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RESUMO

A Farmécia Universitaria da Universidade Federal de Alfenas tem como objetivo formar académicos
qualificados para o mercado de trabalho. As atividades desenvolvidas estdo pautadas nos trés pilares da
universidade: ensino, pesquisa e extensdo; destacando-se neste artigo, 0 acompanhamento farmacoterapéutico
de pacientes, o descarte consciente de medicamentos evitando que 0os mesmos contaminem o meio ambiente
e servigos farmacéuticos como aferigéo de presséo arterial e de glicemia capilar realizados em campanhas de
salde. Os resultados demonstram que as atividades foram desenvolvidas satisfatoriamente e que a Farmécia
Universitaria tem cumprido o seu papel de formador de profissionais capacitados para atuar na Assisténcia

Farmacéutica.

PALAVRAS-CHAVE: Farmacia. Atencao primaria a satde. Ensino.

UNIVERSITY PHARMACY - A HEALTH ESTABLISHMENT IS 35 YEARS
GRATUATE QUALIFIED PROFESSIONALS

ABSTRACT

The University Pharmacy, Federal University of Alfenas aims to train qualified students for the job market.
The activities are guided by the three pillars of the university: teaching, research and extension, but stand out
in this article, pharmacotherapeutic follow up, conscious disposal of medicines preventing them from
contaminating the environment and pharmaceutical services as measuring blood pressure and blood glucose
carried out in health campaigns. The results demonstrate that the activities were carried out satisfactorily and
that the University Pharmacy has fulfilled its role as a professional trainer trained to work in the
Pharmaceutical Assistance.

KEY WORDS: Pharmacy. Primary Health care. Teaching.

INTRODUCAO

Em 1988 houve a reorientacdo do modelo de satde pablica no pais, com a defini¢éo
do Sistema Unico de Satde (SUS) e seus avancos politicos acarretou no novo perfil do
profissional farmacéutico. A Farmacia Universitaria representa, segundo a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), uma das modalidades de uma farmécia
comunitaria comum, que atende a comunidade e que deve estar sujeita as mesmas

legislagcBes e normas vigentes (BRASIL, 2002). No Brasil, o ensino de farmécia vem



sendo discutido perante as novas atividades do profissional farmacéutico, principalmente
aquelas voltadas para a Atencdo Priméria a Salde. As novas diretrizes curriculares
apresentam o processo de aprendizagem a partir de estagios, pois estes oferecem ao
académico uma assimilagio da teoria (SATURTINO; FERNANDEZ-LLIMOS, 2009).

Farmacia universitaria € caracterizada por um local de ensino onde os académicos do curso
de farmacia experimentam o cotidiano da profissdo farmacéutica. E uma unidade
académica assistencial que tem como objetivo instruir os académicos para a prética
farmacéutica, comprometido com a ética e qualidade do ensino universitario, alem de
respeitar as legislacbes sanitarias e profissionais vigentes. Os alunos integram 0s
conhecimentos assimilados em sala de aula e os aplicam em situagdes reais, obtendo
habilidades para o trabalho em equipe, tomada de decisdes, relacfes interpessoais, além de
principios de hierarquia, disciplina e responsabilidade. Além disso, tém-se o contato com a

comunidade na medida que oferece os servicos farmacéuticos (BATISTA, 2012).

Recentemente, as atividades clinicas do farmacéutico foram regulamentadas pelo
Conselho Federal de Farmécia, sendo este um marco histérico para a profissao. Em 2013, o
Conselho Federal de Farmacia publicou a Resolucdo n. 585 que estabelece as atividades
clinicas do farmacéutico e da outras providéncias (BRASIL, CFF, 2013a). Também no
mesmo ano, foi publicada a Resolugdo n. 586 (BRASIL, CFF, 2013b) que regulamenta a
prescricdo farmacéutica. Além dos esforcos do Conselho Federal de Farmacia, o0s
Conselhos Regionais tem trabalhado para a valorizagdo da profissdo e para transformar
efetivamente a farmacia em estabelecimento de satude. O CRF-SP, por sua vez, criou 0
Projeto Farmécia Estabelecimento de Saude, “com a finalidade de reorientar 0s
estabelecimentos farmacéuticos, tornando-os capazes de atuar verdadeiramente como
estabelecimentos de saude e de auxiliar o Estado na implementacédo de diversas politicas de
orientacdo, prevencdo e recuperacdo da saude dos cidaddos” (CRF-SP, 2014). O CRF-MG
tem investido em capacitacfes para os farmacéuticos em diferentes regiGes do estado e da
campanha: farmacia completa sé se tiver farmacéutico o tempo todo.

De acordo com a Lei n. 13.021/2014, farmécia € uma unidade de prestacdo de
servigos destinada a prestar assisténcia farmacéutica, assisténcia a salde e orientacao
sanitéaria individual e coletiva, na qual se processe a manipulacdo e/ou dispensagdo de
medicamentos magistrais, oficinais, farmacopeicos ou industrializados, cosméticos,

insumos farmacéuticos, produtos farmacéuticos e correlatos (BRASIL, 2014).



Em todo o Brasil os farmacéuticos estdo desenvolvendo atividades clinicas nos
locais onde trabalham como pode ser evidenciado na publicacdo do Conselho Federal de
Farmacia: Experiéncias exitosas (BRASIL, CFF, 2014b).

Em 1979, a Escola de Farméacia e Odontologia de Alfenas (EFOA), hoje UNIFAL-
MG, criou sua farmécia-escola (hoje farmacia universitaria) para oferecer estagio a seus
académicos de farmécia e atender as necessidades da comunidade. Atualmente, a Farmécia
Universitaria desempenha atividades nos trés pilares fundamentais da universidade: ensino,

pesquisa e extensdo, possuindo como foco as atividades clinicas.

O objetivo das atividades realizadas na Farméacia Universitaria da Universidade
Federal de Alfenas é formar académicos qualificados para o mercado de trabalho,

fornecendo atividades de ensino, pesquisa e extensao.

MATERIAL E METODOS

A Farmécia Universitaria esta localizada a Rua Antdnio Carlos, 551, no centro da
cidade de Alfenas-MG. Possui em seu quadro funcional trés farmacéuticos supervisores
das atividades, um auxiliar de limpeza e trés professores orientadores envolvidos com
atividades de estdgio, extensdo, pesquisa e poOs-graduacdo. A Farmacia Universitaria
oferece atualmente quatro estagios curriculares: em atencdo farmacéutica (estagio 1V), em
dispensacdo (estagio V), e em manipulacdo de medicamentos e outros produtos (estagio
VI), além do estdgio no 10° periodo em que o académico pode optar por uma area:
dispensacéo e atencdo farmacéutica, manipulacdo e/ou homeopatia.

A Farmécia possui trés farmacéuticos supervisores e trés professores orientadores
em sua equipe. Quanto a infraestrutura, apresenta trés salas de atencdo farmacéutica para
atendimento aos pacientes.

ATIVIDADES DA FARMACIA UNIVERSITARIA

As atividades desenvolvidas pela Farméacia Universitaria, atraves dos académicos
de graduacdo sdo: a) dispensacdo e orientacdo sobre o uso de medicamentos, mediante
prescricdo médica, odontologica ou do farmacéutico; b) acompanhamento do processo de
indicacdo farmacéutica de medicamentos isentos de prescricdo (MIP), atualmente

prescricdo farmacéutica; c) treinamentos para os alunos regulares, egressos e de outras



instituicdes através de estdgio; d) manipulacdo de medicamentos alopéticos, fitoterapicos,
cosmeticos, cosmecéuticos, Florais de Bach e homeopatia; e) controle de qualidade de
matérias-primas e produtos acabados manipulados; f) servicos farmacéuticos: afericdo de
pressdo arterial, afericdo de glicemia capilar e temperatura corporal; g) seguimento
farmacoterapéutico para usuérios da Farmacia Universitaria e através de visitas
domiciliares para portadores de enfermidades crénicas usuarios de medicamentos; h)

suporte para o desenvolvimento de atividades de extensao, pesquisa e pds-graduacao.

DESCARTE CONSCIENTE DE MEDICAMENTOS

Desde 2008, a Farméacia Universitaria vem divulgando no campus através do e-mail
institucional, site e do facebook, a coleta de medicamentos vencidos e ndo utilizados.
Inicialmente o farmacéutico ou académico que recebe os medicamentos faz uma analise
prévia para evitar o recebimento de outros materiais que ndao os medicamentos (pilhas,
baterias, agulhas e seringas com sangue, canivetes, termometros quebrados, etc). Os
medicamentos recolhidos sdo armazenados em uma barrica devidamente identificada e
fechada até que os académicos procedam ao registro em ficha apropriada e o descarte
adequado de acordo com procedimento operacional padréo. Para este trabalho, os registros
dos medicamentos coletados foram analisados e os antibidticos quantificados, no periodo

de janeiro a setembro de 2014.

ACOMPANHAMENTO FARMACOTERAPEUTICO

O acompanhamento farmacoterapéutico é realizado com pacientes que frequentam
a Farmacia Universitaria da UNIFAL ou com aqueles atendidos nas campanhas de saude
realizadas em diversos locais de Alfenas. Na maioria das situacdes, 0os académicos entram
em contato com os pacientes por telefone e oferecem o seguimento farmacoterapéutico.
Caso aceite, o académico faz a visita domiciliar ou convida o paciente para ir até a
farmécia.

Apbs o preenchimento da Ficha Farmacoterapéutica do Método Dader, cujo
objetivo é obter todas as informacGes possiveis de cada um dos medicamentos e dos
problemas de saude, o académico ir4 organizar e compilar os dados para as fichas de
registro situacional e os casos sdo analisados (CAELLES et al., 2002). Apos a identificagdo
de problemas relacionados com medicamentos (PRM) e resultados negativos associados ao
uso de medicamentos (RNM), os usuarios sdo devidamente esclarecidos e, se houver

acordo entre ambas as partes, a intervencdo farmacéutica é realizada, sob a forma de



comunicacdo oral e/ou escrita entre farmacéutico-paciente ou farmacéutico-paciente-
médico. Todas as intervencdes sdo registradas na ficha de intervencdo do Método Déader.

A intervencdo farmacéutica consiste ndo s6 de acBes que visam a resolucdo dos
RNM, mas também de acdes de educacdo sanitaria como aconselhamento sobre habitos
higiénico-dietéticos, utilizando a ferramenta de comunicag&o oral e/ou escrita.

A avaliacdo dos resultados das intervengdes farmacéuticas é realizada ap06s periodo

pré-estabelecido com cada usuério.

RESULTADOS

No inicio de 2013, a Farmécia Universitaria passou por uma reestruturacdo e foram
criadas mais duas salas de atencdo farmacéutica, totalizando trés salas para atendimento
clinico.

Durante 0 ano de 2013 até outubro de 2014, foram atendidas aproximadamente 640
pessoas que necessitavam de afericdo de pressdo arterial ou afericdo de glicemia capilar.
Estes servicos na Farméacia Universitaria ndo sdo cobrados e sdo realizados pelo académico
com supervisao farmacéutica.

Em abril de 2013, a Farméacia Universitaria foi convidada por uma empresa da
cidade de Alfenas para montar um stand de produtos e servigos. As atividades realizadas
foram: afericdo de pressdo arterial, orientacdo sobre endometriose, orientacdo sobre
prevencdo ao HIV e distribuicdo de preservativos aos participantes.

A Farmécia Universitaria participou ativamente do evento em Comemoracgdo ao
Dia Internacional da Mulher com stand montado na Praca Getulio Vargas em Alfenas.
Foram realizadas as seguintes atividades: afericdo de pressdo arterial, determinacdo de
peso e altura e indice de massa corporal.

Em setembro de 2013, durante uma semana, a Farmécia Universitaria também
esteve presente em outra empresa, com outro stand de produtos e servigos. Foram
realizadas afericdes de pressdo arterial e orientagdo sobre o tratamento da hipertensdo. Em
dezembro, a Farmécia retornou ao mesmo local para nova acéo.

No dia 01 de dezembro que € o Dia de luta mundial contra a AIDS que foi realizado
no centro de convivéncia (antiga rodoviaria) de Alfenas a Farmacia Universitaria esteve
presente com mais um stand de produtos e servicos.

A farmécia também participou da Campanha pelo Uso Racional de Medicamentos
que foi realizada em maio de 2014, no centro de vivéncia da antiga rodoviaria. O servico

ofertado foi a afericdo de pressao arterial e orientagdes sobre medicamentos.



Em outubro de 2014, estagidrios da Farmacia Universitaria em parceria com
académicas do curso de fisioterapia realizaram no campus Il (Unidade Santa Clara), uma
demonstracdo de seus produtos e orientacdo sobre os cuidados com a pele do rosto. Houve
a participacdo de 20 pessoas que estavam aguardando atendimento na clinica de
fisioterapia. O mesmo evento foi realizado pelos académicos de farmacia no campus sede
na Feira de Saude que ocorreu em comemoracao ao dia do servidor publico.

O laboratorio de homeopatia e Florais de Bach foi inaugurado em outubro de 2014
e atende a prescricdes de meédicos do SUS e também da propria instituicdo e esses
medicamentos sdo manipulados e dispensados pelos académicos supervisionados por um
farmacéutico especialista gratuitamente a populacéo.

Com uma periodicidade quinzenal sdo elaborados boletins informativos pelos

académicos e estes sdo divulgados no e-mail institucional e no Facebook.

DESCARTE DE MEDICAMENTOS

Foram recebidos para descarte 906 unidades de medicamentos em diversas formas
farmacéuticas e quantidades. Desse total, 11,92% (108) correspondiam a antibidticos.
Porcentagem essa de extrema relevancia, visto que diversos trabalhos ja comprovaram a
presenca dessa classe de medicamentos no meio ambiente e suas consequéncias devido ao

descarte inadequado.

ACOMPANHAMENTO FARMACOTERAPEUTICO

Foram acompanhados 11 pacientes, todos do sexo feminino, com idade média de
60,6 com variacdo de 10,4 anos. Em relacdo a ocupacdo, 63,6% (7) eram aposentadas,
27,3% (3) eram donas de casa e 9,1% (1) sdo cuidadoras de idosos. As pacientes
apresentam em média, 3,73 problemas de salde, sendo que 0s principais eram: hipertensao
arterial: 63,6% (7), depressdo: 45,5% (5), dislipidemia: 45,5% (5), diabetes mellitus:
36,4% (4), hipotireoidismo: 36,4% (4) e insbnia: 18,2% (2). Em relacdo aos medicamentos,
as pacientes tomavam em média 5,27 medicamentos, de diversas classes medicamentosas,
sendo que a maioria fazia uso da polifarmacia, o que aumentava as chances de interagdes
medicamentosas serem manifestadas.

Foram encontrados 12 PRM (Problemas Relacionados com Medicamentos), sendo
eles: ndo adesdo a terapia ndo medicamentosa (5), probabilidade de efeitos adversos (2),
dose ndo adequada (1), administracdo errada do medicamento (1), erro de prescri¢ao (1),

problema de saude insuficientemente tratado (1), interacdo medicamentosa manifestada



(1). Todos os PRM foram ou estdo sendo solucionados através de intervencoes
farmacéuticas.

Os RNM (Resultado Negativo do Medicamento) encontrados foram 14, sendo
distribuidos da seguinte forma: RNM de problema de saude néo tratado (5), RNM de efeito
de medicamento ndo necessario (1) RNM de inefetividade quantitativa (3) RNM de
inefetividade ndo quantitativa (2), RNM de inseguranga quantitativa (0) RNM de
inseguranca ndo quantitativa (3). Todos os RNM foram ou estdo sendo solucionados
através de intervencgdes farmacéuticas.

As intervengdes farmacéuticas realizadas foram 26, sendo que alguns pacientes
necessitaram de mais de uma intervencgdo. Do total, 3 foram intervencdes realizadas através
da interacdo farmacéutico-paciente-médico, e as outras intervengdes foram verbais quanto
ao uso racional de medicamentos e informacdes pertinentes a terapia medicamentosa e
habitos de vida dos pacientes. Os resultados das intervencfes realizadas com o médico
foram efetivos, visto que os PRM e RNM foram solucionados. Nas intervengdes verbais,
tenta-se observar subjetivamente se 0 paciente se adequou as sugestfes, e na maioria das
vezes observou-se um resultado positivo, sendo considerados os problemas como
solucionados. A maioria desses pacientes ainda estdo em acompanhamento, e ao longo do
tempo, aqueles pacientes que ndo conseguem se adequar as sugestdes feitas em relacdo aos
habitos de vida, apresentam melhora progressiva, sendo que esses problemas estdo sendo

solucionados gradativamente.

DISCUSSAO

De acordo com a Resolucdo n. 480 de 25 de junho de 2008, Farmacia universitaria,
¢ um laboratério de ensino, pesquisa e extensdo destinado a formacdo farmacéutica,
integrado ao projeto pedagogico da instituicdo formadora e com registro no Conselho
Regional de Farmacia e vigilancia sanitaria (BRASIL, 2008). A Farmécia Universitaria da
UNIFAL-MG enquadra-se nessa definicdo, pois fornece subsidios para o desenvolvimento
de vérias atividades ligadas ao ensino, pesquisa e extensdo através dos estagios e dos
projetos: NAFAU (Nucleo de Atencdo Farmacéutica da UNIFAL), Atenfar no seu lar
(projeto que visa 0 acompanhamento farmacoterapéutico de pacientes) e outros projetos de
iniciagdo cientifica voluntaria.

Tambeém de acordo com a referida resolucdo, a farméacia universitaria devera

desenvolver atividades de educacdo em salde e participar em campanhas e/ou programas



do Ministério da Salde/Secretarias Estaduais e Municipais de Saude. A Farmacia
Universitéaria tem realizado campanhas de educacdo em salde periodicamente conforme ja
mencionado nos resultados deste artigo, tanto dentro da universidade (nos diversos campi)

guanto na comunidade externa.

DESCARTE DE MEDICAMENTOS

O Brasil estd entre os maiores consumidores mundiais de medicamentos e, como
consequéncia, maior quantidade de residuos, incluindo de antibioticos, terdo como destino
0 lixo comum. O gerenciamento de residuos estd fundamentado na Resolugdo CONAMA
n° 358 (2005) (BRASIL, 2005), e na RDC n° 306 (2004) (BRASIL, 2004), porém o
descarte pelo consumidor final é o que apresenta maior lacuna na legislacao.

Em trabalho realizado por Rocha et al., 2009 sobre medicamentos descartados por
usuarios da Farmacia Popular/Farmacia Escola da UFRGS, o descarte de antibidticos foi
de 9,2%, porcentagem semelhante a encontrada neste trabalho.

Um fator importante a ser considerado no descarte de antibidticos é que se 0s
mesmos estdo sendo descartados, provavelmente ndo houve adesdo a terapia por parte dos
usuarios. A legislacdo prevé que a quantidade de medicamento a ser dispensada deve ser
referente ao periodo de tratamento. Sendo assim, ndo deveria haver sobras de antibioticos e
estes ndo deveriam ser descartados na Farméacia Universitaria.

Além disso, o descarte inadequado de antibidticos pode levar ao desenvolvimento
de bactérias multirresistentes a essas substancias. No entanto, como demonstrado em
pesquisa realizada com um espaco amostral de 141 pessoas, a maioria da populacdo nunca
se ateve as consequéncias ambientais do descarte inadequado e descarta os medicamentos
em desuso em lixo doméstico e esgoto (UEDA et al, 2009).

O gerenciamento de residuos solidos estd fundamentado na Resolucdo CONAMA
n°. 358 (2005), e na RDC n°. 306, (2004), portanto, cabendo ao estabelecimento de salde o
seu gerenciamento desde a geracdo até a sua disposicao final. Por este motivo, desde 2008,
a Farmécia Universitaria se tornou um ponto de coleta de medicamentos vencidos ou

descartados pelos usuarios.

ACOMPANHAMENTO FARMACOTERAPEUTICO
O servico de farmécia do hospital Comarcal Sant Bernabé em Barcelona na

Espanha realizou um estudo em 2003 com 2606 pacientes e detectou 1,51 PRM por
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paciente. Destes, 70% apresentaram pelo menos um PRM, 18% apresentaram 2 PRM e
12% apresentaram 3 ou mais PRM (TORNER et al., 2003). No presente estudo a média de
PRM apresentados foi de 1,09 PRM/paciente, sendo que 72,7% apresentaram pelo menos
um PRM, 27,2% apresentaram 2 PRM e nenhum dos pacientes apresentaram 3 ou mais
PRM.

Em um estudo realizado em 2009, foram acompanhados 87 pacientes atendidos
pelo PAD-HU/USP, com idade média de 66,2 anos de idade. A maioria era do sexo
feminino (57,5%) e 62,1% eram aposentados. O nimero médio de comorbidades foi de
4,3, enquanto o numero médio de medicamentos utilizados foi de 59 e o méaximo
observado de 15 tipos diferentes. A média de RNM por paciente foi de 1,13 e 0s mais
incidentes na amostra foram aqueles relacionados a inefetividade ndo quantitativa (34,5%)
e problema de satde ndo tratado (20,62%). Houve incidéncia intermediaria para 0s RNM
inseguranca ndo quantitativa (11,4%) e efeito de medicamento ndo necessario (9,1%). Ja os
RNM inefetividade quantitativa e inseguranca quantitativa foram observados, cada um, em
apenas 3,4% dos pacientes da amostra (TAKAHASHI, 2009). Os dados do presente estudo
foram parecidos, com a média de idade dos pacientes de 60,6 anos de idade, 63,6%
aposentadas, todas do sexo feminino. O nimero de comorbidades média foi de 3,73 e 0
namero medio de medicamentos utilizados foi de 5,27; sendo que 0 méximo observado foi
de 12 tipos diferentes. A média de RNM por paciente foi de 1,27 sendo que o perfil de
incidéncia divergiu um pouco do estudo em questdo. Os mais incidentes foram aqueles
relacionados problema de salde ndo tratado (45,5%), inefetividade quantitativa (27,3%) e
inseguranca ndo quantitativa (27,3%). Houve incidéncia intermediaria para 0s RNM
inefetividade ndo quantitativa (18,2%) e efeito de medicamento ndo necessario (9,1%). Ja
0 RNM de inseguranca quantitativa ndo foi observado nos pacientes da amostra.

A média de idade dos pacientes neste estudo foi inferior se comparado com a média
de 76,14 anos em pacientes incluidos no estudo de revisdo de medicamentos de diversos
domicilios em San Vicente de Alcantara na Espanha (BARROSO et al., 2005).

O ndmero médio de comorbidades do atual estudo foi de 3,73; sendo inferior ao
relatado em trabalhos realizados em farmécias comunitérias de lowa, nos Estados Unidos,
para identificacdo de PRM, que apontam a media de 6,1 comorbidades/pacientes
(DOUCETTE et al., 2005) A média de medicamentos utilizados foi de 5,27, semelhante a
média de 55 (GARCIA-JIMENEZ et al., 2008) porém diferente da média de 3
medicamentos na avaliacdo de presenca de RNM, conforme o terceiro Consenso de

Granada, em pacientes no servico de emergéncia (GARCIA et al., 2008).
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CONCLUSAO

Diante do exposto neste trabalho pode-se concluir que a Farmécia Universitaria tem
cumprido com seu papel formador de profissionais qualificados para a pratica da
Assisténcia Farmacéutica e das atividades clinicas do farmacéutico. Em relacéo as a¢des de
extensdo universitéria, observou uma muatua contribuicdo de académicos e comunidade de
forma em geral. O projeto sobre descarte de medicamentos foi de grande impacto para a
cidade de Alfenas, pois a partir dele foi promulgada a Lei Municipal n® 4.489/2014 para
que as farméacias e drogarias cumprissem a exigéncia e instalassem as caixas de coletas em
suas unidades de atendimento, deixando de ser descartado incorretamente com o lixo
domiciliar ou no proprio esgoto. O acompanhamento farmacoterapéutico de pacientes é
referéncia em outras universidades, o académico aprende a manipular as ferramentas do
método Dader e adquire conhecimentos sobre acdo dos medicamentos, efeitos adversos e
interacdes medicamentosas, visto que para realizar o acompanhamento, a literatura
disponivel é consultada frequentemente. Os pacientes acompanhados tém as intervencgdes
realizadas, onde os RNM e PRM sé&o solucionados, fazendo com que a qualidade de vida
seja aumentada. Os médicos dos pacientes acompanhados também relatam uma melhor
evolucdo das doencas em pacientes acompanhados pelo projeto. Em campanhas de saude,
onde sdo realizadas afericbes de pressdao e glicemia, além de orientagcbes sobre
medicamentos e habitos de vida, objetiva-se uma abordagem réapida e simples, onde o0s
académicos treinam a realizar os procedimentos e a lidar com pessoas, a0 mesmo tempo as
pessoas sdo beneficiadas com a abordagem, obtendo conhecimento dos valores obtidos e
orientagdes de como melhorar a qualidade de vida. Os projetos estdo e continuardo sendo

realizados, visto que sdo fundamentais para a comunidade académica e ndo académica.
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