Foram equacionados alguns prahhm&s Yo tﬂ-mndu decisdes nio s6 com vista
i sua resolucdo naquilo que dos pﬂlﬁnﬁmmb dtpimdh, mas também de estudo e
apresentaciio a entidades competentes, quanto ao que ultrapassasse a gua propria
capacidade.

A utilidade deste primeirg enmnt.m qeriﬁmu-m amda amplamente pelo pro-
posito formulado e realizado: 0 /de’ repstir- anualmente a reunio, Poder-se-ia
mesmo dizer por uma promessa que’ fem sido rigoros@mente cumprida. E, em cada
ano, as reunifes viram a sua importidneia e a. suA’projeccio aumentadas, ndo sb
pelo volume e complexidade de pmblenum tratados, como pelo tempo que lhes tem
sido dedicado e pelas muitas centenas de participantes que, mesmo dos mais afas-
tados recantos do pafs, a elas tém acorrido, trazendo, quantos deles, o teste-
munho vive do seu holocausto quase sempre incompreendido por quem dele larga-
mente beneficia

Naquele mesmo ano de 1958, poucos meses apds a 1. Reunido, surgia, em
forma hem candente, oyproblema da propriedade-de farmicia que os farmacéu-
ticos ndo suseitaram; quando.muito, poder-se=iam culpar algung igue, por tibieza
ou debilidade econﬁmma, haviam postergado as regras éticas da profissdo

Perante o menosprezg-de normas e valores t.r&dlcmnahnﬂnta aceites e incon-
testiveis, hotive necessidade de vir 4 lica o terreno do direito- farmacéutico,
alicercado este em principios deontolégicos e no contefido humano e sobrehumano
. da profissdo, para nesse campo estabelecer trincheirag donde com nobreza e valen-
tia durante mais de seis anos, que tantos foram até & publicacdo da lei n.” 2125
de 20 de Marco de 1965, tais normas e valores foram defendidos. Luta gue, como
todas as muito duras e longas, deixou apenas vencidos! Em obediéncia aos supe-
riores interesses da saide das populacdes, os farmacéuticos conseguiram ver man-
tido o prineipio da indivisibilidade entre direccio técnica e propriedade da far-
mécia, mas foram de tal monta as excepcdes e as transigéncias, que, em boa ver-
dade, os farmacéuticos ndo tendo perdide tude, muito tiveram de ceder!

Mesmo assim, valioso foi o contributo das reunides anuais, porquanto ai,
através do debate ¢ da doutrinacfio, se eriou ou pelo menos se reforgou a cons-
ciéncia dos fundamentos morais dos direitos dos farmacéuticos!

Ao fim de quatro anog de convivios alternados em Lishoa, Porto e Coimbra,
sempre em ritmo crescente, a V Reunido, efectuada no Porto em 1962, teve ja
tal magnitude que reecebeu a merecida designacdo de Jornadas, pois decorreu em
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trés dias, consagrados ao estudo de temas e comunicagdes livres de véria indole:
cientifica, tecnolégica e deontoldgica.

De entdo para ciA tem prosseguido a sua realizacio anual, com ag mesmas
caracteristicas € com idéntica designacdo.

Como resultante de exame e discussdo dos problemas postos, tém sido apu-
radas conclusdes e emitidos votos.

Destes, alguns foram satisfeitos, como a resolucdo dos problemas dos far-
macéuticos hospitalares e a participacio dos organismos Corporativos da Classe
na Comissdo Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacéuticos,

Quanto 4 Ordem, insistentemente pedida com fundamentos vilidos, ndo foi
ainda outorgada, embora ao Sindicato tenham sido concedidog estatutos com
poderes disciplinares e em tudo o mais idénticos aos daquela. Sem ddvida, tais ]
medidas mereceram o aplauso dos farmacéuticos, mas estes ndo compreendem por

-

que ao Seu Organismo Corporativo, é negado o nome préprio!

Qutros problemas parece estarem prestes a ser resolvides, como a publicacio
do Estatuto Deontol6gico, a do Formulario nacional, 2 da nova lei do exercicio de
Farmécia, e a interveniéncia dﬁ fﬂmﬁuﬁm na resolucdo de determinados pro-
blemas samtﬂrms.

Outros ha ainda, ‘como; mqua a0s paahddu e, de um modo geral, aos pro-
dutos farmacéuticos se referem, ecuja ‘acvidade é com frequéncia tristemente
documentada com casos d¢ envenenamento. Nfo obstante terem sido ji objecto
de largo estudo e votos das I, IIj IV.Jornadas; como, alids, j4 o haviam sido em
1952, no II Congresso Luso-Espanhol de Farméecia, realizado no Porto, até agora
ndo foi solicitado, para a sua selugdo, o contributo do farmacéutico,

Uma outra questio também de enorme importincia para a eficiéncia da
profissdo Farmacéutica e, implicitamenté; para 0 Bem comum, é a unificaciio e
reforma do ensino farmacetice. A" gste’ propdsito houve estudos e foram for-
mulados votos na II, I1T e Vom' ggia em 'tod.na as Jornadas que até agora tiveram
lugar em Lisboa e Coimbra.

Em boa verdade, ninguém podera duwidar do anacronismo de uma estrutura
de ensino, velha de 35 anos, durante os guais se operou a mais extensa e mais
profunda transformaciio nos conceitos e nog métodos dag ciénciag médicas e farma-
céuticas, mercé de descobertas sensacionais que wvieram proporcionar 4 Humani-
dade, por meio de técnicas surpreendentes, medicamentos maravilhosos, insuspei-
tados hd quatro décadas, '
v H-evidente que, mesmo conr WMy plmuf:cagan de estndos desumaima.da, 0
apetrechaments laboratorial ¢ 4 preparacao eientifica e téenica do Corpo Dotente
das Escolas podem fazer muito, pois este tem a faculdade e até o dever de remo-
delar e actualizar o ensino|de cada)cadeira, mas ha) uniliniite) qué ndo poderd ser I

excedido e, pmr do que isso, existe uma estrutura que permite diplomar farma-
céuticos de via reduzida, conceito inadmissivel, na actualidade.

Nio quero com isto menosprezar os colegas habilitados apenas com o Curso
profissional. Pelo contririo, reconhecendo que eles compartilham das consequén-
cias de uma estrutura de ensino inadequada, quero render-lhes a minha home-
nagem pelo brio e dignidade com que, 4 custa de sacrificio, por autodidatismo,
procuram completar os seus conhecimentos sempre gue o exige o desempenho da
sua funcdo

Dizia eu ha pouco que estdo prestes a ser promulgadog um Estatuto Deon-
tologico e também uma nova lei do exercicio de Farmaieia, diplomas solicitados
pelos proprios Farmacéuticos e que foram votos de anteriores jornadas. Atente-se,
porém, em que tais diplomas, em cuja elaboracio participaram representantes do
ensino e do exercicio, irio impor deveres malis rigorosog e disciplina deontoldgica
mais severa.

D e e e Lt e R
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O facto de serem os proprios farmacéuticos a propor e solicitar tais deveres,
parece que deveria torni-los eredorez da admiracdo e respeito gerais.

Mais uma wvez eles mostram assim a sua isencdo e a sua generosidade, tal
como o fizeram anteriormente em relacio ao estudo de outros diplomas, como, por
exemplo, & ja aludida lei 2125: a da propriedade de farmdcia. Pois, quanto a
esta, na iltima redaccio mantiveram-se ou ampliaram-se todos os deveres inicial-
mente considerados, mas suprimiram-se ou limitaram-se algung direitos!

Ora, obrigacies e deveres pressupdem e exigem mesmo, uma contrapartida
de direitos. 86 do adequado equilibrio entre uns e gutroes, poderd resultar harmonia
e justica. Por eonseguinte, terdo de ser consignados e defendidos direitos legitimos,
na mesma medida em que se exijam deveres,

Em face da proximidade da publicacio de diplomas de tdo transcendente
importancia, tornava-se indispensdvel esclarecer os profissionais, preparando-os
para melhor cumprir e adaptar-se a novas disposicoes legais. Assim, numa das
sessdes de trabalho vai ser encarada e discutida «A Responsabilidade do farma-
céutico perante nova legislacdos, 1nt.erv1ndu ai individualidades gue ecolaboram na
redaccio do projecto desses dlplomaﬂ. it

Nas V Jornadas que demmﬁi ':n nnn am Coimbra, assim como nas
111 que tiveram lugar agqui em Lighy em. 1964, to:nm amplamente estudados pro-
blemas de educacio sanitiria e ganidade’ geral das populacdes, tendo sido apresen-
tada a Sua Ex.* o Ministro ﬁﬁﬁ@ A.psiuﬁnﬁt a colaboraciio dos farmacéu-
ticos nestes dominios. "

Ora, a eficiente cobertura farmacéu itica do
ligacdo com uma nova lei do amcfe{qj ds.jb ‘tera /de conseg‘u:r se recor-
rendo, se necessdrio, aos partuhﬁ oStgemo ji prevé a lei 2125. Desse
modo reatar-se-a uma tradicdo’ que mﬂqﬁcn;!o AV

Na eventualidade da criacio-desses pa.rt.;des ag /Cimaras municipais que
0s subvencionem poderio apmvertar 05 € imentos quimicos e biolégicos dos
farmacéuticos em favor da resolucdo de problemas de sanidade publica. Podera
isso constituir uma experiénela eom vista 4 generalizacdo do aproveitamento da
capacidade dos farmacéuticos, téenicamente preparados para isso.

Pareceu, pois, oportuno que numa das sessdes se retome o estudo — agora
sob novo fngulo — da «Sanidade Piiblica e Preparagio Quimico-Biolégica do Far-
macéutices, onde por certo viio dar testemunho f?a.hdo es;;eu&hstas de mérito ja
bent-reconhecido,

Nas II Jornadas que se efectuarmn em Cmmhla. em 1963, foi E‘l’!’htld{} um
voto referente-i valorizacio;da Farmacia te-Oficing, com wvisté ao melhor desem-
penho da missio do farmacéutico.”

Nio resta divida que, se ndo totalmente, em face de certos condicionalis-
mos, dos proprios farmacéuticog depende principalmente essa mesma valorizagdo.
Por isso, um outro tema a tratar por individualidades de eomprovada proficiéncia
do magistério, da farmécia hospitalar e da farmicia de oficina, serd. «Conser-
vacdo e Estabilidade dos Medicamentos — Problemas da Farmécia de Oficina e
Hospitalars.

Adentro do complexo de direitog e deveres a que ha pouco aludi, e que carac-
terizam a profissio liberal do Farmacéutico, os trés temas ji referidos caem
inteiramente no émbito dog deveres, Razofivel sera abordar também assuntos res-
peitantes aos direitos, e, na conjuntura actual, afigurou-se serem oportunos estu-
dos relacionados com actividades profissionais e medidas administrativas eficazes,
que garantam ao farmacéutico aguele minimo de condi¢ées econémicas para subsis-
tir com dignidade, pois esta é a condigio primeira para assegurar o correcto
exercicio da profissdo.

Com razdo AGUILLERA, j& no século xvi, indicava entre og requisitos do can-

rais sem diavida em directa
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didato farmacéutico, o de ser rico para ndo sofrer a tentacio da necessidade
material.

Quer dizer, desde sempre se reconheceu a implicagdo das condicdes econd-
micas sobre a pratica dos deveres. Por isso, a profissio farmacéutica, qualquer
que seja a modalidade em que tenha de ser exercida (oficina aberta ao piblico,
laboratério de produgdo de medieamentos em série ou actividade analitica) requer,
como ji anotei, um minimo de desafogo econémico.

E, pois, justificivel que certos aspectos econdémicos devam ser considerados
para que as obrigagies e os deveres decorrentes das leis e regulamentos encon
trem clima propicio & sua floracdo.

Dentro dessas necessirias e legitimas preocupagdes de indole econémica,
seréio encaradas em tema a debater algumas «Modernas perspectivas na Economia
da Farméicia de Oficinas.

Também o Senhor Dr. José Ramos Machado, na conferéncia com que nos
vai deleitar, dentro de momentos, abordari «0 seguro social ¢ o Medicamentos
assunto oportuno em que por certo nao deixard de considerar a justa posigdo das
actividades farmacéuticas como pecassimprescindiveis do seguro social na doenca.

Minhas Senhoras ¢ Meug ‘Sefthores:

Eis a justificacdo do/programs e A-razio de ser destas VI Jornadas que
ora se iniciam. W

Obedecendo ao imperativo da conseiéneid’ profissional e ao mandato dos
maiores que nos precederam no exXercicio de uma humanitiria actividade, aqui
nos reunimos para estuda¥, para reflectir, para dialogar, para conviver, para
reforcar lacos de amizade, para afervorar o amer i profissdo, para poder regres-
sar ao labor didrio de servigo’ as proximeieom ¥edobrado &nimo de bem servir,
de cumprir sem reservas nemr’oMissoes of Severos deveres que impée a ética pro-
fissional e por certo também “coni' uma’ espéranca, dquase certeza: a de que o
Governo da Nagéio que, com o aplauiso geral dos portugueses de todos os credos
& matizes, ndo hesita em defender, com tamanha decisdo e galhardia os sagrados
territérios que nos legaram os nossos maiores de hi séculos e que, ecom inteli-
géncia, diplomacia e firmeza sabe arautelar o nome e prestigio da Patria no
concerto internacional, e exigindo no plano interno para o melhor bem da gatde
das populagées, o integral cumprimento dos deveres dos farmacéuticog que, disso
restou_certo, bemi saberiio cumprir, digo fome também as convenientés. e eficazes
medidas para lhes garvantir-os' legitimos direitos, fazendo ‘assim‘inteira'justicd a
quem, & custa de tantos sacrificios e reniinciag serve dedicadamente a causa
plblica, a-tausa Nacionall | 3 a11tie

& (Conferéncia do Sr. Dr, José Ramos Machado

O Dr. José Ramos Machado, do Grémio Nacional das Especialidades Far-
macéuticas e membro do Corpo Redactorial desta Revista, pronunciou, seguida-
mente, uma conferéncia do maior interesse para a classe farmacéutica, intitulada:
«0 Seguro Social e o Medicamentos, cujo texto integral vem publicado a péginas
310 do presente tomo.

2. COLOQUIOS

Nos dias 30 de Junho e 1 de Julho de 1967 foram apresentados 4 coléquios
que conferiram grande brilho a estas Jornadas, oz quais estdo publicados integral-
mente, neste tomo.
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O primeiry eoléquic que versava o tema: «A responsabilidade do farma-
céutico perante nova legislacdos teve, como moderador, o Dr. José do Souto Tei-
xeira, como relator o Prof. Doutor Alberto Correia da Silva e como intervenientes
o8 Drs.: Anténio Moz Teixeira, Jodo Alvez da Silva e Joaquim Francisco Soeiro
Torrinha.

No segundo intitulado «Sanidade Publica e preparagio quimico-bioldgica do
farmacéuticor actuaram como moderador o Dr. Manue]l Godinho de Matos Jinior,
como relator o Prof, Doutor Luis de Sousa Diag e como intervenientes os
Drs.: Domingos Neto Afonso, Eduardo Simdes Lopes, D. Maria Adriana de Figuei-
redo, D). Maria Laura A. de Almeida Palma Carlos, D. Noémia Augusta Ferreira,
Norberto Fernandes Barreira e D, Regina Melo Costa.

O Dr. Norberto Barreira do intervir no coldquic «Sanidade Piblica
e-preparacio quimico-biologica do farmacénticon

No terceiro que tinha como tema «Modernas perspectivas na economia da
farmécia de oficina» o Dr. Anténio Jorge de Sousa Macedo actuou como mode-
rador, e o8 Drs.: Gaspar Soares Simdes Viana D. Georgina Severo Alves, Liicio
de Almeida Albuguerque, D. Maria do Castelo Mendes Correia, Mario Canelas de
Figueiredo e Ricardo Jorge Vale de Andrade, como relatores.

No quarto e fltimo coléquio que versava o tema ¢Conservagio e estabili-
dade dos medicamentos — problemas da farmdécia de oficina e hospitalar» actua-
ram comp moderador, o Prof. Doutor José Ramos Bandeira, como relatores, o
Prof. Doutor Luis Nogueira Prista, o Doutor Aluizio Margues Leal e o Doutor
Antdénio Pinho de Brojo ¢ como intervenientes, o Doutor Antdénip Lupi Nogueira
e os Drs.: José Nogueira Viegas, D. Maria Manuela Luz Clara, Rui Fernandes
Faledo e D. Silvina Fontoura de Carvalho.
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3. SESSAO0 DE ENCERRAMENTO

A sessfio de encerramento que se realizou no dia 1 de Julho, na Aula
Mixima da Faculdade de Medicina de Lisboa foi presidida pelo Ex.™ Sr. Ministro
da Satdde e Assisténcia, Dr. Neto de Carvalho, ladeado 4 direita pelos prof. Dou-
tor José Sarmento, reitor da Universidade de Lisboa; Dr, Coriolano Ferreira,
director-geral dos hospitais; Dr. Manuel Godinho de Matos Jinior, director dos
Servigos Técnicos do Exercicio de Farméacia ¢ Comprovacdo de Medicamentos e
prof. Doutor Albano Pereira, director da Escola Superior de Farmécia de Lisboa
e i esquerda pelos Prof. Doutor José Toscano Rieo, antigo director da Faculdade
de Medicina de Lisboa; Dr.* D. Maria Luisa Van Zeller, directora-geral de Safde;
Dr. A, Palla Carreiro, presidente do Sindicato Nacional dos Farmacéuticos;
capitdo-de-fragata Doutor Carlos Costa da Silveira, chefe dos Servigog Farma-
céuticos da Armada.

® Alocugio do Presidenie do Sindicate Nacional dos Farmacéuticos

Aberta a sessiio o Dr. A4 Palla.Carreiro, Presidente do Sindicato Nacional
dos Farmacéuticos, proferiu a seguinte aloeugib

Entendeu a Classe, e, nesta aﬁ.rmgia %‘l&* posso ignorar a entusiastica
pressdo do Sr. Professor Doutor Correia‘da Sﬁsfa,nﬁo permitir que se interrom-
pesse neste ano de 1967, a cadeia de sucessos profissionais que tém constituido as
Reunides Anuais dos Farmacéuticos desde 1958, Entendeu-o, apesar de até ha
pouco mais de dois meses se Wtam elas ﬁiam um facto, visto ter sido
decidido mio se realizarem Jornadas no ano em QHO se efectuasse o Congresso da
Indiistria Farmacéutica, que, como!todes gabem, estava em principio marcado
para ter lugar no inicio de Outubro. deste ano. .

"Com efeito, s6 hid pouce tempo foi dado conhecimento a Direccio deste
Sindicato que o referido Congresso havia sido-adiado para o préximo ano.

Poude, no entanto, a  Direccdo contar com farmacéuticos de espirito ingue-
brantével, de vontade firme e decidida e desvelado entusiasmo, suficientes para
meter ombros A realizaclio das presentes Jornadas, numa manifestacio indelével
de forca, coesiio e querer.

Sinto-me, por isso, profundamente emocionado ao constatar o brilhantismo
com que todas as sessbes e actos piblicos decorreram.

iSeria pois injustica) grave mio testemunhar aqui mabhcamentﬁ, nas pessoas
do Presidente & do Secretario da Comissio Executiva, Sr. Professor Doutor Al-
bano Pereira e Sr. Doutor Carlos Silveira, quanto a direccio do Sindicato esta
reconhecida “por| mais €sta) proval brilhante [dé  capacidade realizadora e fervor
profissional; muito especialmente uma palavra de agradecimento sincers ao
Sr. Professor Doutor Albano Pereira, recentemente empossado do cargo de
Director da Escola de Farmécia de Lisboa que, apesar das sobejas razdes que
tinha para ndo aceitar o convite para Presidente da Comissio Executiva, o fez,
num gesto que muito nos zensibilizou.

A todas as Comissbes igualmente deixo aqui registada a minha homenagem
pelo dinamismo, espirito de iniciativa e capacidade realizadora de que deram
provas, bem como a expressio da minha gratidio por terem aceitado em condicdes
dificeis os seus cargos,

Nio é fdcil, com efeito, levar a cabo um empreendimento desta natureza,
num tdo curto prazo de tempo, sem eorrer sério risco de fracasso, dado que, como
é facil de calcular, todos tinham j& os seus compromissos, muitos deleg de difieil
adiamento, dada a surpresa do evento.

Também a Classe Farmacéutica, compreendendo ¢ significado das Jornadas,
alterou planos, sacrificon interesses e compareceu num nimero gue ndo deixa
lugar a dividas.
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S6 uma Classe com a maturidade que esta adquiriu, poderia ter respondido
de uma maneira tdo pronta e entusidstica a um apelo téo tardio.

Confesso que aceitei a honrosa designag¢io para Presidente do Sindicato
Nacional dos Farmacéuticos esmagado pelag iniimeras dificuldades do ecargo.
Confesso ainda que o aceitei receoso das nuvens negras que ainda pesam sobre
a Farmécia Portuguesa. Mas para ser franco devo dizer que todos os receios e
preocupacdes se vdo desvanecendo quando se assiste a uma manifestacio como
esta em que se sente a vibracio da Classe, pletorica de vitalidade, plena de cons-
ciéncia dos seus deveres e obrigacgdes, demonstrativa de uma unidade e crenga nos
destinos da profissdo. S8o, com efeito, momentog como este que nos ddo alento
para vencer o desfinimo que tdo frequentemente ensombram aqueles que, como
eu, sentem gobre os ombros a pesada responsabilidade de defender direitos e inte-
resses e de harmonizar justificados anseios de uma Classe adentro dos condiciona-
lismos da Sociedade.

E certo que nos filtimos anos ji muito se conseguiu, mercé do trabalho deno-
dado de um grupo de farmacéuticog de escol e da boa compreensdo da Adminis-
tracio para os problemas que nos aféetam.

E prova indiseutivel do que acabo de dizer a publicacio de diplomag como a
Lei da Propriedade de Farmiécia, querestabelece & indivisibilidade da direccdo
téenica com a propriedade, dos Estatutos do Sindicato Nacional dos Farmacéu-
ticos, que colocaram este organismo 4 beira da Ordem e a Lei do Exercicio Far-
macéutico contendo o. Cidigo Deontolégico, presté-a ser publicada.

Este Gltimo foi até objecto, durante as presentes Jonradas, de oportunas e
especiais consideracdes. Trata-se de um documento indispensavel, cuja falta hé
muito se faz sentir e que viri dar consisténeia a alguns dos anteriores diplomas
que carecem da sua publicacad para -se tormm, pelo mencs em certos aspectos,
uma realidade pratica.

A publicaciio deste Diploma ‘pessibilitara a aegdo disciplinadora do Sindicato
Nacional dos Farmacéuticos, que, deste miodo; fiea empossado duma pesada res-
ponsabilidade.

Estamos certos, porém, que a Classe Farmacéutica saberd compreender o
alcance das medidas impostas pelo Cédigo Deontoldégico, seguindo voluntiria e
expontdneamente os preceitos estabelecidos, procurando sarar defeitos, comba-
tendo situagdes equivocas e adoptando linhas firmes de conduta.

Mas se é de louvar a promocdo deontoldgica que informa a nova Lei do
Exercicio Farmacéutico, nég pode;deixar de sublinhar-se que ela;impliea o sanea-
mento econdmico do sector.

Em contrapartida dos 6nus que sobre a farmdcia véo recair, ndo pode deixar
de proclamarse os direitos a jque ela tem jus de’ ter uma vidal financeira desafo-
gada, designadamente por elevacio da margem do luecro, que € notdriamente insu-
ficiente e de longe a mais baixa da Europa.

Sabemos que s6 em pequena parte, no gector dos manipulades, & que o
Ministro da Safide e Assisténcia tem interferéncia no aspecto econdmico da pro-
fissdo farmacéutica através do Regimento de Precos, alids em revisdo.

Porém, na medida em que a Farméfeia & um elemento imprescindivel da
Safide Phblica, através da cobertura farmacéutica do Pais, que ela assegura, ndo
nos parece exorbitante solicitar o alto patrocinio de V. Ex® Senhor Ministro da
Safide e Assisténcia, junto do Ministério da Economia, na defesa da rentabili-
dade da farmécia, até pelo reflexo que esta tem no sector da sadde.

Sem farmdécias técnicamente apetrechadas e convenientemente providas nio
& possivel prestar uma eficaz e pronta assisténcia farmacéutiea.

A Farmécia foi das entidades mais duramente atingidas com a revolucio
operada nas iltimas décadas e que teve a sua origem na revolucdo industrial,
em que a miquina, superando os misculos do homem, transformou a face da terra.

- A- Farmécia-Oficina: que continuard a ser o esteio da profissfo, quaisquer
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(ue sejam os rumos gue se venham a desenvolver na absorgio do potencial farma-
céutico, constitui presentemente o principal objecto da mnossa atencio.

Deixoun de ser a exclusiva oficina de preparacio de medicamentos para se
situar mais numa posicio intermédia entre a grande inddstria e o piiblico.

Tal transformacio nio podera todavia ser razio para a desvirtualizacio dos
prineipios tradicionais que sempre a regeram, anteg pelo contririo, exige-se ao
farmacéutico, a fim de evitar duvidosas interpretacdess, uma mais s6lida estru-
tura moral, uma maior personalidade, mais sentimento profissional, numa pala-
vra, mais cultura.

Apesar dos louvadveis e convenientes esforcos para tentar fazer regressar a
Farméicia & funciio de manipuladora, nio me parece possivel modificar substan-
cialmente a tendéncia generalizada, movimentada por uma potente méquina econé-
mica, & ndio ser que se verificasse uma intervencdo do Estado, o que, alids, julgo
seria muito oportuno, tendente a impedir que ela acabe por se tornar um simples
elo na cadeia de distribuicdo de medicamentos.

Receamos porém que a economia actual nfio o permita. Cada vez mais o
pensamento humano se orienta para & eriagio de méquinas mais produtivas, mais
eficazes, maig polivalentes. 4 -

Nio podemos ignorar que nremm uma época em que se desenvolvem for-
midéveis pressdes sociais para compal{r agymassas a agirem no sentido pré-
-caleulado.

Antes dos anog 50, por exemplﬁ. a aoclﬂdade americana fez a exaltacdo da
independéncia feminina e impulsionou & mulher para o trabalho nos escritérios
e nas fabricas. Foi a grande época da emancipagdo. Depois, bruscamente, tudo
mudou: a mulher americana woltou-se de nove para o seu lar. Uma publicidade
bem orientada e generalizada, fez nasceér nela o ideal da mulher caseira e activa,
feliz, equipada com aparelhos ultra-modernios, e consagrando todo o seu tempo
ao marido, filhos e embelezamento 44 sua-casay Que se teria passado? Inquéritos
realizados revelaram que a mtﬂher emprégada mo exterior consumia menos que a
mulher entregue & vida caseird’Daf ag-forcas econémicag assestarem as suas
baterias publicitdrias no sentido de fazer regressar a mulher ao lar.

Julgo por isso ndo errar afirmando gue dificilmente poderd a modesta Far-
méeia de Oficina, por si prépria, vencer a onda avassaladora da méquina, e da
producdo em série.

A mudanca operada, as dificuldades econdémicas com que se debate a far-
macia, tém estimulado desejos de comercializaciio que longe de serem.uma solucdo,
20 poclem vedulfar no desprestigio dal nobre ‘profissdo | fafmadéutica]é nalinse-
guranga do doente.

A Farmdcia, sendo propriedade de farmaceutico, terd gue ser o seu reflexu,
o que é ‘o' mesmo que dizer, a'imagem de um indlﬁduo de. aultaras superior que
nio pode deixar-se arrastar por fraquezas dum luere ficil

0O que acabo de dizer faz-me ocorrer um aspecto que me parece da maior
importancia. A educacio do farmacéutico para as realidadeg do dia de hoje.

O farmacéutico sai da Universidade, em prineipio, munide de uma vasta
gama de conhecimentos cientificos e técnicos, mas claramente insuficientes para
as solicitacbes que o progresso do Pais impoe, pelo condicionalismo que a actual
estrutura do ensino permite.

Nio é minha intencio debrucar-se agora sobre a necessidade premente de
uniformizar o curso de farmécia e de o estruturar como tem direito, e de acordo
com os interesses superiores da Nacfo, tema que fez parte ji por diversas vezes
do grupo de votos ndo atendidos das anteriores Jornadas, apesar de constituirem
apelos angustiantes, cada vez mais desesperados.

Julgo de momento preferivel referir-me a um aspecto que muito pods con-
tribuir desde j4 para uma melhoria da actualizacfio do farmacéutico e que sempre
terd validade guando a almejada reforma se vier a verificar.

Com efeito, julgamos que a frequéncia de estdgios devidamente regulamen-
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tados e de cursos de aperfeicoamento eficientemente estruturados podem contribuir
de certo modo para atenuar o mal.

A licenciatura em farmécia abrange uma considerivel gama de matérias,
cada uma das quais engloba ji por si virios campos de assuntos tecnoldgicos, cujo
desenvolvimento nos ultimos anos tem sido considerdwvel, assemelhando-se a uma
bola de neve rolando por um declive apés um nevio,

Acresce que cada vez mais sente o farmacéutico, na sua vida pratica, a
necessidade de conhecimentos, assentes em diseciplinas de formacfio bdsica gue
faltam no curso actual, como corolario logico de ter sido concebido antes do desen-
volvimento da indastria farmacéutica e da abertura de novas e tremendas pers-
pectivas que a tecnologia actual passou a oferecer ao farmacéutico.

Nos Estatutos do Sindicato Nacional dog Farmacéuticos, aprovados pelo
Decreto-Lei n.® 46 997, é dedicada j4 uma certa atencio a este importante assunto,
podendo os cursos de aperfeicoamento e os estdgios neles previstos constituir, uma
vez devidamente programados, um comeco de concretizacio de um plano adequado,
suficientemente vasto para abranger os principais aspectos capazes de possibili-
tarem um melhor nivel do exercicio profissional.

A evolugio extremamente ripida da eciéneia demonstra a conveniéncia de
tais cursos de actualizagdo se eféctuarém-dentro de prazos curtos. Daf o dever
prever-se a adaptagdo e revisdo/periddica -dos-programas.

Nio nos podemos, com efeito, ésquecer que, além da sua esfera de accio
tradicional, a farmacia de oficina,-o-farmacéutico & possuidor de um curso que
lhe permite abordar com facilidade numerosos aspeetos da vida moderna, Os seus
conhecimentos de quimiea, biologia e & sua cultura bésica analitica, conferem-lhe
um estofo técnico e cientifico que deve torné-lo elemento cobicado numa época
de tecnocratas, em que a investigagio e a verificagio séo pedras basilares,

Na minha carreira de farmaceutico militar, que sempre recordo com sau-
dade, tive ocasiio de constatar’guag util poede ser o‘licenciado em farmécia nos
centros de Verificacdo, Estudo 'e” Melhoramento afectos & indlstria em geral
Numa das missdes de que fui incumbido; fui obrigado a visitar vérios institutos
espalhados pela Europa, mantidog ¢ gubsidiados guer pelos diversos sectores da
indistria, quer pelo Estado, quer ainda por simpleés empresas particulares. Deles
faziam parte laboratérios destinados a apoiar os principais tipos de indistria,
englobando a gama quase completa dos artigos de que as Forcas Armadas sio
importante consumidor, tais como explosivos, tecidos, artigos metélicos, coiros,
caleado, Oleos e lubrificantes, produtos alimentares, tintas, materiais de emba-
lagem;. ou sejay, de uma maneira genérica, todos os-artigos de gue o homem neéces-
sita para a sha manutencao e actividades, O apetrechamento de ‘tais estabeleci-
mentos visa ndo s6 a apreciacio da qualidade do produto acabado e respectivas
matérias-primas;, comotambém o estode tendentesr m melhorar |as (suag. caracte-
risticas, de fornmia a tornf-lo mais adequado ao fim a que =& destina ou a reduzir
o8 custos de producdo.

Esse contacto com os laboratdrios industriais, que por wvezes teve de ser
intimo por exigéneias de servigo, permitiu-me verificar como se enquadra bem a
cultura bésica do licenciade em farmécia no desempenho de grande parte das
tarefas neles executadas. Por outro lado, a necessidade imperiosa que tem o Pais
de trilhar os caminhos de uma industrializacfio, assente em bases competitivas, a
crescente obrigatoriedade de cbediéneia a normas nacionais ou internacionais,
deixa prever uma procura progressiva de pessoal habilitado.

Tal facto wverificon-se, por exemplo, na Holanda, que, quando se decidiu
passar de pais agricola para industrial, fez construir essa gigantesca organi-
zacio que € o TNO, onde trabalham milhareg de téenicos com eursos universi-
tarios, entre og quais, naturalmente, figuram og farmacéuticos.

Ao pretender referir-me a este sector téenico nfio foi minha intengio dimi-
nuir a importincia de outros tipos de anédlise, como as andlises clinicas, hidro-
logieas e bromatolégicas, especialmente tratadas em eadeiras do Curso de Far-
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mécia, o que confere ao farmacéutico uma competéneia téenica que o pode tornar
particularmente ntil se for convenientemente utilizado ao servigo da populagao,
muito especialmente nos meios rurais, onde o apoio ganitério esti longe de ser
suficiente e se aconselha a intensificacfio de um plano de higiene e luta contra a
doenca.

Tudo indica, portanto, que tais anélises, tradicionalmente ji entregues ao
euidado dos farmacéuticos, em regime privado ou de comparticipacio com ocutras
profissées, venham & sentir do mesmo modo um surto considerdvel nos préximos
tempos, como resultado natural do nosso desenvolvimento, e como factor indis-
pensivel ao progresso e bem-estar da populagdo.

Com as crescentes necessidades da técnica analitica e da investigacdo indus-
trial e a importincia progressiva dos problemas da Salde Publica, num binémio
em que estd em jogo o nosso conceito de nagio civilizada e progressiva, é cha-
mada a Farmécia a responder num plano eivado de responsabilidades, mas pro-
missor pela mensagem social que encerra e pela projecgio sobre a economia que
traduz.

Senhor Ministro: foi para nés-miotive de grande satisfagfio ter tido a gubida
honra da presenca de V. Ex." a‘presidir a esta sessio de encerramento das Jor-
nadas Farmacéuticas que, tantag vezas, tem sido objecto, por parte de V. Ex.”,
de palavras de incitamento, £arinho-e apreco.

Sdo palavras como essas ue nog-amparam a ndo desfalecer na luta para
conduzir a classe ao lugar a que tem' direito por méritos préprios, a resistir ao
embate doloroso de certas incompreensbes; e a manter vivas as esperangas numa
situacio mais desafogada para o farmacéutico, apesar das desanimadoras pers-
pectivas de ordem econémieca que muito especialmente pesam sobre a pequena far-
mécia-oficina, uma parte reflexe das condicdes dificeis que o pafs atravessa, mas
outra resultante de condigies marginais de receita mantidas inalterdveis desde 1942.

A justeza das decisdes de’ V.oEx. tem dado nos dltimos anos, alma nova &
classe, esperancada que o programs de revisie continuari no interesse do pais e
da Saide Phblica, com as soluches que se impdem para salvaguardar um poten-
cial de wvalor inequivoeco que constitui a elasse farmacéutica.

Fazemos votos e confiamos em gque o Governo, gempre atento ao interesse
piiblico, proporcione 4 farmicia e ao farmacéutico as condigbes que lhe permitam
ocupar o lugar que the eompete no concerto das actividades da nacfio, néo esque-
cendo as de sufieiéncia econdémica que sempre mereceram.

Que a classe farmacéutica est4 pronta a prestar provas 4 altura do mo-
ments presente demonstra-o bem: a manifestacao de pujanca e vitalidade/que sio
estas Jornadas Farmaceuticas, Resta-nos aguardar com confianca que o elevado
espirito ds compreensiic, que tem caracterizado os actos da Administracdo nos
iltimos anp$|para Fom (a jclasse farmac8utied, g& continue a verificar para digni-
fieacdo, engrandecimento e prestigio da profissao.

e Relatorio e Voios das Jornadas

Seguidamente usou da palavra o Sr. Doutor Carlos da Silveira, secretério-
-geral das Jornadas que fez o relato das sessbes e apresentou os votos das Jor-
nadas. Foram estas ag suas palavras:

Como secretario-geral das VI Jornadas Farmacéuticas cumpre-me apresen-
tar-vos um pequeno relato em que se contenha a descricio de quanto se passou
nestes dias de fraterno convivio, de ampla e frutuosa troca de impressdes e de
discussdio larga de assuntos de interesse indiscutivel para a classe farmacéutica
em particular e para a nagdo em geral.

Se fosse mecessirio ainda neste momento justificar a persisténcia na orga-
nizagio anual desta reunidio, bastaria mencionar que o envio de uma circular
comunicando datas e intencdes foi motivacio suficiente para responderem 4 cha-
mada cerca de quinhentos farmacéuticos.
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Niéo se fizeram afirmacées solenes nem se estabeleceram propésitos defini-
tivos nos coléquios efectuados. Examinaram-se e discutiram-se apenas, serena,
embora por vezes vibrantemente, os problemas cuja resolugdo poderd trazer um
ansiado beneficio para a classe e, reflexamente, para a comunidade.

Tiveram este ano as Jornadas uma caracteristica diferente na estrutura
das sessdes de trabalho. Eliminaram-se as comunicacdes individuais, habitual-
mente distribuidas por sectores especializados, e substituiram-se, integralmente,
por 4 coléquios cujos temas foram escolhidos de molde a interessarem ¢ maior
nimero de participantes.

Procurou-se, essencialmente, conduzir cada vez mais estas reunides para a
comunicagfio, contribuir através delas para o hébito do didlogo aberto, contribuir,
enfim, para o desejado estreitamento de lagos de amizade que a prépria irritabi-
lidade inicial da discussdo por vezes acaba por favorescer, conhecendo a pureza
das intencdes que a provocam.

Podemos dizer que o sistema resultou totalmente, embora de modo nenhum
pensemos que sejam de eliminar as comunicages individuais cuja producio ou
finalizagfio sdo sempre favoravelmente influenciadas pela realizaciio das Jornadas.

Serd de elementar justica, aliéis, ligar o &xito alcancado aos que empres-
taram a sua categoria profissional e a_sud experiéncia & realizacdo que empreen-
demos: como relatores ou moderadores dos vérios coloquios, og Profs. Correia da
Silva, Ramos Bandeira, Sousa Dias, Nogueira  Prista e og Drs, Souto Teixeira,
Matos Jinior, Aluisio Leal, Pinho do Brojo, Anténip Macedo e Vale de Andrade,
tornaram possivel a concretizacdo de ideias e frataram e fizeram discutir com
brilho os assuntos propostos.

Também ficard bem uma referéncia acs que, dentro da comissdo, se encar-
regaram da execucdo das multiplas tarefas a que uma reunifo deste género dd
lugar: Drs. Silva Santos e Diniz Rosa;

Estes sio os agradecimentos simples ‘e sinceros da comissdo organizadora.

Porém, hd um mais alto agradecimento, este em nome de todos os partici-
pantes das Jornadas, que me é muito grato fazey: V. Ex.*, Senhor Ministro, tem
acompanhado esta nossa iniciativa desde h& anos, ¢ tem-na acompanhado néo
apenas fisicamente, mas com um interesse que mais ndo é, afinal, que o reflexo
da muita atengfio que vos tém merecido os problemag farmacéuticos. Com a nossa
gratiddo vai também o desejo que V. Ex.* possa encontrar na nossa classe aquela
eolaboragiio que de nds espera.

Antes de enunciar conclusées e votos finais, nfo poderei deixar de fazer
algumas, eonsideracdes provocadas;pela: ohsérvacio dp que se passou nestag Jor-
nadas e pela lembranca do que noutras anteriores se tem passado: hi a impressio
de que estd ultrapassada a fase de tratamento tedrico dog problemas e que foi
eriado um sibstracto nido 6] permeével, mas profundamente| receptivo a qualquer
tipo de iniciativa que se vd reflectir no eampo da saade publica. Julga-se que
as proximas Jornadas poderdo e deverfio ser mais de programacio e planificacio
* de eampanhas ou trabalhos a executar que de discussdo teérica.

Esta é uma classe que luta pelog seus direitos, mas que compreende que
estes tém que se merecer e que procura, por isso, o caminho da valorizacdo. Este
é um conjunto de profissionais que tém dentro de si potencialidades de conheci-
mentos e de utilidade ainda ignoradas, até talvez deles priprios, e que importa
estimular e aproveitar no gentido do bem eomum.

Com estas bases serd bem facil estruturar as préximas Jornadas, Estamos
tranguilos, porque compete ao Porto a sua organizaciio, como estariamos ge a
Coimbra competisse; s6 duvidamos de nés proprios.

Uma palavra ainda para as manifestacdes sociais das Jornadas. Cremos na
sua utilidade, porque favorecem o convivio e possibilitam futuros contactos a
nivel pessoal.

E, finalmente, as conclusdes e votos a que deram lugar os coldguios reali-
zados e que, esperamos, serdo outras tantas metas a alcancar com a brevidade
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que o progresso do nosso pals exige, uma vez que este progresso ndo serd mais
do que o somatdric da evoluc@io positiva dos diversos sectores:

I — Que, dada a necessidade urgente de regulamentar o Exercicio de Far-
mécia, ge publique dentro do mais curto prazo possivel, a legislacio
consentdnea, pois que dela resultard, em grande parte, a possibilidade
de pér em execuclo algumag disposicies do «Estatutor do Sindicato
Nacional dos Farmacéuticos.

II — Que se atribuam meiog suficienteg &4 reparticio competente, para
garantir a perfeita observineia dos principios consignados na raferida
legislacio.

IIT — Que, paralelamente, aos deveres que a nova legislacip do exercicio
profissional vai impor ac farmaecéutico, sejam tomadas eficientes me-
dldas para acautelar os seus lldlml‘.'s direitos.

IV — Reconhecido que o ac,tnd nbsolets plano de estudos farmacéuticos
nao 88 coaduna mm“.n. eva{ da. qencm da teamca nem com as

V——Para a eficiente dahnraﬁo do farmacéutico no dominio da sanidade
das populacdes, através de adequada preparacio quimico-biolégica,
solicita-se como primeiro objectivo, a uniformizacio do ensino no pais.

VI — Que seja feita a inserigio ngrmalizada de um niimero de lote nos medi-
camentos, de modo /a mnh&cur—!a ‘exactamente a data da sua fabri-
cagio. - x>, E

VII — Que sejam pu-blicadas' tahaludve cardcter informative, eom as con-
digdes de conservaciv' e os prazos dé validade dos principais medica-
mentos.

VIII — Que os organismos corporativos da classe apoiem e estimulem a for-
maedo de cooperativas de distribuicio e producio de medicamentos.

11X L0 farmacutico deverd fazer ﬁﬁﬁe- das comissdes muriic!pai.ié. de higlje:ne.::-
e Palavras 4§ Sr. Ministro da Saude ¢ Asslstncia’ ' |

Por tltimo falou o Ministro da Satde e Assisténcia, Dr. Neto de Carvalho,
que comegou por dirigir palavras de apreco pela classe farmacéutica e em
especial pelos dirigentes dos organismos corporativos da mesma, pela sua actua-
cido na colaboracdo prestada & administracio para o estudo e resolugcio de virios
problemas da classe. Acentuou as dificuldades que aqueles problemas por vezes
apresentam, dada a sua complexidade, e afirmou que as Jornadag Farmacéuticas
tém servido, de maneira iniludivel, para a wvalorizacio da classe farmacéutica.
Aludiu a alguns dos problemag que ji obtiveram solugfio e a outros que eontinuam
em estudo, e voltou a afirmar a complexidade de alguns dos referidos problemas,
que torna demorada, contra a vontade do Ministério da Salide e Assisténcia, a
gua resolucdo, Espera, contudo — afirmou—, que brevemente se chegard a bom
termo e, a proposito, disse que era com muita satisfacio que ali declarava que a
filtima comissdo nomeada para estudar a resoluciio dos: problemas da classe for-
necera, pela primeira vez, um relatério aprovado por unanimidade.
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Na sessiio de encerramentoy Sud Ex® ooMinistro da Saiide ¢ Assisténcia
profere o seua discurso

Mais adiante, o Sr. Dr.;Neéto de ‘Carvalhe fez alusio a um problema que é
do conhecimento de toda a gente —=segundo afirmou—, o da caréncia de téenicos
¢ terminou referindo-se ao IIT-Plano de /Fomento, do qual, disse, muito hi a
esperar,

As dltimas palavras do Ministrg forani-de votog para que a nova direcgiio
do Sindicato dos Farmacéuticos consiga atingir ¢ maximo dos seus desejos em
prol da classe que representa e ao mesmo tempo para que a tradicdo das Jornadas
se nio perca.

4, ACTIVIDADES [CULTURAIS, E RECREATIVAS

®  Exposicio

No intuite de-divilgar ‘& Classe Farmadéuticd algumas vocacdes deé natureza
artistica resolveu a Comissdio Organizadora efectuar, embora tardiamente, uma
exposicdo de trabalhos realizados exclusivamente por farmacéuticos que, nas suas
horas de 6cio, procuram dar expressio aos seus sentimentos artisticos.

Foi, ainda, possivel reunir obras de 10 colegas que demonstraram, assim, que
a Farmécia nfio é incompativel com a expressio artistica.

Se a pintura e o desenho formaram o nicleo mais numeroso nido devemos,
contudo, olvidar os trabalhos de eseultura, poesia, arqueologia, fotografia e arte
genérica, faceta tdo bem interpretada em trabalhog executados com wvelas ou
pequenos pedacos de pedra.

Aos colegas Adriano Venéncio Coelho, Corina Ribeiro da Silva, Eduino Bor-
ges Gareia, Fernando Salvador, Gaspar Simdes Viana, Ildo da Costa Pedro, Joa-
quim Soeiro Torrinha, Maria Carolina de Almeida Varela, Maria Laura May-
mone Marting e Rogério Abrantes expressa a Comissiio Organizadora as suas
felicitacbes e agradece vivamente a prestimosa colaboracio que permitiu levar a
cabo este apontamento artistico das VI Jornadas Farmaeéutieas.
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Um aspecto.da seccio de pintura da exposicio

e Almoco volante

No dia 30 de Junho no intervalo entre o 1.° e 2.° coléquios foi servido, ao
ar livre, um almoco volante que permitiu aos congressistas momentos de agradével
ponviviog . 3 . . ;

A,

*T1THMY AT AT BLA N i My Iy o111

. Mlﬂ 1&risﬂm
A tatde hotve Umd- exchrsho @ Arrabida,! destidada dos participantes ade-

rentes e um lanche em Vila Nova de Azeitdo, que foram do inteiro agrado dos
mesmos.

& Sarau de arte

Na noite de sexta-feira, no teatro Vasco Santana, foi oferecido aos partici-
pantes das Jornadas um espectdculo magnifico, a pega: ¢Bocage — Alma sem
mundo» representada pela Companhia Teatro Esttidio de Lishoa que despertou
grande entusiasmo na numerosa assisténcia e foi alvo de calorosos aplausos,

¢ Reuniio dancante

No sébado, 1 de Julho, is 21,30 horas realizou-se uma reunido nocturna de
confraternizaciio no Restaurante Ménaco tendo, além da ceia, havido um baile com
a colaboracio do Conjunto de Shegundo Galarza.

Foi uma noite inolvidével para todos os que nela participaram,
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Durante o almogo volante realizado na Escola de Farmdcia de Lishoa

Um aspecio da representagio da peca «Bocage - Alma sem Mundo»,
no Teatro Vasco Santana
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Alguns congressistas no decurse da renniao dangante, no Restaurante Mdnaco

o Missa

No domingo, 2 de Julho, celebroli-se’ missa, &g 10 horas, na Sé Patriareal
tendo sido celebrante Sua Exceléncia Revefendissima o Arcebispo de Mitilene.

s Almoco de confraternizagio

; Pelas 14 horas de domingo, teve lugar nos jardins do Museu Condes de
Castro Guimardes o tradicional almogo de confraternizacdio que decorreu em
dmbiente| de ;grande-animaciio e cordialidade.

5. NOTAS DIVERSAS

*  Aos drgios de informacido queremos manifestar o nosso agradecimento pelo
valioso contributo na divulgacio e reportagens efectuadas durante as VI Jor-
nadas Farmacéuticas Portuguesas.

Assim expressamos 0 nosso muito cbrigado 3 Emissora Nacional, Radio Clube
Portugués, Rede de Emissores Associados, R. T. P. e ainda aos seguintes jornais:
Caméreio do Porto; Correio do Minho; Didrio de Coimbra; Didrio de Lisboa;
Didrio da Manhi; Didrio do Norte; Didrio de Notieias; Didrio Popular; Jornal
do Coméreio; Jornal do Médico; Jornal de Noticias; 0 Médico; Novidades:
Primeiro de Janeiro; Repiiblica; O Seculo; Semana Médica; A Voz.

Pedimos desculpa se omitimos, inveluntiriamente, qualquer 6rgdo de infor-
maciio que tenha também colaborado com o mosso Gabinete de Imprensa.

% Queremos, ainda, agradecer a generosa e amével colaboracio dada a
Comissio Executiva das Jornadas, pelas seguintes entidades:

Ministério da Educacio Nacional, Ministério das Corporacdes e Previdéncia
Yocial, Ministéric da Economia, Ministério do Exército, Ministério da Satide e
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Assisténcia, Fundagiio Calouste Gulbenkian, Reitoria da Universidade de Lisboa,
Faculdade de Medicina de Lisboa, Direccdo-Geral de Saitide, Direcciio-Geral da
Assisténcia, Sindicato Nacional dos Farmacéuticos, Grémio Nacional das Far-
miécias, Grémio Nacional dos Industriais de Especialidades Farmacéuticas, CAmara
Municipal de Lishoa, Companhia dos Caminhos de Ferro Portugueses, Lahora-
térios Atral, Sociedade Quimica Lepetit, Instituto Luso-Farmaco, Laboratérios
Vitéria, Laboratérios Sanitas, Sociedade Industrial Farmacéutica, Pestana & Fer-
nandes, Ld.", Sterling Farmacéutica, Pfizer Portuguesa, Unilfarma, Instituto
Pasteur de Lisboa, Farmoguimica Baldacei, Laboratério Roussel, Sociedade de
Productos Léicteos Nestlé, Companhia Portuguesa Higiene, Laboratério Nowil,
Laboratérios Jaba, Laboratérios Bial, Laboratfrios Delta, Marting & Rebelo,
Sandoz, Laboratérios Davi, Laboratérios Made, Laboratériog Unitas, Laboratérios
Lab, Lilly, Unido Fabril Farmacéutica, Neo-Farmacéutica, Ciba, Ld.*, Sterling
Lusitana, Medicamenta, Sociedade Portuguesa de Produtos Wander, Laboratérios
Laquifa, Laboratérios Andromaco, Laboratérios Iberfar, Henry Reynaut, Labo-
ratério Infar, F. A, Candbio & C.* Ld.", Socofar Ld.*, Paracelsia, Alter, Labora-
tério Farmacologico, Beiersdorf PortuguesajyMarcelle Bouhon, Ld.", Jalber, Ld.*
e Confar. -




|V —CONFERENCIAS

O SEGURO SOCIAE EnO MEDICAMENTO

JosE Ramos MACHADO
Licenciado em Farmicia |

O humano receio da doenca, ndo s6 do que esta tem de dolorosa, depaupe-
rante ou até fatal, mas ainda das snas ropercussdes econdémicas impeliram de:zde
hi muito o individuo a precaver-se, através de vérias e evolutivas formas.

Para diminuir as despesas e of prejuizos resultanteg da doenga apareceram
primeirp as associacfes de sogofrog mfituos que eriaram uma forma embrionédria
do seguro-doenca.

Com o evoluir dos tempos fai-se acelerandosa intervencao do Estado, designa-
damente na cobertura social da freéforma, invalidez, doenca e morte.

0O seguro social é hoje uma constante na programacdo politica dos estados
civilizados, atingindo a proteccdo na doenga um relevo aprecidvel, pelas implicagbes
da satide da populacdo no rendimento naeional, Paulatinamente, vai sendo feita
a cobertura dos honordrios médicos, que nalguns paises levou & socializacdo da
medicina, subsidios atingindo percentagens elevadas do custo dos medicamentos,
a. hospitalizaciio  gratuita, compreendendo, formas altamente especializadas .como
sejd & madicind dé reeducddid, dulminandp Hd condpensadao pela Hefda® dd s4latio.

A avaliacio global, através de métodos ‘estatisticos cada vez mais aperfei-
¢oados, do mfimero dejdias de trabalhopperdidos por deficiente assisténcia na
doenca, com profundok reflexos 'econdmicos, al convictdo de fque o diraito 4 safide
é um dos direitos essenciais do homem, os problemas gociaiz criados pela falta
de um sistema que assegurasse a assisténcia na doenca a todos, o custo, cada
vez maior, porque mals aperfeicoado, do tratamento médico e farmacéutico, o
que os torna inacessiveis ao doente particular, terdo sido algumas das principais
razdes que fizeram passar ao plano politico a preocupac@io pela criacdo da um
seguro na doenca.

As mesmas razdes levaram a que esse seguro tivesse, cada vez mais, a ten-
déncia para abranger toda a populacdo e a tornar-se obrigatério.

Ficilmente se wverificou que o sistema de adesdo voluntiria excluira as
categorias populacionais que mais necessitavam de proteccio contra a doenca.

Assim, hoje aceitam-se geralmente dois objectivos para os quais tendem os
sistemag de seguro-doenca, concretizacfio actual do desejo milendrio de bem
cuidar dos doentes:

— 0O seguro na doenca deve abranger toda a populacido do Palis;
— 0 seguro na doenca deve ser obrigatério.
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Antes de prosseguir, esclarecemos, no entanto, que estes dois objectivos ndo
sdo prosseguidos em todos os pafses, Digamos, portanto, que constituem uma
tendéncia moderna.

Essencialmente, podemos dividir os sistemas de seguro em duas grandes
categorias:

— Seguros pagos por prestacdes dos trabalhadores e do patronato;
— Seguros pagos pelo Estado que compensa o seu custo através de impostos.

No primeiro caso, o sistema pode funcionar apoiado em vérias empresas pri-
vadas, recebendo subvengio do Estado caso cumpram determinadas condi¢des
—casos da Sui¢a, Canadd, Japdo, Austria, ete.— ou como uma tnica empresa,
tomando entio um aspecto para-estatal — ecasos da Gra-Bretanha, ou estatal, que
é o caso portugués, etc.

No caso do financiamento por impostos, o seguro é verdadeiramente admi-
nistrado pelo Estado —Suécia, Tunisia, todos os paises do bloco comunista, ete.

Em qualquer dos casos, a comusnidadémpaga aquile que quer obter e deve
fazé-lo pensando no nivel dos servigos gue deseja e nas necessidades das pessoas
¢ das institui¢des gue lhog vilo prestar.. ' ;

Hi um certo niimero de principios.e de realidades que se devem destacar e
cuja ndo observincia ou nio gonsideraciio acaba.por influenciar toda a sequéncia
dos servigos prestadoes pelas mutaalidades:

— Nenhum pais do mundo tem técnicos de saiide suficientes para as suas

necessidades;

— E impossivel fornecer os melhorés cuidados a todos;

— As doengas crénicas ou muito, demoradas; porque 'sio as que realmente
atingem todes os' beneficiariosna sua“ecomomia e que constituem uma
sobrecarga insuportével .para . as 'instituices hospitalares a cargo do
Estado, devem ter preferénéia- sobre as-doencas insignificantes no estabe-
lecimento de esquemas assistenciais;

— Os servicos prestados pelo seguro-doenca devem ser do mesmo nivel
daqueles que o cidadio pode obter normalmente;

— As economias que necessiriamente se tém que fazer nunca devem ser
feitas 4 custa da qualidade dos servigos prestados; assim, a comunidade
deve pagar o servico e nio solicitar is profissdes a que recorre em, caso
de doenca  que reduzam & gualidade dos séus servigos} '

— Quanto mais for respeitada a autonomia das profissies que prestam o
seu servigo-em caso de doenca, tanto melhor é o-gervico que o seguro-
-doenga ‘presta &gs beneficidrios; | )

— O segurado deve ter a nogiio de que é absolutamente essencial que se
faga a distingio entre as suas necessidades reais e ag suas exigéneias
infundadas, pois ndo hi sistema que possa fornecer cuidados médicos
ilimitados.

Compreendidos e aceites estes principios e realidades, tude o mais & gimples
estrutira administrativa, que adopta um ou outro processo segundo a escolha dos
dirigentes ou das circunstiincias ocasionais do pais em que se instituir o seguro.

Vejamos, porém, para evitar alongamento demasiado e generalizacdo do
problema, as incidéncias que todo o processo executivo do seguro na doenca vai
ter no circuito habitual do medicamento e os reflexos que estas incidéncias pro-
vocam no exercicio da profissio farmacéutica e no desenvolvimento econdmico
da inddstria de produtos farmacéuticos, em face dos principios que atris se
enunciaram,

Tudo se resume, nas relacdes entre a mutualidade ¢ a farmdeia, em conse-
guir um meio termo em que caiba o natural desejo -daquela em. ndo fazer des-
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pesas desmedidas e o nio menos natural anseio desta em conseguir nio socobrar,
nio ser afinal imolada a uma estrutura que ndo se deve apoiar nos destrogos
criados pelo seu préprio crescimento.

O mesmo se poderi aplicar & indfstria farmacéutica, a qual, ao longo dos
anos e através de esforco préprio, tem vindo a edificar uma situacdo econdmico-
-financeira que ndo convird de modo algum abalar, como ndo convird criar um
condicionalismo de mercado que possa obstar a um progresso que se deseja—
deseja-o inclusivamente a economia da Nacdo.

O problema assim posto deixa indirectamente antever dificuldades de solucdo,
ante a oposta conveniéncia de ambas as partes interessadas.

De resto, 6 um problema que nada tem de nacional, uma vez que tem vindo
a ser debatido em todos os paises que se encaminharam decididamente, como o
nosso, e como primeiro imperative do seu espirito cristdo, para um seguro na
doenca eficaz, equitativo, esteio primeiro de orgénica social justa.

Virias soluches, vériag tentativas melhor serd dizer, tém sido ensaladas
com a finalidade de atingir um ponto de encontro que satisfaca a mutualidade,
o segurado, e a profissiio farmacéutiea. =

Dentra elas, vejamos as gile tém tido maior expansao:

— Pagamento, por parté do_segnrado, de parte do custo do medicamento;

— Limitacio da liberddde de prescricio médica;

— Contribuicio da parte da farmicia e.da indistria farmacéutica no custo

do medicamento. e

Outras ideias tém, por vezes, sido. postag com a mesma finalidade e, dentre
estas, deverd salientar-se para necessania reflexdo a da montagem de fabricagdo
e distribuicio de medicamentos pela entidade seguradora,

Examinemos, entdo, o ptimeiro grupo-gue, se destacou.

Naturalmente, toda a questac nasce do eusty relativamente elevado da medi-
cacio, derivado mais do aumento.do nfimera de beneficidrios resultante do aumento
da populacdo, da descoberta de novos remédies para a doenca que antes ndo eram
tratadas, da inclusdo de grande nimero de especialidades na lista de produtos
reembolsiveiz e que antes eram pagos pelos beneficidrios, do aumento do nimero
de pessoas idosas (normalmente mais consumidoras de medicamentos), de um
geral aumento do nivel de vida, do maior conhecimento dos beneficidrios em rela-
¢iio aos seus direitos, ete., do que prépriamente do preco dos medicamentos. Naote-
~.se, no, entanto; que,esta elevacdo de custo é imediatamente compensada, mor-
menté no casoldé um segito que|se divige, [furidamentalménts, & uma recuperacio
rapida do trabalhador, por tempos de tratamento cada vez mais ecurfos, Ninguém
hoje suporta que, uma doenca banal dure mais de trés dias; o medicamento é
sempre rmaigl activo;. os especttos de aecho alargami-sé até| ambitbs, pouco antes
desconhecidos; finalmente, e apesar da aparente elevagdo, a relagio gastos com
medicamentos, gastos totais, mantém-se sensivelmente constante.

Perante estes aspectos, a contribuicio do segurado, para ser vélida como
factor influente no gasto com medicamentos, teria que ser elevada e, portanto,
injusta.

Dai, esta contribuicdio ser apenas considerada como elemento desencorajante
do consumo infitil ou exagerado de medicamentos, por parte do segurado. E assim
considerada no Canadé, Suica, Gri-Bretanha, Bélgica, Australia, Grécia, Austria,
Portugal, etc., e até nos paises do bloco comunista onde o pagamento simbélico
é a titulo de despesas administrativas da farmicia.

Em alguns paises — Suica, por exemplo — o segurado paga o medaicamento
na farmécia e é depoig reembolsado pela entidade seguradora. O tempo que tem
de esperar e o facto de necessitar de desembolsar dinheiro actuam igualmente como
factor desencorajante,

Este &, portanto, um elemento usado na maioria dos paises, mas que pouco
significa no -onjunto da Adespesa aue a sntidade seguradora tem que fazer.

S



1967 Rev. port. farm. 313

A limitagdo da liberdade de prescricio médica tem sido tentada de virios
modos, todos procurando, como é evidente, uma diminuicio do receitudrio, substi-
tuicdo de produtos pagos pela mutualidade, ete.

Esta limitacdo vai brigar com aspectos deontolégicos dag profissdes médica
e farmacéutica e nio parece atingir, afinal, os fins a que se propde.

A diminuiciio do receituério, sd possivel através da compreensio do médico
que deveria evitar a presericio de medicamentos ndo absolutamente necessirios,
de modo a permitir a manutencio da qualidade daguile que prescreve, parece ser
o modo maig desejdwvel de atingir o procurado equilibrio, tendo sido recentemente
reconhecido por um grupo de trabalho G.LLP./P.LA. que este objeetivo foi atin-
gido apenas na Alemanha, onde os médicos do servigo social se integraram de tal
modo neste principio que poucas reclamacoes resultaram da sua aetuacio.

Recorre-se a limitacdes coercivas, gubstituindo os produtos receitadog por
similares mais econémicos ou adoptando o sistema de listas restritivas ou formu-
larios.

Nao nos deteremog no sistema da substituigio por similares, em uso desde
ha muito nos estabelecimentos hospitalaresicom resultados desencoraJ antes para o
médico, farmacéutico e doente. E m ml'lo nog Orgios assistenciais ai
diminuindo pela vigilincia aturada do. mmané’mﬁe‘hospltalar, mag nio deve ser
um mal desnecessirio do segurﬁ«ﬁaﬁﬁﬁ;a, &‘gﬁaf'g'& inquinaria todo o cireunito
do medicamento.

O sistema de listas restﬂi‘r&s ol dE iunmulﬁrfat \esta implantado em certo
nimero de paises — Suica, Itélia, Bélgicajs Austrilia, etc. Este sistema parece
basear-se num critério de escolha de mﬂhammtado pela validade tera-
péutica dos mesmos. ¥, afindl, a mesma m&m formularios hospltalares,
doutrina perfeitamente certa m‘hﬂﬂq mag ,de'mtados praticos validos sé
em c¢asos em que o sistema funecione na h&% @uqle, na realidade, raras vezes
se consegue. Parece dispensével emﬂ unstibuir sistemas deste género num pais,
como o nosso, que, através da suasCom ‘ﬁtn-m. de Novos Medicamentos, faz
a filtracdo necessaria para que no m@mﬁﬁg@ mstam os produtos que acabariam
por figurar nas listas ou no formulério.

A comissdo que fizesse para-a entidade seguradora a triagem dos medica-
mentos estaria a sobrepor-se a uma comissiio nomeada e reconhecida oficialmente
para o mesmo fim.

E, ainda dentre do mesmo eapitulo examinemos o aspecto da contribuicdo da
farmécla ¢ da indfstrig farmacéutica para o pagamento do custo do mediea-
menta. L LI C

E um sistema que vigora em alguns palSEs w.&ustr]a, Itaha, Portuga.l—
€ gque merece uma langa critiea-para esclarécimento, da,situagao! De-uma maneira
geral, e no nosso pafs sem qualquer ddvida, o§ medicamentos, gler pmdﬁndc-s na
farmécia, quer nos laboratdrios industriais, tém o seu preco oficialmente fixado,
- reconhecendo-se naturalmente uma margem com que se satisfacam honorarios,
investimentos e lucro industrial. E evidente que a cedéncia de parte desta margem
conduzird a situacdes pouco condizentes com az necessidades de um compromisso
deontolbégico rigido ¢ com a obrigatoriedade de um aperfeicoamento técnico e
desenvolvimento industrial sempre progressivos.

Quer isto dizer gue nfo parece estarem a farmécia ou a indlstria farma-
céutica em condicies de cederem, daguilo que lhes foi oficialmente fixado, uma
parte, sem que isso leve a um desequilibrio cujas consequéncias, sociais, politicas
ou econdmicas, s@o pouco desejiveis, Note-se ainda que as margens com que as
referidas actividades trabalham no nosso pais sfo das mais baixas quando em
confronto com o que se passa no estrangeiro, o que torna ainda mais delicada a
situacio. Isto deve-se a uma muito compreensivel politica de manutengiio de
precos, que teri neste sector talvez um dos poucos exemplos de ndo agravamento,
quando referidos os pregos actualmente praticadog aos indices habitualmente
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escolhidos. Contudo esta contencdio néo pode ser ilimitada no tempo, justificando-se
a sua revisio quando necesséria.

Esta cedéncia, que se ndo pode, de modo algum, pensar inevitivel, tornar-
-se-4 critica quando o nimero dos segurados for, praticamente, o total da popu-
lagdo do Pais, finalidade que todog desejamos ver atingida no mais breve lapso
de tempao.

Ji nio seri pequena contribuicdio o investimento necessdrio para aguardar
a demora, sempre imprevisivel, dos pagamentos pela entidade seguradora.

Passemog agora ao exame do que classificamos como uma dasz ideias nas-
cidas da necessidade de se encontrar uma solugdo para o problema posto—a
montagem da fabricagdo e distribuicio de medicamentog pela entidade seguradora.

Este tipo de solugdo existe apenas nos paises do bloco eomunista, ndo pro-
priamente porque tivesse sido criado para o seguro na doenca, mas sim por fazer
parte da estatizacdo dos meios de producdo no sistema econdmico seguido.

Nos outros paises, mesmo definidanente socialistas, nunca ta]l solugio foi
posta em pratiea, por se ter bem a nocdo da pouca eficiéneia da estatizacio e
também por se reconhecer que a_indistria farmacéutica tem particularidades,
especialmente no campo da investigac@o eientifica, que niio se coadunam com os
moldes apertados da burocratizagéo estatal.

Poderemos agora resumir m alguns tﬂpmos guanto foi dito:

— £ delicado e contraproducenteé criar dis-profissoes e 4 actividade que se
deseJam de elevade nivel ﬂeon‘m}ﬁm & téenico, condicionalismog econd-
micos demasiado limitatives;

— Deve fazer-se um/ esforgo para que o mgln-ado se considere um doente
gue vai normalments ao- seil medico € ao seu farmacéutico sem que o
cardcter de beneficlafio de um. sistema de assisténcia mitua lhe confira
direito a exigénciag esm{ml, -

— Deve igualmente fazer'S¢-ari esforco.fra que os servigos oferecidos pela
entidade seguradora sejam- idéntigos aos obtidos normalmente por qual-
quer cidadio, isto é, devem ser evitados circuitos artificiais;

— A comunidade deve pagar os servicos de gue necessita para a tranguili-
dade e para o seu equilibrio social e nfo sobrecarregar algumas pro-
fiszdes que lhe prestam o geu servico.

Depeis, do | panorama apont.a.do ve_}amas agora & -situagio conereta. .do
nosso pals,

Consideremos agora a poslgao da :ndustna dos medicamentos em 1e1ac;ao
com o8 servicos sociais.

Dado a grandeza que os servitog sociais atingem como consumidor, facil-
mente compreendemos a sua influéneia sobre a inddstria de medicamento e reci.
procamente.

Tdo grande ela é gue assinado o Tratado de Roma, as associacbes represen-
tantes dos industriais de medicamentos dos paises que fazem parte da comunidade
instituida por aquele tratado constituiram uma associacio a que deram o nome
de G. I. I. P. (Groupement International de 1'Industrie Pharmaceutigue), com o
abjectivo de estudar os diversos problemas resultantes daquele tratado com refle-
xos na indistria de medicamentos, entre os quais, a legislacdo sanitaria, a publi-
cidade, a liberdade de estabelecimento, o registo sanitério, a propriedade indus-
trial, as denominagdes comuns, as patentes, o preco das especialidades, etc., e,
comp ndo podia deixar de ser, a seguranca social.

A este respeito, tendo verificado que oz regulamentos sanitdrioz de cada
pais conduziam a modalidades muito diversas da aplicacdo das medidas sociais,
das quais conviria assegurar uma aproximacip progressiva na base dos prinei-
pios anunciados pelo Tratado de Roma, emitiu durante a sua assembleia geral,
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realizada em Paris a 22 de Junho de 1955, o voto de que em matéria social esta
harmonizacio fosse realizada em conformidade com as directrizes seguintes:

1) O médico deve ter a liberdade completa de prescricdo sob a sua inteira
responsabilidade;

2) Toda a lista limitativa, qualquer gque ela seja, é um entrave & livre eir-
culacdo de produtos prevista pelo Tratado de Roma.

3) As contribuicdes de seguranca social devem ser repartidas pelos empre-
gados, patrfes e Estado e nilo sobrecarregar certos grupos particulares,
tais como a indistria farmacéutica;

4) A correlacio do abuso das prescrigies por parte dos médicos é justificdvel
de conselhos ou de informacdes, mas ndo de regulamentagdes restritivas;

5) O doente segurado social tem direito aos melhoreg cuidados médicos e
farmacéuticos que possam ser dispensados no estado actual da ciéncia;

6) A apreciacio do montante das despesas deve ter em consideracio os
factores técnicos e og lmpe;amiﬁ'ﬂk‘mvestlgagao cientifica prépria da
indistria farmacéutica; & :

7 A mvest.igacao farma:celﬁea c-‘qm

importante do progresso da
um elemento fundamental
WO de' Roma considera um

[

dada prosperidade dos povos. a q&ual g T

dos seus fins fundanﬁﬂfg;-

. representantes dos produ-
tores de espec]ahdade-s fa.rma' mbém uma assoclagno a que
deram o nome de Pharmaceutmgl Indirst:r? Aﬂﬂﬁm (P.I. A)) eujos objectivos
eram og mesmos do G, I, I. P Estasidiias-a es constituiram grupog de
trabalho para estudo dos diverse§ Pio 18- no a tendéncia é a un]fma.gan,
estes grupos tém trabalhado em r o, havendo observadores reci-
procos nas diversas reunides .de tra 10, -aspecta que neste momento mais
nos interessa, os grupos de trabalho tém colhido os elémentos necessérios e supo-
mos que brevemente as conclusdes serdo apresentadas.

A fim de se verificar a divergéncin da legislagio existente nos diversos
paises dos grupos E. E. C, e E. F. T. A., vamos passar em revista e sucintamente
as caract-en'sticas de cada uma no que se refere i prescrigio:

3§y | ¥y aFY T i ‘WA R al @ ; Tt ™8 i

E.EC - L. - L s d . I b . % -4 1 0 N

Liberdade do médieo praticamente total.

Todos os medicamentos sfo admitidog (havendo uma ou outra reserva quanto
ao preco). Excepto os anunciadog ao piblico, hd um ticket moderador de 30 por
cento, que pode ir a 10 por cento nas especialidades destinadas a doencas graves.
Para os familiares este ticket & de 50 por cento.

Alemanha :

Completa liberdade do médico, que prescreve o gue entender para o trata-
mento do seu doente, H4, no entanto, uma comissdo de médicos que controla o
receitudrio de cada um, a fim de verificar se o custo médio das prescrigbes de um
determinado médico ndo excede consideravelmente e de um modo inexplicavel o dos
colegas da mesma &area,

Nio hé listas. O medicamento é gratuito para o beneficiario, esposa e filhos,
havendo um ticket de 50 por cada receita.
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Bélgica :

A liberdade de prescricio do médico é limitada de um modo muito apre-
ciavel, sendo apenas livres os medicamentos de preparacdo magistral.

Muitas especialidades sdo excluidas porque contém matérias activas consi-
deradas perigosas ou sem utilidade terapéutica ou porque pertencem a classes
terapéuticas a que o servico social ndo reconhece interesse,

A renovacio de uma receita faz-se automiticamente se se trata de uma
forma magistral, engquanto que o beneficidrio tem de wvoltar ac médico se é uma
especialidade.

‘0 Ticket moderador & de 25 por cento nas formag magistrais, ou 40 por
cento nas especialidades.

Itikia :

Neste pais existem diversos institutos de seguro gocial, o que torna um
pouco dificil a comparacio. Refg;ir-wns ao~L. N. A, M., que é o mais
importante. . '

Nao ha liberdade de pru&ig.aq. -

HA uma lista de pmdybs\ndmﬂdcs. 2 .

O seguro social paga as gn]:m:iﬂhdaﬁea &te i concorréncia de um preco base
estabelecido, devendo o beneimﬂm pagar a;d;fmga

L-embremo-nos de que neste pais a indastria & obrigada por lei a pagar 12
por cento sobre as prescrigdes, e a farmécia 5 por cento.

Luxemburgo :

A responsabilidade do Iﬂéﬁm & completagshavendo apenas certas reservas
quanto as embalagens maiores” das e_ugecuﬁthdes Por outro lado a presericio
de certos antibidticos e corticosterbides necessita do consentimento prévio da caixa.

A participacdo da caixa no custo dos medicamentos vai de 10 a 100 por cento.

Paises Baixos :

E o pais onde a recusa em reconhecer a plena responsabilidade do médico
é a mais marcada e _a restricio 4 livre escolha da presericio a mais rigorosa.
Nég hé Hstas porque o medicamento’ sob a forma de espedialidate/nds & prescyito.
"A cobertura é total para todos os medicameritos admitidos pelo seguro social,

E.F. T. Al:
Austria :

Nio ha liberdade de presericao.

HA trés listas. Uma constituida por especialidades que podem ser preseritas
livremente e por conta dos servicos sociais. Qutra constituida por produtos gue
podem ser aviados pela farmécia e por conta dos servicos sociais se a receita
tiver escrita a indicacdo «<necesses. E, finalmente, uma terceira lista cujas espe-
cialidades podem ser aviadag por conta do servigo social se tiver autorizacdo do
centro médico. Esta aprovacio deve ser obtida pelo préprio beneficidrio. Regra
geral s6 a embalagem mais pequena deve ser prescrita. H4 um ticket moderador
de dois xelins por cada receita.

0Os industriaiz austriacos coneedem aos servigos sociais um desconto de
3 por cento, que pode smer acrescido, em certos ecasos, de 1,5 por cento sobre os
precos de fabrica. (Ex.-fAbrica).
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D¥inamarca :

0 seguro é considerado privado, recebe subsidic do Estado e esti sujeito ao
seu controle. O médico pode receitar livremente qualquer medicamento legalmente
vendide na Dinamarca a todos os membros do seguro-doenca, mas este sé contribui
para certos medicamentos. H4&, portanto, praticamente, a existéneia de uma
lista. O ministro dos Assuntos Sociais, sob a indicacdo da Safde, indica o3z medi-
camentos para os quais o fundo paga trés quartos. O doente paga a sua parte no
momento da compra e a farmécia recebe o remanescente do fundo.

Quando um medicamento é introduzido na lista, todas as preparachses
andlogas podem ser incluidas, nfio interessando que sejam especialidades ou pre-
paracoes manufacturadas pelas farméicias. Nio existe nenhuma determinacio ou
contrile de preco, limitando a entrada de uma preparaco na lista, mesmo que
haja produtos idénticos e mais baratos no mercado, Esperam, no entanto, que o
médico dé atencio 4 economia, Os medicamentos estio dividides em trés grupos:

Grupo 1: constituido por medicamentos para serem utilizados no tratamento
de virias doencas crdnicas. ; X

Grupo 2: compreende umal lﬁnﬁ& ;En& de- tmpoltantes medicamentog empre-
gados no tratamento ordindrio/de dimaa. 3

Grupe 3: compreende nm h.ipn&m:s a.nalgeswos e medicamentos
para o tratamento da pele e das mucosas, Para estes medicamentos o Fundo de
Doenca pode também contribuir com trés quartes do eusto quando o médico sabe
que o doente estd sofrendo duma séria e prahngada domr;a que requer tratamento
continuado com medicamentos de.ita E‘epéele.

Inglaterra : o BT

A prescricio é livre sendo no entanto-recomendado espirito de economia
aos médicos havendo periddicanmente um exame ao custo do receituirio de cada
médico. Se este custo for substancialmente mais elevado do que os receitudrios
de outros médicos da mesma A4rea poderid ser feita uma dedu¢io no ordenado
do médico.

Nio ha listas mas 0s médicos recebem edpias do Formuldrio Nacional Bri-
tamco, de{uma, brochura b Prescriber Journal (eiiviado| seisyvezes-ao. ano) {uma
lista mostrando os custos das especialidades comufmmente prescritad’e o custo dos®
equivalentes produtos de série.

Por cada preserigho) hdyum twket mﬂ&eradﬂ-r de doigxelins. 3

O pagamento recebido pelo farmacéutico por cada receita é caleulado com
a soma seguinte: o prego do custo de farmdeia mais 25 por cento para as primei-

" rag 500 receitas, mais 20 por cento para ag 250 seguintes, mais 12 por cento para o

remanescente; a percentagem média estd caleulada em 18 por cento para todas
as farmdécias.

Finldndia :

0 Governo publica listas de doencas que conferem ao paciente o direito de
obter remédios gratuitamente e listas de medicamentos (com nome genérico ou
cientifico) que podem ser usados. Com base nestas listag o Instituto Nacional de
Penstes organiza uma lista de especialidades que podem ser recebidas livremente.
Todos os medicamentos registadogs na Finlindia entram nesta lista desde que
sejam constituidos por um sé principio activo.
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Noruega :

0 médico pode prescrever livremente todos os medicamentos legalmente ven-
didos na Noruega, mas o seguro s6 paga alguns. 0 Fundo da Doenca faz o paga-
mento total das preparacdes simples incluidas no grupo especial de medicamentos
bioldgicos ou quimicos usadog em conexdo com doengas especialmente indicadas.

O fundo também em certas condigbes paga totalmente preparacdes compos-
tas. HA entdo uma lista dos medicamentos e das doencas que cabem neste arranjo.
O completo reembolso ¢ ainda praticado para medicamentos caros usados em
doencas raras ou cronicas, quando consumidos continuamente e por longo periodo
de tempo. Também as ligaduras sfio pagas integralmente nos casos de fistulas
cronicas, tais como fistulas intestinais, &nus contra-natura, ete. Por outro lado
certos medicamentos como a cortisona e preparacfio relacionadas s6 sfo pagas
quando o tratamento se efectua no hospital.

O medicamento é pago pelo beneficidrio na ocasiio da compra reclamando
reembolso do seguro social.

Suécia :

Neste pais os medicamantoaanpagssétjeq’m—'ﬁ;tamenm do eanero, tuberculose,
diabetes, epilepsia sdo/ completamente gratditos,..

Muitos outros medicamentos-sofreém vma.reducio desde que receitados pelo
médico. No entanto se se trata‘de ténicos ou ligaduras nio hé lugar a redugdes
mesmo em casos de prescricao médieas.

Para que um medicamento h&nﬂﬁme de dmmo seu preco deve ser superior
a 3 Kr sendo o desconto de 50 por eento/sobre o rémanescente.

Um medicamento de 10 Kr por. ex. sofre uma redugio de 3,5 Kr (50 por
cento 10-3). Se a receita contém -diversos madm:mentos a redugdo é calculada
sobre cada medicamento & ndo no total.

No momento da compra o !am;m:&uhm faz a dedugfio sendo depois reembol-
sado pelo Servigo Nacional de Segiiro.

Suica :

0O médico tem liberdade de prescricho mas s6 sic pagos os medicamentos
das listas das quais existem duas categorias.

o yUmacompreende | o5 produtos cde- série e pensos. que- oy funde ~de jdoenca é
obrigado a pagar. A 2. lista pelag especialidades e os produtos nela incluidos
s80 regra geral pagos pelo fundp de doenca embora ndp seja cobrigado a fazé-lo.
As especislidades ariineiadas ag plblico nfp) sho) admitidas nay lista,

Uma nova especialidade s6 entra na lista depois de estar no mereado pelo
menos um ano e desde que satisfaca aos requisitos do Comité Técnico, tendo em
vista especialmente o preco. As listas organizadas por uma comissio de 21 mem-
bros sfo revistas regularmente e mantidas em dia.

Finalmente vejamos a situacio em Portugal.

A partir de 1961 foi estabelecida a liberdade de prescrigio extensiva a todos
os produtos nacionais, beneficiando desta extensfio todos os trabalhadores e suas
familias mediante o pagamento de, respectivamente 25 por cento ou 50 por cento
do custo dos medicamentos.

Como se previa um grande salto no custo da assisténcia medicamentosa, os
Servicos Médico-Sociais, que até essa altura apenas concediam aos beneficidrios
medicamentos injectiveis adquiridos por econcurso piblico, e algung produtos orais
para o tratamento da tuberculose, pensaram no modo de cobrir, pelo menos em
parte, esse encargo. E porque havia a ideia de que o sector farmaeéutico era
beneficiado com esta nova modalidade de prestacio de servicos, esse encargo, em
vez de ser distribuido por todos og sectores, como era de justica, j4 que era pro-
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veniente de um servico de cardcter nacional foi atribuide apenas &4 Farméeia e &
indistria farmacéutica. Como consequéncia foi assinado entre os Grémios das
Farmécias e dos industriais de especialidades farmacéuticas e a Previdéncia o
acordo pelo qual aqueles concediam a esta respectivamente 10 por cento e 15 por
cento sobre o receitudrio da previdéncia.

Para a inddstria, esse acordo, temos de o recomhecer, foi henéfico embora
niio o tenha sido na extensdo esperada talvez porque o sector encarregado de o
fazer cumprir ou nio tenha podido fazé-lo ou ndo tenha posto nele aquele interesse
nacional que, apesar de todas as convencdes, encontramos vivamente defendido em
todos os paises.

Neste momento o acordo, que funciona apenas em regimen provisério, esta
denunciado pelo Grémio das Farméeias por imperativo dos seus associados que
consideram incomportdivel continuar a ceder 50 por cento do lucro,

Efectivamente a situacio da Farmécia que em alguns pontos estd a atingir
os limites da sobrevivéneia precisa de ser vevista ou no sentido da diminuicdo
do desconto ou no do aumento da margem do seu luero.

Por que nada de 1til, justo e duradeouro poderd ser feito no campo do
seguro social sem um amplo debateséntre as entidades interessadas, estamos certos
de que o didlogo j& iniciado ird prosséguwiy.cem o objectivo de se encontrar a
forma de o sector farmacéutich colaboray, ecomo & geu desejo, na construcdo de
um seguro de doenca eficiente, = : : /

Num simpésio sobre este assunte levado a.efeito pela Federagdo Interna-
cional Farmacéutica, ficou bemvassente ja" ideia da inexisténcia dum sistema
finico, a inevitével alteracio constante 'de modos de actuar em quase todos os
paises e o desejo veemente de debate entie as entidades interessadas que conduza
a situacdes esclarecidas, Ao simpésio nao deixou de estar presente o presidente
da Associacio Internacional do gegiro soeial que manifestou o mesmo desejo de
troca de impressdes, em todos presente. b0 o

Nio é portanto, especial o c¢ase.do nosSo pafs, nem se pedem solugdes inéditas
oun proteccoes descabidas. ‘e [N :

Todos temos gue ter o nosso seguro na doenca, todog teremos que pagar
para ele.

O sector farmacéutico oferece a sua estrutura, di toda a sua colaboragio
e solicita, apenas, a justa compensacio que lhe é devida pela sua insubstituivel
contribuicio para a safide piblica e que néo lhe sejam cerceados os meios que lhe
permitam proporeionar, também, dqueles que para ele trabalham aquelas regalias
socidis] que] Sua Exceléncig o “Sentior (Ministro das Corporagdes vem com persis-
téncia, com serenidade e com espirito verdadeiramente cristio proporcionando a
todos os trabalhadores periugueses.




V =COLOQUIOS

A RESPONSABILIDADE DO FARMACEUTICO
: PERANTE A NOVA LEGISLACAO

1. RELATOR — Professor Do-nr Albel:to Ihmia da Silva

Creio nio ser exager‘a.dn atmm:—u' qua temas andad: nestes Gltimog anos a
construir o futuro da/ Farmaciaynoinesso pais, Gun persisténeia digna de nota
e com um entusiasmo que & nég pﬁm‘m nos ‘eurpreende, lancamos as bases e
iniciamos um verdadeiro movimento de. ressurgimento no imbito da profissdo far-
macéutica, facto que tem 3 sua méxima expressao nas Jornadas Farmacéuticas
Portuguesas, iniciativa prestantissima que agora, pela sexta vez, se leva a efeito.

Vencendo dificuldades e Impu:ﬂmﬁﬁes, Jutapdo contra a indiferenca e o
desdnimo, senio mesmo, contra .o e&phd&mo e a:l;é talvez certa animosidade, as
Jornadas Farmacéuticas'exerceram ji u,ma.m-ﬁsve] influéncia que ge traduziu em
algumas importantes conquistas 1o’ dominio da-nossa profissio. Mas embora tudo
isso seja verdade, estamos porém nuw moment, decisivo da nossa vida profissional
e se todo essa esforco, se todos 08 progressos realizadog nos permitem ter alguma
confianca no futuro, hd na nossa profissio factos que, a ndo serem ripidamente
corrigidos, h4 na nossa profissido problemas que, a nao serem prontamente resol-
vidos, nos fazem temer por esse futuro e antever nip a imagem do triunfo, mas
a da derrota, da ruina e da desagregacio.
| MNao faco estas afirmagdes, para dar laygas a uma tendeqma pessimista ou
para honrar esse goste tdo genuinamente portiguds dos gueixumes e dos lamen-
tos, mas para que, meditando nos caminhos que devemos trilhar na marcha para
o futuro, enegntremos agueles que  nos conduzem’) ag tnihnfc- & (A pealizacio dos
nossos nobres objectivos @ ndo as sendas tortuosas que nos lévam ao abismo e &
ruma

Quis a Direcgéo do Sindicato Nacional dos Farmacéuticog — e aproveito esta
oportunidade para lhe manifestar por tal motivo o meu mais sincero aplauso—
que as VI Jornadas Farmacéuticas Portuguesag fossem totalmente consagradas
ao estudo dos problemas profissionais, propondo a discussio de temas oficiaiz a
eles consagrados, Esta resolugdo foi fielmente interpretada pela Comissdo Orga-
nizadora das VI Jornadas que, dentro desse espirito, elaborou quatro importantes
temas, um dos quais, intitulado <Responsabilidades do farmacéutico perante a
nova legislacios, me foi confiado.

Por muito honrosa que seja essa desvanecedora prova de confianca, nio posso
esquecer que ela reprssenta uma responsabilidade demasiado pesada para as
minhas possibilidades. Pensei porém que ainda desta vez me nfo era licito exi-
mir-me ao sacrificio que me era pedido e por isso aqui me encontro neste lugar
ingrato para vos falar uma vez mais, ndo em direitos, que poueog sio aqueles que
nos tém sido oferecidos, mas em deveres, em deveres que ndo s6 se encontram
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intimamente ligados & pripria esséneia da nossa profissdo e da sua missio social,
mas especialmente representam pontos fulerais na definicio do futuro da Far-
méicia no nosso Pais.

Como ¢é bem conhecido de todos, encontramo-nos numa fase de profunda
renovacdo da legislacio farmacéutica, iniciada com a publicacdo da nova lei da
propriedade de farmécia, seguida pouco tempo depois pela reforma dos Estatutos
do Sindicato Nacional dos Farmacéuticos, prevendo-se que este movimento de
revisio venha a continuar dentro de pouco com a publicacio de um diploma de
grande importéncia e projeccio no quadro da nossa vida profissional —a lei do
exercicio da profissio farmacéutica. Embora s6 por si tais factos fossem justi-
ficacdo suficiente para um tema desta indole, deve no entanto acrescentar-se que
a maneira eomo a profissio farmacéutica estd a ser exercida entre nis e a
situacio da Farmécia no nosso Pais plenamente o justificam. Torna-se por isso
urgente tomar conhecimento das disposices legais que se encontram consignadas
na nova legislacio e através dele eriax umapeonsciéncia mais perfeita dog grandes
principios que informam o direitodfarmacéutico, portugués.

As circunstiincias em que tenho ‘due-desenvolver estas minhas consideraces
e muitp especialmente o facto de elaSiserem-destinadas a um debate, nio permite
porém que esta exposi¢do seja tho€£tensa 2 fhinucioss quanto seria para dessjar.
Procurarei por isso esquemabizar o &ssiinto" aludindo apenas aqueles aspectos
legais que se me afiguram mais imporfaifes’ quais, na minha opinido, depende
em grande parte o futuro da nossa profissdio e, consequentemente, da Farmécia
portuguesa. '

Dentro desta orientacio querp mnag-g;; por me referir i propriedade da

farmécia. Trata-se, como se sabe,da um.principio.basilar do direito farmacéutico

portugués, concretizado na -11059@%9'&’@3@ 1833, mas que na verdade, eomo
o afirma o Professor Braga da "Gruz 1 sed magistral éstudo sobre um parecer
da Camara Corporativa referente 4o /mesmg.‘assunto, tem profundas raizes na
histéria da legislagdo farmacéutica portuguesa e foi consequéncia de uma evo-
lugdo progressiva, «de um movimento legislative irreversivel em direcgdo ao
principio da indivisibilidade entre a propriedade da farmécia ¢ da sua geréncia
técnicas. Nio me parece necessirio vir aqui reafirmar tudo quanto foi dito a
respeito desse principio que deve em boa verdade ser considerado a pedra angular
da nossa legislacdo farmacéutica, mas unicamepte lembrar gue a sua consa-
gragiio; s¢ ideye, (ndo apenas ‘4 |Vagas' razoes (relacionadas |com @ (irtetdsse| da
salide publica ou com uma natural e bem compreensivel proteccio concedida aos
diplomados em farmicia, mas constitui a tinica condigio. em, que a necessaria
independéneia do director(técnico(d (garantida) || tambéni um limpottdnte factor
para evitar a excessiva comercializacio da farmécia e um meio ndo menos impor-
tante da luta anti-trust, como inteligentemente afirmou o entfio Ministro da Satde
Dr. Marting de Carvalho numa entrevista concedida 2 ¢Revista Portuguesa de
Farméacias.

Por todas essas razdes cada farmacéutico ndo s6 deve respeitar eserupulosa e
integralmente esse principio, mas lutar por ele, num esforco colectivo para que
ele seja cumprido por todos, na certeza de gque a faléncia da lei da propriedade
seria o mais terrivel golpe que se poderia vibrar no prestigio e no futuro da
nossa profissdo. A reaccdo intencionalmente fomentada quando da publicacio e
discussao da lei -da propriedade da farmadcia, levou os seus orientadores a dar
larga publicidade ao célculo de que 70 a 80 por cento das farmécias do nosso Pais
eram propriedade de ndo farmacéuticos. A possibilidade de ¢legalizacdo» que a
lei da propriedade magndnimamente ofereceu acs proprietirios ndo farmacéu-
ticos —facto talvez sem precedentes e dificilmente compreensivel do ponto da
vista moral e juridico — veio porém demonstrar até que ponto esses cleulos eram
tendenciosos e falsos, mas mesmo assim sabe-se que cerca de 25 por cento das
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farmécias do nosso Pais estavam nessas condicbes tendo sido requerido o seu aver-
bamento em nome do proprietdrio nao farmacéutico.

Nio podemos esquecer esses factos e sobretudo néo podemos esquecer que,
acorrentado a cada caso de propriedade ilegal e ilicita, se encontra o nome de
um farmacéutico que se ndo morreu de vergonha ao escrever as declaragdes
apensas aos respectivos processos, nos faz a ndg morrer de vergonha por vermos
assim manchada uma profissio e uma classe que, tanto no passade como no pre-
sente, se podia sentir orgulhosa pelos valiosos e desinteressados servigos que
através dos séculos prestou & causa da humanidade sofredora. A triste verdade &
com efeito essa e impde-se que ndo sé se desenvolva uma acgdo intensiva junto de
todos os farmacéuticos, chamando-lhe a atencdo para a gravidade dessa falta
que transforma um importante contingente de farmacéuticos do nosso pais emw
prevaricadores e violadores conscientes de um principio que devia ser zelosamente
defendido por todos nés, mas impde-se igualmente que a administracio, em vez
de mostrar uma benevoléneia e uma brandura que era quase um convite ou um
incentivo A4 transgressdo, se mostre severamente vigilante e exigente em todas as
transferéncias de propriedade, defendendo @nlei de todas as violaces que afinal
virdo mais tarde a ser aproveitadas 'pam.tenﬁar..demonstrar que ¢a lei ofende a
realidade da vida tornando-se ifliqua esviolafora do,sentimento de justica comums,
como jJ4 se escrevell. f — } e

Publicada ha pouco mais de doif anos anlei da propriedade da farmdcia,
ja andam no ar bem fundamentadas sUspeitaside que novos casos de violacdo se
cometeram e se ndo sdo tomadas enérgicas e éxemplares medidas que vio desen-
corajando essag tentativas, estaremos dentre de pouco no mesmo clima de hi
anos. £ exactamente por idso que me atvevo a afirmar aqui que nio devemos
descurar este delicado 'e importantissimo’ problema, unindo-nos todos para lutar
contra as atrevidas e ambiciosa$ tentativas d0s'eomerciantes de medicamentos e
contra a desavergonhada e indesenlpavel agitude @os nossos colegas que por trinta
dinheiros vendem a sua honra “—ogpque talvez;pela parte deles, nio seja mau
negbeio — desprestigiando e aviltando a moessa profisséo e desrespeitando a lei,
para incorrerem nas penas que & mesma lei estabelece e é urgente aplicar-lhes.

Intimamente ligado com o principio da indivisibilidade entre a propriedade
¢ a geréncia da farmdcia e constituindo um dos mais importantes preceitog esta-
belecidos na legislagiio farmacéutica, temos o da maneira como o farmaceéutico
exerce a direccdn técnica e da sua permanéncia. na farmacia. Trata-se, como se
compréende, de um_ assunto extremamente delicatlo, mas emborh ¢4 possa cotret
o risco de desagradar, penso que devo ser objective e franco nas minhag afir-
maces. Ao procurar yerificar o que a es§e respeito se passa ng nosso pafs, ndo &
de nenhuni-niodo -animader o' panorania qué'se mog<dépara.. Com uma frequéncia
que esti muito para além do yue geria para admitir, mesmo quando a direegéo
téenica nio é uma pura fiegdo, o farmacéutico encontra-se ausente da farmacia,
como Yegra, Nos Cas0s em (ue apenas exerce a direcgio técnica, com maior ou menor
frequénecia, nos casos em que € ap mesmo tempo seu proprietario, embora haja
ainda muitos exemplos de farmacéuticos que fazem uma modelar assisténcia as
suas Tarmécias sendo por isso credores da nossa admiragdo. Mas o mal encon-
tra-se contudo suficientemente espalhado para que o abandono das farmécias
pelos farmacéuticos tenha podido ser considerado num importante relatério apre-
sentado as II Jornadas Farmacéuticas como uma das 3 principais causag da
decaddncia da nossa profissdo. Tal facto constitui sem divida o aspecto mais
escandaloso e mais grave da vida farmacéutica do nosso pais. A ele se referiram,
na Assembleia Nacional, vérios deputados durante os debates realizados para
discussdo da lei da propriedade de farmécia, comecando agora a ger tdo notério
e conhecido que recentemente, quando na imprensa didria se fez uma espécie
de campanha sobre a publicidade dos medicamentos, campanha que, diga-se de
passagem, pela sua impertinéncia e pelas inginuacoes falsas e injustas que con-
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tinha devia ter tido uma severa contestagio publica, um dos argumentos apresen-
tados era de que, proibidos os aninecios nos jornais, quem passaria a ser o conse-
Iheiro piblico seria o ajudante de farmicia pois é ele que no geral se encontra
em contacto com os clientes. Isto traduz bem a ideia que o piblico faz da activi-
dade farmacéutica. Num dos mais lidos vespertinos da capital podia ler-se textual.
mente. «0 farmacéutico, ou mais geralmente o empregado (habilitacies minimas
exigidas: IV classe primédria) poderio descriciondriamente promover a venda
dos artigos que maior interesse the facultarem, ete.» Num didrio do Porto escre-
veu-se: ¢Referimo-nos aos empregados de farmdécia que passardo a ter assmm o
quase exclusive da informacido medicamentosa gratuita!'s.

No artige 17 do Decreto N.° 17636 estabelecia-se que nenhuma farmécia
podia laborar «sem farmacéutico responsivel que permanentemente assuma a sua
direcgio técnica e assiduamente a exercas. £ bem conhecida a forma sofistica como
este artigo tem sido interpretado por muitos dos nossos colegas, assim como é
conhecida a quase aliciante transigéneia que a administracio durante muitos anos
tem mostrado em face de faltas desta natureza. Desde o farmacéutico proprie-
tario, que muito frequentemente se eficontréausente da sua farmicia e a deixa
totalmente entregue ao seu empreégado, até ao dixector téenico que nio s6 nunea
estd presente (até por que o proprietaric nao farmacéutico o nido deseja) ecomo
por vezes vive muito longe dg loeal onde se_emGontra a farmicia que cdiriges e
talvez nem conheca, todas as situacted intermédias se podem encontrar. Profes-
sores do Liceu que ddo o nome & farméciag sibuadds noutras loealidades, téenicos
da inddstria farmacéutica com o tempo ocupddo mos respectivos laboratérios e
que dirigem farmécias, situacoes variadas, mas todas elas conduzindo ou obri-
gando durante todo o dia ou de mma importante parte do dia ao abandono da
farmécia. Tais factos sdo ja por'si suficientemente graves para que nos inquie-
temos, mas talvez mais grave ginda @ apresentafém-se justificacoes e explicagdes
para estas faltas tdo generalizadasiqueé reveladi iia visdo totalmente deformada
dos deveres dos farmacéuticos e Wina: perigosa inversdo no verdadeiro gentido dos
prineipios que devem orientar-nos,"quando o'que é certo é que nenhuma outra
explicagio pode encontrar-se sendo a auséncia completa da nogdo de responsabili-
dade, o desprezo total pelas disposicoes legais e pelag normas deontolégicas, a
caréncia absoluta do sentido das obrigacdes, o desinteresse mais profundo pelo
prestigio da profissio. Perante a maneira como muitos dos nossos colegas exercem
a sua profissio e diante do puablico testemunhpy da sua inconsciéneia e da sua
indignidade profissional; quantas vezes nos sentimos em-sérias dificuldades para
defender uma Jeatisd que sentimes ser justa,imas sel éncontra lamentdvelmente éoms
prometida por esses maus exemplos que a todog prejudicam e envergonham.

Se, por sistema, um farmacéutico se gncantra ausente.da sua farmdécia, como
serd possivel' manter o seu 'direito' no “que respeita & propriedade 'da farmicia?
E como podemos nds, em relacdo aos ajudantes técnicos a quem estdio entregues
tantas farmécias, manter uma posicio que, sendo 16gica e legitima, deviamos saber
conservar, prestigiando a nossa profissio e servindo os interesses da saide
piblica? Para defender a causa da Farmécia ,em nome de quem devemos falar?
Que exemplos devemos apresentar, que sacrificios devemos evocar? Se queremos
que & Farméicia seja para o farmacéutico, porque é que o farmacéutico ze nega
a ser para a Farmécia? Néo se julgue que no futuro poderemos aumentar o=
nossos direitos ou mesmo manté-los se nos negarmos a cumprir og nossos deveres.
A permanéncia do farmacéutico na farmécia é uma necessidade absoluta n#o
apenas do ponto de vista do interesse da salde pilblica, mas do interesse e pres-
tigio da profissio e até do préprio interesse do farmacéutico, A nova lei do
exercicio da profissdo farmacéutica, sem pretender possuir os meios mira-
culosos de o conseguir, procura marcar bem claramente que tudo se fari para
que isso venha a ger uma realidade. A par de muitas outras disposicies, rela-
tivas 4 obrigacio de o farmacéutico se encontrar presente na farmécia, estabele-
cendo em termos inequivocos que ¢nenhuma farmdécia pode laborar sem farma-
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céutico responsdvel que efectiva ¢ permanentemente assuma e exerg¢a a sun direc-
¢do», este novo € importante diploma, cuja publicagiio se espera para breve, traduz
a ideia de que a permanéncia do farmacéutico na oficina & essencial para um
verdadeiro exercicio da Farméicia. 86 a presenca do farmacéutico na farméicia
confere verdadeira autenticidade a esse exercicio e transforma a farmacia, a
oficina de farmécia, naquilo que ela devia ser —apenas o local ou o instrumento
de exercieio.

£ #®

J4 bastante se tem escrito no nosso pais, e mais ainda no estrangeiro, sobra
os perigos e inconvenientes que a excessiva eomerc:ahzacdc:- da farmécia traz para
a, satide pablica e todos tém certamente na memédria a notével conferéncia que o
Prof. Quevauviller, da Faculdade de Farmécia de Paris, fez ha meses nesta cidade,
subordinada ao tema «0 medicamento ndo é uma mercadorias, Sem pretender
desenvolver este assunto que, conforme j& ¥eferi, foi objecto de um coléquio reali-
zado nas 1l Jornadas Farmacéuticas, em Coimbra, quero no entanto afirmar gque
cada vez se sente maior necesSidade ntg apenaside limitar e de condicionar a
venda de certoz medicamentos, mas-de-ad mem tam;:-o estabelecer a natureza dos
produtos que a farmécia pode mdel.._ "a .

A tendéncia que nos ultimes anos se mt& np.s farmécias dos grandes centros,
muito particularmente em Lisbod, ﬂa gértas farmieias modificaram de tal modo
a suna fisionomia que nem m se. u{m mm ‘bazar ou numa perfumaria,
mas o que nunca gentimos & estar dentro de uma farmacia, levaram o legislador
a ponderar mais este aspeet quep.nao 'sendo de nenhum modo prestigiante, trans-
forma a farmécia num verdadeiro MHMMEI'BB[ Se na verdade nunca
compreendemog bem qual a ?ant;agam e uma vitrina numa farméaeia, pelo menos,
diante daquelas que por 'ai se nqa d&plram,f cheias de colares, brmquedos para
criancas, perfumarias, artigos de mihtg, ficamos bem certos dos seus inconve-
nientes, Em Franca € ja noutrog paises que lhe seguiram o exemplo, as vitrinas
das farmécias sfio aproveitadas agora para' eéxposicies periédicas destinadas a
chamar a atencdo do pablico para os grandes problemas de higiene e profilaxia,
de satde piblica, de edueag‘ao sanitdria em geral, uma vez ou outra entremeados
com pequenas expoﬁu;oes sobre histéria de farmécia, ete. Porque ndo fazer o
mesmo entre nos, evitando esse aspecto chocante pelo qual a farmécia ge confunde
lcorn” b3 rvn‘lgares estabeldcimentos| eameteiais, « mrestando| Ho) mesme tenipo | um
servico 4 causa da saide piblica ou da educacdo sanitaria?

Quanta 4 natureza dos produtos que-a lei do exercicio da profissio farma-
céutica vail permi'ta,r ‘que ‘ge] vendam na farmidsd, Iposss dized gla além dos medi-
camentos, s serdo permitidos os chamados acessérios de farméeia, os artigos
destinados & higiene ¢ profilaxia, as Aguas minero-medicinais, os produtos dieté-
ticos, os artigos de perfumaria, optica e aclstica médica e de pritese em geral.

Mas o principal perigo da comercializaco excessiva da farmécia estd no
nimero elevado de farmécias hoje na posse de individuos nio farmacéuticos gue,
no geral, nio exercendo nelas uma profissdo, que alids ndo tém, nem possuindo
uma formacio ou uma mentalidade que os oriente, ndo aceitando a direcgio
téenica de um farmacéutico que de resto s6 aceitam para corresponder as exi-
géncias legais, exercem pura e simplesmente o eoméreio de medicamentos. Como
todo o comerciante, o proprietdrio nio farmacéutico tem diante de si apenag um
objectivo — vender o maig possivel e tirar dessa actividade o maior proveito—
o que leva a aumentar o nmimero de artigos que vende, compor vitrinas vistosas
em que expde os mais variados e despropositados artigos, adoptar os processos
mais adequados ao aumento das suas transaccoes, entre os quais se conta a afi-
xacdo de todos og cartazes e reclames que os produtores e importadores de prepa-
raches Tarmacéuticas lhe enviam.



— —=

1967 Rev, port. farm, 325

A comercializaciio excessiva leva ao consumo exagerado de medicamentos e
conhecem-se sobrados exemplos de paises onde o uso imoderado de certos medica-
mentos tem causado graves prejuizos, mesmo sem falar no terrivel e dramadtico
caso da talidomida cujos efeitos foram muito mais sérios nos pafses em que a
livre comercializagiio do medicamento atingiu maior importincia, 86 a presenca
do farmacéutico na farmécia, aconselhando o pablico, pode influir nessa tendéncia
quase geral, limitando o uso imoderado de certos medicamentos.

Outro aspecto do panorama da vida farmacéutica que é considerado na lei
do exercicio € o da concorréncia no fornecimento dos medicamentos. Sabemos bem
até que ponto ele constitui um problema sério entre nds, assim como sabemos as
desagraddveis consequéncias a que nos expde. Ndo admira portanto que a lei
pretenda estabelecer dispesicdes que coloquem essa concorréncia no plano de ilega-
lidade, considerando-a contriria a todas as normas deontolégicas e legais.

Depois de estabelecer que o farmacéutico- ndo pode adquirir clientela por
processos ou métodos contririos a dignidade da profissio, a lei acrescenta serem
proibidos os acordes oun convengdes qné tenliam por fim especular sobre a sadde
piblica ou partithar a remunerdcho &!Jmﬁcos farmacéuticos com terceiros,
especificando que por tal ge enténde a coricessdo de descontos, comissdes, beneficios
ou bdénus sobre o preco dos mﬁdmﬁm&:ﬁm‘ oficialmente marcados ou a atribuiedo
de quaisquer didivas tendentes a ﬂﬂteﬁfer writagem ‘a0 cliente quando ndo expres-
samente autorizadas. Proibe também o ’!Qt'nemezﬁo de medicamentog ou subs-
tancias medicamentosasl por M‘ﬂﬁ coricuisos, & ndo ser a hospitais ou estabeleci-
mentos oficiais de assisténcia, assim como 05 contratos ou acordos para forneci-
mento de medicamentos a emm outras entidades sem autorizagio prévia
do Grémip Nacional das Farmaeias. Finalmente, séo proibidas todas as formas
de agenciamento de clientes ou’de fwmmamde ‘medicamentos por interposta
pegsoa que tenha intuitos lucratives:

Quase parece desnecessirio Meatarw i?cance destas medidas, de tal modo
a sua justificagiio se impde ao neSsp e8pirite, mas ouso no entanto fazer esta
pergunta: estardo os farmacéuticos na disposicia de cumprir ou de fazer cumprir
estag aisposicdes? Nao @ segrede para ninguém ou melhor, nido & segredo para
ninguém a ndo ser para certos responsiveis pela Administracdo phblica, que a
farméeia se encontra numa grave gituaciio econémica. Apanhada entre dois fogos:
o aumento de encargos (ocasionado pela elevacio substancial dag contribuicoes,
pela ‘subida do pregco das matérias-primas, pela actuslizacio dos saldrios. dos
ajudantes de¢ farméecia, que talvez mao tivesse!&idd im problama ‘em Lishoa mas
seguramente o foi para a provincia) e a dlmml.uqao absoluta ou relativa das
receitas (desconto-imposto nos fornecimentos feitos & Previdéncia, concorréncia
desenfreadd fes droghistds bddtrd ol ml hen og protestds nem mesmo as acgbes
postas no tribunal nada valem, concorréncia insolente das farmdcias privativas
dos organismos oficiais) a farméeia encontra-se numa situacdio dificil e talvez
sem paralelo em nenhum outro ramo de actividade.

Pois apesar disso, numa espécie de obeessio suicida, continuam a fazer-se
nas farmicias descontos que em muitos casos representam metade dos lucros. Tal
facto tem logo dois inconvenientes: diminuicdo significativa das receitas e criacio
de uma ideia nos responsiveis pela Administracio piblica de que as farmécias
tém uma margem de lueros de tal maneira larga que thes permite dispensar os
10 % sem dificuldade. Isso é tanto assim que nas vérias tentativas que pessoal-
mente tenho feito para fazer aceitar, em principio, a ideia de que a farmicia
estd a ser obrigada a um sacrificio exagerado e injusto, logo se me tem res-
pondido que é estranho que a farméicia se queixe dos 10 % de desconto qua a Pre-
vidéncia The impde quando ela prépria expontineamente oz concede aos seus clien-
tes cometendo assim uma grave falta legal e deontolbgica.

Embora 4 primeira vista o argumento pareca irrespondivel, a verdade &
gue ndo é de nenhum modo convincente quando se pretende calar com ele as razdes
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que a farmécia tem em relaciio ao excessivo desconto imposto pela Previdéncia. 3
J4 hi tempos tive peasido de escrever, a propésito deste mesmo assunto, que «de
duag wma ow o Estado consentiu i farmdeia lueros exagerados e todo o pais estd
a ser explorade; ou consentiu o luero justo e estd a explorar agora a farmdeias,
mas sSe as razoes sdo de ordem financeira e o desconto representa apenas uma
necessidade da Previdéncia que quer tornar assim mais comportiveis as talvez
excessivas despesas feitas com a chamada assisténcia medicamentosa mo pafs,
direi que, em primeiro lugar, a benemeréncia nio se impde e gue uma heneme-
réncia assim, pouco se distingue daquela que os viandantes mostravam no século
passado quando, na curva do caminho, thes apontavam ao peito um par de pis-
i tolas. Em segundo lugar porgue é muito difieil compreender que a Previdéncia
tenha essas neeessidades quando nés farmacéuticos temos seguras provas de que,
em matéria de medicamentos, se eometem verdadeiros esbanjamentos — no excesso
de medicamentos especializados que sdo receitados, pondo completamente de parte
os manipulados e nio pensando sequer nas vantagens de um formulirio, na facili-
dade com que se prescrevem -duas, trés, quatro unidades de uma especialidade e
se conseguem medicamentos, nio_apenas jpara o beneficidrio mas até para a
familia, ete. Resumindo, pensoue. 2 situagdo, econdmica da farmécia € justi-
ficacdo suficiente para que os farmacéuticos acordem deste longo sono individua-
lista e se disponham & cooperacio, ao tstudosatento dog seus problemas e das
maneiras de os resolver porgué os tempoes sae-outros e nio terdo diante de si
muitas oportunidades para aeértar o passo e para definir com clareza e decisio
o caminho que devem seguir para salvily a profissiio da situacdo dificil em que
s€ encontra. ) T \

Para isso julgo que muito ha-de concorrer um facto a que nio quero deixar
de aludir e que é a publicagao do primeiro ¢bdigo deontolégico dos farmacéuticos
portugueses, o qual, na sua dparentésimplicidade, se for lido, compreendido e
respeitado por todos, hi-de trazer ‘notayeis heneficios ‘A4 nossa profissdo. Inte-
gradas na lei do exercicio da profissdo farmaeéutica, as disposigdes deste Codigo
que, com consentimento do Senhor Ministro-da Saide, tenho a satisfaciio de tornar
piiblicas através do extracto que acaba de ser distribuido a todos os presentes,
constituirio ao mesmo tempo matéria legal a gue naturalmente todos os farma-
céuticos portugueses se devem sentir obrigades, mesmo que nio exergam a sua
actividade na oficina de farméecia. JA muitas vezes tenho afirmado, e creio que
estaremos todos de acordo neste ponto, que uma parte importante dos problemas
da farmécia nojynossg-pais tém uma base deontolégica, sem querer. deste  modo
\diminuir .2 importancia dos fdctores’ écondmiced oh de ‘gutra) ghalquer natureza.
Se a inclusdo do Cddigo deontolégico nas disposicoes da lei do exercicio da pro- ?
fissdo farmacéutica trouxer, como cremos, qualquer beneficie & situacdo geral _
da nossa profissao, tal facto nio pode deixar de ser. considerado’ domo extrema. I

mente benéfico, tao carecidos estamos de uma bem definida regra moral que
ajude a estabelecer uma firme disciplina no dominio das actividades farma-
céuticas.

Nio quero aqui fazer referéncia a gualquer aspecto particular do Cédigo
deontoldgico, chamando apenas a vossa atencdo para as disposicbes respeitantes
ao segredo profissional, verdadeira inovacdo nos dominies da legislagio farma-
céutica, mas existente j& noutras profisses, nomeadamente na profissio médica,
e cujas importancia e justificagdo parece ser desnecessdrio aqui sublinhar.

Outros aspectos e outros problemas ndo menos importantes no exereicio da
farmacia poderiam igualmente suscitar a nossa atenciio, servindo de centros polari-
zadores para o debate que se pretende fazer, debate cuja utilidade e oportunidade
nio podem ser postas em dbvida. Propositadamente me limitei porém a esses
aspectos com sacrificio e exclusdo de outros, nio s6 porque isso acarretaria uma
maior extensdo desta exposicfio, que ja vai talvez demasiado longa, mas porque
desta forma a discussio, em vez de se diluir e dispersar numa téo grande varie-
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dade de assuntos, se concentra naqueles que me pareceram mais importantes e
mais ligados & verdadeira esséncia da profissino,

Desejaria porém, antes de terminar, fazer ainda algumas breves considera-
¢coes mais.

Talvez por indole do nosso povo e por vicio que muito se generalizou na
nossa profissiio, nao basta o simples enunciado dos principios ou a expressio
formal desses prineipios em leis para que eles passem a ser aceites e respeitados.
H4 infelizmente necessidade, ndio apenas de uma rigorosa fiscalizacio, mas da
instituicio de penalidades de certo modo severas para que as leis sejam cumpridas
e 0s prineipios respeitados. Uma lei que se niio cumpre e cujos principios ndo sdo
respeitados, é uma lei que se desprestigia e se torna dentro de pouco inaplicdvel.
Aconteceu precisamente isso com a nossa legislacdo farmacéutica, ou com certas
disposigdes da legislagiio farmacéutica no nosso pais, que acabaram por ser total-
mente desprezadas, apenas porque a sua aplicacdo ndo foi devidamente fiscali-
zada por parte do Estado. Esperemos que tal nio aconteca agora, nio sé porgue
a lei da propriedade e a lei do exercicio sdo bem clarag quanto & enunciacdo dos
prineipios, como a essa enunciacio desprineipios se segue uma nio menos clara
enunciagio das penalidades estabelecidas, mas principalmente porque outra cir-
cunstincia ocorre neste momentd que nig-existin mo passado: a nova estrutura
juridica que foi dada ao Sindi¢ato, ae-qual atfibuiu'o Governo competéncia idén-
tica aquela que em regra cabe a§/Ordens, Nas-consideracées que antecedem o
decreto-lei n.” 46997 que promulga o Hove estatuto do Sindicato Nacional dos
Farmacéuticos diz-se: ¢Se & certo qué a FParmicia ecomo instituicdo engloba na
sua estrutura esséncial altos valores morais ¢ sociais, desta afirmacio decorre que
a actividade farmacéutica envolve o intéresse da Comunidade por forma tal que
faz surgir como necessidade imperiosa: a existéneia de uma disciplina e de um
contréle que possam corresponder 405 valores-em. causa,

Por esta ordem de razdes sé impunha fue-a estrutural modificacdo dos esta-
tutos do Sindicato se ndo verificasse ‘por formia desligada de outras importantes
alteragdes legislativas que estavamy também na" intengio do Governo e deviam
abranger a profissio farmacéutica nos diversos ecampos em que ela se exerce.

Esse conjunto de reformas iniciou-se j4 com a publica¢io da lei da proprie-
dade de farmécia, estando em vias de concluir-se o estudo da revisio das normas
que regem o exercicio da actividade e da definicio dog preceitos deontolégicos
da profissdo.

O presente estatuto, elaborado em colaboragfio com o Ministério da Sadde e
Assisténciay- integra-se, dssim;|no @mbite 'dessa noya regulamenta¢do, tendosse
semipre pretendido que as suas normas se mantenham de acordo com os principios
que & orientam. Houve, por isso, que atribuir ao Sindicato eompeténcia para satis-
fazer inteiraments a§ mo¥as|fungdes) que  1ha [sd3d |exigidad, | rebdnBdcendo-se-lhe
designadamente o poder de disciplina da profissio e dotando-o dog érgdios neces-

gdrios para o exercers.

De acordo com esses principios estabelece-se nesse estatuto que sdo atribuicdes
do Sindicato, além de outras, «manter og principios de moralidade, probidade e
dedicagdo indispensdveiz ao exercicio da profissdo farmacéuticas e cexercer juris-
diedo diseiplinar sobre os seug membrog com o fim de assegurar a autoridade do
Sindicato ¢ a observincia das boas normag de proceder profissionals.

Para tal fim sdo criados no Sindicato o Conselho Diseciplinar, constituido
pelo Presidente da assembleia geral e pelos presidentes do Sindicato e das direc-
coes das secches e das respectivas assembleias gerais, e o Conselho Superior Disei-
plinar, constituido por um magistrade judicial e seis membros eleitos pela assem-
bleia geral de entre os farmacéuticos de reconhecido prestigio, competindo ao
primeiro instruir e julgar os processos disciplinares e ac segundo og recursos
das decisdes do Conselho Disciplinar.

No seu capitule VIIT que trata da Diseiplina, o estatuto estabelece que
«serd considerado falta disciplinar o facto voluntdrio praticade mesmo fora do
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territdrio portugués com violagao dos deveres decorrentes do presente estatuto e
seus regulamentos, bem como das demais disposicdes legaiz que disponham nesse
sentidos. Por sua vez, a lei do exereicio da profissio farmacéutica estabelece de
uma maneira especifica a competéncia disciplinar do Sindicato, assim como as
penas disciplinares também consignadas no Estatuto e gue sdo: mera adver-
téncia; adverténeia registada; eensura; multa de 100 a 20000 escudos; inter-
dicdo do exercicio da profissio até dois anos; expulsdo do organismo corporative,
com interdicio do exercicio da profissdo.

Todas essas disposicdes constituem sem divida poderescs meios de persuasio
no gentido do cumprimento da lei e do respeito pelos prineipios que todos reconhe-
cemos indiscutiveis e indispensdwveizs para elevar o prestigio e a eficiéncia da
Farmécia. Mas torna-se necessario, em virtude dos proprios limites naturalmente
impostos 4 funcio fiscalizadora do Sindicato, que o Ministério da Salde e a
Comissdo Reguladora dos Produtos Quimicos e Farmacéuticos exergam uma fis-
calizaciio efectiva da maneira como a lei é cumprida.

Se me & permitida ‘uma sugestdo, penso gue apds um periodo de adaptacio
de um ano, durante o qual ge deyi glver uma intensa accdo de esclareci-
mento dos farmacéuticog e dosg ‘ndo farmacéuticos, impunha-se que
a aplicacio da lei fosse cuidadosaments Fisealizada e severamente reprimidas todas
as faltas verificadas. oy 7 iy

Pesa sobre nég farmadeéuticos nma grave-responsabilidade —se o corpo de
leis que dentro de pouco fieatd Completo. com=a; publicacio da lei do exercicio,
falhasse, dificilmente seria pessivel Susténtar de futuro neste pais o principio
da indivisibilidade entre a [propriedade'e a geréncia da farmécia. Entrariamos num
periodo de inteira comercializacs farmécia com todos ps inconvenientes para a
saiide pablica e o declinio ‘progressivo do prestigio e prerrogativas da nossa pro-
fissdo. Muitos de vés poderfig/pehsar-qe se-trata de uma previsdo pessimista e
que o bom-senso nio se apﬂfﬂ_‘;;i até esse ponto,

mtopFu por mim ndo acalento essas
esperancas € por isso mio dﬁi?;& elamar qlie ou nos unimos em defesa desta
profissio a que nos honramos de

erte /¢ Ponseguimog com os nossos esforcos
veneer nos seus varios aspectog-a situaefio critica que a Farmécia atravessa, ou
assistiremos ao colapso da nossa-profissio.

Creio que é chegado 0 momento de encarar a situacio com lucidez e vontade
firme de vencer. B preciso impedir que as farmdcias passem para as méos dos
nio farmacéuticos e que os farmacéuticos se prestem a gervir, por qualquer forma,

~0s propésitos ambicigses e ilicitos que por ai se adiyinham.

L 1 preciso| que og fariactuticos| regressem( & efectivy directio téchica: das
suas farméecias ou das farmaeciag que estdo ob a sua responsabilidade, acabando
com sofismag omsituacoes falsas que sé. nos envergonham e nos desprestigiam,
comprométento \gravementa la causa’que’ défendemdd, E [preciso dufar com tena-
cidade, com persisténcia, com espirito de entendimento e de compreensao, para que
a Farmécia venca a dificil situaciio econémica em que se encontra, proporcionando
aos que a servem e servem a saide piablica, uma justa remuneracfo. E preciso
reformar a mentalidade de muitos farmacéuticos, totalmente afastados das boas
regras de disciplina profissional, e conduzi-los aos caminhos da dignidade e da
autenticidade da vida profissional.

Na sua obra <Institutiones pharmaceuticarums, publicada em 1608, dizia o
boticArio francés Jean de Renou, ¢Aquele gue quer ser honrado com o nome de
verdadeiro farmacéutico deve ser dotado de uma probidade de costumes igual &
de um filésofo porque tem nas suas maos a doenca e a salde, a vida e a morte
dos homens». Eu atrever-me-ia agora a acrescentar que tem também nas maios
a honra e o prestigio de uma profissio com um passado cheio de dignidade e de
altos servicos prestados & causa da humanidade sofredora. Que os farmacéuticos
portugueses meditem pois nas graves responsabilidades que sobre ele pesam neste
momento e saibam livrar a sua profissdo do desprestigio e da ruina, reconduzindo-a
a0s caminhos da dignidade e da grandeza que desde sempre soube trilhar.
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2. INTERVENIENTES
a) Dr. Antonio Moz Teixeira
Sdo trés os diplomas sobre os quais nos poderiames debrucar:
— Lei de propriedade, n.” 2125 de 20 de Marco de 1965

— Estatuto do Sindicato Nacional dos Farmacéuticos. Decreto-Lei
n.° 46 997 de 7 de Maio de 19686, e

— Projecto do Decreto-lei sobre o Exercicio da profissio farmacéutica,
a publicar brevemente.

Escolhemos este Gltimo porque fazenda nés parte, como rep}:esentante do
Sindicato, da Comissdo encarregada de dﬂmmwmse projecto, estamog em posigdo
da poder dizer alguma coisa que ifteresse.na realidade aos profissionais a gquem
é dedicado. £ certo que por enguante,podera afirmar-se que esse projecto pode
ainda sofrer alteracue's Porém/ os’ pontos desse d'l‘;hrlma a que teremos necessi-
dade de nos referir ji obtiveram ‘o acdrde do-Ministério da Saide e Assisténcia
uma vez que durante as sessoes de trabalho hiwidas com a presenca de Sua Ex.*
o Ministro ndo foram sequer objecto de diseussdo. -

Pusemos de parte o Estatuto do Sindieato porgue outros abordario essa
parte do tema, de resto com mais cmpetm&m n6s. Também ndo conside-
ramos a lei de Propriedade porque ha '8 anes, nas IV Jornadag Farmacéuticas
realizadas na cidade do Porto,{tivemos  ocasiiio de tecer sobre essa lei funda-
mental, algumas consideracies Ju'igaéu oportnnaq em desenvolvimento do tema
oficial do Sindicato,

Antes de encararmos as obr:gal;oes ou deveres dog' farmacéuticog de oficina
em face da futura lei do Exercicio da profissio, achamos da maior conveniéncia
abordar primeiro as vantagens ou regalias que foram conferidas aos profissionais,
de modo a ser-lhes permitido moral e econdmicamente poderem cumprir com os
deveres que lhes sdo impostos.

Assim foi preocupacio da Comissdo tomar, préviamente, consciéncia dos
males de que enferma. afprofissao, e verificar se numa 167 -do-Exercicia-Farma-
céuticd seria possivel tratar de-os debelar,' ¢ -

Esses males, pareceu & Comissdo que seriam:

a) A dignidade da profissio absurdamente afectdda pela substituigio legal
dos farmacéuticos por individuos ndo farmacéuticos.

A caréncia de meios econémicos causada:

b) Pela concorréncia das farmécias privativas e pela de outras entidades
autorizadas a adquirir e distribuir indiscriminadamente os medica-
mentos.

e) Pela concorréneia dos Armazenistas e Laboratérios.

d) Pela concorréncia ilegal das Drogarias e Ervandrias.

¢) Pela concorréncia entre as préprias farmécias (desleal) e finalmente

f) A falta de coesdo dog farmacéuticos de oficina ocasionada pelos inte-
resses pessoais mais divergentes e que se impunha uniformizar.
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S6 depois de se ter tomado conseiéncia destes males, passaram a ser
objecto de estudo as medidas que permitiriam ao farmacéutico de oficina cumprir
com a sua missio através dum comportamento digno e gue nfo pudesse faeil-
mente ser deturpado por forgca de razdes de ordem econdmica ou moral. Havia
que conferir aos farmacéuticos os meios pelos quais se lhes pudesse exigir um
comportamento sio e de acordo com a sua ética que se torna necessario defender e
fazer respeitar.

Dests modo e encarando sucessivamente estes virios aspectos, foi tratada a
substituicio do farmacéutico. Considerou-se que n#o haveria nemhuma razio que
pudesse opor-se ao principio de que o farmacéutico s6 poderia ser substituido nos
seus impedimentos, por outro farmacéutico.

£ certo que em todas as profissdes universitdrias a substituicdo dos diple-
mados é na verdade, mas sé dentro de certos limites, efectuada por outres indi-
viduos. Porém, essa substituicio ndo estd em caso algum encarada, nem ao de
leve, em diploma legal. Isso niio sucedia com os farmacéuticos cuja dignidade
estava absurdamente ultrajada pelo.disposto nos pardgrafos 1.° e 2. do Art. 1.°
do Decreto n. 9431, quando estabeleciam que o farmacéutico podia ser substi-
tuido por um individuo queo na@o: era, habilitado com o exame de instrugdo
priméria... e 4 anos de pratiea! ST

Esta disposiciio ainda seria-admissivel Gquando o ajudante era sempre ou
provavelmente um futuro farmacéutico. Hoje ndo existe qualquer razdo e muito
menos de ordem de Saide Publita qué possa-fazer manter essa monstruosidade.

Nio negamos que og ajudantés nos substituam, como ninguém negara que
o enfermeiro substitui o médico, o jajudante de notirio —o notério, o agente
técnico de engenharia — o engenheirp, o agente técnico de agronomia —o agrd-
nomo, ete. A substituicio ‘dum profissional por um técnico que lhe esteja técnica-
mente mais préximo é uma realidade inegével ‘em todas as actividades. Mas que
essa substituicio esteja impréssa e expréssa.em diploma legal, essa substituicdo
constitui sem qualquer espécie da’divida uma humilhacio de que nfio somos mere-
cedores e que urgia retirar da leid

E assim foi proposto

A earénein de meios econdmicos

, {Nesta rdbricd §6- um aspecto,-alids fundaméntal,-ndq .pode’ geryencarado
porque ndo cabla numa Yei do’ Exefcicid’ farmacéutico: "a' diminuta percentagem
auferida pelos farmacéuticos na entrega dos medicamentos especializados. A
nossa percentdgem @ certamente & mais-baixa e desactualizada-de entre os paises
que possuam organizados os seus servicos farmacéuticos, ;

Sobre este aspecto nada mais teremos, portanto, a dizer a nado ser que
confiemos nos esforcos que vio sendo feitos pelo Grémio Nacional das Farmdicias
perante os departamentos oficiais dependentes do Ministério da Economia.

b) Concorréncie das Farmdeias privativas e das instituicies sem farmdeia,
auntorizadas o adguirir e dispensar medicamentos.

Todos sabemos, porque o sentimos na nossa propria carne, os prejuizos de
caricter econdémico causados pelag farméciag privativas e que de privativas
=6 tém o nome uma vez que cedem directamente ou através dos seus legais utentes,
medicamentos a toda a gente. Foram encaradas nesta lei algumag disposicdes
atinentes a fazer com que estas farmécias nio ultrapassem os seus limites.

Uma disposiciio do projecto de lei dird:

No alvari das farmécias licenciadas nos termog do n.% 4 da base II da
lei n." 2125 (Miserie6rdias ,Estabelecimentos de Assisténcia e Previdéncia)
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indicar-se-4 expressamente que estas farmdcias apenas podem fornecer medi-
camentos em condigies especiais 4s pessoag que, nos termos dos estatutos ou
regulamentos das entidades a que pertencam, tenham essa prerrogativa e
nas condicdes ali expressamente estabelecidas.

E ainda:

Kstas farmacias s6 podem atender as pessoag que, legalmente, nelas
se possam abastecer, devendo pedir sempre a comprovacio dessa qualidade.
‘As receitas que nessas farmécias forem apresentadas s poderdo ser aviadas
desdes que tenham consignado o nome do doente e a sua relacio de paren-
tesco ou outra com o utente legal da farmaécia, justificativa do seu direito
de aviar as receitas nessa farméaeia. Quando se provar que os legais utentes
das farmécias adquirem nestas, quaisquer medicamentos ou substdncias
medicamentosas para terceiros, deverd ger-lhes suspenso o seu direito pelo
prazo de um ano e, em caso de reincidéncia, por cinco anos.

Temos que convir que perante @ actual falta de disposi¢ies regulamentares
sobre este assunto, estas, ndo estardo.mal de todo e até nos parscem suficientes.

Em relaciio as entidades gue mab possuam farmécia e estiio autorizadas a
adquirir e entregar medicamentos, dispfe-se:s = =

Os estabelecimentos oficiais ou particulares de assisténcia s6 poderdo adquirir
directamente dos produtores, armazénistas. € importadores, os medicamentos de
que necessitem desde que esses cam . se destinem ao seu préprio consumo.

Ag entidades particulares de auist!ndas& poderfio utilizar-se desta faculdade
quando constem de lista aprovada pelo Ministro da Saide ¢ Assisténcia que tam-
bém poderd autorizar, sempre que as éircunstéancias o aconselhem, o fornecimento

de meadicamentos a titule gratuito. Neste caso astembalagens dos medicamentos
devem ter aposto a tinta indeléwel'e.a verniclho a inscricio <¢a titulo gratuitos.

¢) Pela concorréncia dos Arn;t'aﬂhiﬂ_ﬁa ¢ laboratérios.

A concorréneia dos Armazenistas e Laboratérios efectua-se quer directa-
mente quer através de farmécias de sua propriedade, ou mais 4 vontade, através
de farmécias que ndo sendo sua propriedade, de qualquer modo lhe sio afectas.

Permitam-nos que neste capitulo abramos um paréntese para plblicamente
denunciarmos, um|gravé atropelo a0, espirito, de 1ei da propriedade que'se jé estd
praticando’ e de gue s6 ltimamente fomos conheeedores. : LIL

Como todos sabem entre a varia argumentacdo que levou a Assembleia
Nacional a legislar |a-propriedade 'das Farméciag, inicamente (para os farmacéu-
ticos, um desses arglmeéntos constituiu' na demonstracfio-dos ‘inconvenientes dos
ctrustss,

Sendo as farmécias propriedade dos farmacéuticos nuneca ag grandes empre-
sas poderiam adquirir farmécias o que, no caso disso lhes ser permitido, traria
para o piblico as mais funestas consequéncias,

Melhor do que nds o ex-Ministro da Salide e Assisténcia, Senhor Dr, Martins
de Carvalho, argumentou:

«3. Costuma afirmar-se que motivos de sailde piblica impdem o principio da
propriedade da farmécia ser limitado aos farmacéuticos. Mas equacionando assim
o problema, julgo que se anda algum tanto longe da verdade. Ou, pelo menos,
qua se nio diz toda a verdade.

Com efeito, o exame da evolugo da estrutura e da politica econdémica dos
paises ndo demasiadamente subdesenvolvidos (e até desses) revela certa tendéncia
para as medidas chamadas «anti-trusts, E revela também que a actividade indus-
trial farmacéutica e o comércio respectivo sfo dos sectores que mais seduzem

o grande capital.
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Sucede, porém, que a dimensio econémica 6ptima nao é igual num e no outro:
o laboratério produtor deve ser grande, até para poder manter ag indispenséveis
e dispendiosas actividades de investigacdo aplicada, quando ndo de ciéneia pura;
ao contrdrio, a dimensdo ideal da farmaécia-padric é comparativamente muito
menor. Dai, a existéncia em muitos paises — e entre eles o nosso — de movimentos
capitalistas no sentido de um grupo dominar o mercado dos produtos medicamen-
tosos (sempre de consumo largamente assegurado) comprande um nimero de
farmécias que os técnicos dizem bastar ser de um terco para se controlar suficien-
temente este sector de uma actividade nacional.

O principio da propriedade exclusiva das farmécias pelos farmacéuticos
€ portanto, antes de mais, um modo natural e eficaz para possibilitar, na pritica,
uma solugio <anti-trustss, em sector onde ela & Gtil e necessaria, E facto é também
que & livre propriedade permite e facilita a concentracdo das entidades vendedoras
além do econdmicamente adequado para uma justa formacdo de precos.

4. Por outro lado, a limitacdo da propriedade das farmécias aos farma-
céuticos obsta A tendéncia de certas entidades produtoras em se tornarem também
fornecedoras directas do piblico,

Nao vale a pena discutir agui o problemia econdmico que muitas vezes acon-
selha separar a entidade industrial>da-entidadé. comercial, em alguns ramos da
producéio. Basta ter presentelque,"pelo yue respeita aos produtos farmacéuticos,
as comissfes nacionais para ‘@aprovacfio de novos medicamentos se limitam a decla-
rar que certo produto estd em’condi¢des de podér ser vendido e, como ndo formu-
lam um juizo de valor relativo. entre ele e 'os Similares, deixam & experimentacio
clinica & & concorréncia comercial o encargo da seleccio.

Ora um produto pode estar aprovado e nem de longe ser um dos melhores
do seu ramo. Mas, se uma farméecia perteneer a eerto laboratério, ndo poderi
levar-se a mal que tenda a'wender 86 .os produtos dele, entre os similares. E esta
solugdo ndo estd econdmicamenté ecerta  (se o excesso de concorréncia deve ser
travado, a sua eliminacfio ¢ ificonveniente) & & prejudicial sob o ponto de vista
da safide publica e de satide individual, (Og iticonvenientes ndo sio muito sensiveis
nos grandes centros, em que as farmdeias sdo numercsas, Mas a maior parte
do pais ndo estd nessas condigdes'e, nas zonas rurais, entre os estabelecimentos
farmacéuticos medeiam em regra distincias consideriveis).

Isto ndo significa menos apreco pelos laboratérios de especialidades. Significa
apenas que € oulra a sua fungdo e que nem a saide phblica nem eles préprios
ganhardo se se desviarem da sua actividade prépria para a venda directa de .medi-
camentds| aos (particulares pér |intérmédia (de) farméadias [de Sua (Prdpriedade.
Ora a livre propriedade levaria fatalmente a esta soluciio, que ji hoje existe
entre nés — segundo consta. Mas em pequena escala e, mormalmente, em contra-
vencio dalel.|Queremos @mpliar o errfo a muito maior ‘ndimera de chsos e regides?s

Onde se diz comprando, acrescentemos aliugando, e onde se diz propriedade
acrescentemos aluguer.

A doutrina expendida é tdo vélida para a compra como para o aluguer e os
perigos apontados sfio precisamente os mesmos.

A lei de propriedade permite em certos casos a cessdo de exploracio (alu-
guer) de farméicias propriedade de ndo farmacéuticos a farmacéuticos. Mas em
contrapartida o seu espirito, e também a sua letra, ndo permite ao farmacéutico
alugar a sua farméeia a outras empresas seja qual for a sua actividade, mas
muito menos se se dedicam ao fabrico ou & distribuicio de medicamentos, E isto
j4 estd sucedendo, segundo nos informam, em Lisboa e no Porto.

E, portanto, dever do farmacéutico seja qual for o motive alegado nde
pactuar com empresas produtoras ou distribuidoras de medicamentos com o fim
de alugarem as suas farmacias. Esse aluguer é em primeiro lugar a confissio da
sua incapacidade administrativa e em segundo lugar essa atitude é econtréria ao
espirito e & letra da lei de propriedade de farmécia uma vez que formacio dos
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«trusts & tanto possivel com a venda como com o aluguer das farmécias a essas
eMmpresas.

O farmacéutico que aluga a sua farmécia ndo pode manter a independéncia
no exercicio da sua actividade, independéncia que o Cédigo Deontolégico lhe
impde e ao qual o farmacéutica tera que obedecer,

O Sindicato Nacional dos Farmacéuticos terd aqui e portanto, uma palavra
a dizer.

Mas para terminar esta alinea ¢) diremos o que se propds constasse na
proxima lei do exercicio:

0Os laboratérios de produtos farmacéuticos e todog o8 estabelecimentos quse
se dediquem ao coméreip por grosso de medicamentos e de substincias medicinais,
nio podem vender esses produtos directamente ao piiblico.

A informacdo ao que fica estabelecido é punivel com multa de 10 a 20 mil
escudos e havendo reincidéncia os limites sio elevados para o dobro.

Passou-se portanto das multas da ordem dos 700 escudos para a ordem
dos 40 mil escudos.

Serd o suficiente? Cremos que sim,

d) Concorréncia ilegal de dm-ma Lk mm&w

A concorréncia destes estibal&mentoa qne jﬁ era proibida em legislacdo
anterior passou a ser tratada do geguinte medo:

— O fornecimento de medicamentos au aubﬁandu medicamentosas em dro-
garias, estabelecimentos de ervandrio ou ‘outros congéneres, para além da lista
publicada pela Direccdo Geral de Sahde, é 'puniml com multa de 1 a 10 mil
escudos, podendo encerrar-se o estabeletimento em enso de wreincidéneia, Tra-
tando-se de medicamento ou substéneia mdieamem ‘cujo fornecimento depende
de receita médica, & aplicdvel a pena e prisac-e multa de 5 a 10 mil escudos.

O aumento das multas e sobretndo a possibilidade de prisdc parece-nos ser
decisivo para tirar aos prevaricadores-a vontadé de continuar.

e) Pela concorréncia entre as préprios farmacéiticos.

Sobre a concorréncia desleal foram defenidos alguns principios fundamen-
tais e tomadas medidas que devem fazer cessar essas préiticas:

-+ Fai (astahelecido g pripcipio) delivre) ¢scalha de' farnidcia pelo” ddente

2" — Foi proibido ao farmacéutico adquirir elientes por processos contrarios

4 dignidade da profissdp e estabelecido que ~esses prucesms 8o
espepialments: !

— A concessdio de descontos, comissées e beneficios ou bonus.

— Foi também proibido o fornecimento de medicamentos por meio de con-
cursos com excepcdo dos hospitais e estabelecimentos oficiais ou particula-
res de assisténeia. Neste 1ltimo caso estes fornecimentos carecem de
autorizaciio do Ministro da Saidde e Assisténcia. Ouvida a Comissio
Reguladora dos Produtos Quimicog e Farmacéuticos, e finalmente: sio
proibidos os contratos ou acordos para fornecimento de medicamentos a
empresas e outrag instituicdes sem prévia autorizacio do Grémic Nacio-
nal das Farmécias.

Quer dizer que os fornecimentoz de medicamentos a empresas e instituicdes
siio autométicamente proibidos, quer sejam feitos com ou gem descontos. Desa-
pareceu, portanto, a dificuldade que o Grémio tinha em provar a irregularidade.

Se acrescentarmos as penalidades que este Organismo pode aplicar e que
vdo até i expulsdo do organismo corporative com interdigdo do exereicio da
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actividade, parece-nos que a facilidade de autoacfio e a gravidade das penas, sfo
motivo sério para terminar com tais praticas.

Finalmente resta-nos, sobre este aspecto de dar aos farmacfuticos os meios
de econdmicamente poderem cumprir a sua missdo, tratar da alinea f.)

f) Falta de coesdo ow unido dos farmacéuticos de oficina ocasionados pelos
interesses pessoais mais divergentes.

O desenvolvimento desta tltima alinea é que nos permite tratar deste tema
oficial das VI Jornadas:

A responsabilidade do farmacéutico em face de nove legislagdo

% pelo estabelecimento da uniformidade dos deveres dos farmacéuticos que
se conseguird, nio vemos outro camiinho, @sua unidade ou coesio.

Quando um farmacéutico ddquire ou monta uma farmécia, esse acto s6 pode
ter uma finalidade que € a delexercer nela'e de facto a sua actividade profissional.

Como se sabe isso estd muito longe de econstituir a regra, Pelo contririo, o
farmacéutico de oficina raramente df"a devida-assisténcia & sua farmdcia, pelos
mais variados e alegados mbtivos. Fsta falta de assisténcia de que o piblico
ficilmente se apercebe e de que o HEstado tém pleno conhecimento, conduz, irre-
medidvelmente & falta de consideracio e respeito que tanto o piblico como o
Estado nos votam, AR ) .

Ora oz farmacéuticog de oficina’ necessitam de readquirir e manter esse
prestigio que perderam, para poderem-impof-Sée, em consequéncia, obter as rega-
lias porque sentem necessidade de lutar-e ‘que tém vindo a perder a pouco e
pouco. AT _

Como & que os farmacduticos de oficina se podem impdr perante o piblico
ge esse plblico, na maior parte dos easos, os néo conhece nem recebe deles o
menor servico?

Ao farmacéutico de oficina nunca lhe serd permitida a reivindicaciio de

qualquer direito s6 porque esse direito estd baseado numa lei que estabeleceu que
uma farmécia tenha que ter um responsével cuja responsabilidade é meramente
tedrica.
1 'Ndo! '0 farmacéutics ndo pode ser um, siniples responsivel.. O farmacéutico
tem que assumir essa responsabilidade exercendo a sua profissio na sua farmécia
e ndo noutro local eome.esté sudedendo./De contririo ea permitir-se a sua ausén.
cia, como Hoje se permite, o exercielo da‘profissdso de ofidina seria, e €, nestes
casos, uma verdadeira fraude.

O piiblico e o Estado ndo se deixam enganar. E por isso que as reivindica-
cdes dos farmacéuticos de oficina nio tém tido o acatamento da opinido pablica
e do préprio Estado. Urge terminar com tal estado de coisas enveredando duma
vez para sempre pelo caminho da verdade.

Foi por estas razies gque se propds que o farmacéutico passasse a dar a
farmécia a assisténcia integral sem qualquer subterfigio.

Assim comecou por estabelecer a sua primeira grande responsabilidade:

— Nenhuma farméeia pode laborar sem farmacéutico responsdvel que efecti-
vamente assuma e exerca a sua direccdo-técnica.

E nio se limitou a propér o preceito. Foi mais longe como se impunha.
Rodeou o preceito de clésulas que reforcam a doutrina e a impdem. Assim ficou
igualmente estabelecido que é também dever do farmacéutico
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— Assumir a responsabilidade pela execugdo de todos os actos farmacéu-
ticos praticados na farmécia, cumprindo-lthe respeitar e fazer respeitar
os regulamentos referentes ao exercicip de profissio farmacéutica.

— Prestar ao piblico esclarecimentos gquanto ao modo de utilizacdo dos
medicamentos.

E foi mais longe ainda: estabelecer que a residéncia do farmacéutico director.
.téenico deve ser na localidade onde se encontre instalada a farmaécia.

Estas medidas associadas ao que determina a Lei de Propriedade na 2.
parte do n." 3 da Base II, completam as responsabilidades a observar:

— Nenhum farmacéutico quando proprietdrio de uma farméicia ou gerente
técnico duma sociedade, pode desempenhar qualquer funcio incompativel
com o exercicio efectivo de actividade farmacéutiea,

E nesta lei se estabelece a pena de multa de 1 a 10 mil escudos.

A sujeiciio do farmacéutico ao Codigo deontolbgico a que ficard inequivo-
camente ligado constitui outra de entrestantas responsabilidades que ndo devera
alienar, A fin i,

Pelo respeito a este Cédigode & lei'em geral, welardo nio sé o Sindicato com
a sua accdo disciplinadora, comg .d“Administracdo a quem foram dados latos
poderes para fiscalizar ¢ punir’s : & !

Do exacto cumprimento destes deveres e doutres contidos neste diploma legal
¢ de menor importincia para nao mérecerem referéncia é que hé-de resultar a
tdo almejada unifio dos farmacéuticos de oficina cujos interesses, por téo disper-
sos, tantos prejuizos morais e materiais tém eausado, impedindo a reivindicacéio
dos seus legitimos direitos econbmicos que todos unénimemente reclamam, mas
que uma grande parte através da inobservancia dos preceitos legais e deontold-
gicos, impede a sua concretizagho: =~ o

£ de esperar, portanto, que-a unifio dé§ farmacéuticos de oficina seja um
facto, pelo cumprimento exacto e’devotddo d&s disposicdes legais que vio ser
publicadas. Se o for niio nos restam dividas que melhores diag nos esperam, nao
s6 porque a opinido piblica se modificard favorivelmente, como também, o Estado
nos dard necessiriamente o seu apoio e protec¢do que, alids, nos ndo tem negado,
dando-nos, é nosso dever reconhecé-lo, os meios de nos dignificar.

Cumpramos as disposicoes legais recentemente publicadas e a publiear, isto
é,.cumpramos o0 nosso dever, e o resto vira automaticamente.

b) Dr. Jodo Alves da Silva

Julgamos ndo andar longe da verdade se afirmarmios que grande nimero
dos nossos colegas ainda nfio se aperceberam claramente das sérias responsabili-
dades que pesam sobre nés depois da publicacio da Lei n.* 2125, respeitante &
propriedade de Farmécia, do Decreto-Lei n." 46 997, que homologou 0 novos
Estatutos do Organismo gue nos representa e, ainda, da futura lei sobre o Exer-
cicio de Farmacia.

A inclusio, no programa das VI Jornadas Farmacéuticas deste eoléquio,
sobre a responsabilidade dos Farmacéuticos perante a nova legislacdo mostra, que
na realidade estamos perante um problema a que deveremos prestar a nossa
melhor e mais cuidadosa atencdio, pois constitue, sem ditvida uma das mais deli-
cadas preocupacbes que teremos de enfrentar.

£ justamente a extrema delicadeza deste problema que lhe confere uma
importincia de tal relevo que o deveremos congiderar como capaz de constituir no
futuro (que pode ser hem priximo) a prépria determinante que condicionard o
prestigio da nossa profissio. E esta circunstdncia, empresta ao momento que
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vivemos, a particularidade de ser um momento verdadeiramente decisivo para os
destinos da nossa classe.

Temos de nos convencer, sem qualquer hesitagdo, de que nos encontramos
perante um dilema que ndo permitird solucdes parciais ou intermédias.

A classe farmacéutica tem de se aperceber desta realidade; ou toma uma
orientacdo que lhe confira todo o prestigio a que aspira ou entido dificilmente
sobreviverd como uma profissio com as caracteristicazs que desejamos que se
mantenham.

Com a publicagio do referido diploma sobre a propriedade de Farmécia, foi
mais uma vez reconhecido o principio juridico que a Lei de 1938 havia jé reconhe.
cido—a indivisibilidade da geréncia-propriedade, que sempre afincadamente
defendemos, Esta linha de orientacio, que podemos considerar como a «pedra
angular» da nova Lei, foi reafirmada na certeza de ser este ¢ tinico processo de
se manter o exercicio da nossa profissio perfeitamente liberto de todas ag influén-
ciag que de algum modo pudessem condicionar e até contrariar os preceitos deon-
tolégicos que devem ser respeitados em toda-a sua plenitude,

Sendo assim, os farmacéuticos tém de se compenetrar de que nio hd outro
caminho e que é este que teremos de.seguir. sem o menor desvio; qualquer transi-
géneia a esta doutrina ird condugir-nes a situacGes que devemos evitar a todo o
custo para que nfo voltem a surgir &8 tempestades que ainda ha bem pouco tive-
mos de suportar. N Sy

O Decreto-Lei que outorgon s novos ‘Estatutos veio, de algum modo satis-
fazer as nossas aspiragdes, momeadamente Com-a eriacis dos Conselhos Diseipli-
nares que conferem ao nosse Organifnie uma cipacidade disciplinadora que até
agora nio possuia. PO T y

Nio nos é possivel referir nenhum dos aspeetos da Lei do Exercicio da
Farmécia pois ainda nio foi publicada, mas tudo nos leva a crer que o problema
da assisténcia técnica das farmacias meréeen-espeeial atencio i comissdo encar-
regada de elaborar o projectd desta Lei. Também aqui o futuro diploma que ira
reger as nossas actividades profissionals néio se afastari de forma sensivel da
lei vigente, mas, a0 que parece, @ muito’ acertadamente, zerd bem mais rigorose
no cumprimente da doutrina.

Integrado no contexto desta )lei anuncia‘se tambhém a publicagdo de um
eddigo deontolégico que ird reunir todos 0g preceitos e regras de conduta profis-
sional, dando-lhes uma forma juridica de molde a eriar uma verdadeira disci-
plina moral,

Ds cada um dos diplomas que vdo sendo publicados e que constituem j4
parte, do-esquemajutidico rda; nossa: profissdo |apenas nos | interessam |angaran
aqueles artigos gque julgamos revestir mais fnteresse para os destinos da Farma-
cia. Estamos plenamente convencidos de que se nio for possivel realizar toda a
sua doutrina,-de nada  virdo| s serviros esforcos) dédpendidss pard atingirmos o
prestigio que nos importa conquistar para a Farmicia de Oficina.

Uma vez reconhecida, como parece estar, a gravidade da época que atra-
vessamos, parece-nos que, antes de mais deveremos dedicar a nossa atencio a
analisar as possiveis razdes que de algum modo contribuiram para o estado de
desagregacdo, de desorientacdio e de desfinimo que neste momento caracterizam o
exercicio da nossa profissio.

Atingiu-se realmente um estado de espirito que j& nio podemos ignorar,
mas antes reconhecer em todos os seus pormenores e em todas ag suas dimensdes
e, urgentemente pois tempo vird, em que serd muito difieil sendo impossivel
suster esta queda, em plano inclinado, em que se desenrola a evolucio actual da
Farmécia.

Uma das razoes que mais acentuadamente contribuin e, ainda, contribue,
para que se instalasse esta situaciio psicolégica &, sem sombra de diivida a débil
economia em que vivem grande nimero de farméicias. Este problema comecou jé
a tomar um aspecto de certo modo alarmante,
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Aumentam progressivamente todos os encargos a que estamos sujeitos, sem
que seja permitido um aumento proporcional dos proventos, Evidentemente que
tal desequilibrio ndo se podera manter, como parece pretender-se que se mantenha
por muito tempo.

Subjacente i razio apontada uma outra existe ainda, a qua ndo podemos dei-
xar de dedicar toda a nossa preocupacio pois é, por certo, uma das causas que
maior influéneia exerce no espirito das novas geragdes de farmacéuticos que
alguma vez pensaram em dedicar a sua actividade & farmécia da oficina.

Concretamente queremos referir-nos ao desprestigio que actualmente envolve
a4 nossa posicio na sociedade.

Esta deplordvel realidade, a que nio é estranha a atitude profissional de
muitos colegas, fatalmente vai-se avolumando cada vez mais até que, mercé do
abandono a que fomos votados e da descrenca que geramos em nés préprios, se
percam as tltimas caracteristicas de uma farmécia que desejdvamos ver renovada
e prestigiada.

Mas as duas razdes que deixamos apontadas, uma de ordem econémica,
outra de ordem psicolégica e que consideramos como as mais responsdveis pela
actual decadéncia da farmécia niofsdo, €m nosso entender, totalmente irremo-
viveis, Elas, por si s6 mostram-nos oneaminho que deveremos iniciar, sem perda
de tempo. p Vs et Y

Se desejarmos executar integralm@nte como ‘& Mecessirio que o seja, toda a
doutrina que encerram os diplomas abté agora publicades e da futura Lei do Exer-
cicio de Farmacia temos, antes de mais de pénsar em estabelecer um plano de
renovagdo e reabilitacio da Farméeia deOfﬁ::.‘

E imprescindivel que as novas geragdes de farmacéuticos principiem a
sentir, pela Farmécia um atractivo que hoje estlio longe de sentir e estejamos
certos de que se ndo nos for possivel temover este elima extremamente desfavo-
rivel entdio parece-nos dificil que o'sistema juridice até agora promulgado e os
demais que venham a ser publicades nfio ciam-por forca do ambiente que irdo
encontrar num irremedidvel descrédite.

Né@o se pense que os conselhos diseiplinaves agora criados e que constituem
o que poderemosg chamar ¢ <nosso poder executivor 6 por si serdo capazes de
imprimirem a dignidade profissional, a disciplinae a orientacio que em nés pro-
prios estdo tdo abaladas.

Todos 0s preceitos, todas as leis, quaisquer que gejam as intencbes, terdo as
suas finalidades muito comprometidas, sendo encontrarem da parte daqueles a
quem se destinam juma ppredisposicio. de espirito, & nmal compreensao qgue; o5 leve
alaceitarem espohtineamente essas linhas de’ conduta. i :

Parece-nog ter chegado a altura precisa de se reunirem os valores mais
destacados danossa profissio para juntamente comn as Direecoes dos nossos Orga-
nismos représentatives esthdarem ‘em- totos 05 pormenorés e tracarem um plano
de conjunto que se destine a criar um movimento de renovacio profissional, que
-ajude de algum modo a libertar a nossa profissdo deste desmantelamento em que
vivemos, e a Farméicia Portuguesa venha a ser defenida pelas caracteristicag que
lhe emprestarid o melhor prestigio.

<)} Dr. Joaquim Soeiro Torrinha

Dos temas versados s6 considero necessirio dar uma pequena achega no que
se¢ refere a meios, pois em relacdo a fins estamos de acordo ¢ verdadeiramente o
que interessa séio os fins,

Os casos de violagio da nova lei, que foi e continuari a ser violada, requer
o0 estado de alerta das entidades competentes, Esperemos que assim aconteca.

O ponto que eu queria, pois, focar é uma circunstincia de meio, circuns-
tincia essa que me leva s mesmas conclusdes, ao mesmo ponto da vista que j&
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defendi, em 1964, em Lisboa, no Sindicato Nacional dos Farmacéuticos e que
difere daquilo que o Prof. Correia da Silva quer no que respeita ao uso dos meios.

Néo consigo, apesar de tudo, vencer essa maneira de pensar. Acabo sempre
por chegar is mesmas conclusbes.

Nao querp com isto entrar em discussdes mas acentuar o meu ponto de vista,
que é o tnico que considero valido, para acabar com a falzsa assiduidade do farma-
céutico na farmacia que é um ponto fundamental da nossa crise moral.

Vou ler uma passagem do trabalho que apresentei is Jornadas de 1964,
(capitulo 8): -

¢Nas relacdes do Farmacéutico Rural com o Estado, o cardcter que as deve
nortear, deve ser de dupla reciprocidade, de comum reciprocidade; ao primeiro
compete servir e coadjuvar a politica farmacéutica do segundo, nos moldes por
este tracados, mas niio é menos verdade que o Estado tem o dever de ouvir aqueles
que o servem, através dos seus Orgaos representativos, o que ndo tem acontecido.

A desarticulacdo dessas relagdes, tem provocado uma série de medidag com-
prometedoras para a economia da Farmécia Rural

J4 tenho ouvido dizer que a culpa@idesmuitas ou quase todas as causas que
afectam ou ameacam a dignidade da nossa profissdo, residem ou provém do
préprio farmacéutico. Tive ocasifio de nie insurgix no momento contra essa ideia,
e mantenho hoje o mesmo ponto de-vistd: Nessa altura eu objectei, e hoje reafirmo,
que se algumas dessas causal dizém Tespeito a0 Farmacéutico, a maior parte delas
sdo culpa de alguns 6rgios do /Estado € das nossas Instituicdes Profissionais. Do
Estado, porque nos exige mais do que ¢ humanamente justo pedir-se, e das Insti-
tuices Profissionais porque ndo tém a'forca necessiria para nos defenderem das
obrigacbes que nos impdem. Talvez a tenha muito em breve com 08 novos Esta-
tutos. ]

Por mais forte que seja o @spirite profissional do individuo, por mais sobre-
humana que seja a sua vontade de cumprir,-ele vé-se constrangido a obedecer
ao direito de viver dignamente. 8 istn |86 0/€dnSEgue se ndo se deixar cair do nivel
social a que tem jus. : o

No caso do Farmacéutico Rural, a sua situagdo econémica actual, impede-o
de viver a esse nivel social. Dai o ter de procurar, por vezes, o equilibrio econdmico
fora da Profissio, Por forca de contratos ruinosos com a Previdéncia e outras
Instituicdes, de baixas percentagens de lucros, aliadas ao reduzido montante global
de vendas em meios pobres, onde a venda a crédito é o pio mosso de cada dia e
muitas vezes equivalera um cheque sem cobertura, imppssibilitado de realizar enco-
mendas que The permitam o ludro adicibhal dé 5 %4, jsujeits A enfemismos dé pregos
de especialidades que quando abaixo de 10500 produziriam um lucro de 30 % e
automaticamente passaram para 10310 ow 10§50; por forca de tudo isto, o Far-
macéutico Riral vé-se constrangido a’ procurar, por vezes, a garanfia do geu sus-
tento e da educacdio dos seus familiares, em outras formas de actividade alheias
a Farmdcia.

£ bem verdade que ao fazé-lo se coloca & margem da Lei que exige assidui-
dade permanente na Farmécia, mas nio @& menos verdade que doutra forma néo
cumpriria outro dever bem sagrade, qual serin o de ndo faltar aos seus deveres
familiares.

Estou convencido que todas as anomalias que preocupam a Inspeecio do
Exercicio Farmacéutico, teriam o seu fim marcado se se desse s Farmécias do
meio rural um emodus vivendiz justo.

Se a profissdo se dignifica, o que é certo, com & presenca do Farmacéutico
na sua Farmécia dando o seu sébio conselho ou relembrando a posologia do medi-
camento, entdo ponhimo-lo em condigdes materiais de o poder fazer.

Revejam-se essas contratos e acordos, equilibre-se melhor a balanca dos lueros
das variadas actividades que se relacionam com os medicamentos, dé-se & Farma-
cia alguma coisa daquilo que a propaganda laboratorial perduldriamente gasta
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em papel e impressio de panfletos luxuosos e literaturas mediocres, em gasolina
e mata-borrdes, em apara-lapis, cinzeiros e agendas, etc.

Entdo o Farmacéutico Rural e todos os farmacéuticos de oficina, em geral,
poderdo continuar a viver ao nivel social a que tém direito, 4 escala de outro
qualquer licenciado, poderd comprar e assinar os seus livros e revistas profis-
sionais, e ndo se deixar estagnar na profundeza dos conhecimentos basilares que
algum dia a Universidade lhe ofereceu.

Assim sim, teremos mais dignidade na profissio, Acabario os oficiog extraor-
dinédrios, os testas de ferro, deixaremos de ser simultineamente professores de
Liceu, de Colégios secundérios ou de Escolas Técnicas, e procuraremos apenas
servir e servir-nog da nossa tieo querida Profissio. Numa palavra, descomerciali-
zar-se-ia o espirito do Farmacéutico, e em vez de se viver da Farmécia passa-
riamos a viver para a Farméeia,

E com profissionais do quilate que prevejo, social e profissionalmente capa-
zes, fiearia o Estado apto a poder utilizd-los nag mais variadag funces de Saide
e Higiene Piblica.s

Ora isto passava-se ji em 1964.0Q panorama que eu saiba ndo se modificou,
tornou-se mais nebuloso. Agora o.desealabro nio é sdmente devido ap aumento da
Previdéncia, que é afinal ‘o grande mal, nae falando na concorréncia desleal que
na provincla nio se faz sentir muito, sente“sé mais nas cidades, mas também a
coisas mais graves: o ordenado dograjudantes de farmécia e ainda, em pequena
escala, o aumento das guotas do Grémis Nneioml das Farmaécias.

J4 fecharam farmicias, cerca de 20,.¢ alguns postos farmacéuticog em conse-
quéncia do ordenado dos ajudantes de farmécia.

Quanto s quotag do Grémio Nacional das Farmécias, hi farmicias que
pagavam 300 e tal escudos 'por ano e passam agora a pagar 2 contos e tal por
ano. Com mais um aumento em. relacho laos funcionirios e da propria entidade
patronal, cifra-se em 4-5 cﬁnto-.g por-alio para u.'dla. farmécia mediocre, SAo mais
4 a 5 contos que vao buscar 4 Farmécia por ano.

Nio sei o que esperam das Tarmécias."

Antes de terminar, e porque Guase todos temos uma farmécia ndo vale a
pena frisar mais pontos, sé quero agradecer ao Prof. Correia da Silva a clareza
da sua exposiciio e a verdade dos factos que trouxe a esta reunido, por-me 4 sua
disposicdo, como sempre até aqui, para tudo o que precisar de mim, para calcorrear
caminhos, para apresentar teses, para defender opinides, visto que somos irmdfos
de pensamento nestes assuntos de farmécia e sobretudo, que toda a gente saiba
gublinhat o trabalbo do Prof: Correia da Silva com uma salva de palmas gque bem
mérece,




SANIDADE PUBLICA E PREPARACAO
QUIMICO-BIOLOGICA DO FARMACEUTICO

1. MODERADOR - Dr. Manuel Godinho de Matos Jianior

Gragas as 6. Jornadas Farmacéuticas Portuguesas tivemos o prazer de
acabar de escutar 9 brilhantes e/bem elaboradas exposicoes sobre sanidade piblica
e preparacio quimica-biolégica’ do farmacéutico.

Sanidade, aceio que visa fodas” as. condicies gue no meio fisico da vida
humana sejam susceptiveis de influir desfavorivelmente -sobre o bem-estar fisico,
mental ou social.

A elaboracio dum programa de aaniliade assenta sobre o controle de quatro
elementos do meio fisico — ar, sol, dgua & fogo.

E um erro admitir que 'a sanidade se possa organizar e realizar com pessoas
de competéncia técnica nula ou. insuficiente. E-impossivel elaborar métodos sani-
tarios simples e econémicos, petmitinde. réalizacées priticas sem o concurse de
especialistas cuja eolaboracdio é7indispensdvel/para o estudo.

Existe um lago entre az condigies de sanidade e o estudo de saide da popu-
lagdo, como o prova a fraca frequfneia das doencas correntemente originadas
pelos exeretas ou transmitidas ao homem por ‘dguas contaminadas, ou insectos
vectores quando estas condicbes sdo gatisfatérias.

Se as condicbes de sanidade sfo més a taxa de mortalidade das criancas
com idade entre 1-4 anos pode ser 30 a 40 vezez mais elevada que nos paises onde
estas séio boas.

Nos paises altamente desenvelvidog o3 problemas complexoside gaide piblica
e de higiene do melo estio em relacdo com a densidade crescente da populacio, a
urbanizacdo acelerada e a expansido industrial.

S6 recéntémente o homeni compreendeu a nemessmhde g la utilidade de orga-
nizar a sua accdp num plano a longo prazo.

O homem no seu préprio meio ambiente encontra-se sujeito a variadissimos
problemas de gaiide plblica.

Assim as radiacGes dio lugar a dois tipos principais de lesGes. Os perigos
sométicos que o proprio individuo sofre e os perigos genéticos que afectam os
seus descendentes. No primeiro easo é preciso considerar os riscos a que estdo
expostas as criancas em consequéncia das grandes quantidades de leite que con-
somem e gue podem conter concentracbeg importanteg de radio-nucleidos osteo-
-tropos.

pOAs lesbes sométicas ndo pdem verdadeiros problemas de satide piablica, elas
sfio excepcionais.

Conhece-se mal o mecanismo do efeito genético das radiacdes em fracas
doses repetidas. Por este facto impde-se a maior prudéneia e todas as precaucdes
sa deverdo tomar para reduzir ao minimo a irradiaciio das populacées.

H4 necessidade de se controlar a generalizacdo dos empregos priticos dos
ridio-nucleidos e das radiacges.
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A introducdo no dominio pablico de todas as espécies de objectos luminis-
centes assim como a utilizagdo industrial corrente de ridio-isotopos obrigam a
uma vigildncia especial para se impedir que o nivel actual seja ultrapassado.
A indastria imagina as aplicacoes mais imprevistas sem considerar as questdes
de sadde piiblica como verificamos nos mostradores luminosos encerrados num
simples invélucro de matéria pldstica. Também se torna de fundamental impor-
tincia controlar a evacua¢do das Aguas residuais dag indidstrias nucleares,

Outro problema que o progresso nos trouxe foi a poluicdo do ar atmosférico
que nalgumas regides ameaca gravemente a sadde.

Para as populagbes enfraquecidas pela méd nutricio e pela doenca uma
poluicdo atmosférica intensa pode ger fatal.

A forma de poluicdo do ar das cidades mais frequente resulta das emana-
¢des dos combustiveis fosseis, ¥ bem conhecida pelo fumo e pelo gis sulfuroeso
resultante da combustdio do carvio,

As vitimas sdo em geral as criancas, os vellios ou as pessoas atingidas por
doencas cardiacas ou respiratérias. T

Também tém modificado as cofilicoes do meio o emprego crescente da traceio
a diesel e do automével, Vot Y

O motor de explosio expele pira 'a atmosfera hidrocarbonetos e édxido de
carbono. Este gis atinge nas ;mumamnmtra.qﬁq superjor & que se considera
como admissivel nos Jocais de industrialay’ v D

Convém estudar os seus efeitos nds congentragées inferiores aquelas que
comegam a produzir os primeiros sintomas de asfixia.

Passam igualmente no eseape dos motores 05 produtos que se juntam aos
carburantes como os detivados do. chumbo & embora nio constituam j& um ver-
dadeiro perigo para a safide devem_comecar a - ser zeguidos de perto.

E também de todo o inteveSse Ségiir os &féitos que os novos produtos da
inddstria quimica poderdo ter sob¥e:as populacoes em geral.

O progresso tem eontribuido €nokmemente- para a poluicio das dguas e esta
pbe importantes problemas de satide pGblica. Entre os poluentes quimicos os
pesticidas constituem um grave perigo para a saide do homem.

As doengas hidricas fazem destrocos & deixam em segundo plano todog os
outros problemas sanitdrios, sio a principal causa da mortalidade e da morbides
para os 2/3 da populacio do globo.

A, remocdo dos, 1iXos € -outro, -problema sanitério de wrande, importaneid.
O'volume' destes' anmenta' & “a-sda composicdo, modifica-se. Cada vez mais se
acentua a presenga de substinecias volumosas, A medida que.melhoram os processos
de manipulagio-dog alimentos os lixos domésticos tém dada vez mehogdejectos de
cozinha. Tomam unia Importincia crescénte no valor dos lixos o papel das emba-
lagens, especialmente os pldsticos. H4 paises onde néo se sabe o que fazer aos

' pneuméticos usados e aos automdveis velhos.

Outros problemas em relagio aos lixos gdo postos pelas varias indastrias z
assim a indlstria petroguimica rejeita, por vezes grandes quantidades de produtos
solidos ou semi-sélidos, os estabelecimentos e og laboratérios de pesquisa ou de
producdo nuclear que fabrieam ou utilizam ridio-isotopos produzem dejectos
solidos contaminados pelas substancias radioactivas; a indastria quimica em
muitos dos seus ramos rejeita matérias plasticas e as fabrieas que praticam
creciclager dos efluenteg liquidos tém necessidade de evacuar quantidades cres-
centes de lamas fortemente ricas em produtos quimicos. Todas estes factos péem
problemas de evacuagio, para os quais uma soluciio prética deve ser encontrada
para cada caso,

Um problema de desenvolvimento urbano néio se acha completo se nio prevé
os servigos suficientes de evacuacio dos dejectos sblidos.

E preciso organizar estudos qualitativos e quantitativos para determinar
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localmente as melhores solugdes para cada problema e para precisar os conheci-
mentos sobre a situacdo actual em matéria de evacuagéio de dejectos solidos.

Aos servicos de saiide compete exclusivamente o controle directo e perma-
nente de todo o procedimento em relagio aos elementos principaig de salubridade
dos aglomerados humanos, tais como abastecimentos de dgua, de leite e seus deri-
vados, esgotos e seus tratamentos, poluigdo dos cursos de 4gua, piscinas e banhos
piblicos, higiene dos alimentos, etc.

As funcies téenicas ncs servicos de satde sio desempenhadas por diplomados
nas ciéncias apliciveis ao exercicio das varias funcdes e nestes poderi o farma-
céutico pela sua preparacio universitdria concorrer desembaragadamente para o
esforco de defender as populacies contra as doencas.

O farmaciutico é dos diplomados espalhados pela provincia o que se acha em
hoas condicdes para prestar aos servigos de saide uma colaboragio util e eficiente
na luta contra a irradiacio total do homem, contra as poluicoes do ar e das aguas,
no tratamento dos efluentes dos dejectos sblidos e dos géneros alimenticios.

O farmacéutico ndo tem sido chamado para fazer parte das comissfes muni-
cipais de higiene mas esperamos.que no futuro Cédigo Administrativo se deter-
mine que o farmacéutico faca parte. como vogal das Comissdes Municipais de
Higiene e que alguns dos assuntos.de sanidade piblica passem a ficar confiados
4 sua guarda. £~ :

Podemos portanto coneluiy -desta nossid ¥eunido que o farmacéutico pode
prestar a Nacio uma ecolaboracao miito importante no campo da sanidade mas
para isso torna-se necessitio que o Governo uniformize o curso de farmécia
dando-lhe uma estrutura actual, dotande-o com ag cadeiras basilares e com um
programa de estudos eficientes de modo a que os profissionais dispersos pelas
aldeias mais longinquas doreontinerte e do-ultramar possam sentir-se em con-
dicoes de prestar essa tio importante ecolaboracio para o bem-estar de todos os
portugueses. #

2. RELATOR — Prof. Doutor Luis de Sousa Dias

Reconhece-se e aceita-se, universalmente, que a fungio social do farmacéutico
& imprescindivel, ndo s6 pela acgdo humanitaria desenvolvida junto das popula-
coes, como pelo potencial de conhecimentos tedricos e préticos adquiridos durante
o periodo de formagio profissional, os quais lhe conferem uma cultura bisica
pélivalentd o lhe permitem| unia justal interferénéin em todas) as actividades rela-
cionadas com a Satde Publica. i i

No entants, queixamo-hos, com"razie, de qhe! miitdd vezes! o3, responsiveis
deste sector da vida nacional, ndio s6 os governantes como também os governados,
esquecem ou ignoram certamente por falta de informacio adequada, a posicio e o
valor do Farmacéutico no seio da sociedade e da Nacdo, Do fundamento de tais
sentimentos nio se culpe apenas os farmacéuticos, porque se esses sentimentos
existem, eles baseiam-se, na maior parte das vezes, em raciocinics precipitados,
injustos ou incompletos, de pessoas indevidamente qualificadas ou mal-inten-
cionadas.

A maioria destas olha o farmacéutico, sé como um individuo que executa e
dispensa os medicamentos. Nio sdo estas, todavia, as funcdes que, exclusivamente,
caracterizam e dafihem a actividade do farmacéutico. E verdade que essas sio
funcées propriag do farmacéutico, especificas, sem divida; mas, que entendidas
isoladamente, se prestam ao equivoco da massa popular desatenta e despreocupada,
egoista o desagradecida, a qual confunde o farmacéutico com o mercador.

Compete-nos, com firmeza e sem paixdes, decidir e afirmar a nossa posicio
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na sociedade actual, corrigindo e melhorando a nossa a.ctuagaa, com vista ao bem
comum e ao progresso social, usando mesmo, como se impéde, de uma devida e
notéria _propaganda, com o fim de esclarecer e informar, Os preceitos deontols-
gicos néo impedem que exaltemos o justo merecimento dos profissionais farma-
céuticos, mas condenam a inércia, o egoismo, a vaidade.

Todo o profissional deve contribuir para manter e aumentar o prestigio
cientifico e moral da profissio farmacéutica, come outrora os juramentos pre-
fixavam e hoje a Ktica impde, ndo esquecendo nunca que pertence a uma corpo-
racdo de salide ao servico da comunidade.

Legislagdo e actividade farmucéutica

E certo que os textos oficiais, ndo raro, exaltam este aspecto, mas quase
sempre numa linguagem concisa, poueco clara, inacessivel, e, quantas vezes, ele-
gante na forma e falha de conteado préitico. Nio serd uma redundincia consi-
derar de interesse piblico, como activid@desanitiria, a funcio que incumbe aos
farmacéuticos, de preparar, conservar, e distribuir os medicamentos ao piiblico,
como estabelece a Lei N.” 2125 de 20 de Mareo de 19657 Nunca alguém duvidou
disso, nem mesmo aquele pablicorignorants das leis que regem o exercicio da
Farmécia, ha cerca de cinco séeulos, pois. ele acorre sempre ao farmacéutico na
busca do remédio para o mal que’ o aflige. . % {

Entaoe, pergunta-se, porque ocorreu fao W registar aquela afirmacio,
indiscutida e tde evidente? Simplesmente, porque haveria que salvaguardar inte-
resses de ou-tnem, mesmo indefinidos, E, acrescentou-se, reconhecer aquela com-
peténcia sem prejuizo do regime: m&pﬁu das farmécias ou laboratérios de pro.
dutos farmacéuticos e dos servicos do Estados "

A insisténcia na apreciaco desta Base I da lﬁl n.* 2125, apenas se justifica
por figurar no documento mais moderno 'goe oficialmente reconhece como activi-
dade sanitaria a funcdo do farmaetutico. Infelizmente, ndo fundamentou, com a
suficiente clareza, esse aspecto tdo importante da nossa actividade profissional.

Sem pretendermos interferir com assuntosz discutidos ou a tratar noutras
seccoes destas Jornadas, mas porque a matéria interessard ao fundo da questio
que mnos8 trouxe aqui — Farmacéutico e sanidada publica — merece-nos ligeiro
comentrio o n.° 3 da Base ji referida, ao apontar que-os farmacéuticos exercem
uma profissip liberal peld \que réspeita & preparacio da produtos manipulades &
a verificacdo da qualidade e dose téxica dos produtos fornecidos, quer sejam
manipuladosjou n#o.

Tal restricio & m,imatlﬁa&wl, pnmunnto entendemos & jldgnmo@ ger aceite
por todos, o que confere a maior distingdo de liberalidade profissional &, sem
divida, o facto de o farmacéutico poder recusar-se a dispensar um medicamemto,
sem receita, quando, em seu entender, do seu uso possam resultar inconvenientes
graves para a satde publica; mesmo que esse produto nio esteja incluido nas
listas proibitivas oficiais.

Esta independéncia de actuaciio que se impde i consciéneia de todos os
profissionais, para salvaguarda da saiide pibliea, é o que caracteriza verdadeira-
menta a liberalidade do exercicio da profissio farmacéutica. Sendo um dos prin-
cipais aspectos que importa considerar na accio positiva que os farmacéuticos
exercem junto das populacbes, a ele nos voltaremos a referir, adiante.

O Farmacéutico e os servicos de saitde e assisténeia
No dia 19 do préximo més de Julho, completam-se, precisamente, quatro anocs

sobre a data de publicacdo do importante documento governativo que premulga as
bases da actual politica de satide e assisténcia —a Lei N.® 2120 — ecom o proposito
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do combate 4 doenca, abrangendo as accdes preventiva, curativa e recuperadora,
e, ainda a prevencdo e reparacfio das caréncias do individuo e dos seus agrupa-
mentos naturais.

Para melhor precisar estes designios interessa-nos considerar, rapidamente,
o3 objectivos definides e os principics orientadores dessa politica; as actividades
de salide e assisténcia, e 0s respectivos 6rgfos de coordenacdo e de accio. Dispde
esse diploma que em qualquer situacdo deveri ter-se em conta

a) A natureza indivisivel da pessoa humana e a necessidade de respeitar a
sua dignidade e integridade moral;

b) A missfio fundamental da familia, como meio mais adequado & vida e
ap desenvolvimento integral do homem e primeiro responsivel pelo bem-estar dos
seus membros;

¢) A necessidade de formacdo moral e civica e de educacio social e sani-
taria dos dndividuos e seus agrupamentos;

d) O dever do trabalha, como basenda guatentagao e dignificacdo do homem.

Todos os individuos, lsoiad.s. ou mhcﬂvaﬁfmte, poderdo coperar com o
Estado nos servicos de salide esmssisténcifi; mas compete a este, fixar planos
gerais, orientar, coordenar ¢ fisealizar essés. servigos. Ao Estado pertence, tam-
bém, organizar e manter os Servicis que,-pelo superior interesse nacional de que
se revistam ou pela sua complexidads ‘mfo possam ser confiados A iniciativa
privada.

Como é evidente, na om:lﬁm e pmﬁam dos servigog de gande e assis-
téncia, eoncede-se preferéncia @ acedio preventiva; as actividades sanitérias com.
preendem, especialmente, as de higiene 'e de medicina preventiva, de medicina
curativa e recuperadora.

Nas Jornadas transactas, osenthor mmﬂ;ro da Safide e Assisténcia, ao refe-
rir-se a esta acgio governamentali'disse gue/es objectivos a atingir com o «Pro-
grama Nacional de Educacio Sanitaria», em curso, se resumiam em ajudar os
individuos a alcancar e a conservar a salde, por meio dos seus proprios actos e
esforcos — incidindo, particularmente, sobre a higiene da maternidade e da infén-
cia, a higiene geral e da alimentacio, sobre o combate & tuberculose e outras
doencas transmissiveis e a higiene mental.

O senhor Dr, Neto de Carvalho exprimiu, entdo, ser notdrio o interesse que,
para |[conseguimento destas (finaliddde, |pode) derivar da edlaboragdo (dds farmas
céuticos, em especial nos meios rurais e, por’isso, se manifestou, desde logo, o
empenho dajsua presenca nas comissdes Jocais de educagio sanitiria, Para uma
accio mais intensa, referiu, ainda o mesmo ministre, ir criar-se na Direccio-Geral 1
de Satde, uma Inspee¢do Superior, dotada do pessoal adequado para impulsionar
e acompanhar o programa referido. Julgamos que, também aqui, caberi ao far-
macéutico desempenhar uma accio proficua.

E, de facto, nbs encontramos, ji, o farmacéutico em diferentes drgios de
coordenacio e de accdo sanitdria, quer dependentes da Direccio-Geral de Satde,
da Direccio-Geral da Assisténcia e da Direcgio-Geral dos Hospitais ou, ainda,
colaborando em outros servigcos piblicos ou privados, onde desempenham funcoes
valiosas no &mbito da higiene social: Institutos de Assisténeia Nacicnal acs Tuber-
culosos, Nacional de Sangue e de Oncologia; Junta Social e Gabinets de Higiene
e Seguranca no Trabalho; Ligas Portuguesas de Educacio Sanitdria, da Profi-
laxia Social e Contra o Canero Associacio dos Diabéticos; Institutos Superior
de Higiene Dr. Ricardo Jorge e Bacteriolégico Dr. Cimara Pestana. Nio esque- :
cendo, evidentemente, todos aqueles farmacéuticcs que, através do pais, prestam o
seu valioso concurso 4s obras das Misericordias ou de quase ignoradas pardguias.

Perante tantas e variadas provas néo &, pois, de admirar que ao farmacéu-
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tico fosse publicamente reconhecida tio preciosa e 1til colaboracdo; por isso, a
Base 38." da Lei N.* 2120 preceitua que o Governo tera presentes as exigéncias
decorrentes da especializaciio dos farmacéuticos e a necessidade de assegurar a
cooperagiio destes na prossecucdo das finalidades da politica de saiide piiblica.

Deterioracdo do ensing formacéutico

Posto que certo piblico se tenha habituado a admitir o farmacéutico apenas
como o zelador sanitidrio ao qual recorre, a qualquer hora, esperando dele, na
maior parte das vezes, mais do que é licito esperar-se do médico ou de qualquer
organismo assistencial; ndo é menos exacto, que a sociedade mais evoluida, reconhe-
cendo o supe:riur nivel da instrugao farmacéutica, atribui a estes diplomados qua-
lidades excepcionais de activos e prest:moms culahoradoras em todos os sectores
relacionados com a safide pablica.

Congratulemo-nos com o facto e procuremos, com firmeza, demonstrar que
apesar das muitas adversidades de que ,alv-ug 0%, farmacéuticos, ndo desani-

passadas, mas nio delxamusﬂﬂdnmr e W devidamente, o fenémeno
historico, para dele extrair - 8 (e, i

admirar e respeitar, igualme
nos revelaram, como, o5 q

desusada nobreza, para alcan ma
demasiado tempo com os en a
quando nos virarmos para contin '

_‘. 1 - ficaram para tris porque,
emos, subitamente, mer-
ejamos,

Silo passados, pre-ciaamente, 40 anos ’ﬁssde que uma vintena de farmacéu-
ticos, apercebendo-se de que chegara o 1 1ento de afirmar o que era a Farmicia
em Portugal e o que havia ainda a percorrer, para nos legarem uma obra digna
e uma linha de rumo bem definido, levaram a efeito o Primeiro Congresso Nacional
de Farméicia, o qual reuniu mais ds 500 membres. Eram profissionais distintos
— alguns ainda vivos, felizmente — & eles se deve a inscricdo, em letras de ouro,
numa lipjde, & entrada,da nossa Scciedade, dos nomes des seus antepassadog que,
cerca’da 1936, ajudtram ol nasder|d | Sobiedade, Fasmactutica e |Lisboa  depais,
Sociedade F‘ammrshea Lusitana.

Pois bem, em »] foi_possiyel, mercé da _tenacidade’ desse grupo de profis-
sionais estudiosos & « ﬂeciclbﬁ fazer-Se uma analise retros va'da®vida far-
macéutica, de quase um géeulo, ¢ augurar-ss um futuro prometedor para a Far-
mécia nacional.

Rejubilavam, os farmacéuticos, com a criagio, no ano anterior, da Inspecgdo
do Exercicio Farmacéutico, Todavia, nfio tinha ainda dascorrido meia dfzia ds
anos, e, assistia-se, contra tudo o que seria de prever, a uma verdadeira desagre-
gacido da unidade profissional farmacéutica.

E, porqué? O congresso de 1927 nfo evidenciara ou impusera a superior cul-
tura dos farmacéuticos? Sem divida que o fez. Qualquer sabe, consultando os
relatos da época, que foi uma esclarecedora manifestacio que impressionou toda
o pais.Mas, entdo, os farmacéuticos adormeceram sobre os louros colhidos, e, nos
momentos de vigilia s6 cuidavam de se interrogar, entre si, sobre banalidades,

Em 12 de Abril de 1928, é decretada a extincdo da Faculdade de Farmicia
da Universidade de Coimbra, como medida parcial, necessiria ao equilibrio das
contas piblicas.
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Mais tarde, o artigo 44.° do Decreto N.” 21426, de 30 de Junho de 1932,
autoriza o Governo a reorganizar o ensing da Farmécia, mas de modo a ndo
exceder a despesa orcamental jA prevista para o ano econdmico de 1932-1933.
Dentro de pouco tempo, uma comissdo composta exclusivamente de médicos, em
que s6 um dos participantes exercia funcées docentes num estabelecimento de
ensino farmacéutico, foi designada para estudar a reforma do ensino farmacéu-
tico, mas o Governo nido julgou de aceitar as sugesties propostas e, por isso,
apoiado no parecer de individualidades competentes (?!), entendeu organizar o
ensino da Farmécia em dois ciclos.

Manteve a Faculdade de Farméicia do Porto e extinguiu a Faculdade d=
Farmécia de Lishoa, criando, em substituicdo, nas Universidades de Coimbra e
Lisboa, as Escolas de Farméicia.

O legislador averiguou que a evolucdo do ensino de Farmécia ndo corres-
pondia &s exigéneia do interesse piiblico e que, se até 1902, a formacdo profis-
sional dos farmacéuticos fora bastante deficiente, as sucessivag reformas dos
estudos de 1918, 1926 ¢ 1930 nfio modificaram estruturalmente a situacio criada
em 1911, resultando dai imediatos incomwenientes para os servigos da assisténcia
farmacéutica de que o pajs careci@t, Os diplomiados, apés onze anos de estudos e
de preparacdo profissional, acalentavam“justamente muito maiores ambigdes que
a modesta situacdo duma farmdeia sertaneja, eertamente, nunca lhes poderia
assegurar. E assim, a pouco/e pouco, w—f&mimubrm-se despovoando de indi-
viduos idéneos, de fommqaqrcmﬂ:iﬁm ‘alleqtaday. para ficarem entregues a pré-
ticos, operando embora sob a ; Mde,.%lomadns que ‘habitavam nos
centros urbanos de maior maiégm Tecursos.

No conceito do leglslm‘%m pbr termo ‘situagdo tdo estranha, a bem
dos superiores interesses do Pais, ﬁ_&m-wﬂdﬂdﬂ dos diplomados, por-
que & qualidade era uma questao Secundéria~E, assim, justificava-se: <Embora
no nove curso de Farmécia ‘se e:ngu ‘menor preparacio literdria e cientifica, o
facto € que ndo importa. contudo uma ;e;u[mi diminui¢ciio de capacidade profis-
sional dos seus diplomados, devendo tan i considerar-se que pela sua veducdo
para trés anos e pela exigéncia dg eurso get‘al dos liceus como preparatdrios
torna-se mais acessivel a estudantes de modestos recursos econdmicoss.

Afirmagbes desta indole sio de pasmar-e bem desejarfamos nio reproduzir
agui tdo absurda desculpa, origem e causa do actual desajustamento e atraso
tecnolégico farmacéutico nacional, mas, para nossa afronta, elas encontram-se
v:ncwladas a um_texto oficial.

 [0xald ps ffgpnaeéntigos doj fatpre;) se; agercshpny ‘devidamente; o agsém;op

pendidos, em dezenas de anos, para elevarmos o Ensino da F‘armé.cm. e liber-
tannos 08 pl‘oflsgwnals, de tal vexame, Sim, porque ninguém duvidard, hoje, do
elevado ni:ﬂ ¢cientifico que] mesmo| o Tarmackiitido] :;la mienbt nfiélep) populacional,
deve possuir, para exercer conscientemente uma accde proficua a bem da safide
piiblica.

-

O Farmacéutico é imprescindivel

Na XX Assembleia da Federacdo Intsrnacional Farmacéutica, conforme um
bem elaborado relatério apresentado pelo colega Dr. Ribeiro Lopes, demonstrou-se
serem as farmacias, até agora, a barreira impeditiva do abuso de medjcament.os
ou de uma farmacomania.

Admite-se, no entanto, em muitos paises, onde o consumo de certas dmgas
& anormalmente exagerado, que o farmacéutico, individualmente, terid poucas possi-
bilidades de agir como verdadeiro e eficaz orientador da sanidade pihblica. Re-
conhece-se, contudo, que os farmacéuticos, no seu conjunto, possuem os meios
econdmicos e pessoals necessirios para instruir de uma forma segura e adeqguada
o plblico, e, informar devidamente os médicos e as autoridades sobre o que res-
peita aos medicamentos,
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Ao falar, durante as 1.** Jornadas, com a autoridade que todos nés lhe
reconhecemos, o Dr. Souto Teixeira, referindo-se & acedio dos farmacéuticos, disse:
«Considerado na justa medida o papel do farmacéutico, em face das perspectivas
actuais, ao servico do doente, com o seu coracio e a sua inteligéncia e a funcio
soctal que lhe estad adstrita, com ele se deve contar ao proceder-se 4 planificacdo
da -cobertura sanitaria das populacdess.

Assim apolados e sustentados pela experiéneia, insistimos na necessidade que
o farmacéutico tem, mesmo isoladamente, de se valorizar, perante o pablico, seja
por manifestacies da sua capacidade cientifica, seja pela demonstracis do mais
elevado sentido de responsabilidade da funciio exercida,

Ja, em 1962, durante aquelas Jornadas, o Prof, Vale Serranc afirmava — <o
prestigio de uma profissdo ndo aparece por milagre, nem ge impée como uma lei.
Esse prestigio ha que crid-lo; esse prestigio serd o somatério dos éxitos que cada
profissional consiga conquistars. : ’

Todos reconhecemos que o médicosp
para se informar e esclavecer acercd da

camentos mais modernos ou, até,Sobre s X
farmacos tradicionais, e S

, cada. vez mais, o farmacéutico
do e do uso adequado dos medi-
g:articiﬂare-s da formulacio de

Pergunta-se — estaremos m‘ﬁmtnd!rsﬂm uficientemente, habilitados
E o titulo possuido, minis-

para corresponder ao solici ' A cultira, qUe pressupbe
trada, num tempo miniﬁm%‘m' : II*"-‘qf’f és agarradas a planog de
estudos fixados hi mais de 35 ane &" vode ler-nos uma absoluta trangui-
lidade da espirito, mesmo atra a natural insia de um aperfeicoamento técnico-
-cientifico constante. W e g | A

Desta matéria WUM*&EE‘M“&WT’“ ompeténcia, o sr. Prof, Correia
da Silva, em 1963, tendo declaﬂﬂg’_‘;"i' )ie-se POr dsso uma reforma do ensine
de Farméicia que, acabando em pPrimeito lugsw/com a dualidade de cursos, per-
mitisse uma melhor e mais harménil tribuicad de matérias e, ao mesmo tempo,
0 seu desenvolvimento, de acordo com &% exigéficias que certas formas ds exercicio
farmacéutico inteiramente justificams.

=
b

Fungdes farmacéuticas especificas ¢ cooperativas

. Temo-nos referido, até aqui, sobretudo ao_aspecto, fundamental da activi-
dade farmécPytica bom tespeito by edichinento, ik Joubrds Fihtlidades devenids |
considerar na fungio do farmacéutico e que lhe incumbem por privilégio do seu
diploma e pela, posiglo sogial que preenche. y— . hs g e AT e

Ao Prof, |Albano Péreird Jinior deve-se wha cuiddda analise! dalfuncio far-
macéutica, com respeito ds suas variadas modalidades: Farmicia de oficina,
-Inddstrias quimico-farmacéuticas e Actividades investigadoras e analiticas.

Nio se pretenda insinuar, como lemos algures, que as melhores e mais fiteis
perspectivas para o farmacéutico se encontram fora da farméeia de oficina. Isto
6 uma ideia falsa! E, quem assim pensa, nio ¢ um farmactutico integral — ¢,
certamente, um individuo que confunde ideal com utilidade ou dignidade com
proveito @ luero,

Reconhecemos, aprovamos e, até, estimulamos o farmacéutico exercer,
quando devidamente qualificado, qualquer actividade que econcorra para o bem
comum, mesmo que para tal tenha de se desligar da manufactura do medica-
mento. Nio nos referimos, como & evidente, is funcies especificag do farmacéutico
hospitalar ou do rural, de caracteristicas peculiares, mag que sio essencialmente
farmacéuticas.

Reportamo-nos a outras actividades, das quais os farmacéuticos se tém com-
pletamente alheado, ou nas quais intervém, apenas, esporadicamente, :




348 Rev. port. farm. Vol. 17

O farmacéutico pode, melhor do que outro profissional, possuir a mais con-
veniente cultura e proficiente técnica para considerar a éptica de correccio oftal-
mica e a dispensa da aparelhagem auxiliar de audicio ou de material ortopédico e
odontoldgico.

Incumbem ao farmacéutico, exclusivamente, a Dermofarmécia ¢ a Cosme-
tologia, Os modernos produtos cosméticos exigem um longo e aturado trabalho
de investigacdo, cuja importincia e significado tém muitas afinidades com o tra-
balho realizado pelo farmacéutico para a elaboragio dos medicamentos.

Da distribuicio dos produtos fito-sanitdrios, tém-se ocupado os farmacéu-
ticos, em todas ag Jornadas, sem que, até ao presente, o assunto tenha merecido
a devida e compreensivel atencdo das autoridades respectivas, A ele se referiu,
tiltimamente, o Prof. Nunes de Oliveira.

Com vista a outro aspecto, devemos salientar, com conhecimento directo de
causa, serem também og farmacéutices es profissionais mais qualificados para a
formulacdo dos variados pr'odutos denominados- pesticidas. Ag formulacbes destes
artigos, quer sejam simples pos dmpe;s!é.-@s ol concentrados mistos emulsionéveis,
envolvem fregquentemente aspectmf limicos e fisico-quimicos de compatibilidade
e de estabilidade, cujo inobseryénein,. pode tradugir-se em miltiplos e pesados pre-
juizos para a economia da mnaefoy por. ddl vesulfarem produtos de fraca ou nula
actividade. , 3

Cumpre-nos ainda N:hi. _apwwtm etuagdio, no Ambito da satde piblica,
que os farmacéuticos exercem. em outras. indastrias, se bem que diferenciadas da
farmacéutica, mas com afectos @08 mesmos processog tecnolégicos
Encontramos o farmacé el ie0, em actividades relacionadas
com as indistrias alimentares, na o » de peixes e de outros alimentos
retirados dos mares ou na dﬂmﬂgﬁﬂ &g ‘produtes dietéticos, O farmacéutico, na
indastria de materials pIaQtiml, qequ-se da. analise /de matérias-primas e do
estudo de embalagens de-sunm ao acm‘;d{donﬁnento de medicamentos e de ali-
mentos.

0 farmacéutico presta, tamhim,a ﬁl;,t! ‘e precioso auxilio na elaboracdo de
documentacio bibliografica e de propaganda clentifica da sua especialidade.

Para qué os votog das Jornadas?

: Desde as1.** Jernadas, realizadas na cidade do Porto em 1962, até as Gltimas,
_dm| Coimbza, (no passada &no; e} lite] dacotrerar jsob ¢ 14ignb| da | Edvcagib( Sani-
tdria, os farmacéuticos tém mostrado o propdsito evidente de colaborar, activa-
mente, com_as autoridades encarregadag de zelar pela galde dE.g populagdes.

Os estndiosos 'das. questdes | farmacenticas sugerem bl drisino de disciplinas
complementares; tem-se reclamado, insistentemente, que a todos os profissionais
seja concedida uwma preparacio quimico-bioldgica ad.equada de modo a resolverem
completa e conscientemente, as questdes de sanidade plblica afectas is autarquias
locais. Este importante aspecto da actividade farmacéutica tem merecido, em
todas as Jornadas, a melhor atencio dos seus participantes, sendo muitas das
conclusdes mnvert.ldaa em votos finais.

E, agora, chegamos a uma questiio sobre a qual todos temos meditado, apre-
sentando-se, a muitos como o ponto mais fraco das nossas periddicas e ininter-
ruptas reunides —os votos das Jornadas.

Afigura-se-nos, por vezes, que estes votos contém, em si, um ideal tao afas-
tadu, inatingivel, que mpﬁﬁentam utopia, devaneio, sonhos ou ilustes, com os
quais nos embalamos suavemente e sé nos apercehemras da sua inutilidade, quando
passa mais um ano e temos que repetir a sua enunciacao,

Das cinco Jornadas Farmacéuticas anteriores extraem-se 33 votos, que
abrangem, essencialmente, 16 matérias distintas, Confrange-nos o apuramento dos
resultados obtidos. Esses votos assemelham-se a Fénix mitclégica que, ao sentir
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aproximar-se a morte, construia com plantas aromaticas um ninho, onde se dei.
xava consumir pelog ardentes raios solarez e de cujas cinzas renascia outro
animal.

Pois, com os votos das Jornadas, acontece o mesmo, s6, que se espalham aos
sete ventos, renovando-se todos os anos! E tempo de aceitarmos esses votos, nido
como proposicées fantasiosas expostas e estruturadas por um raciocinio constru-
tivo. Porque ndo formar uma comissfio responsidvel, encarregada de promover a
efectivacdo dos votos das Jornadas Farmacéuticas?

Epilogo:

O pais necessita urgentemente, caminhe-se ou niéo para a cripto-nacionali-
zacio da Farmdcia, de profissionais farmacéuticos, técnica e cientificamente pre.
parados e orientados, com espirito, cultura e formacfo universitirias. Um plano
de estudos imposto, hi mais de 35 anos, ndo concorre favorivelmente para nos
livrarmos duma situacio catastrifica.

A matéria do curso profissional de Farmécia ¢ insuficiente para conferir
aos respectivos diplomados uma fo) ioldgica, apropriada e devida,
4 esperada contribuicao destes puafi : blemas da sanidade geral.

Nao vamos apreciar esta /guests especialidade, mas teremos ocasiio de
ouvir os testemunhos de alguns dos duﬁ‘nl‘o%ﬁpmﬁssmnms de accio rele-
vante no fmbito da saide pl e ”%J D todos assinalar as
muitas faltas ou msmfmienc:aqm%pe}m'wnm . Farmécia apresentam.

Como em todos os si 1
os conservadores e os oportunistas,
e desagradaveis, Nio conh _:' y
tinada a opor-se ao progresse
haverem-nos apontado que, atra\fw-ﬁe.
da chamada <formacio ace}erad%r .‘hﬁq, fa ia.-
3 anos, para 5 ou mesmo 4 anos. ¢

Evidentemente, que os métodes aﬂoptados, entré nds, para o ensing da Far-
mécia nio se enquadram na devida expressio de formacdo profissional acelerada.
Mas, se algum sector quer aproveitar-se da confusfo, devemos declarar que essa
falsa concepeiio de «formacio aceleradas, conforme ensinou a experiéncia ja vivida,
néo interessa ao pais nem ao farma.céutico cultivador das ciéncias sGcio-humani-
tdrias., Talyez intéresse, \sim,.aq técnice.do medicamenty, — despersofializado —
mas entho, deixar-se-4 de falar dos irmzcenticos. Estes daveran! | possuir, sempre;
um estilo de pensamento e uma atitude de dignidade na ac¢io que permitam dis-
tinguir os }wmens «ﬂm'm@dw de eq't;.re o ei‘omum doa aeus ountﬂmpm*ﬂmns

dos, existem aqui, também,
mesmo as mais perigosas
lquer accio conjunta des-
tica, ‘todavia, é sintomético
do de emergéncia justificativo
“®ntido 'dilatar-se um curso de

" 3. INTERVENIENTES
a) Dr* D, Maria Adriana de Figueiredo

Entre os infimeros problemas de Sanidade Piblica ao estudo dos quais o
Farmacéutico pode ¢ deve aplicar a sua actividade e assim auxiliar a Nagéo a
atingir um bom nivel sanitdrio, parece-nos de destacar os relacionados com a
Microbiologia.

De facto, com as possibilidades que a licenciatura em Farmécia comporta
de facultar uma adequada preparacio neste ramo da Biologia, cremos que os
farmacéuticos podem realizar trabalho muito aprecidvel quer junto das autori-
dades sanitdrias colaborande no servico de «controle» microbiolégico das aguas e
alimentos fornecides as populacdes, quer junto das inddstrias de alimentos conser-
vados e pré-preparados — sector que econdmica e socialmente é cada vez mais
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importante dados os condicionalismos da vida moderna — orientando nessas indds-
trias, sob o ponto de vista higiénico-sanitario, as respectivas producdes, protegendo
assim a economia nacional dos sérios prejuizos causados pelas alteracdes de ori-
gem microbiana e permitindo a obtencdo de produtos que satisfacam as modernas
exigéncias sanitirias para gque possam servir bem a populacio portuguesa e
competir noz mercados estrangeiros.

Por outro lado, é do comhecimento geral que uma das grandes dificuldades
na solucio de muitos dos nossos problemas de Salide Plblica é a escassez de
téenicos devidamente preparados para serem utilizados numa eficiente, e econd-
micamente vidvel, cobertura sanitiria da Nacio.

Uma das necessidades prementes neste eampo é a de técnicos aptos a traba-
lharem quer nos laboratérios de Salde Piiblica Centrais ou dos Dispensirios de
Higiene Social Distritais, quer nos laboratérios de anilises dos Hospitais Regionais ¥
& Sub-Regionais.

Em 31 de Dezembro de 1966 o niimero de analistas médicos inseritos na
respectiva Ordem era de 203 dos quais 62,6 % fixados mo Distrito de Lisboa e,
embora esteja ainda em organizacio a-secefio de especialistag em Analises Quimico-
-Biolégicas do mosso Sindicato, Sondagens j&. realizadas permitem-nos caleular
que entre 200 a 250 licenciadog em ‘Farmicia mreem de facto, actividade neste
sector estando a maioria fixada ngh pﬂ:ﬂnﬂt -

Se deste total, de pouge ‘mais de 400 técnicos gue trabalham em aniliseg de
aplicacdo & clinica, se dednmra?‘n ‘os ‘fixados em Lisboa, Porto e Coimbra, em
laboratérios oficiais ou em aeﬁﬁﬂh&e partieular, '#Enflca ge gue o contingente
com p-ussi-bﬂ:dades de ser (& “para a organizacio de uma rede labora-
torial periférica é francams Mmm as necessidadeg do Pais,

~ Os Laboratérios de Saade Piblica ‘tém. por funcio primordial dar apoio ao
trabalho dos diferentes se-rﬁwg dn M'm:ﬁs[gé:io de Saide e Assisténcia quanto aos
problemas epidemiolégicos e sa_ L pelo- -guénas provas laboratoriais que exe-
cutam visam, sobretudo, o diag siu:n da.s deencas transmissiveis e ensaijos de
natureza sanitdria abrangendo uma varigdissima gama de objectivos: dguag de
abastecimento piliblico, dguas residuais, alimentos de todas as origens, dguas de
piscinag e das praias maritimas eu fluviais; loucas e outros utensiliog de locais
fornecedores de refeicbes colectivas, discos de cortica ou plastico usados na capsu.
lagem de garrafag de refrigerantes e outras bebidas, poluico do ar e dog ambien-
tes de trabalho, etc., etc., ete.

.. Para se exerceryeonscienciosamente, funcdes desta natureza torna-se neces-
séria uma' preparacio espacializadd, ¢ se @ um Tacto 'que o lcurso del Farmaeia
pelo conjunto das matérias que ensina é dos que melhor possibilidade tem de
preparar técnicosjcom) formacdp] base apropriada, é também um facto que lhe
faltam ainda' algumas ‘matérias’ extraordindriaments- importantes, tuja lacuna
todos os que se dedicam a uma actividade fora da de farmécia de oficina té&m
duramente sentido.

No que respeita a uma actividade laboratorial relacionada com Sanidade
Piablica ndo podemos deixar de, pelo menos, referir a necessidade de adequada
preparacio base em Matemédtica e Estatistica, Parasitologia, Imunologia, Epide-
miologia, Fisiologia e Histologia.

Dado o desenvolvimento que todos os ramos de ciéncia tém atingide, ndo
pretendemos que um curso Universitirio tenha & missio de preparar em 5 anos,
pu mesmo em 6, profissionais especializados em qualquer gector, mas desejavamos
gue o curriculum do curso fosse organizado de forma a facultar az nocdes funda-
mentais das matérias importantes para qualquer das vdrias actividades a que o
curso di legalmente acesso.

Tendo presente nesta assisténcia uma téo representativa amostra de colegas
que enveredando pelas mais variadas actividades profissionaiz se impuseram como
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