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RESUMO

Desde o inicio da pandemia da COVID-19 o profissional farmacéutico mostrou-se
fundamental no enfrentamento da doenca. Desse modo, foi realizada uma pesquisa na
forma de revisao bibliografica através de dados eletrdnicos, no periodo de 09/03/2021 a
09/12/2021 com intuito de enfeixar informacGes sobre 0 novo coronavirus e a atuacdo
do profissional farmacéutico nesse momento de pandemia. Desta forma, verificamos
que a COVID-19 ¢ uma doenca infecciosa causada por um coronavirus recentemente
descoberto, 0 SARS-CoV-2, tendo seus primeiros casos relatados no final de 2019, na
cidade de Wuhan localizada na China, se disseminando rapidamente pelo mundo todo.
Em 11 de Mar¢o de 2020 a Organizacdo Mundial da Salde declarou a doenca como
pandemia pois 0 nimero de contaminados e de mortes s6 aumentavam. A vista disso,
Em 2020 foi iniciada a corrida pela vacina contra 0 novo coronavirus, em que Empresas
farmacéuticas e Institutos de pesquisas se empenharam na corrida contra 0 tempo na
busca por uma vacina eficaz. Sendo ainda em 2020 aprovadas as primeiras vacinas para
uso emergencial, onde o farmacéutico comprova sua grande importancia na linha de
frente do combate a doencga, desde orientagdes sobre prevencdo, uso de medicamentos,
acompanhamento de pacientes em casos de agravamento da doenga, como na mais

importante delas, o desenvolvimento e producdo das vacinas.

Palavras-chave: COVID-19, pandemia, coronavirus, doenga, farmacéutico, vacina.
ABSTRACT

Since the beginning of the COVID-19 pandemic, the pharmacist has proved to be
essential in fighting the disease. Thus, a research was carried out in the form of a
bibliographic review through electronic data, in the period from 03/09/2021 to
09/12/2021 in order to bundle information about the new coronavirus and the
performance of the pharmacist at this time of pandemic . Thus, we verified that COVID-

19 is an infectious disease caused by a recently discovered coronavirus, SARS-CoV-2,
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having its first cases reported in late 2019 in the city of Wuhan located in China,
spreading rapidly all over the world. On March 11, 2020, the World Health
Organization declared the disease a pandemic as the number of infected people and
deaths only increased. In view of this, in 2020 the race for the vaccine against the new
coronavirus began, in which pharmaceutical companies and research institutes engaged
in the race against time in the search for an effective vaccine. The first vaccines for
emergency use were still approved in 2020, where the pharmacist proves his great
importance in the front line of the fight against the disease, from guidelines on
prevention, use of medicines, monitoring of patients in cases of aggravation of the

disease, as in most one of them, the development and production of vaccines.
Keywords: COVID-19, pandemic, coronavirus, disease, pharmaceutical, vaccine.

INTRODUCAO

Com base nos estudos feitos, entendemos que 0s coronavirus, sdo assim
batizados devido a sua aparéncia que, quando observados em microscopia eletronica,

revelam suas glicoproteinas que sdo semelhantes a uma coroa solar.
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Figura 1: Estrutura da particula viral de SARS-CoV 2. (Fonte: CRUZ, et al. 2021).

O SARS-CoV-2, virus causador da COVID-19 foi identificado em dezembro de
2019, se disseminando rapidamente pelo mundo, provocando uma das maiores
pandemias ja vividas. Os primeiros casos de COVID-19 foram relatados na China,
cidade de Wuhan. O virus tem origem zoonotica natural, tendo como principal

hospedeiro os morcegos. Sugere-se que o inicio do surto, tenha sido provocado devido a



transmissdo por intermédios de animais selvagens ou domesticados, ou até mesmo por
transmissdo direta devido aos hébitos de cultura alimentar presentes naquela regi&o.
(ZINI et al., 2020).
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Figura 2: Origem SARS-CoV 2. (Fonte: ZINI et al, 2020).

A transmissdo da COVID-19 ocorre basicamente pelo contato com a pessoa
infectada pelo virus, que quando o individuo conversa, tosse ou espirra dissemina o
virus no ar, contaminando as pessoas ao seu redor. Além disso, o virus também pode ser
transmitido quando o individuo toca superficies ou objetos contaminados pelo virus e
consequentemente toca nos olhos, nariz ou boca. Enquanto a maioria das pessoas
apresentam sintomas leves, outras avancam para sintomas mais graves como a sindrome
respiratéria aguda, desencadeando outros fatores que muitas vezes levam a morte.
(SOUTO. 2020).

O diagnostico da COVID-19 é realizado com swabs nasofaringeos ou amostras
do trato respiratério superior, como swab de garganta ou saliva, utilizando o método de
(RTPCR) teste de reacdo em cadeia da polimerase-transcriptase. Podendo também ser

detectada por medi¢édo da resposta imune do paciente a infeccdo. (SOLER et al., 2021).

No ano de 2020, acompanhamos a busca incessante de estudos em busca de uma
vacina eficaz, que pudesse dar fim a pandemia. Neste mesmo ano recebeu-se
autorizacdo de uso emergencial para as primeiras vacinas nos Estudos Unidos e em

alguns outros paises. Em 17 de janeiro de 2021, duas vacinas foram autorizadas para



uso emergencial no Brasil pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Tendo como
primeira brasileira vacinada em territdrio nacional Ménica Calazans, enfermeira da UTI
do Instituto Emilio Ribas (Sdo Paulo-SP). Fazendo com que a esperanca de que logo

tudo passaria, e que logos todos voltassemos a vida de antes. (CASTRO. 2021).

As vacinas sdo consideradas uma das mais importantes conquistas em salde

publica, tendo a primeira vacina descoberta ha 300 anos atras. (SOARES et al., 2020).

As vacinas tem processo de desenvolvimento demorado, custeio caro e varios
riscos relacionados. S&o preparagGes bioldgicas criadas para fornecerem imunidade
adquirida ativa para uma doenca em especifico. Sua elaboracdo é constituida por trés
etapas: Sendo a primeira uma pesquisa de identificacdo de novas propostas de vacinas,
seguida de testes pré-clinicos (in vitro e/ou in vivo com animais) que demostrem
seguranca e potencial de provocar resposta imunoldgica, logo inicia-se 0s ensaios
clinicos classificados em estudos de Fase | que tem como finalidade de descobrir a
seguranca da vacina, é realizada com um ndmero pequeno de voluntarios, a Fase Il
deseja determinar a imunogenicidade da vacina, e é realizada com ndmero maior de
individuos voluntarios que sdo escolhidos de forma aleatéria, ja a Fase Il pretende
apresentar a eficacia da vacina nas condi¢Ges naturais de presenca da doenca e €
realizada em milhares de individuos escolhidos de forma aleatoria, finalizando com a
Fase IV que é a obtencdo do registro sanitario, podendo entdo disponibilizar a vacina a
populagéo. (SOUTO et al., 2020).

Desde a primeira notificacdo de casos a OMS, a procura pela vacina se tornou
uma prioridade jamais vista em pesquisas médicas. A autorizacdo de uma vacina para
uso emergencial pode ser concedida em casos como o da pandemia de COVID-19, antes
de ter sua aprovacao formal, podendo ter fases do estudo clinico combinadas para que o

produto seja aprovado mais rapido. (SOUTO. 2020).

No dia 17 de janeiro de 2021, foi autorizado pela Anvisa para uso emergencial
as vacinas CORONAVAC do laboratério (Sinovac/Butantan), vacina inativada, e do
laboratério Oxford a vacina recombinante AstraZeneca/Fiocruz. Um més depois a
Anvisa concedeu registro definitivo a vacina Pfizer/Wyeth no Brasil, em seguida, dia 12
de marco foi concedido o registro da vacina AstraZeneca/Fiocruz. (PLANO
NACIONAL DE OPERACIONALIZAQAO DA VACINA(;AO CONTRA A COVID-
19. 2021).



Devido a inexisténcia de uma terapia medicamentosa especifica para o
tratamento da COVID-19, os profissionais farmacéuticos se tornaram pecas
fundamentais para a disseminacdo do Uso Racional de Terapias Medicamentosas.
(ZUMACK et al., 2021).

Pelo fato do profissional farmacéutico ser de facil acesso, sendo encontrado
desde farmécias comunitarias a servicos de salde mais complexos, ele se torna o
profissional de salde mais proximo da populagdo. A vista disso as farmacias se
tornaram o primeiro contato da populacdo na busca de informacdes e orientagcdes sobre
a COVID-19. (DOURADO et al., 2021).

Mediante ao exposto, o trabalho tem o objetivo de descrever a respeito da
COVID-19, como origem e estrutura do virus, formas de prevencdo, transmissdo,
sintomas, tratamentos, vacinas e demonstrar a importancia do profissional farmacéutico

no enfrentamento da pandemia.

METODOLOGIA

Para a composicdo desse trabalho foi realizada uma pesquisa bibliografica,
através da leitura de artigos e revistas cientificas, disponiveis nas bases de dados do
Google académico. Para a busca de informagdes utilizou-se o0s seguintes termos: SARS-
CoV-2, farmacéutico na COVID-19, tratamento COVID-19, vacinas COVID-19,
transmissdo SARS-CoV-2, estrutura do virus SARS-CoV-2, coronavirus. Critérios de
inclusdo: trabalhos que contemplassem informac@es relevantes a pandemia e a atuacao
do farmacéutico. Critérios de exclusdo: trabalhos incompativeis com os temas buscados
e que estivessem indisponiveis no momento da coleta, sendo assim irrelevantes para

este estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A COVID-19 é uma doenca causada por um virus, pertencente a familia dos
coronavirus, no qual o primeiro virus foi isolado pela primeira vez em 1937, chamado
de SARS-CoV-2 foi detectado em Wuhan, na China, no dia 31 de dezembro de 2019.
Assim, se propagou de forma subita pelo mundo, sendo a doencga declarada oficialmente



pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) no dia 11 de margo de 2020 como
pandemia. (OLIVEIRA.2020).

O SARS-CoV-2, virus causador da sindrome respiratdria grave (SARS) é um
virus pertencente a familia Coronaviridae. Ele € um virus de &cido ribonucleico (RNA),
seu material genético é representado por apenas uma molécula de RNA+. No geral tem
menos de 30.000 nucleotideos, eles sdo formados por uma molécula de agucar(ribose) e
um &cido fosforico juntamente com uma base nitrogenada, sendo elas adenina, guanina,
citosina e uracila. (UZUNIAN.2020). O SARS-CoV-2 tem como via de entrada nas
células humanas a enzima conversora de angiotensina 2 (ECAS), essa enzima esta
presente em varias células do corpo humano, um exemplo é no epitélio do sistema
respiratério. (CARNEIRO et al., 2021).

O SARS-CoV-2 ¢ constituido por cinco proteinas, que sdo elas:

Proteina S: E a proteina que forma a coroa, caracteristica dos coronavirus, pois
se projeta através do envelope viral para 0 meio externo, é responsavel pela ligacdo com
os receptores do hospedeiro e na fusdo da membrana da célula infectada, liberando o
material genético do virus na célula hospedeira, ¢ alvo de linfocitos citotoxicos e
anticorpos neutralizantes por se tratar do principal antigeno que se foca a resposta
imune. (ZINE et al., 2020).

Proteina M: Proteina importante para o ciclo reprodutivo do virus, tem a funcédo
de regular o tamanho e formato da particula viral, no processo de montagem e liberacéo

do virus, produzindo novas particulas. (PEREIRA et al., 2020).

Proteina HE: (hemaglutinina-esterase): Possui mecanismo de acéo relacionado
ao trato respiratorio. (PEREIRA et al., 2020).

Proteina E: Ainda ndo possui fungdo especifica conhecida, mas em conjunto
com as proteinas M e N, faz-se necessaria a montagem e a liberacéo do virus. (ZINE et
al., 2020).

Proteina N: Essa proteina se associa a0 RNA viral formando nucleocapsideo e
tem a funcéo de proteger o genoma viral do coronavirus. (PEREIRA et al., 2020).

A transmissdo da COVID-19 acontece basicamente nos trés primeiros dias apos

0 aparecimento dos primeiros sintomas. Estabelecendo-se um prazo de em média 5 dias



entre a exposicdo ao virus e o inicio dos sintomas. (SOUTO, 2020). O virus pode ser
transmitido por individuos assintomaticos e sintomaticos. (SOLER et al., 2021).

A sintomatologia da COVIDO0-19 € diversa, de acordo com a organizacdo
mundial de saude, os sintomas mais comuns sdo: febre, tosse, cansaco, perda de paladar
ou olfato, mas também podem ocorrer sintomas menos comuns como: dores de cabeca,
garganta, diarreia, irritacfes na pele. Alguns pacientes desenvolvem agravamentos
como problemas cardiacos, intestinais e hepaticos, sendo o mais grave a Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SARS) necessitando internacdo em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI). (SILVA et al., 2020). A maioria dos pacientes que tem agravamento no
quadro clinico, possuem algum tipo de comorbidade como hipertensdo e diabetes.
(TAKENAMI et al., 2020).

O diagndstico da COVID-19 é realizado através de teste de reacdo em cadeia da
polimerase-transcriptase reversa (RTPCR), que identifica o material genético do virus, é
feito com amostras secrecdo nasal ou escarro, coletados por swabs nasofaringeos. Pode
ser também detectado através de teste soroldgico (IgG, IgM) que é muito utilizado em

pacientes com sintomas leves ou mesmo moderados. (SOLER et al, 2021).

As principais medidas de prevengdo do COVID-19 se baseia na higienizacgdo das
mdos, lavando com sabdo sempre que possivel, utilizar alcool gel 70 % sempre que
tocar algo e ndo for possivel fazer a higienizacdo com agua e sabdo, utilizacdo de
mascaras, evitar aglomeracdes, evitar tocar nos olhos, nariz e boca com as maos nao
lavadas, em caso de contaminacdo deve ser isolado em casa (quarentena) e em casos de
aparecimento de sintomas graves procurar atendimento médico para receber os cuidados
necessarios. (SILVA et al., 2020).

Muito se falou durante os dois ultimos anos sobre as variantes de preocupacao
da COVID-19, as quais atualmente sdo: Alfa, identificada no Brasil em dezembro de
2020, considerada mais perigosa que a forma original do SARS-CoV-2. Beta, com 0
primeiro caso no Brasil em Abril de 2021, bastante transmissivel, porém menos que a
Alfa. Gama: identificada em novembro de 2020, se parece com a Beta, porém mais
transmissivel. Delta: Possui carga viral cerca de mil vezes maior que a cepa original do
SARS-CoV-2, com primeiro caso no Brasil em junho de 2021. Agora recente a mais
nova variante Omicron, com primeiro caso no Brasil em dezembro de 2021, ainda em
fase de estudos. (INSTITUTO BUTANTAN. 2021).
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As vacinas que possuem autorizacdo da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) para uso no Brasil sdo: CoronaVac, AstraZeneca, Pfizer e

Jansssen.

CoronaVac: Vacina da empresa farmacéutica chinesa Sinovac, produzida no
Brasil pelo instituto Butantan. Tem como técnica empregada o virus inativado (morto),
que ao entrar no organismo ndo tem capacidade de desenvolver a doenga, porém induz
resposta imunoldgica. (INSTITUTO BUTANTAN. 2021).
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Figura 3: Foto Coronavac. (Fonte: https://www.gov.br/casacivil/pt-
br/assuntos/noticias/2021/julho/ministerio-da-saude-recebe-mais-1-milhao-de-doses-da-coronavac)

AstraZeneca: Vacina desenvolvida em parceria com a Universidade de Oxford.
Porém no Brasil é produzida pela Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz). Tem como
tecnologia utilizada o adenovirus, uma espécie de virus enfraquecido, que é modificado
para ndo se multiplicar, e tem como funcéo, carregar uma parte do material genético do
SARS-CoV-2 que é responsével por auxiliar o virus na invasdo das células humanas.
(INSTITUTO BUTANTAN. 2021).
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Figura 4: Foto AstraZeneca. (Fonte: https://www.gov.br/casacivil/pt-
br/assuntos/noticias/2021/julho/ministerio-da-saude-recebe-mais- 1-milhao-de-doses-da-coronavac)

Pfizer: Foi desenvolvida em parceria com o laboratério BioNTech, a tecnologia
utilizada € de RNA mensageiro ou mRNA. O RNA sintético da o comando ao

organismo para que ele produza proteinas encontradas na superficie do SARS-CoV-2,
estimulando a resposta do sistema imune. (INSTITUTO BUTANTAN. 2021).
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Figura 5: Foto Pfizer-BioNTech. (Fonte:
https://gl.globo.com/google/amp/saude/coronavirus/vacinas/noticia/2021/11/18/dose-de-reforco-vacina-
usada-deve-ser-preferencialmente-a-da-pfizer-independente-do-esquema-vacinal.ghtml)

Janssen: Vacina do grupo Johnson & Johnson, utiliza-se a mesma tecnologia da
AstraZeneca, adenovirus modificado geneticamente para ndo se multiplicar em
humanos. (INSTITUTO BUTANTAN. 2021).



12

. 10 Multi-dose Vials No Preservative
Each vial contains 5 doses of 0.5 mL

Janssen COVID-19 Vaccine

SUSPENSION FOR INTRAMUSCULAR INJECTION
For use under Emergency Use Authorization
Attention: After first use, hold at 2°C to 8°C
(36°F to 46°F). Discard after 6 hours. Swe
Do not freeze. janssen J©

Figura 6: Foto Janssen. (Fonte: https://agenciabrasilia.df.gov.br/2021/12/08/dose-de-reforco-para-quem-
tomou-vacina-janssen-comeca-sexta-10/)

Com o surto da pandemia e a falta de um medicamento destinado ao tratamento
da doenca, alguns medicamentos foram propostos como forma de terapia, dentre eles, a
cloroguina, Hidroxicloroquina, lvermectina, Azitromicina. Porém sdo medicamentos

gue ainda estdo em estudo, sem comprovacao cientifica de eficacia. (NETO, 2021).

Nesse ano de 2021, alguns medicamentos foram aprovados pela Agéncia

Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) para uso emergencial no Brasil, sendo eles:

Rendesivir: E um antiviral de anticorpo monoclonal, é injetavel, atua diminuindo
a infeccdo, pois impede que o virus se replique no organismo. E indicado para
tratamento em adultos e adolescentes. Uso hospitalar. (AGENCIA NACIONAL DE
VIGILANCIA SANITARIA, ANVISA).

Regkirona (Regdanvimabe): E uma associagdo de anticorpos monoclonais e é
indicado para o tratamento de Covid-19 leve a moderada em pacientes adultos que nao
necessitam de suplementacdo de oxigénio e que apresentam alto risco de evolucéo grave
da doenca. Uso hospitalar, sdo administrados juntos por infusdo intravenosa (I1V).
(AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, ANVISA).

Sotrovimabe: Composto por anticorpo monoclonal feito em laboratério
desenvolvido para bloquear a liga¢do do virus e a sua entrada nas células humanas. Uso

hospitalar, por infusdo intravenosa (IV). Indicado para o tratamento da doenga de grau
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leve a moderado, em pacientes adultos e adolescentes com 12 anos ou mais, que
apresentem risco de progressio para o estagio grave da doenca. (AGENCIA
NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, ANVISA).

Casirivimabe e Imdevimabe: Composto por uma associacdo de anticorpos
monoclonais, administrados juntos por infusdo intravenosa (IV). Indicado para quadros
leves e moderados da doenca, em adultos e pacientes pediatricos (12 anos ou mais) e
que possuam alto risco de progressdo para formas graves da doenca. (AGENCIA
NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, ANVISA).

Banlanivimabe e Etesevimab: Composto por uma associacdo de anticorpos
monoclonais, indicado aos pacientes que apresentarem alto risco de progressao da
doenca para a forma grave, ou possivel necessidade de internacdo. Uso hospitalar, por
infusdo intravenosa (1V). (AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA,
ANVISA).

Baricitinibe: inibidor seletivo e reversivel das enzimas responsaveis pela
comunicacdo das celulas envolvidas na hematopoese, na inflamacdo e na funcgédo
imunoldgica. Indicado no tratamento de adultos hospitalizados que necessitam de
oxigénio por mascara ou cateter nasal, ou que necessitam de alto fluxo de oxigénio ou
ventilagdo ndo invasiva. (AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA,
ANVISA).

A pandemia da COVID-19 se tornou desafiadora para o sistema de saude, o
Profissional farmacéutico se tornou essencial no enfrentamento da doenca, pois
possuem conhecimento desde os medicamentos, as doses, reacdes adversas e interacdes
medicamentosas. O farmacéutico clinico exerce funcdo importante tanto no ambito
ambulatorial como hospitalar, contribuindo com a garantia ao acesso, a qualidade, a
efetividade e a seguranca do medicamento no tratamento do paciente, tendo como
funcdo avaliar a terapia medicamentosa do paciente, avaliando as prescri¢fes, podendo
intervir se necessario no ajuste da terapia em relacdo as doses prescritas, a frequéncia do
uso, adequar a forma farmacéutica ou via de administragdo se necessario, garantindo
sempre o0 uso racional de medicamentos, garantindo a melhor terapia para recuperagéo
mais rapida e eficaz dos pacientes. (TREVISAN et al., 2021).
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Desde o inicio da Pandemia uma das maiores preocupacfes causadas pela
doenga, foi o uso irracional de medicamentos, provocado pela falta de terapia
medicamentosa e bombardeio de noticias sobre possiveis medicamentos que tratassem a
doenca, fazendo com que muitos deles desaparecessem das prateleiras das farméacias,
como foi o caso da lIvermectina, Hidroxicloroquina e Cloroquina. Pelo fato do
farmacéutico ser o profissional de salide mais proximo a populagdo, ele se tornou
procurado em busca de esclarecimento de duvidas sobre prevencdo a doenca e
tratamento, desempenhando a assisténcia farmacéutica, esclarecendo todas as duvidas
da populacdo. (DOURADO et al., 2021).

CONSIDERAGOES FINAIS

Ao chegarmos ao final desse trabalho, concluimos que, a COVID-19 causou
uma tragédia avassaladora, pela sua facilidade de transmisséo e progressdo da doenca,
causando um ndmero assustador de mortes.

Entenda qual é a
situagao do Pais
na pandemia

RECUPERADOS

21.399.316

Figura 7: Entenda qual ¢ a situacao do Pais na pandemia. (Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-
br/vacinacao/)

Hoje, ap6s a conquista das vacinas contra a COVID-19, podemos dizer que a

transmissao e os casos da doenca estdo mais controlados, pois boa parte da populacgéo se
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encontra vacinada, enaltecendo os profissionais de salde, principalmente o0s

farmacéuticos, pelas buscas incessantes de uma solugdo para conter a pandemia.
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Figura 8: Doses distribuidas por todo pais. (Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/)

DOSES APLICADAS

315.180.274

Atualizado em 09/12/2021, as 13:02

DOSES DISTRIBUIDAS RECURSO DESTINADO
381.214.862 r$ 216,2 bilhdes

PRIMEIRA DOSE SEGUNDA DOSE OU UNICA
159.609.213 139.436.680

Figura 9: Doses distribuidas e aplicadas por todo pais. (Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/)
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Pessoas que
receberam pelo
menos uma dose de
vacina Covid-19

China
1,23 bilhao

india

807,76 milhoes

Estados Unidos
237,09 milhoes

Brasil

S lugamy 164,80
milhoes

Figura 10: Numero de pessoas que receberam pelo menos uma dose de vacina contra COVID-19. (Fonte:
https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/)

Numero de pessoas
completamente
vacinadas contra a
Covid-19

China
1,13 bilhoes

india

492,12 milhoes

Estados Unidos
198,87 milhoes

Brasil
dBugany 138,25
milhoes
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Figura 11: Numero de pessoas completamente vacinadas contra a COVID-19. (Fonte:
https://www.gov.br/saude/pt-br/vacinacao/)

Diante disso, apesar das inUmeras variantes que surgem a cada dia, as vacinas
existentes tém se mostrado eficazes, sabemos que ainda ha muito o que se estudar sobre,
mas as conquistas que foram alcangadas até aqui, trazem esperanca de que logo
venceremos essa pandemia, certos de que o profissional farmacéutico tenha a

visibilidade e o reconhecimento que merece.
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