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4| Apresentacao

O Ministério da Saude (MS) tem buscado desenvolver vérias estratégias para ampliar
e qualificar o acesso e fortalecer a promog¢ao do uso racional dos medicamentos no Pais. Os
crescentes investimentos do governo federal na area da Assisténcia Farmacéutica, que passaram de
R$ 2 bilhdes, em 2003, para mais de R$ 12 bilhoes, em 2013, representam um consideravel avango
no desenvolvimento da Assisténcia Farmacéutica no Sistema Unico de Saiude (SUS).

Considerando-se a concep¢do das Redes de Atengdo a Saude (RAS), faz-se necesséria a
elaboracdo de estratégias de integracao das agoes e dos servicos da Assisténcia Farmacéutica. Tais
acoes e servicos apresentam componentes de natureza técnica, cientifica e de inovagao tecnolégica,
tendo por objeto a relagdo com o usudrio do SUS. Além disso, esses componentes devem ser
ordenados de acordo com a complexidade da atencéo, as necessidades da populagéo e as finalidades
dos servigos de saude.

Neste cenario, o Programa Nacional de Qualifica¢aio da Assisténcia Farmacéutica
(QUALIFAR-SUS) é uma das estratégias no ambito da politica publica da Assisténcia Farmacéutica
que refor¢a o compromisso do Ministério da Saide em promover o uso racional de medicamentos
e garantir aten¢do continua, integral e humanizada.

O QUALIFAR-SUS se propde a fortalecer a Atengdo Basica desde a estruturacéo fisica,
a qualificagdo dos recursos humanos e a disponibilizacdo de informagdes que possibilitem
o acompanhamento, o monitoramento e a avaliacdo das ac¢des e dos servicos da Assisténcia
Farmacéutica. E uma agdo pioneira que busca superar iniquidades regionais, qualificando as
farmacias e as centrais de abastecimento dos municipios mais vulneraveis, assim oferecendo maior
segurangca e agilidade no cuidado a populagéo.

Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos
Ministério da Saude
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Prefacio

O acesso a medicamentos ¢ um direito assegurado na Lei Organica da Satde e tem sido
um dos principais desafios para a gestdo publica. Para os municipios, estes desafios vao além da
oferta de medicamentos seguros e eficazes. E preciso assegurar uma estrutura fisica adequada para
armazenar os medicamentos e outros insumos para saide e garantir servigos qualificados que
permitam tanto a satisfagdo para os trabalhadores e usuarios do Sistema Unico de Satide (SUS)
como a utilizagdo correta de medicamentos com qualidade preservada.

Uma das principais estratégias para garantir o acesso a medicamentos no SUS é o
financiamento tripartite e a articulac¢ao interfederativa para aboa execugao da politica de Assisténcia
Farmacéutica. Desde a cria¢do do incentivo financeiro para aquisi¢do de medicamentos, o volume
de recursos financeiros para esta aquisicdo tem aumentado consideravelmente. No entanto, os
investimentos na gestao da assisténcia farmacéutica, para além da aquisi¢ao de medicamentos, nao
acompanharam esta evolucao.

Apesar de inimeras dificuldades em garantir a disponibilidade fisica dos medicamentos,
0s gestores municipais vém apontando esta necessidade de investimentos na gestdo da Assisténcia
Farmacéutica, uma vez que assegurar a oferta implica ter profissionais capacitados para execugao dos
processos gerenciais, ter espaco fisico adequado e técnicos capacitados para as agdes assistenciais.

O Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (Conasems), atendendo as
reivindicagdes dos municipios, apoiou e participou da formulagdo do Programa Nacional de
Qualificacdo da Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema Unico de Saude (QUALIFAR-SUS).
Consideramos que o QUALIFAR- SUS contempla, em seus quatro eixos estruturantes, o escopo
das agdes técnico-gerenciais e técnico-assistenciais necessarias para assegurar uma Assisténcia
Farmacéutica de qualidade no SUS.

O Conasems e os Conselhos de Secretarias Municipais de Saide (Cosems) vém apoiando
os gestores municipais para a boa execugdo das politicas de saude, da Politica de Assisténcia
Farmacéutica e, em especial, do programa QUALIFAR-SUS. O éxito deste programa e as mudangas
de realidades no cendrio da Assisténcia Farmacéutica nos municipios ja contemplados tém
despertado o interesse de todos os municipios do Brasil ainda ndo contemplados, o que nos remete
a luta pela universalizagdo deste programa, partindo da premissa de que todos os municipios e
todos os cidadaos brasileiros necessitam de uma Politica de Assisténcia Farmacéutica qualificada.

Para que o pleito da universalizagdio do QUALIFAR-SUS seja alcangado, é fundamental
que os municipios ja contemplados tenham pleno éxito na execugao do programa. Neste sentido, o




Ministério da Sadde

Conasems, em parceria com o Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos,
em especial por meio da Coordenagao-Geral de Assisténcia Farmacéutica Basica e da Secretaria
de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos do Ministério da Satde, vem ofertar um curso na
modalidade a distancia para apoiar os gestores e trabalhadores do SUS no desenvolvimento pleno
do programa.

Desta forma, pretendemos também, com essa agdo conjunta, contribuir para atingir os
objetivos do Eixo Educagdo do Programa QUALIFAR-SUS e, dessa maneira, ampliar o apoio aos

municipios brasileiros, a fim de assegurar uma Assisténcia Farmacéutica efetiva e qualificada.

Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude
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O Programa Nacional de Qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica no 4&mbito do Sistema
Unico de Satide (QUALIFAR-SUS), instituido por meio da Portaria n° 1.214, de 13 de junho de
2012, tem por finalidade contribuir para o processo de aprimoramento, implementagéo e integragao
sistémica das atividades da Assisténcia Farmacéutica as agdes e aos servicos de saude, visando a
uma aten¢ao continua, integral, segura, responsavel e humanizada a populagédo brasileira.

Dividido em quatro eixos, 0 QUALIFAR-SUS preconiza ag¢des de estruturagao fisica dos
servicos farmacéuticos (Eixo Estrutura), a promocao da educagao permanente e da capacitagao dos
profissionais na logica das RAS (Eixo Educa¢ao), a disponibilizagao de informagdes sobre as agdes e
os servicos da Assisténcia Farmacéutica praticada no ambito do SUS (Eixo Informagéo) e a elaboragao
de propostas de inser¢ao da Assisténcia Farmacéutica (Eixo Cuidado) nas praticas clinicas.

No ano de 2014, estdo sendo investidos R$ 47 milhées no Programa Nacional de
Qualifica¢ao da Assisténcia Farmacéutica (QUALIFAR-SUS). Destes, R$ 25 milhoes estdo sendo
investidos nos novos municipios habilitados neste ano e R$ 22 milhdes foram repassados para a
manutenc¢do dos municipios selecionados em 2012 e 2013.

O repasse destes recursos por meio do programa auxilia os municipios na estruturagao da
Assisténcia Farmacéutica na Atenc¢do Basica, e o principal beneficio para a populagao é a melhoria
da qualidade do acesso a medicamentos.

Sendo assim, esperamos que o programa possa contribuir diretamente para a melhoria da
qualidade dos servigos farmacéuticos prestados no Sistema Unico de Saude.

Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos
Ministério da Saude
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Caros gestores, profissionais e trabalhadores do SUS,

A Assisténcia Farmacéutica na Atenc¢do Basica, nos ultimos cinco anos, tem sido
compreendida como estratégia ao fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS). Para isso,
programas e projetos foram elaborados, pactuados e implementados visando a qualificagdo das
acoes da Assisténcia Farmacéutica nos servigos de saide.

Podemos destacar, para além do financiamento voltado a aquisi¢do e a distribui¢ao dos
medicamentos, o desenvolvimento do Sistema Nacional de Gestdo da Assisténcia Farmacéutica
(Horus), com os municipios e estados, bem como a oferta de cursos de capacita¢ao de profissionais
farmacéuticos envolvidos nas politicas publicas farmacéuticas do Pais, além do apoio técnico local
nos municipios, entre tantas outras agoes.

No conjunto das iniciativas de melhoria das condi¢des de saude, por meio de politicas
farmacéuticas, reconhecemos a relevancia da institucionalizacdo recente, no 4mbito do SUS,
do primeiro Programa de Qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica (QUALIFAR-SUS). Nesse
programa, o medicamento e a tecnologia caracterizam-se como parte das agdes de qualificagdo da
Assisténcia Farmacéutica, tendo como foco o cuidado, a saude e o cidadao.

Este documento, de cunho instrutivo, elaborado pela Coordenacao-Geral de Assisténcia
Farmacéutica Basica (CGAFB) do Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos
Estratégicos (DAF), da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos do Ministério da
Saude (SCTIE/MS), apresenta uma abordagem a respeito das inovagoes tecnolégicas relacionadas
ao QUALIFAR-SUS e disponiveis para municipios e estados. Além disso, contém informagdes
técnicas de apoio as agoes de estrutura¢ao dos servigos farmacéuticos nos municipios habilitados
no Eixo Estrutura do Programa.

Assim, com o intuito de facilitar a compreensdao sobre o QUALIFAR-SUS em sua
totalidade, desejamos que este documento seja amplamente utilizado, na perspectiva de contribuir
a qualificagao da Assisténcia Farmacéutica nos servigos de satde, na ldgica das Redes de Atengao
a Saude do SUS; ao fortalecimento da promocgao do uso racional dos medicamentos no Pais; e a
qualificagdo do acesso aos medicamentos, visando a melhoria das condi¢des de saude da populagio
brasileira.

Coordenag¢iao-Geral de Assisténcia Farmacéutica Basica
Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos
Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos
Ministério da Saude
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1 Programa Nacional de Qualificaciao da Assisténcia Farmacéutica
no ambito do SUS (QUALIFAR-SUS)

Desde a sua institucionalizagdo na estrutura organizacional do Ministério da Saude,
em 2003, o Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos tem buscado
desenvolver varias estratégias para qualificar a Assisténcia Farmacéutica no SUS, atendendo aos
principios e as diretrizes da Politica Nacional de Medicamentos (PNM) e da Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica (Pnaf).

Apesar da complexidade do processo da Assisténcia Farmacéutica, que envolve a
articula¢do e o sincronismo entre os servi¢os e a a¢ao cooperativa dos profissionais de saude,
observam-se avan¢os importantes na organizagao dessa politica e no seu financiamento, tais como:

o Organizagdo da Politica Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica, no

que se refere ao financiamento constante na Portaria MS no 204, de 29 de janeiro de
2007, que estabelece, entre outros aspectos, o bloco de financiamento da Assisténcia
Farmacéutica, constituido por trés componentes: o componente basico, o componente
estratégico e o componente especializado.

Para mais informagdes, acesse: <www.saude.gov.br/medicamentos>.

« Elaboragdo e divulgacdo de documentos técnicos para subsidiar a organiza¢ao da
gestdo e dos servigos farmacéuticos.

Disponiveis em: <www.saude.gov.br/medicamentos>.

« Implantagdo de cursos para qualificagdo de recursos humanos voltados a Assisténcia
Farmacéutica.

Mais de R$ 16 milhdes investidos em 10 mil vagas.

« Desenvolvimento de instrumentos tecnoldgicos, como o Sistema Nacional de Gestdo
da Assisténcia Farmacéutica (Horus).

Disponivel em: <www.saude.gov.br/horus>.

o UsoRacionalde Medicamentos: estabelecimento da Relagao Nacional de Medicamentos
Essenciais (Rename), do Formulario Terapéutico Nacional (FTN), do Comité Nacional
de Promoc¢ao do Uso Racional de Medicamentos e do Prémio Nacional de Incentivo a
Promogao do Uso Racional de Medicamentos Lenita Wannmacher.
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Incentivo a pesquisas na area da Assisténcia Farmacéutica, como a institucionalizag¢ao
da Pesquisa Nacional sobre Acesso, Utilizagdo e Promog¢do do Uso Racional de
Medicamentos (Pnaum), instituida em 2012 pelo Ministério da Saude, por meio da
Portaria no 2.077, de 17 de setembro de 2012, para avaliar aspectos relacionados ao
acesso, a utilizacao e a promog¢do do uso racional de medicamentos no Brasil.
Ampliacdio do financiamento da Assisténcia Farmacéutica no or¢amento do
Ministério da Saude: em 2003, a participacdo da Assisténcia Farmacéutica nos
gastos em saude correspondia a 5,8% do or¢amento do Ministério da Saude e, em
2014, a 12,5%.

Cria¢do da a¢do orcamentaria 20K5 — Apoio ao uso de plantas medicinais e
de fitoterapicos no SUS (Plano Plurianual 2012-2015): desde 2012, estdo sendo
financiados 66 projetos de Secretarias de Satide Municipais, Estaduais e do Distrito
Federal para apoio a Assisténcia Farmacéutica em Plantas Medicinais e Fitoterapicos
e ao Arranjo Produtivo Local de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, no ambito do
SUS, e ao Desenvolvimento e Registro Sanitdrio de Medicamentos Fitoterdpicos da
Rename, por meio de laboratdrios publicos. Tais projetos contemplam as cinco regides
brasileiras (totalizando um investimento superior a R$ 26 milhdes) e buscam articular
o desenvolvimento local a disponibilizagdo de plantas medicinais e fitoterapicos
seguros, eficazes e de qualidade aos usuarios do SUS.

Amplia¢do no valor da a¢do or¢amentdria 20 AH — Organizagdo dos Servigos
de Assisténcia Farmacéutica no SUS, passando de cerca de R$ 11 milhdes para
mais de R$ 69 milhdes em 2014, que corresponde a um aumento percentual de
aproximadamente 523%.

Considerando o atual estagio de desenvolvimento do SUS, torna-se necessaria a integragao

da Assisténcia Farmacéutica nas RAS como uma agdo e um servico de satide. Nesse contexto,
o Ministério da Satde apresentou ao Conselho Nacional de Secretarios de Saude (Conass) e ao
Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS) uma proposta de programa
nacional que objetiva cumprir com esse objetivo.

Foi pactuado, na Comissao Intergestores Tripartite (CIT) do dia 26 de abril de 2012, 0 Programa

Nacional de Qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS (QUALIFAR-SUS).

O QUALIFAR-SUS tem por finalidade contribuir para o processo de aprimoramento,

implementagao e integragao sistémica das atividades da Assisténcia Farmacéutica nas a¢des e nos
servigos de saude, visando a uma aten¢ao continua, integral, segura, responsavel e humanizada.
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Diretrizes norteadoras:

I - Promover condi¢des favoraveis para a estruturagdo dos servigos farmacéuticos no SUS como estratégia de
qualificagao do acesso aos medicamentos e da gestdo do cuidado.

IT - Contribuir para garantir e ampliar o acesso da populagao a medicamentos eficazes, seguros, de qualidade, e o seu
uso racional, visando a integralidade do cuidado, a resolutividade e a0 monitoramento dos resultados terapéuticos
desejados.

III - Estimular a elaboragdo de normas, procedimentos, recomendagdes e outros documentos que possam orientar
e sistematizar as agdes e os servigos farmacéuticos, com foco na integralidade, na promogéo, na protegdo e na
recuperagdo da satde.

IV - Promover a educagio permanente e fortalecer a capacita¢ao para os profissionais de saide em todos os ambitos
da atencgdo, visando ao desenvolvimento das agoes da Assisténcia Farmacéutica no SUS.
V - Favorecer o processo continuo e progressivo de obten¢ao de dados que possibilitem acompanhar, avaliar e

monitorar a gestao da Assisténcia Farmacéutica, o planejamento, a programacao, o controle, a disseminagdo das
informagdes e a constru¢ao e o acompanhamento de indicadores da Assisténcia Farmacéutica.

O programa esta estruturado em quatro eixos, com os seguintes objetivos:

I

Contribuir para a estruturacao dos servigos farmacéuticos no
EIXO SUS, de modo que estes sejam compativeis com as atividades
ESTRUTURA desenvolvidas na Assisténcia Farmacéutica, considerando a area
fisica, os equipamentos, os mobilidrios e os recursos humanos.

PN EIXO Promover a educa¢do permanente e a capacitagdo dos profissionais
~ de saide para a qualificagdo das a¢des da Assisténcia Farmacéutica
EDUCACAO . o L
voltadas ao aprimoramento das praticas profissionais, no contexto
das Redes de Atenc¢ao a Satde.

]

8

das agoes e dos servicos da Assisténcia Farmacéutica.

EIXO Produzir documentos técnicos e disponibilizar informagoes que
INFORMAGCAO possibilitem 0o acompanhamento, o monitoramento e a avaliacdo

EIXO Inserir a Assisténcia Farmacéutica nas praticas clinicas visando
CUIDADO a resolutividade das a¢des em saude, otimizando os beneficios e
minimizando os riscos relacionados a farmacoterapia.
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2 Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Com a descentraliza¢ao da gestao da Assisténcia Farmacéutica, um dos destaques da PNM,
os municipios, os estados, o Distrito Federal e a Unido passaram a ter responsabilidades especificas
para a garantia e a ampliacdo do acesso aos medicamentos que fazem parte da RENAME. Contudo,
ao longo dos anos, observou-se que a qualificagao da Assisténcia Farmacéutica, para além das
acoes de aquisicao e distribuicdo de medicamentos, se faz necessaria.

De maneira geral, as farmacias de dispensagdo no SUS possuem estrutura relativamente
pequena, geralmente em espagos improvisados, com auséncia de controle de temperatura e
umidade, além de modelos que dificultam o contato com os usudrios do SUS para a realizacdo
da entrega dos medicamentos prescritos, seguida de orientagdes cabiveis para o uso correto dos
medicamentos.

Neste contexto, o DAF/SCTIE/MS elaborou, em 2009, o documento: Diretrizes para
Estruturagdo de Farmdcias no dmbito do SUS, com o principal objetivo de orientar os profissionais
quanto a concepgdo e a estruturacio de farmacias na estrutura do Sistema Unico de Satde.

Observando ainda a auséncia de um sistema informatizado que contribuisse com a
obten¢ao de informagdes relativas a gestao da Assisténcia Farmacéutica, ao acesso e ao consumo de
medicamentos na rede publica de saide, 0o DAF langou no mesmo ano o Hérus - Sistema Nacional de
Gestdo da Assisténcia Farmacéutica — com a finalidade de qualificar a gestdo e os servigos de Assisténcia
Farmacéutica nos trés niveis de governo, além de buscar aprimorar as a¢des de planejamento,
desenvolvimento, monitoramento e avaliacio nessa modalidade de assisténcia a satde.

Além disso, para contribuir com a mudanca desse cenario, buscou-se um novo
financiamento visando a qualificagdo da estrutura das Centrais de Abastecimento Farmacéutico
(CAF) e das farmacias nos municipios, que serdo operacionalizadas por meio das inovagdes
tecnologicas disponibilizadas pelo Ministério da Satde (Hérus, WebService e e-CAR).

Esse financiamento, destinado ao Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS, foi regulamentado
inicialmente pela Portaria MS/GM n° 1.215, de 13 de junho de 2012, que estabeleceu a transferéncia
de recursos financeiros para a aquisi¢ao de mobilidrios e equipamentos necessarios a estruturacao
e a manutengdo dos servicos farmacéuticos no d&mbito da Atenc¢do Basica. A Portaria MS/GM no
980, de 27 de maio de 2013, e a Portaria MS/GM no 1.217, de 3 de junho de 2014, regulamentam
esta agdo para os anos de 2013 e 2014, respectivamente.
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Assim, este capitulo aborda os aspectos relacionados as etapas de estruturagao dos servigos
farmacéuticos na Aten¢ao Basica, com foco no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS (diagnéstico,
planejamento, execu¢ao das agdes e metas para estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica, envio
das informac¢des do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica por intermédio do uso
do Sistema Hoérus ou de sistema proprio, monitoramentos das acdes e metas no e-CAR e ainda
orientagdes para a presta¢ao de contas dos recursos financeiros recebidos).

Considerando o financiamento disponivel para a execug¢do do Eixo Estrutura, o Ministério
da Saude priorizou, neste primeiro momento, o apoio a estruturagao dos municipios contemplados
no Plano Brasil Sem Miséria, que tem como finalidade superar a situacao de extrema pobreza da
populagdo em todo o territério nacional, por meio da integracdo e da articulagao de politicas,
programas e agdes.

Para isso, iniciou-se o apoio, por etapas, aos 2.257 municipios com até 100 mil habitantes,
que constam do Plano Brasil Sem Miséria (a lista dos municipios esta disponivel em: <www.saude.
gov.br/qualifarsus>). Tais municipios sdo o alvo principal para o Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS,
ou seja, sdo denominados municipios elegiveis a este eixo do programa.

Grafico 1 - Distribuicao dos municipios constantes do Plano Brasil Sem Miséria com
populacdes até 100 mil habitantes por regiao do Pais (n = 2.257) - Brasil, 2012

H Regidao Norte

m Regido Sudeste

B Regiao Centro-Oeste
H Regidao Nordeste

H Regido Sul

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
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Grafico 2 - Distribuicao dos municipios constantes do Plano Brasil Sem Miséria por porte
populacional (n=2.257) - Brasil, 2012

M até 25 mil
m 25 a 50 mil

m 50 a 100 mil

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

Nestes dois anos de execucdo das agdes do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS, o
Ministério da Satde planejou investimentos de mais de R$ 92 milhdes em 1.582 municipios, o
que representa 70% dos municipios contemplados na a¢ao programatica (municipios elegiveis),
conforme proje¢do mostrada a seguir:

Figura 1 - Proje¢ao de habilitacio no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS dos municipios do
Plano Brasil sem Miséria até 100 mil habitantes

sllgRa,, siane Projecdo da Estruturagdo dos Servigos Farmacéuticos na
Tyoti®r: BRASIL 20 Bsi b - iséri
g 1 S Ateng¢ao Basica nos Municipios do Plano Brasil sem Miséria
AW =
& MISERIA

wll

e 1.582 égfg
2014
453 2013

2012

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
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O processo de inscri¢ao ocorreu apos a publica¢do das portarias que regulamentaram a
transferéncia do recurso para o Eixo Estrutura, por meio do site do programa, como ilustrado no
quadro a seguir:

Quadro 1 - Portarias que regulamentam o Eixo Estrutura nos anos de 2012 a 2014

Processos seletivos do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Ne de Ne de Ne de
ANO Portarias municipios municipios municipios
elegiveis inscritos ~ contemplados

Portaria MS/GM n° 1.215, de 13 de junho de 2012.
*Regulamenta a transferéncia de recursos destinados ao
UV Eixo Estrutura do Programa Nacional de Qualificagao da 2.257 1.386 453
Assisténcia Farmacéutica (QUALIFAR-SUS) no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Portaria MS/GM n° 980, de 27 de maio de 2013.
2013 Regulamenta a transferéncia de recursos destinados ao

Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS no dmbito do SUS para 1.804 1419 453
o ano de 2013.
Portaria MS/GM n° 1.217, de 3 de junho de 2014.

2014 Regulamenta a transferéncia de recursos destinados ao 1351 1.120 676

Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS no d4mbito do SUS para
o0 ano de 2014.

Total de municipios contemplados no Eixo Estrutura até 2014

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE.
* A Portaria MS/GM n° 1.215, de 13 de junho de 2013, foi revogada pela Portaria MS/GM ne 980, de 27 de maio de 2013.

Do total (n=2.257) de municipios elegiveis no ano de 2012, 1.386 (61%) inscreveram-
se para pleitear os recursos financeiros do programa. As inscri¢gées no ano de 2013 tiveram um
total de 1.804 municipios elegiveis. Destes, 1.419 (79%) municipios se inscreveram, requerendo
recursos financeiros do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS.

No ano de 2014, 1.120 municipios elegiveis (83%) inscreveram-se para concorrer as 676
vagas do Eixo Estrutura.

Realizou-se o processo de selecdo dos municipios de acordo com os critérios estabelecidos
nas portarias, no qual foram observados os limites regionais e populacionais e priorizados os
municipios que atenderam, cumulativamente, aos seguintes requisitos:

A) Habilitagdo no Programa Nacional de Acesso e Melhoria da Qualidade da Atencao
Béasica (PMAQ-AB).

B) Habilitagao no Programa de Requalificagdo das Unidades Basicas de Satde.

C) Adesao ao Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia Farmacéutica (Sistema Horus)
ou utilizagdo de sistemas informatizados que garantam a interoperabilidade.
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Nos casos em que houve maior nimero de municipios inscritos e cumpridores dos
requisitos citados, a escolha dos municipios a serem habilitados ocorreu por meio da observagao
da seguinte ordem:

I. Municipios com adesdo prévia ao Sistema Horus.
II. Municipios que aderiram ao Sistema Horus durante o periodo para as inscrigoes.
ITI. Municipios que possuiam sistema informatizado com garantia de interoperabilidade.

Para os casos de empate, a partir dos critérios estabelecidos, observou-se a ordem
cronoldgica de inscrigdo no processo seletivo do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS.

No caso em que houve um nimero menor de municipios inscritos cumpridores dos trés
requisitos de priorizagdo na estratificagdo por regido e porte populacional de acordo com os limites
estabelecidos, a escolha dos municipios observou os seguintes critérios:

I. Municipios com adesdo prévia ao Sistema Horus.
I1. Municipios que possuam sistema informatizado que garanta a interoperabilidade.
I11. Habilitagdo ao PMAQ-AB.

Em caso de empate nas situagdes apresentadas, foi observada a ordem cronolodgica de
inscricdo dos municipios no QUALIFAR-SUS.

Nas situagdes em que os numeros de municipios inscritos por regido do Pais e porte
populacional foram inferiores ao respectivo numero de vagas disponiveis, o remanejamento das
vagas restantes foi realizado para a regido com o maior numero de municipios elegiveis, respeitando-se
o respectivo porte populacional.

Mais detalhes sobre os critérios de selegdo dos municipios do Eixo Estrutura, podem
ser visualizados nas portarias que regulamentam esta a¢do, disponiveis no sitio eletrénico <www.
saude.gov.br/qualifarsus>, na drea do Eixo Estrutura.

A habilitagdo dos municipios foi efetivada por meio das Portarias MS/SCTIE n° 22, de 15
de agosto de 2012, Portaria MS/SCTIE n° 39, de 13 de agosto de 2013, e Portaria MS/GM n° 2107,
de 23 de setembro de 2014, que oficializaram os municipios selecionados e estabeleceram como
requisito para o recebimento dos recursos financeiros o envio do Termo de Adeséo ao Eixo Estrutura
devidamente assinado e carimbado pelo gestor municipal, conforme mostra a figura a seguir:
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Figura 2 - Modelo de termo de adesao ao Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

TERMO DE ADESAO DO MUNICIPIO ,POR
INTERMEDIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, AO EIXO
ESTRUTURA DO PROGRAMA NACIONAL DE QUALIFICAGAO DA
ASSISTENCIA FARMACEUTICA (QUALIFAR-SUS).

O Municipio , por meio da Secretaria Municipal de Satude, pessoa
juridica de direito publico interno, inscrita no CNPJ n n°.

, com sede
CEP , de ora em diante denominada SMS , neste ato representado pelo Secretario Municipal
da Saude, o Senhor , portador do RG ne.
e inscrito no CPF ne. - , com domicilio especial na

firma o presente Termo de Adesdo, mediante as cldusulas e condigdes a seguir estabelecidas:
CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O objeto deste termo de adesao é formalizar a adesdo ao Eixo Estrutura do Programa Nacional de Qualificagdo da Assisténcia
Farmacéutica (QUALIFAR-SUS), nos termos da Portaria n° 1217/GM/MS, de 03 de junho de 2014.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA
Este termo de adesdo vigorara a partir da data de sua assinatura e serd renovado anualmente.
E por estarem certos e ajustados, firmam o presente em 03 (trés) vias de igual forma e teor.

Brasilia, de de

Secretario Municipal da Saude
Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

O numero de municipios por regido do Pais apoiados pelo QUALIFAR-SUS nestes trés
anos esta descrito na figura a seguir:

Figura 3 - Distribui¢do dos Municipios habilitados para Recebimento do recurso financeiro
do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS por Regido do Pais n=1.582 2012/2013 e 2014

QUALIFAR-SUS
Eixo Estrutura
Regioes Norte Nordeste Sul Sudeste  Centro Oeste
Municipios Selecionados 2012

Municipios Selecionados 2013

Municipios Selecionados 2014

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
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A relagdo dos municipios habilitados no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS por ano pode
ser consultada através do sitio eletronico <www.saude.gov.br/qualifarsus>, na area do Eixo Estrutura.

Uma vez que o municipio foi contemplado no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS, enviou
o Termo de Adesao e recebeu os recursos por meio de transferéncia fundo a fundo', ha uma
sequéncia de atividades necessarias para que cada municipio contemplado consiga promover a
estruturacao da Assisténcia Farmacéutica, objetivo principal deste Eixo:

» Realizar o diagndstico da situacao da Assisténcia Farmacéutica, principalmente com
relado a estrutura fisica e aos equipamentos.

« Planejar agoes e metas de estruturagdo baseadas no diagnoéstico, além da utilizagdo da
ferramenta e-CAR (Controle, Acompanhamento e Avaliacao de Resultados), para o
registro do planejamento de estruturagao.

o Executarasagoeseasmetas planejadas paraaestruturagio da Assisténcia Farmacéutica.

o Base Nacional de Dados de agdes e servicos da Assisténcia Farmacéutica no SUS (uso
do Sistema Horus ou envio de dados por meio do servigo de WebService).

« Monitorar o planejamento e a execu¢ao das agoes de estruturagao.

« E ainda fazer a prestacao de contas anual dos recursos financeiros do Eixo Estrutura,
por intermédio do Relatério Anual de Gestao.

Na Figura 4, esta ilustrado o ciclo de operacionaliza¢ao do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS.

Figura 4 - Ciclo de operacionaliza¢io do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Etapa 1
Diagnostico das farmacias e CAF
E e levantamento das necessidades
de estruturagdo.
Etapa 5 Etapa 2
Monit ol - 5 Planejamento das agdes e metas e
onlé);;men 0 das acoes ¢ metas registro do planejamento no
HOE . o Sistema e-CAR.
Monitoramento das agdes e
metas no e-CAR
Etapa 4 Etapa 3

® - .
/7 '\ Envio do conjunto de dados (uso 2\0 Lg Execugdo das agdes e metas
do Hoérus ou WebService) ‘?“ para estruturagao da AE.

Etapa 4

® . . Monitoramento das agoes e e Prestacio de contas dos
7~ Envio do conjunto de dados (uso do metas no e-CAR (uso do S recursgs financeiros recebidos
Horus ou WebService) Hérus ou WebService) ———
W

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

! Mais detalhes sobre os recursos do Eixo Estrutura serdo abordados no item 2.2, sobre a execugio das agdes e metas para estruturagio da
Assisténcia Farmacéutica (uso dos recursos financeiros).
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Abordaremos, a seguir, orientagdes para realizar cada uma das atividades citadas. Além
disso, esta disponivel uma sintese dessas orientagdes em uma espécie de Roteiro para Estruturagio
da Assisténcia Farmacéutica (Anexo A).

2.1 Planejamento

Considerando o desafio de implementar acdes que favorecam a qualificagdo dos servigos
farmacéuticos com otimizacao dos recursos disponiveis (financeiros, humanos etc.) e dada a
complexidade da Assisténcia Farmacéutica, faz-se necessario o uso de ferramentas e tecnologias
que permitam a identificagdo das principais demandas e necessidades de saude dos cidadaos,
que promovam reflexdo da realidade, proporcionando a tomada de decisdes. Neste contexto, o
planejamento é uma ferramenta primordial no processo de organizacao da AF.

A Portaria MS/GM n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, estabelece diretrizes para o
processo de planejamento no &mbito do SUS.

No que tange a gestao da saude, instrumentos basicos do sistema de planejamento sdo

adotados, tais como:

o Plano de Saude (PS): norteia a elaboragao do planejamento e orgamento do governo
no tocante a saude. Este entendimento vale tanto para os Planos de Satide como para
as Programagdes Anuais de Saude. Antes da data de encaminhamento da Lei de
Diretrizes Or¢amentarias (LDO) do exercicio correspondente, os entes da Federagao
deverdo encaminhar a Programacao Anual do Plano de Satde ao respectivo Conselho
de Saude, para aprovagdo. Isso significa que o or¢amento deriva do processo de
planejamento da gestao.

o Programagdo Anual em Satide: apresenta a operacionalizagao do Plano de Saude para
cada ano.

o Relatério Anual de Gestao: é o instrumento que apresenta os resultados alcangados
com a execu¢ao da Programagao Anual de Satude (PAS).

Estes deverao ser compativeis com o respectivo Plano Plurianual (PPA), a Lei de Diretrizes
Or¢amentarias (LDO) e a Lei Orcamentaria Anual (LOA). A utilizagdo dos instrumentos de
planejamento e o resultado deste processo se constituem em uma importante ferramenta de gestao
e gerenciamento.
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Lei de Diretrizes Or¢amentarias (LDO): é o instrumento por meio do qual o governo estabelece as principais
diretrizes e metas da administra¢do publica para o prazo de um exercicio. Ela estabelece um elo entre o Plano
Plurianual e a Lei Or¢amentdria Anual, uma vez que refor¢a quais programas relacionados no Plano Plurianual terdo
prioridade na programacéo e execu¢do or¢amentaria.

Lei Or¢amentdria Anual (LOA): é um instrumento de gestdo, com énfase nos aspectos financeiros e fisicos, compativel
com a Lei de Diretrizes Or¢amentarias (LDO) e o Plano Plurianual (PPA). A LOA estima a receita e fixa a despesa
para o periodo de um ano, para o atingimento de objetivos pré-estabelecidos da politica governamental.

Plano Plurianual (PPA): é o instrumento de planejamento governamental de médio prazo, previsto no artigo 165
da Constitui¢do Federal, regulamentado pelo Decreto n° 2.829, de 29 de outubro de 1998. O PPA estabelece as
diretrizes, os objetivos e as metas da administragdo publica para um periodo de quatro anos, organizando as agdes
do governo em programas que resultem em bens e servicos para a populagio. E aprovado por lei quadrienal, tendo
vigéncia no segundo ano de um mandato majoritario até o final do primeiro ano do mandato seguinte. Nele constam,
detalhadamente, os atributos das politicas publicas executadas, tais como as metas fisicas e financeiras, o publico-
alvo e os produtos a serem entregues a sociedade.

O planejamento das agdes e metas para estruturacao da Assisténcia Farmacéutica é uma
das etapas para execucdo do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS e tem o objetivo de identificar as
necessidades e os problemas, a partir da realizagao do diagnostico dos servigos farmacéuticos, e

promover cultura de monitoramento e avaliagao por meio da inovagao tecnologica e-CAR.

O Ciclo de Planejamento do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS é demonstrado na Figura 5.

Figura 5 - Ciclo de planejamento do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Diagnostico
dos Servicos
de Assisténcia
Farmacéutica

Elaborac¢io das
acoes e metas
para estruturacgao
e registro do
planejamento no
sistema e-Car

Monitoramento e
avaliacdo do
planejamento e
execucao das
acoes para
estruturagao

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
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2.1.1 Diagndstico dos servicos farmacéuticos na Atenc¢ao Basica (farmacias e CAF) e
levantamento das necessidades de estruturagao

Para elaborar a¢des de estruturacdo para a Assisténcia Farmacéutica, é preciso, antes,
conhecer a situagao atual do municipio. Neste sentido, o diagndstico nada mais é do que a descri¢ao
de como a Assisténcia Farmacéutica se configura no municipio: nimero de estabelecimentos de
dispensagdo, identificacdo dos recursos humanos que fazem parte da Assisténcia Farmacéutica,
estrutura fisica do almoxarifado/CAF (Central de Abastecimento Farmacéutico), bem como
das farmacias/unidades de saide, quantidade de equipamentos de informatica e mobiliarios,
conectividade, além de identificacao das necessidades de estruturacao.

O intuito da realizagdo do diagnéstico ¢ fazer uma “fotografia” da situacao da Assisténcia
Farmacéutica, com identificagao do que seria necessario para melhorar a situagao atual. Para tanto,
propde-se um modelo de planilha para auxiliar no diagnoéstico, que devera ser realizado pelos
representantes dos municipios contemplados no Eixo Estrutura, disponivel nos Anexos B e C.

Para fins didaticos, dividimos o diagndstico em trés passos:
1°) Acessar e fazer o download da planilha auxiliar de diagnéstico, por meio do site:
<www.saude.gov.br/qualifarsus>, clicar na area do Eixo Estrutura.
2°) Realizar o checklist em todos os servigos farmacéuticos da Atencdo Basica do
municipio: imprimir e utilizar a planilha auxiliar de diagnéstico para realizar o checklist
em todos os servicos farmacéuticos da Atengao Basica do municipio (farmacias e CAF/
almoxarifado). A planilha esta formatada com dois modelos de checklist, contendo
areas, equipamentos e mobilidrios minimos necessarios de acordo com o documento
“Diretrizes de Estruturacdo de Farmacias no ambito do SUS” e a legislagao vigente.
De acordo com a organizagdo do municipio e o tipo de servigo, serdo impressos o
tipo e a quantidade suficiente para a realiza¢ao do diagnéstico em todos os servigos
farmacéuticos da Atencao Basica do municipio. Para os casos de farmacia mista
(quando o almoxarifado/CAF e a farmaécia funcionam no mesmo espago fisico), deve-
se considerar como CAFE.
3°) Consolidar os dados da situacdo atual e ver a necessidade de estruturagio relativa
a equipamentos, mobiliarios e recursos humanos na planilha. Para a consolidagdo dos
dados, é preciso fazer a somatoéria das quantidades e necessidades. Por exemplo: um
municipio possui trés unidades basicas de saude. Em cada unidade ha um computador,
mas pela demanda é necessario adquirir mais dois computadores para cada Unidade
Basica de Satde (UBS). Neste exemplo, a quantidade de computadores disponivel
corresponde a trés e a quantidade necessaria corresponde a seis, respectivamente.
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Apés a consolidagdo dos dados do municipio, é preciso acessar a pagina do QUALIFAR-
SUS (mesmo caminho ja citado) e preencher os dados consolidados no formuldrio eletronico
do FormSUS, disponivel no enderego: <http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_
aplicacao=9654>.

2.1.2 Registro do planejamento no e-CAR (controle, acompanhamento e avaliagio de
resultados)

Devido a necessidade de acompanhar, monitorar e avaliar os resultados de agdes e
projetos desenvolvidos para a estruturagao dos servigos farmacéuticos no SUS, foi estabelecida
uma parceria com o Departamento de Monitoramento e Avaliagdo no SUS, da Secretaria
Executiva do Ministério da Saude (DEMAS/SE/MS), que permitiu o aprimoramento e a
disponibiliza¢do de uma inovacao tecnoldgica para o monitoramento do Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS.

A ferramenta e-CAR - Controle, Acompanhamento e Avaliacdo de Resultados — tem
como objetivo permitir a realizagdo do acompanhamento e a avalia¢ao dos resultados das agoes
realizadas em uma organizacgao.

As orientagdes para o acesso e o preenchimento do e-CAR estdo descritas através de
instrutivos, disponiveis no site: <www.saude.gov. br/qualifarsus>, no Eixo Estrutura.

A ferramenta para o Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS esta definida, permitindo os
seguintes perfis de acesso:

Perfil 2.
Visualizagao das agdes e metas do seu municipio
« Gestores Municipais representantes dos municipios habilitados

Perfil 3. Visualizagao das agdes e metas dos municipios do estado:
« Representantes do Cosems/Coordenacédo Estadual de Assisténcia Farmacéutica.
o Apoiador institucional do Ministério da Satde.

Perfil 4. Visualiza¢ao de todas as a¢des e metas de todos os municipios habilitados no QUALIFAR-SUS:
o Gestores do Ministério da Saide - CGAFB/DAF/SCTIE/MS

O cadastro dos usuarios nos diferentes perfis sera realizado de forma centralizada pela
CGAFB/DAF/SCTIE/MS, com o apoio do DATASUS/SGEP/MS, a partir dos dados informados

pelos gestores municipais no ato do envio do Termo de Adesédo ao Eixo Estrutura.
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Quaisquer mudangas do gestor municipal e/ou do responsavel pelo QUALIFAR-
SUS deverao ser informadas por intermédio do e-mail <qualifarsus@saude.gov.br>, para nova
solicitagdo de login e senha do e-CAR.

A utilizagdo da ferramenta para o planejamento e o monitoramento da execu¢ao das agdes
e metas de estruturagao estd organizada em ciclos, conforme mostra a figura a seguir:

Figura 6 - Ciclos do Sistema e-CAR

1° Ciclo Demais Ciclos
Planejamento das a¢des e monitoramento da
metas para estruturacio da execucdo das acoes e metas

Assisténcia Farmacéutica e cadastradas, de acordo com

o cadastro de agdes, metas o cronograma estabelecido

e cronograma de execugag da etapa de planejamento
na ferramenta e-Car

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

O 1° ciclo, que é referente ao planejamento das agdes e metas para a estruturagao da
Assisténcia Farmacéutica, devera ser realizado a partir de uma analise situacional do diagnostico
realizado, identificando as situagdes-problema ou as situagdes indesejadas, as quais deverao ser alvo
das intervencdes, de acordo com as prioridades estabelecidas. Ele serd operacionalizado mediante
a analise situacional, a partir do diagnoéstico realizado e da elaboragdo das agdes e metas para a
estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica na Atengao Basica. Em seguida, deverao ser realizados o
cadastro de agdes e metas e o cronograma de execugdo na ferramenta e-CAR.

& Fique de Olho!

O que sdo as a¢des e metas no e-CAR?

Ap6s a identificagdo do problema, planeja-se uma intervengdo para soluciona-lo. Definem-se os resultados que se
pretende alcangar. Essa intervenc¢do ou necessidade de mudan¢a chamamos de agao.

Metas sdo os resultados a serem alcan¢ados para se atingir as agoes.
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Figura 7 - Tela de cadastro de agdes relativas a estruturacao dos servigos

f o
E.Car Controle, Acompanhamento TP [ .'w
=] e Avaliagdo de Resultados 5 G -

INFORMAGOES CADASTROS MONITORAMENTO
Usudrio: JOAO DA SILVA SOUZA 2 Fale Conosco 7 Dividas (O Glossario Q. Pesquisa = Sair

T cadastro

CADASTROS > PLAN. ESTRATEGICO
[ Acompanhamento

- Monitoramente — Estado (Qualifar) - 0001 - ESTADO TESTE [Ir para listagem]
“— Municipio - 000001 - Municipio Teste [Ir para listagem]
—* Acdo [Ir para listagem]

T Meu Cadastro

Dados Gerais | Permissdes de Acesso

H

* Campos de preenchimento obrigatério

“Categoria da Acso | @

* cédigo

* Nome da agdo

“Local da Acdo

* Data de Inicio

El

* Data de Término

Data de Inclusdo
Resp. Incluséo

UIL. Manutencio

Resp. Ult. Manutencio
Acompanhaments, Mensal ’

Situacao v
Responsavel pela Acio | Pesquisar

Fonte: site e-Car (disponivel em: <http://qualifar.saude.gov.br/ecar>).

Os demais ciclos da ferramenta e-CAR referem-se ao monitoramento da execucao das
acoes e metas cadastradas, de acordo com o cronograma estabelecido na etapa de planejamento
pelos representantes dos municipios habilitados responsaveis pelo QUALIFAR- SUS (perfil 1).
Para os outros representantes (perfis 2, 3 e 4), sera possivel o acompanhamento da execu¢ao das
acoes e metas cadastradas pelos municipios para apoio a estes na execugdo das agdes planejadas de
estruturagdo dos servigos.

Os ciclos de monitoramento da ferramenta e-CAR possuem periodicidade mensal. A
cada ciclo poderao ser alimentados tanto a situacao da agdo e/ou da meta quanto o parecer do
responsavel pela agdo e/ou meta.

O parecer traduz-se em um resumo das informag¢des do andamento da execugdo da agao
ou da meta para determinado periodo.
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Figura 8 - Tela de monitoramento da execu¢ao das metas relativas as acoes de estruturacao dos

’ e o
INFORMACOES CADASTROS MONITORAMENTO

Usuario: JOAO DA SILVA SOUZA Fale Conosco 7 Dividas O Glossario @ Pesquisa =P Sair

servigos farmacéuticos

(=1 Controle, Acompanhamento
=] car e Avaliagdo de Resultados

T Cadastro

MONITORAMENTO > REGISTRO
|| Acompanhamento

Monitoramento
Filtros | Qualifar |
2| Meu Cadastro Lista Geral

3 Estads (Qualifar) - 0001 - ESTADO TESTE
— Municipio - 000001 - Municipio Teste
L+ Acdo - INFORMATIZACAD DAS FARMACIAS DAS UBS's
— Meta (Meta) - 002 - CONTRATACAO DE LINK DE INTERNET [Voltar]

<< Retroceder | _Avangar »>

Periodo de referéncia: 01/01/2015 - Ciclo Jan 2015

Indicadores Quantitativos Pareceres Datas Limites Dados Gerais
Periodo(s) de Exibigao: |1 Periodo M
Periodo Ciclo Jan 2015
Parecer Meta D
Situacdo
Responsavel pela Meta
* Situacdo: v

* Cor:
Satisfatorio Alerta Critico Alcancado

Cancelado
* Parecer Meta

Fonte: site e-CAR (disponivel em: <http:/qualifar.saude.gov.br/ecar>).

O projeto de intervengdo para a reestruturagao da Assisténcia Farmacéutica, a partir da
habilitacdo no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS, devera constar nos citados instrumentos de
planejamento (Plano de Satde, Planejamento Anual de Saude etc.).

2.1.3 Organizagao para aplicacao dos recursos financeiros

Ao fim da etapa de planejamento das a¢des e metas para estruturagdo, o municipio devera
elaborar um plano de aplicagao dos recursos financeiros e dar prosseguimento ao processo licitatorio.

O plano de aplicagdo dos recursos financeiros deverd estar baseado no planejamento
realizado (a partir das necessidades apontadas no diagndstico dos servicos farmacéuticos na
Atencao Basica) e ser submetido a aprovagido do conselho municipal de satde para deliberagio e
acompanhamento por parte dos conselheiros.
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ﬁ Fique de Olho!

A gestdo da secretaria municipal de satide devera elaborar projeto de suplementagéo de orgamento (caso os recursos
do Eixo Estrutura do QUALIFAR- SUS néo estejam previstos em lei orcamentdria anual) e submeté-lo a aprovagéo
da cAmara de vereadores. Nos casos em que a lei or¢amentaria anual autorize a suplementacao de crédito para o
fundo municipal de satide, serd necessario apenas o decreto para a sua abertura.

A obrigatoriedade do procedimento licitatério para a contratagdo de obras, servicos,
compras e alienagdes esta fundada no art. 37, inciso XXI, da Constituicdo Federal (CF), ressalvados
os casos especificados na legislagao. A Lei n° 8.666/1993, em seu art. 2°, exige licitagdo para obras,
servigos, publicidade, compras, alienagdes, concessoes, permissoes e locagoes.

Os processos licitatorios, realizados pelos 6rgaos e entidades da Administracdo direta ou
indireta da Uniao, dos estados, do Distrito Federal e dos municipios, deverao estar em conformidade

com:

o Diretrizes para a Estruturagdo de Farmacias no ambito do SUS, que o orienta a concep¢do e a
estruturagdo de farmdcias no 4mbito do SUS.

o Lei4.320, de 17 de margo de 1964, que estatui Normas Gerais de Direito Financeiro para elaboragdo e
controle dos orcamentos e balangos da Unido, dos Estados, dos municipios e do Distrito Federal.

o Lei 8.666, de 21 de junho de 1993, que regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constitui¢ao Federal,
instituindo normas para licitagdes e contratos da Administragao Publica, bem como as demais
legislagdes pertinentes as licitagdes publicas.

o Lein®8.080/90 — Lei Organica da Saude e a Constituigao Federal.

o Portaria 448, de 13 de setembro de 2002, que divulga o detalhamento das naturezas de despesa 339030,
339036, 339039 e 449052.

E com as normas de financiamento das portarias:

o Portaria MS/GM n° 204, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e a transferéncia
dos recursos federais para as a¢des e os valores de saude, na forma de blocos de financiamento, com o
respectivo monitoramento e controle.

o Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3° do art. 198 da Constituicdo
Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados,
Distrito Federal e Municipios em agdes e servicos publicos de satide; estabelece os critérios de rateio dos
recursos de transferéncias para a saide e as normas de fiscaliza¢ao, avaliagdo e controle das despesas
com saude nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n* 8.080, de 19 de setembro de
1990, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e da outras providéncias.

Fique de Olho!

Para demais duvidas quanto ao processo licitatorio, consulte a publicagdo da Controladoria-Geral da Unido, que pode
ser acessada pelo link: <http://www.cgu. gov.br/publicacoes/auditoria-e-fiscalizacao/arquivos/licitacoescontratos.pdf>.

2.2 Execuc¢ao das a¢des e metas para estruturacio da Assisténcia Farmacéutica (uso dos
recursos financeiros)

Neste topico, serdo abordadas orientagdes para a utilizagao dos recursos financeiros para
a execugdo das acoes e metas de estruturacao da Assisténcia Farmacéutica.




Ministério da Saude

Os recursos financeiros destinados pelo Ministério da Saide aos municipios para o
financiamento do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS estdo distribuidos em recursos de investimento e
de custeio. O repasse dos recursos financeiros aos municipios habilitados é realizado em conta do Bloco
da Assisténcia Farmacéutica (recurso de custeio) e do Bloco de Investimento (recurso de investimento)
diretamente do Fundo Nacional de Satide (FNS) para os respectivos Fundos Municipais de Satude
(EMS), de acordo com o art. 18 da Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012 (disponivel em:
<www.fns.saude.gov.br>), e o Decreto Federal n°® 7.827, de 16 de outubro de 2012 (disponivel no link:
<http://www. planalto.gov.br/ccivil_03/_At02011-2014/2012/Decreto/D7827.htm>).

Para o repasse dos recursos de investimento, considerou-se o porte populacional dos
municipios. O recurso de custeio é repasso em igual valor aos municipios independente do porte
populacional como ilustrado na figura 9.

Figura 9 - Recursos financeiros do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

QUALIFARSUS EIXO ESTRUTURA

PROGRAMA NACIONAL DE OUALIFICACAO
DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA

50.001 a 100.000
habitantes

R$ 33.600,00

25.000 25.001 a 50.000
habitantes habitantes

)

Investimento

Custeio : & e\ 4

R$ 24.000,00

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

& Fique de Olho!

A Portaria MF/STN ne 448/2002, de 13 de setembro de 2002, possui, em seus anexos, ampla lista de materiais de
consumo e permanente, sendo um importante documento para orientar a gestao em satide na execugdo dos recursos
de investimento e custeio do QUALIFAR-SUS.

2.2.1 Recurso de investimento (capital)

O recurso de investimento devera ser utilizado para a aquisicado de mobilidrios e
equipamentos, ou seja, bens duraveis (com durabilidade superior a dois anos) necessarios para a
estruturacdo das Centrais de Abastecimento Farmacéutico e de farmacias no ambito da Atengao

u Bésica, tendo como orientagdes as Diretrizes para a Estruturagdo de Farmdcias no ambito do SUS.
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Conforme estabelecido no marco regulatdrio, o recurso de investimento é repassado em
parcela tnica pelo FNS no primeiro ano da habilitagdo do municipio no programa, de acordo com
os estratos populacionais, como segue:

I - Municipios com populagoes até 25 mil habitantes: R$ 11.200,00 por municipio.

IT — Municipios com faixa populacional de 25.001 a 50 mil habitantes: R$ 22.400,00
por municipio.

IIT - Municipios com faixa populacional de 50.001 a 100 mil habitantes: R$ 33.600,00
por municipio.

T’g Fique de Olho!

Os bens adquiridos com recursos de investimento passardo a constar do patriménio municipal. Devera se descrever,
no plano de aplicagdo, a qual unidade de satde, identificada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), tais bens serdao destinados.

Figura 10 - Exemplos para aplicagio dos recursos de investimento para Estruturaciao da
Assisténcia Farmaceéutica

Exemplos de Recursos de Investimento para a estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica

« Aparelho condicionador de ar - Impressora

« Armario de aco fechado « Lixeira com tampa e pedal

Diretrizes para estruturacao
de farmacias no ambito
do Sistema Unico de Satde

+ Balcdo com prateleira + Mesa com gavetas

« Cadeiras + Mesa para computador e impressora
« Caixas tipo BIN (diversos tamanhos) . Paletes/estrados

+ Computador « Refrigerador

+ Escada « Termometro digital

- Estante de ago

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

2.2.2 Recursos de custeio

O recurso de custeio devera ser utilizado para a manutengao de servigos e de outras despesas de
custeio relacionados aos objetivos do Eixo, exceto para a compra de medicamentos, priorizando a garantia
de conectividade para a utilizagao do Sistema Hoérus e de outros sistemas, além de recursos humanos
necessarios para o desenvolvimento das agoes de Assisténcia Farmacéutica. Os materiais de consumo com
durabilidade inferior a dois anos sdo exemplos de itens que podem ser adquiridos com o recurso de custeio.
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O repasse do recurso de custeio é dividido em duas etapas:
« Repasse de custeio no primeiro ano de habilitagao do programa:

No primeiro ano de habilitagio, o valor referente ao recurso de custeio sera repassado em parcela
unica, no total de R$ 24 mil por ano, independentemente da faixa populacional do municipio selecionado.
« Repasse de custeio nos anos subsequentes:

O valor referente ao recurso de custeio nos anos subsequentes sera repassado com
periodicidade trimestral, totalizando R$ 24 mil por ano, independentemente da faixa populacional do
municipio selecionado, condicionado as estratégias de monitoramento do programa (ver item 2.3 -
Monitoramento), conforme estabelecido na Portaria MS/GM n° 271, de 27 de fevereiro de 2013, que
institui a Base Nacional de Dados de agdes e servigos da Assisténcia Farmacéutica e regulamenta o
conjunto de dados, o fluxo e o cronograma de envio referente ao Componente Basico da Assisténcia
Farmacéutica no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

?_, Fique de Olho!

A interrupgio da utilizagdo do Sistema Horus ou da transmissao dos dados via WebService, por responsabilidade
exclusiva do municipio, implicara o bloqueio do repasse do valor de custeio trimestral, como também a devolu¢ao
do repasse ja realizado apos a data de interrupgao, acrescidos de atualizagdo monetaria prevista em lei.

Figura 11 - Exemplos para aplicagao dos recursos de custeio para a Estrutura¢ao da Assisténcia
Farmacéutica

Exemplos de Recursos de Custeio para a estruturagao da Assisténcia Farmacéutica

Material de expediente: agenda, calculadoras, borracha, caderno, carimbos em geral, cartolina,
grampeador, grampos, lapis, lapiseira, papéis, pastas em geral, porta-lapis, régua, tesoura, tintas,
toner, e afins.

Diretrizes para estruturagao

de farmacias no ambito Material de processamento de dados: cartuchos de tinta, CD-ROM virgem, mouse PAD, pecas e

do Sistema Unico de Saude

acessorios para computadores e periféricos, recarga de cartuchos de tinta, toner para impressoa
lazer e afins.

Servicos de terceiros: servicos de limpeza/detetizacdo, pintura, instalacéo elétrica, servigos de
internet e afins.

Outros: Sacolas ou embalagens para acondicionar os medicamentos, uniformes para os
trabalhadores da Assisténcia Farmacéutica.

Sa  Almoxarifado/Ce e - i ;i 4 L] A .
susmm  Almoxarifado/Central de susmsm Farmicia/Unidade de satide susmS Farmdcia Municipal
"I Abastecimento Farmacéutico = © ™" Farmicia Municipal

| b

=

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

?7 Fique de Olho!

E vedada a utilizagdo do recurso de custeio do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS para aquisi¢do de medicamentos e
demais insumos, uma vez que, para essa finalidade, estd destinado financiamento da Unido, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios para o Componente Béasico da Assisténcia Farmacéutica, conforme legislagdo vigente
(Portaria n° 1.555, de 30 de julho de 2013).
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2.3 Monitoramento do Eixo Estrutura

Conforme previsto nos marcos regulatérios do Eixo Estrutura, o monitoramento das agdes
desenvolvidas em decorréncia dos repasses dos recursos do Eixo Estrutura sera realizado:

I - Prioritariamente, mediante o acompanhamento da utilizagdo do Sistema Hoérus ou da

transmissdo das informacdes pelos municipios que utilizam sistemas proprios.

IT - De forma complementar:
a) pelo PMAQ-AB; e
b) pelo Sistema de Acompanhamento e Monitoramento de Resultados (e-CAR),
disponibilizado pelo Ministério da Saide, sistema este que devera ser alimentado
(pelos municipios habilitados) com as informagdes relativas ao planejamento e a
execucdo das agdes de estruturacdo dos servigos farmacéuticos na Atencao Basica
em cronograma pactuado pelos entes.

Figura 12 - Monitoramento das a¢des desenvolvidas no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS
Monitoramento Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

BI
Informagéo sobre acesso
a medicamentos e
servigos farmacéuticos da
Atengao Basica

PMAQ

Avaliagao da e-CAR
qua ¢do dos Monitoramento e avaliagdo
servigos farmacéuticos das agdes e metas de
na Atengdo Basica estruturagao

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

2.3.1 Utilizagao do Sistema Horus e envio dados por WebService (sistemas proprios)

Os municipios selecionados deverdo utilizar um sistema informatizado para a gestdo da
assisténcia farmacéutica. Ja para fins de monitoramento das agdes desenvolvidas na qualifica¢ao
da assisténcia farmacéutica, deverao registrar os dados de entradas, saidas e dispensagoes de
medicamentos nesse sistema.

O Ministério da Saude disponibiliza o Sistema Nacional de Gestao da Assisténcia
Farmacéutica - Horus, o qual permite que os gestores de satide dos municipios e estados gerenciem
0s servigos e aprimorem as agdes de planejamento, desenvolvimento, monitoramento e avaliagao
da Assisténcia Farmacéutica.
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Para municipios que possuem sistemas informatizados préprios, o Ministério da Satde
também oferece o servico web (WebService) para transmissao de dados, cabendo aos referidos
municipios adaptar ou desenvolver uma solugao para garantir essa transmissao.

A Portaria MS/GM n° 271, de 27 de fevereiro de 2013, que institui a Base Nacional de
Dados de agoes e servigos da Assisténcia Farmacéutica e regulamenta o conjunto de dados, o fluxo
e o cronograma de envio do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica no SUS, definiu o
conjunto de dados a ser encaminhado para o Ministério da Saude (entrada, saidas por perda, saida por
validade e dispensagdo) do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica constantes da Rename.

Para os municipios contemplados no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS e que utilizam o
Sistema Horus, as movimentagdes de entradas, saidas e dispensacoes de medicamentos referentes
ao Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica seguirdo automaticamente para a Base
Nacional de Dados de agbes e servicos da Assisténcia Farmacéutica. Por isso, ndo sera necessario
adaptar ou desenvolver solugao informatizada para garantir a transmissao dos dados.

A transmissao do conjunto de dados por meio do WebService sera realizada regularmente
até o dia 15 de cada més, com informagdes a respeito das movimentagdes ocorridas durante todo
més anterior, e podera ser consolidada pelo ente federativo por estabelecimento de satide ou pelo
conjunto de estabelecimentos de saude da respectiva unidade federativa.

Para os municipios que irdo transmitir os dados pelo WebService, os requisitos e as
especificacoes dos padrdes de transmissdo de dados permanecerao disponiveis no site <www.
saude.gov.br/qualifarsus>, no eixo informagéo, para viabilizar o desenvolvimento ou a atualiza¢ao
dos sistemas proprios utilizados pelos municipios, pelos estados e pelo Distrito Federal.

O repasse de recurso do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS esta condicionado a transmissao
regular do conjunto de dados do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica. Para a garantia da
transferéncia do recurso, o Ministério da Saude realiza trimestralmente o monitoramento dos dados
encaminhados pelos municipios habilitados por intermédio da ferramenta de BI (Business Intelligence).

A citada ferramenta permite avaliar os dados definidos na Portaria n° 271/2013, relativos
aos medicamentos do Componente Bésico da Assisténcia Farmacéutica, enviados para a Base
Nacional de Dados de agdes e servicos da Assisténcia Farmacéutica no SUS, por meio do Hérus ou
dos sistemas proprios utilizados nos municipios.

O cronograma de monitoramento e avaliagdo dos dados e as competéncias avaliadas estdo
disponiveis no site: <www.saude.gov.br/qualifarsus>, na area do Eixo Estrutura.
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2.3.2 Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengao Basica (PMAQ-AB)

O PMAQ-AB ¢ um programa que procura induzir a institui¢ao de processos que ampliem
a capacidade da gestdo federal e das gestoes estaduais e municipais, além das equipes da Aten¢ao
Basica, em ofertar servigos que assegurem maior acesso e qualidade, de acordo com as necessidades
concretas da populacéo.

O PMAQ-AB esta organizado em quatro fases, que se complementam e que formam um
ciclo continuo de melhoria do acesso e da qualidade da Atengao Bésica: adesao e contratualizagio;
desenvolvimento; avaliagdo externa e recontratualizacao.

A primeira fase do PMAQ consiste na etapa formal de adesao ao programa, mediante a
contratualiza¢ao de compromissos e indicadores a serem firmados entre as equipes da Aten¢ao
Basica com os gestores municipais e destes com o Ministério da Satide, em um processo que envolve
pactuacdo local, regional e estadual e a participag¢ao do controle social.

A segunda etapa consiste no desenvolvimento do conjunto de agdes que serao empreendidas
pelas equipes da Atengdo Basica, pelas gestoes municipais e estaduais e pelo Ministério da Satide, com
o intuito de promover os movimentos de mudanca da gestdo, do cuidado e da gestdao do cuidado
que produzirao a melhoria do acesso e da qualidade da Atenc¢ao Basica. Esta fase esta organizada em
quatro dimensoes (autoavalia¢ao; monitoramento; educagao permanente e apoio institucional).

Na fase de autoavaliacio, ¢ utilizada a ferramenta “Autoavaliagdo para Melhoria do Acesso
e da Qualidade (AMAQ)”, composta por um conjunto de padrdes de qualidade, ou seja, por um
conjunto de declaragdes acerca da qualidade esperada quanto a estrutura, aos processos e aos
resultados das agdes da Atencao Basica.

A terceira fase consiste na avaliacdo externa, que ¢ a fase em que se realizard um conjunto
de agdes que averiguara as condi¢des de acesso e de qualidade da totalidade de municipios e das
equipes da Atengdo Basica participantes do programa, com previsao de periodicidade a cada um
ano e meio. Destaca-se que os padrdes de qualidade presentes no instrumento de certificagao, que
¢ utilizado nessa etapa, guardam similaridade com os de autoavaliagao (AMAQ).

O instrumento de avaliagdo externa do PMAQ-AB esta organizado em quatro grandes
dimensdes e subdimensdes, que consistem nos eixos de analise orientadores dos padroes de
qualidade. Os moédulos incluem os seguintes: I — observagdo direta dos pesquisadores de campo
nos aspectos relacionados as condi¢oes de infraestrutura, materiais, insumos e medicamentos das
UBS; II — entrevistas com profissionais de saude das equipes da ESF; III — entrevistas com usuarios
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das UBS; e o IV mddulo consistiu de formulario eletronico preenchido pela gestio municipal de
saude apds a realizacao do campo.

O modulo I do instrumento de avalia¢ao externa foi aplicado em todas as UBS do patis,
incluindo os municipios que nao aderiram ao PMAQ-AB, pois contém as informagdes relacionadas
ao Censo das Unidades Bésicas de Satide do pais. O objetivo deste médulo € avaliar as condigdes de
infraestrutura, materiais, de insumos e medicamentos da unidade basica de saude.

A quarta e ultima fase do programa é o momento de recontratualizagao com a gestao
municipal e com as equipes da Atengdo Basica, a partir das realidades evidenciadas na avaliagdo
externa. Essa etapa da concretude a caracteristica incremental da melhoria da qualidade adotada
pelo programa, prevendo um processo continuo e progressivo de melhoramento dos padroes e
indicadores de acesso e de qualidade que envolvem a gestao, o processo de trabalho e os resultados
alcancados pelas equipes de saude da Atengdo Basica (http://dab.saude.gov.br/ portaldab/).

A habilitagdo no PMAQ foi um dos critérios de priorizagdo para a habilitacao no Eixo
estrutura do QUALIFAR-SUS.

As informagbes obtidas a partir do instrumento de avaliagdo externa, de forma
complementar, relativas a infraestrutura das farmacias das UBS, a disponibilidade de medicamentos,
entre outros, contribuirdo para o monitoramento das agoes do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS,
do desenvolvimento e da pactuagdo dos padroes e dos indicadores de qualidade da Assisténcia
Farmacéutica praticada no SUS.

2.3.3 Cronograma de monitoramento para o repasse dos recursos financeiros de custeio do
Eixo Estrutura

Com o objetivo de orientar os municipios habilitados no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS
quanto aos prazos e agdes a serem desenvolvidas para o recebimento do recurso de custeio, o
Ministério da Satude disponibiliza no site <www.saude.gov.br/qualifarsus>, no eixo estrutura.

2.4 Estratégias de apoio as agoes de estruturacao

A definicao das estratégias de apoio para a efetiva implantagao das agdes de estruturagao
dos servigos foi articulada com varios érgaos e instancias do setor Saude: o Departamento de
Atencao Basica (DAB), da Secretaria de Atengdo a Saude (SAS); o Departamento de Monitoramento
e Avaliacdo do SUS (DEMAS), da Secretaria Executiva, ambas do Ministério da Satide; o Conselho
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Nacional de Secretarios Estaduais de Saude (Conass), por meio das Coordenagdes Estaduais de
Assisténcia Farmacéutica; o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satde (Conasems) e
os Conselhos de Secretarios Municipais de Satde (Cosems).

As estratégias de apoio pactuadas, representadas pela figura a seguir, serdo apresentadas
no presente documento instrutivo.

Figura 13 - Estratégias de apoio as a¢oes de estruturacao para os Municipios habilitados no
Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Estratégias de apoio as agdes de estruturacao

0009

Apoio Institucional Educagiao Permanente Intrutivo Técnico e-CAR

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

2.4.1 Educagdo Permanente

Uma das iniciativas para a qualificacdo dos servicos farmacéuticos no SUS consiste
no desenvolvimento de estratégias de educacdo permanente, entendida como o processo de
aprendizagem no cotidiano dos servicos, no qual o aprender e o ensinar se incorporam as praticas
rotineiras, de forma a possibilitar a transformagao do processo de trabalho para os profissionais da
Assisténcia Farmaceutica.

Em razao dos diferentes perfis de servicos farmacéuticos no Pais e da ampliagdo do
nimero de municipios habilitados no Eixo Estrutura, a CGAFB/DAF/SCTIE/MS disponibiliza
diversos cursos na modalidade de Educagdo a Distancia (EaD), com o objetivo de capacitar os
profissionais e gestores, buscando qualificar a gestdo da Assisténcia Farmacéutica do SUS, com
foco na promogio de agdes de estruturagio.
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Dentre outros objetivos, destacamos:

Capacitar e motivar, nos municipios contemplados pelo Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS,
os profissionais de saude envolvidos com a gestdo da Assisténcia Farmacéutica, de
forma que estejam aptos a implantar o programa.

o Promover a atualizagdo sistematica e constante dos profissionais de saide, a respeito da
legislagdo vigente relacionada as agdes, servigos e gestdo da Assisténcia Farmacéutica.

o Propor formas de otimizar os recursos financeiros disponiveis, com a finalidade de
qualificar o acesso e o uso racional de medicamentos nos estabelecimentos de saide.

« Subsidiar os profissionais de saude para que, a partir da andlise simplificada
de seus processos de trabalho, tais profissionais possam aprimorar a gestao dos
servicos de saude.

Com a finalidade de facilitar a transmissdo de informagdes e o alcance dos objetivos
propostos, sdo utilizados, como métodos de aprendizagem, videoaulas, atividades no ambiente
de treinamento virtual, materiais didaticos digitalizados, féruns de duvidas, tutores para auxiliar
nas discussoes do contetido apresentado e esclarecimentos de duvidas dos participantes e outras
ferramentas que promovam o aprendizado interativo e participativo.

Os cursos na modalidade a distancia sdo ofertados em frequéncia definida, em cronograma
disponivel no site: <www.saude.gov.br/qualifarsus>. Coordenadores da Assisténcia Farmacéutica,
gestores municipais e outros profissionais que estejam a frente das agdes relacionadas a Assisténcia
Farmacéutica sao o publico-alvo.

2.4.2 Apoio institucional do Programa QUALIFAR-SUS

O apoio institucional ¢ entendido como um novo método de exercicio da gestdo, superando
formas tradicionais de se estabelecer relagdes e de exercitar as fungdes gerenciais. E uma proposta feita
de um modo interativo, pautada nos principios de que a geréncia/gestdo acontece em uma relagao
entre sujeitos e de que o acompanhamento/coordenagao/condugao (apoio) dos servicos/equipes deve
propiciar relagdes construtivas entre esses sujeitos, que tém saberes, poderes e papéis diferenciados.

A estratégia do apoio institucional do Ministério da Satide tem como objetivo fortalecer a
gestdo do SUS, com vistas a ampliagdo do acesso e da qualidade dos servigos de satide, considerando
a implementacao das politicas expressas no Plano Nacional de Satude e os dispositivos do Decreto
n° 7.508, de 28 de junho de 2011.
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E nesta perspectiva que o Ministério da Satde ird apoiar os municipios habilitados no Eixo
Estrutura do QUALIFAR-SUS na implementacao das a¢des de estruturagao, de forma a contribuir
para a estruturacao dos servigos farmacéuticos nos municipios.

A CGAFB/DAF/SCTIE/MS, na sua estrutura organizacional, contemplou a estratégia
do apoio institucional ao QUALIFAR-SUS, na qual o coletivo de apoiadores centralizados
e descentralizados mantera contato com os municipios, como também com os Cosems e as
Coordenagoes Estaduais de Assisténcia Farmacéutica, com o intuito de fomentar e acompanhar
a implanta¢ao e implementagdo do QUALIFAR-SUS e auxiliar no planejamento e na
operacionalizagdo das agdes da assisténcia farmacéutica na Atengao Basica.

2.5 Prestacao de contas dos recursos financeiros recebidos

A prestagao de contas serd realizada por meio do Relatério Anual de Gestao (RAG), que
¢ o instrumento de gestdo do SUS do 4mbito do planejamento, conforme item IV do art. 40 da Lei
n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, referenciado também na Lei Complementar n° 141, de 13 de
janeiro de 2012, e na Portaria n°® 575, de 29 de margo de 2012, do Ministério da Satde. Nele devem
constar as informagdes referentes as aplicagdes dos recursos repassados do FNS para os fundos de
saude dos estados e municipios e que serdo registradas no sistema SargSUS.

A apresentagdo do RAG ¢ precedida dos Relatérios Quadrimestrais de Prestagdes de
Contas, que sdo instrumentos de monitoramento e acompanhamento da PAS. Os Relatdrios
Quadrimestrais estao estabelecidos legalmente nos termos do Decreto n° 7.508/2011, da Resolu¢ao
CIT/SUS n° 05/2013 e da Portaria MS/GM n° 2.135, de 25 de setembro de 2013, bem como em
conformidade com o disposto no paragrafo 4o do artigo 36 da Lei Complementar n° 141/2012,
objeto da Resolugao CNS n° 459, de 10 de outubro de 2012.

ﬁ Fique de Olho!

O RAG deve estar alinhado ao Plano de Saude, realimentando o processo de planejamento, apontando ocasionais
ajustes e orientando a elaboragao das subsequentes Programagdes Anuais de Saude.




Ministério da Saude

A seguir, apresentamos um quadro com o resumo da legislagdo relacionada a prestagao de
contas dos recursos financeiros do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS:

Quadro 2 - Portarias relacionadas a prestacao de contas dos recursos financeiros
do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS

Portaria MS/GM n° 3.176, de 24 de dezembro de 2008 Aprova orientagdes acerca da elaboragdo, da aplicagdo
(republicada no Didrio Oficial da Unido em 11 de janeiro e do fluxo do Relatério Anual de Gestdo e quanto a
de 2010) informagdes sobre o Plano de Satde.

Institui e regulamenta o uso do Sistema de Apoio ao
Portaria MS/GM n° 575, de 29 de margo de 2012 Relatério Anual de Gestdo (SargSUS) no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de

Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011 Saude (SUS), o planejamento da saude, a assisténcia
a saude e a articulagdo interfederativa, e da outras
providéncias.

Aprova o Modelo Padronizado de Relatério
Resolugao CNS n° 459, de 10 de outubro de 2012 Quadrimestral de Prestagdo de Contas para os estados
e municipios.

Dispoe sobre as regras do processo de pactuacdo de
Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores para os
anos de 2013 a 2015, com vistas ao fortalecimento do
planejamento do Sistema Unico de Saude (SUS) e a
implementagdo do Contrato Organizativo da Agéo
Publica da Saude (Coap).

Regulamenta o § 3° do art. 198 da Constitui¢do Federal
para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, pelos estados, pelo Distrito
Federal e pelos municipios em agdes e servicos publicos
de saude. Estabelece os critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a saude e as normas de fiscalizagao,
avaliagdo e controle das despesas com satide nas trés
esferas de governo. Revoga dispositivos das Leis n°8.080,
de 19 de setembro de 1990, e n° 8.689, de 27 de julho de
1993, e da outras providéncias.

Resolugao CIT/SUS n° 5, de 19 de junho de 2013

Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
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3 Experiéncias Exitosas - QUALIFAR-SUS: apoio a
estruturaciao dos servicos farmacéuticos na Atencao Basica
dos municipios do Plano Brasil Sem Miséria

Muitos dos municipios brasileiros contemplados pelo Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS
tém realizado a aplicagdo dos recursos de maneira inovadora e se tornaram referéncia para outros
municipios que fazem parte do programa. A seguir, apresentamos algumas destas experiéncias
exitosas, além de depoimentos e fotos com exemplos de estruturas dos servicos farmacéuticos
antes e depois do uso dos recursos deste Eixo.

Lagoa da Canoa/Alagoas
Municipio: Lagoa da Canoa Estado: Alagoas
Populagéo: 18.117 habitantes Ano de habilitacao no Eixo Estrutura: 2012

Distante 141 km da capital (Macei6), o municipio alagoano de Lagoa da Canoa foi
contemplado pelo Qualifar SUS - Eixo Estrutura em 2012. Os recursos do programa foram usados
para a melhoria da estrutura fisica e foram tuteis também para a criagdo de sistemas de gratificagao,
que ajudaram a motivar a equipe local da assisténcia farmacéutica.

“Eu era praticamente sozinha quando inscrevemos o nosso municipio no QUALIFAR-
SUS. Nos ja usavamos o Sistema Horus ha um ano e tinhamos uma dificuldade de manter as
pessoas na nossa equipe. Com os recursos, nos criamos uma gratificagdo por desempenho, que
foi dando resultado”, lembra a entao Coordenadora de Assisténcia Farmacéutica do municipio,
Erivanda Meireles. Ela relembra ainda que naquele periodo foi possivel a contratagdo de mais um
farmacéutico, o que ajudou na alimentagao mais rapida do Sistema Horus.

A experiéncia inovadora no uso do recurso de custeio para gratificagdo por desempenho
- com metas (individuais e em equipe) para os recursos humanos envolvidos na Assisténcia
Farmacéutica, por meio daaprovacgdo da Lei municipal n° 547/2013, que regulamenta o QUALIFAR-
SUS - funciona da seguinte forma em Lagoa da Canoa:

» Uso do recurso de custeio do QUALIFAR-SUS (R$ 2.000,00 mensais) para pagamento
da gratificagdo por desempenho para a equipe (25%-75%), curso de EaD para
profissionais e implanta¢do do Sistema Horus na Casa de Parto.

o Portaria municipal que garante a avaliagdo por metas da equipe da Assisténcia
Farmacéutica.

o Avaliacdo mensal das metas pela assessoria técnica do municipio.
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O pagamento da gratificagdo por desempenho é realizado a partir do cumprimento dos
indicadores e das metas:

o Cumprimento das metas individuais (50% do valor da gratifica¢ao).
o Cumprimento das metas de equipe (0s 50% restantes do valor da gratificagdo).

O monitoramento e a avaliagdo sdo realizados a partir de indicadores de processo e indicadores
assistenciais. Entretanto, para repasse do valor integral da gratificagdo de desempenho, os trabalhadores

ndo podem ter faltas ndo justificadas, excetuando casos de férias, licenca e doenga comprovada.

Nos quadros a seguir, seguem os indicadores de processo e assistenciais utilizados no
monitoramento e na avaliagdo da Assisténcia Farmacéutica de Lagoa da Canoa:

Quadro 3 — Indicadores de processo da Assisténcia Farmacéutica — Lagoa da Canoa/AL

Indicadores de Processo:

«Existéncia de Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT);
«Numero de reunides da CFT no ultimo ano;

«Existéncia de Procedimentos ou Normas Técnicas;

«Existéncia de REMUME ou Relagdo Regional de Medicamentos;

«% maximo de faltas de itens padronizados;

+% de itens adquiridos através de processos emergenciais abertos pela AF, comparado ao total de itens licitados;
% de itens com preco informado no Banco de Precos em Saide (BPS).

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

Quadro 4 - Indicadores assistenciais da Assisténcia Farmacéutica - Lagoa da Canoa/AL

Indicadores Assistenciais:
+% de medicamentos nao dispensados por falta na Farmacia;

% de receitas contendo itens nao padronizados;
+% de pacientes de Saude Mental, Hipertensao, Diabetes, Tuberculose e Hanseniase acompanhados;
+% de participac¢ao em a¢des de Promogio em Saude.

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.

Nesse contexto, além de outras acdes de estruturagdo que o municipio vem realizando - tais
como compra de computadores e geladeiras para a CAF - esta forma inovadora de uso do recurso
de custeio tem sido uma maneira efetiva de promover a qualifica¢do do trabalho na Assisténcia
Farmacéutica de Lagoa da Canoa, por meio da motivagao da equipe, além do uso do Hérus como
ferramenta de gestdo, com o registro de entradas, saidas e dispensa¢oes de medicamentos do
Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica.

Itapeva/Sao Paulo

Municipio: Itapeva Estado: Sao Paulo

Populagéo: 88.128 habitantes Ano de habilitagdao no Eixo Estrutura: 2012
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Os recursos do QUALIFAR-SUS tém sido fundamentais para ajudar na descentralizagao
dos servicos farmacéuticos no municipio de Itapeva, localizado no interior do Estado de Sao Paulo.
O municipio tinha os recursos para o aluguel de novos postos de atendimento, mas nao havia como
equipar as farmacias.

“Tudo o que tinhamos era sucateado e o que ninguém mais queria vinha para a assisténcia
farmacéutica: prateleira velha, geladeira caindo aos pedacos... Quando fomos selecionados para o
QUALIFAR, postos de atendimento foram criados, porque passamos a ter os recursos para equipar
esses novos lugares”, recorda a coordenadora da Vigilancia em Satude de Itapeva, Lair Bianchi.

Com a garantia do espago fisico para as postos de atendimentos, a equipe de nove
farmacéuticos foi distribuida de maneira a garantir o atendimento farmacéutico. Além disso, o
acesso a medicamentos pela populac¢ao ficou mais facil.

Ao ser habilitado no Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS, o municipio cumpriu todas as
etapas previstas para uso dos recursos do programa. A Coordenagdo de Assisténcia Farmacéutica
de Itapeva realizou o diagnoéstico de estrutura em todos os servigos farmacéuticos e, por meio desse
diagndstico, elaborou o planejamento para o uso dos recursos deste Eixo, com o registro das agdes
e metas no e-CAR.

Quadro 5 - Critérios priorizados para estruturagiao da Assisténcia Farmacéutica de Itapeva/SP

Critérios escolhidos Planejamento das agdes Status

. - Aquisicao de mobilidrio e material s

« Estrutura dos dispensarios ° AquIsigao o Licita¢ao encerrada
de informatica

Internet . Licitacdo encerrada
* o Aumento da velocidade : §

o Treinamento o Boas praticas/Hoérus
o Pessoal . . 1

o Uniformes « Finalizado

« CAF

« Satide Mental

« Parque Sao Jorge « Santa Maria
« Sdo Camilo

 Grajau

o Jardim Maringa

o Dispensarios prioritarios « Finalizado

Fonte: Coordenagao da Assisténcia Farmacéutica de Itapeva/SP.

A seguir, apresentamos equipamentos e mobilidrios adquiridos para a reestruturacdo da CAF e
Farmdcias na Atenc¢ao Basica de Itapeva:
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Quadro 6 — Equipamentos e mobiliarios adquiridos para a reestruturacao da CAF e Farmacias
na Atengao Basica de Itapeva

o Armério de ago. « Estrado de polipropileno.

« Armario tipo roupeiro com duas portas. « Estante/prateleira.

o Arquivo de ago para pasta suspensa. o Geladeira.

« Balcido. o Impressora nao fiscal.

o Cadeira tipo longarina o Microcomputador.

o Cadeira fixa. « Roteador.

o Cadeira de secretdria. o Seladora de mesa manual e impressora.
« Carrinho de supermercado. o Termo-higrometro de ambiente.

« Escada de aluminio com sete degraus « Termometro de geladeira.

Fonte: CGAEB/DAF/SCTIE/MS.

Além disso, o municipio participou de oficinas realizadas no Estado de Sao Paulo, de
capacitagdes a distancia e presenciais para o uso do Sistema Horus, realizou aimplantag¢ao do sistema
e o utiliza para o registro de entradas, saidas e dispensacdes de medicamentos do Componente
Basico da Assisténcia Farmacéutica. A seguir, apresentamos fotos que ilustram a situagao antes e
depois das agoes de estruturacao da Assisténcia Farmacéutica.
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Figura 14 - Fotos comparativas do antes e depois da habilitacio no Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS do Municipio de Itapeva/SP

Estruturagao da Assisténcia Farmacéutica de Itapeva/SP

Antes do QUALIFAR-SUS Depois do QUALIFAR-SUS

DISPENSARIO DE MEDICAMENTOS
SAUDE MENTAL & = -

-

Fonte: CGAFB/DAF/SCTIE/MS.
Outro exemplo de experiéncia bem-sucedida em Itapeva, relacionada ao uso do recurso

de custeio do Eixo Estrutura, foi a criacao de uniformes para a equipe da Assisténcia Farmacéutica.
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Figura 15 - Uniformes adquiridos com recurso de custeio do Eixo Estrutura para Equipe de
Assisténcia Farmacéutica do Municipio de Itapeva/SP

Fonte: municipio de Itapeva/SP.

Os recursos também tém sido utilizados para a capacitacao da equipe da Assisténcia

Farmacéutica. “Eu tive a oportunidade de viajar para fazer um curso de logistica gracas ao Qualifar.
Em breve, outro farmacéutico da equipe vai fazer um curso sobre demanda judicial. A gente quer
fazer um revezamento, para que todos tenham a oportunidade de participar de cursos e seminarios.
Com os recursos do Qualifar, podemos nos programar para isso’, afirma Lair Bianchi.

Pinhdo/Parana
Municipio: Pinhao Estado: Parana
Populagéo: 30.346 habitantes Ano de habilitacao no Eixo Estrutura: 2012

Pinhdo, municipio paranaense, distante 293 km de Curitiba, fez uma verdadeira transformacao
na assisténcia farmacéutica local com os recursos do Eixo Estrutura do QUALIFAR-SUS.

O entdo Secretario Municipal de Saude do municipio, Ivonei Oliveira Lima, relembra
a precariedade da estrutura fisica e do atendimento antes da habilitagao no programa. “Antes, a
farmacia funcionava dentro da unidade central de maneira totalmente improvisada. A reclamagéo
dos profissionais era constante até mesmo por questdes de falta de ergonomia, o que causava um
desconforto grande e afetava a produtividade. Tinhamos uma fila inica de usudrios, com pessoas
que esperavam muito tempo para ser atendidas. No estoque, por causa da auséncia de prateleiras
na quantidade adequada, muitas caixas de medicamentos ficavam no chao”

Com a habilitagao do municipio no QUALIFAR-SUS/Eixo Estrutura, uma sala comercial
foi alugada para ser o local da nova farmacia e da CAF. Prateleiras novas ajudaram a organizar e a
armazenar os medicamentos da maneira correta.
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Além disso, trés guichés de atendimento com computadores novos e cadeiras na sala de
espera com sistema de senha fizeram as filas acabarem. O ambiente foi climatizado, trés novos
profissionais foram contratados e uma das salas do prédio foi destinada para atendimento
individualizado. Com os recursos de custeio, sdo pagos os servicos de internet, agua e as demais
contas de consumo.

Figura 16 - Fotos comparativas do antes e depois da habilitacio no Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS do Municipio de Pinhao/PR

Estruturagio da Assisténcia Farmacéutica em Pinhao/PR

Antes do
QUALIFAR-
SUS

Depois do
QUALIFAR-
SUS

Fonte: municipio de Pinhdo/PR.
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Uruara/Para

Municipio: Uruara Estado: Para

Populagao: 44.757 habitantes Ano de habilitagdo no Eixo Estrutura: 2012

Localizado no sudeste paraense, o municipio de Uruard/PA possuia desafios a serem
superados com rela¢do a assisténcia farmacéutica antes de ser contemplado no Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS:

o Inexisténcia de uma CAF e do Departamento de Assisténcia Farmacéutica.

« Auséncia de profissional farmacéutico.

+ Condigoes inadequadas de armazenamento.

o Auséncia de CFT e Remume

o Perdas de medicamentos por vencimento e medicamentos do Programa de

Planejamento Familiar parados no estoque.

« Falta constante de medicamentos na Estratégia de Satide da Familia, nos

postos de saude e no hospital municipal.

Neste cenario, o desafio de estruturacdo da Assisténcia Farmacéutica de Uruara/PA, a
partir do QUALIFAR-SUS, pode ser ilustrado nas imagens a seguir:
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Figura 17 - Fotos comparativas do antes e depois da habilitacio no Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS do Municipio de Uruara/PA

Estruturagao da Assisténcia Farmacéutica de Uruara/PA

Antes do QUALIFAR-SUS Depois do QUALIFAR-SUS

Fonte: Municipio de Uruara/PA.
Outros municipios brasileiros tiveram notével aproveitamento dos recursos do Eixo
Estrutura do QUALIFAR-SUS, mas podemos exemplificar esse aproveitamento por meio das

imagens a seguir:
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Figura 18 - Fotos comparativas do antes e depois da habilitacio no Eixo Estrutura do
QUALIFAR-SUS

Antes do QUALIFAR-SUS Depois do QUALIFAR-SUS

Fonte: banco de imagens da CGAFB/DAF/SCTIE.
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4 Consideragoes Finais

Este documento sintetiza as principais agoes que estdo sendo desenvolvidas pelo Ministério
da Saude, pactuadas com os gestores do SUS, em busca da qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica
na Atenc¢do Basica.

O QUALIFAR-SUS surge alinhado com as politicas prioritarias e estruturantes da
gestao federal. O Eixo Estrutura traduz-se na primeira estratégia na historia das politicas
publicas de assisténcia farmacéutica que destina investimentos financeiros para a reestruturagao
da Assisténcia Farmacéutica na Aten¢ao Basica, considerando a area fisica, os equipamentos e
os recursos humanos.

Essas acoes estao alicercadas no PPA (2012-2015), que tem o foco na promogao do acesso
com qualidade as acdes e aos servigos de saude e no fortalecimento do SUS. Entre as diretrizes
definidas no referido Plano, a Diretriz 8 estabelece a garantia da assisténcia farmacéutica no ambito
do SUS, na qual destacamos a iniciativa de estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica como parte
integrante das RAS, por meio do fortalecimento do Sistema Horus.

Nesse contexto, o desenvolvimento das RAS, orientado pela Portaria n° 4.279, de 30 de
dezembro de 2010, é reforcado pelo Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que apresenta,
entre outros dispositivos, o Contrato Organizativo de A¢ao Publica (Coap), que tem o objetivo de
contribuir com a organizagdo e a integracdo das agdes e dos servicos, em uma regiao de satide, com
a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia aos usuarios.

A integracao da Assisténcia Farmacéutica nas RAS é imprescindivel como uma agdo e um
servi¢o de saude e, para isso, a sua estruturagao ¢ fundamental e tem sido considerada uma estratégia
para a ampliagdo e a qualificagdo do acesso da populagdo aos medicamentos. Cabe destacar que a
disponibilidade dos medicamentos precisa estar de acordo com o quadro epidemiolégico regional,
com suficiéncia, regularidade e qualidade apropriada. Além disso, os servigos precisam estar
estruturados para promover a orientagao para o uso correto dos medicamentos e 0o monitoramento
da utilizagdo quando isso for preciso.

E necessério, assim, dispor de informagées para a continuidade de a¢des assistenciais ou
de promocao da saude e, ainda, no caso da terapéutica medicamentosa, informagdes em relagdo ao
acesso e ao uso dos medicamentos.
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No ano de 2015, o Ministério da Satde totalizara o apoio a 2.257 municipios do “Plano
Brasil Sem Miséria” com até 100 mil habitantes, representando 100% desses municipios com
recursos para estruturagdo da Assisténcia farmacéutica na Atengdo Basica.

Nesse sentido, considera-se que a consolidagdo das inovagoes tecnologicas apresentadas
neste documento e o fortalecimento do QUALIFAR-SUS, articulado com as demais agdes,
programas e politicas de satde, sdo estratégias fundamentais para contribuir com a ampliagdo e
a qualificacdo do acesso e para fortalecer a promo¢ao do uso racional dos medicamentos no Pais.




QUALIFARSUS: Programa Nacional de Qualificacéio da Assisténcia Farmacéutica no Ambito do Sistema Unico de Saide

4| Referéncias

ARAUJO, A. D. L. A. D. et al. Perfil da assisténcia farmacéutica na atengdo priméria do Sistema
Unico de Satde. Ciéncia & Satde Coletiva, Rio de Janeiro, v. 13, p. 611-617, 2008. Suplemento.
Disponivel em: <http://www.scielosp.org/ scielo.php?script=sci_arttext&amp>. Acesso em: 14
nov. 2014.

BRASIL. Constitui¢do (1988). Constituicao da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, 1988.
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ constituicao/constituicao.htm>. Acesso
em: 27 out. 2012.

. Decreto n° 7.492, de 2 de junho de 2011. Institui o Plano Brasil Sem Miséria.
Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/14320.htm>. Acesso em: 27 out. 2012

. Gabinete do Ministro. Portaria no 575, de 29 de margo de 2012. Institui e
regulamenta o uso do Sistema de Apoio ao Relatério Anual de Gestao (SARGSUS), no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS). Disponivel em: <http://aplicacao.saude.gov.br/sargsus/pdf/
PORTARIA_N_575.pdf>. Acesso em: 2 nov. 2012.

. Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012. Regulamenta o § 3o do art. 198
da Constitui¢ao Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela
Uniao, Estados, Distrito Federal e Municipios em ag¢des e servigos publicos de saude; estabelece
os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saide e as normas de fiscalizagao,
avaliagdo e controle das despesas com satide nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos
das Leis nos 8.080, de 19 de setembro de 1990b, e 8.689, de 27 de julho de 1993; e da outras
providéncias. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/ Icp/Lcp141.htm>.
Acesso em: 2 nov. 2012.

. Lei Federal n° 4.320, de 17 de mar¢o de 1964. Estabelece Normas Gerais de Direito
Financeiro para elaboracdo e controle dos or¢amentos e balancos da Unido, dos Estados, dos
Municipios e do Distrito Federal. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/
14320.htm>. Acesso em: 27 out. 2012.

. Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispoe sobre as condi¢oes para a
promogao, protecao e recuperacgao da saude, a organiza¢ao e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/
Leis/L8080.htm>. Acesso em: 15 jun. 2012.




Ministério da Saude

. Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993. Regulamenta o art. 37, inciso XXI, da
Constitui¢ao Federal, institui normas para licitacdes e contratos da Administragao Publica e da
outras providéncias. Disponivel em: <http:// www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8666compilado.
htm>. Disponivel em: 27 out. 2012.

. Ministério da Fazenda. Portaria n° 448, de 13 de setembro de 2002. Divulga o
detalhamento das naturezas de despesa 339030, 339036, 339039 e 449052. Disponivel em: <http://
www.stn.fazenda.gov.br/legislacao/download/ contabilidade/Port_448_2002.pdf>. Acesso em: 27
out. 2012.

. Ministério da Saude. Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da
Atengao Basica (PMAQ): manual instrutivo. Brasilia, 2012.

. Ministério da Saude. Secretaria de Atenc¢do a Saude. Departamento de Aten¢ao Basica.
Autoavaliacao para a melhoria do acesso e da qualidade da Aten¢iao Basica: AMAQ. Brasilia, 2012.

. Ministério da Satude. Secretaria de Atencao a Saude. Portaria n° 4279, de 30 de
Dezembro de 2010. Aprova as Diretrizes para a Organizagdo da Rede de Atengao a Saude do SUS,
e da outras providéncias. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil, Brasilia, DF, n. 251,
30 dez. 2010. Segao 1. p. 88.

. Ministério da Saide. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos.
Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos Estratégicos. Diretrizes para estruturagao
de farmacias no ambito do Sistema Unico de Satde. Brasilia, 2009. Disponivel em: <http://
www.saude.se.gov.br/userfiles/ pdf/anexoiv_padrao_ambiencia.PDF>. Acesso em: 2 nov. 2012.

. Ministério da Sadde. Secretaria de Politicas de Saude. Resolu¢ao n° 3.916, de 30 de
outubro de 1998. Politica Nacional de Medicamentos. Diario Oficial [da Uniao], Brasilia, DF, n.
215, 10 nov. 1998. Segao 1. p. 18.

. Ministério da Satide. Decreto Federal n° 7.827, de 16 de outubro de 2012. Regulamenta
os procedimentos de condicionamento e restabelecimento das transferéncias de recursos
provenientes das receitas de que tratam o inciso II do caput do art. 158, as alineas “a” e “b” do inciso
I e o inciso II do caput do art. 159 da Constitui¢ao, dispoe sobre os procedimentos de suspensao
e restabelecimento das transferéncias voluntarias da Unido, nos casos de descumprimento da
aplica¢ao dos recursos em agdes e servigos publicos de satide de que trata a Lei Complementar no
141, de 13 de janeiro de 2012, e da outras providéncias. Disponivel em: <http://www.planalto.gov.

br/ccivil 03/ Ato2011- 014/2012/Decreto/D7827.htm>. Acesso em: 27 out. 2012.




QUALIFARSUS: Programa Nacional de Qualificacéio da Assisténcia Farmacéutica no Ambito do Sistema Unico de Saide

. Ministério da Saide. Diretrizes do apoio integrado para qualificagao da gestao
e da atengiao no SUS. Disponivel em: <http://portal.saude.gov.br/portal/ arquivos/pdf/
diretrizes_100712.pdf>. Acesso em: 2 nov. 2012.

. Ministério da Saude. Portaria n° 204, de 29 de janeiro de 2007. Regulamenta o
financiamento e a transferéncia dos Recursos Federais para as agoes e os servigos de saide, na
forma de blocos de financiamento, com o respectivo monitoramento e controle. Disponivel em:
<http://portal.saude.gov. br/portal/arquivos/pdf/portaria204_29_01_07_si.pdf>. Acesso em: 2
nov. 2012.

. Ministério da Satude. Sistema de Planejamento do SUS: uma construgdo coletiva.
Instrumentos bésicos. Brasilia: Ministério da Saude, 2006.

. Portaria n° 278, de 27 de fevereiro de 2014. Institui diretrizes para implementacgao da
Politica de Educa¢ao Permanente em Satude, no ambito do Ministério da Saude (MS). Disponivel

em:<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/ saudelegis/gm/2014/prt0278_27_02_2014.html>. Acesso em:

14 nov. 2014.

. Portaria n° 980, de 27 de maio de 2013. Regulamenta a transferéncia de recursos
destinados ao Eixo Estrutura do Programa Nacional de Qualificagao da Assisténcia Farmacéutica
(QUALIFAR-SUS) no 4mbito do Sistema Unico de Satide (SUS) para o ano de 2013. Disponivel
em:<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/ saudelegis/gm/2013/prt0980_27_05_2013.html>. Acesso
em:14 nov. 2014

. Portaria n° 1.214, de 13 de junho de 2012. Institui o Programa Nacional 63 de
Qualifica¢ao da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS. Diario Oficial [da Uniao], Brasilia,
DE n. 114, 14 jun. 2012. Se¢ao 1. p. 29-30.

. Portaria n°® 1.215, de 13 de junho de 2012. Institui transferéncia de recurso para o Eixo
Estrutura do QUALIFAR-SUS. Diario Oficial [da Unido], Brasilia, DE, n. 114, 14 jun. 2012.
Secao 1. p. 30.

. Portaria n° 1.217, de 03 de junho de 2014. Regulamenta a transferéncia de recursos
destinados ao Eixo Estrutura do Programa Nacional de Qualificagao da Assisténcia Farmacéutica
(QUALIFAR-SUS) no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS) para o ano de 2014. Disponivel
em:<http://portalsaude. saude.gov.br/images/pdf/2014/junho/04/PORTARIA-N---1217--DE-
03-DE-JUNHO- DE-2014---Regulamenta-a-transfer--ncia-de-recursos-para-2014.pdf>. Acesso
em:14 nov. 2014.




Ministério da Sadde

. Portaria n°® 2.982 de 26 de novembro de 2009. Aprova as normas de execugdo e
financiamento da Assisténcia Farmacéutica na Aten¢ao Basica. Diario Oficial [da Uniao],
Brasilia, DE, n. 228, 1 dez. 2009. Se¢ao 1. p. 771-774.

. Portaria n°® 22, de 15 de agosto de 2012. Habilita os Municipios a receber recursos
destinados ao Programa Nacional de Qualifica¢ao da Assisténcia Farmacéutica (QUALIFAR-
SUS), Eixo Estrutura. Diario Oficial [da Uniao], Brasilia, DF, n. 160, 17 agosto 2012. Segéo 1. p.
62-64.

. Portaria n° 271, de fevereiro de 2013. Institui a Base Nacional de Dados de a¢oes e
servicos da Assisténcia Farmacéutica e regulamenta o conjunto de dados, fluxo e cronograma de
envio referente a0 Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica no ambito do Sistema Unico
de Saude (SUS). Diario Oficial [da Uniao], Brasilia, DF, n. 40, 28 fev. 2013. Se¢ao 1. p. 146-147.

. Portaria n° 3.176/GM/MS, de 24 de dezembro de 2008. Aprova orientagdes acerca da
elaboracao, da aplicacdo e do fluxo do Relatério Anual de Gestao e quanto a informagdes sobre
o Plano de Saude. Disponivel em:< <http://aplicacao.saude.gov.br/sargsus/pdf/PORTARIA__
GM_3.176.pdf>. Acesso em: 2 nov. 2012.

. Secretaria-Executiva. Subsecretaria de Planejamento e Or¢amento. Plano Nacional de
Saude — PNS: 2012-2015. Brasilia, 2012.

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE (Brasil). Resolu¢do n° 338, de 6 de maio de 2004. Aprova
a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica e estabelece seus principios gerais e eixos
estratégicos. Diario Oficial [da Uniao], Brasilia, DE n. 96, 20 maio 2004. Segéo 1. p. 52-53.




QUALIFARSUS: Programa Nacional de Qualificacio da Assisténcia Farmacéutica no Ambito do Sistema Unico de Saide

Anexos
Anexo A - Roteiro de Estruturacao da Assisténcia Farmacéutica

PROGRAMA NACIONAL DE QUALIFICACAO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA QUALIFAR-SUS

O municipio foi contemplado no Eixo Estrutura. E agora?
Roteiro de Estruturacdo da Assisténcia Farmacéutica

o Verificar na pagina <www.saude.gov.br/qualifarsus> a Portaria de habilitagdio do municipio
ao Eixo Estrutura e, no anexo, localizar o Termo de Adesao do Eixo Estrutura. A Secretaria
Municipal de Saude deve preencher e enviar o Termo ao Ministério da Saude, conforme
orienta¢ao na Portaria.

o Consultar no site <www.fns.saude.gov.br> (Fundo Nacional de Satude) a transferéncia dos
recursos do Eixo Estrutura, no Bloco de Investimento e no Bloco de Assisténcia Farmacéutica).

o Capacitar a equipe responsavel pelo QUALIFAR-SUS no municipio por meio do Curso na
modalidade a distdncia (EAD) para a implantacdao do QUALIFAR-SUS.

o Realizar o Planejamento de Estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica.

Planejamento de Estruturagdo da Assisténcia Farmacéutica:
1. Diagndstico e consolida¢ao dos dados.
Preenchimento do FormSUS de Diagnoéstico dos servigos farmacéuticos:

2.
3. <http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_aplicacao=9654>.
4.

Registro do planejamento no e-CAR.

» Executar os recursos do Eixo Estrutura e monitorar as agdes e metas de estruturacao.

« Enviar dados do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica para a Base Nacional de
Dados de agdes e servicos da Assisténcia Farmacéutica, utilizando o sistema Hoérus ou, se uso
de sistema proprio, enviar dados pelo WebService.

o Realizar a prestagdo de contas.
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Anexo B -Checklist para estabelecimentos farmacia na unidade de Satide e em edifica¢ao exclusiva

QUALIFAR-SUS - EIXO ESTRUTURA

DIAGNOSTICO DA ESTRUTURA DOS SERVICOS FARMACEUTICOS DA ATENGAO BASICA

Preencha nesta planilha o consolidado do diagnéstico das farmacias na unidade de satide

Municipio:

cnes do(s)

Quantidade de Estabelecimentos Farmdcia na unidade de saide e em edi i
estabelecimento(s):

Responsével pelo preenchimento do diagnéstico:
Cargo:
Contato: e-mail: Tel: Cel:

UNIDADE "
EQUIPAMENTOS, MOBILIARIOS e Qtd Atual Qtd Necessaria

o (somatério das (somatdrio das
ACESSO A INTERNET farmadcias) farmdcias)

Farmécia na unidade de satide ou Farmécia em edificacdo exclusiva

Acesso a internet
Aparelho condicionador de ar

Armario de ago fechado
Balcdo com prateleira

Cadeiras
Caixas tipo BiN (diversos tamanhos)

Computador
Area para dispensacio de medicamentos ntio o s
Impressora
Lixeira com tampa e pedal

Mesa auxiliar

Mesa com gavetas
Mesa para computador e impressora

Refrigerador

Termometro digital

Bancada revestida de material liso e resistente
Instrumentos cortantes

Lixeira com tampa e pedal

Area de Fracionamento Material e equipamentos de embalagem e
rotulagem

Mobilidrio adequado para o armazenamento
das embalagens fracionaveis

Nao possui drea para fracionamento

Continua




QUALIFARSUS: Programa Nacional de Qualificacio da Assisténcia Farmacéutica no Ambito do Sistema Unico de Saide

Conclusio

Farm

Importante: Espago para preenchimento das informagdes ¢

Sala de estocagem

Sala para seguimento farmacoterapéutico

Recursos Humanos

Mista (Almo>

rifado junto com a Far

Aparelho condicionador de ar
Armario fechado

Caixas tipo BiN (diversos tamanhos)
Escada

Estante de ago para estoque
Lixeira com tampa e pedal
Mesa auxiliar
Paletes/estrados

Refrigerador

Termometro digital

Armirio simples

Cadeiras

Computador

Lixeira com tampa e pedal
Mesa com gaveteiro

ssui drea para seguimento

farmacoterapéutico

Atendente de Farmdcia

Farmacéutico

Outro RH especificar:




Anexo C - Checklist Central de Abastecimento Farmacéutico

QUALIFAR-SUS - EIXO ESTRUTURA

DIAGNOSTICO DA ESTRUTURA DOS SERVICOS FARMACEUTICOS DA ATENGAO BASICA

Preencha nesta planilha o consolidado do diagnéstico das farmacias na unidade de satide

Municipio:

cnes do(s)

Quantidade de Estabelecimentos Central de Abastecimento Farmacéut i
estabelecimento(s):

Responsével pelo preenchimento do diagnéstico:
Cargo:
Contato: e-mail: Tel: Cel:

UNIDADE "
EQUIPAMENTOS, MOBILIARIOS e Qtd Atual Qtd Necessdria

o (somatério das (somatdrio das
ACESSO A INTERNET farmadcias) farmdcias)

Farmécia na unidade de satide ou Farmécia em edificacdo exclusiva

Identificagao externa

Janelas - devem possuir telas para protegdo
contra entrada de animais

O Piso - plano, para facilitar a limpeza, e
suficientemente resistente para suportar o
peso dos produtos e a movimentagio dos
equipamentos. A espessura do piso deve estar
de acordo com o quantitativo de cargas, para
que ele ndo venha a rachar ou sofrer fissuras

O Teto - o teto deve possuir forro adequado,

em boas condigdes. Recomenda-se usar
Instalacoes Fisicas telha de fibra de vidro, telhas térmicas com

uso de poliuretano, 13 de vidro, colocagdo

de exaustores, entre outras alternativas

que facilitem uma boa circulagio de ar. As

telhas de amianto devem ser evitadas porque

absorvem muito calor

Paredes — de cor clara, pintura lavével, isentas
de infiltragées e umidade

Portas - pintadas a dleo, preferencialmente

esmaltadas ou de aluminio, com dispositivo de
seguranga automatica

Armarios de Ao

Carrinhos para movimentagio de mercadorias
Equipamentos de Refrigeragio — Ar
condicionado (Mantém a temperatura entre
15°C e 25°C)

Equipamentos de Refrigeragdo - Freezer
(Mantém a temperatura entre -18°C e -20°C)

Equipamentos Equipamentos de Refrigeragdo -
Refrigeradores (Mantém a temperatura entre
2°C e 8°C)

Estrados/Paletes

Higrometros
Prateleiras
Temometros

Continua




QUALIFARSUS: Programa Nacional de Qualificoctidishsiniéada®emaciutica no Ambito do Sistema Unico de Saide

Conclusao
Extintores de Incéndio Classe B
Equipamentos de Seguranca Extintores de Incéndio Carga D “agua
Extintores de Incéndio P6 Quimico

Area de distribuigio (min 10% da Area de
armazenagem)

Area para armazenagem e controle de
Quarentena (Para medicamentos com
suspeitas de desvio de qualidade - Avariados)

Area para armazenagem e controle de
Germicidas

Area para armazenagem € Controle de
Imunobiolégicos (4°C a 8°C e - 18°C a - 20°C)

Area para armazenagem e controle de
Inflamaveis

Area para armazenagem e controle de Matéria
prima

Area para armazenagem e controle de

Areas Materiais e artigos médicos descartaveis

Area para armazenagem e controle de Material
de embalagem e envase

Area para armazenagem e controle de
Medicamentos

Area para armazenagem e controle de
Medicamentos Segregados (Proximos do
vencimento ou Vencidos)

Area para armazenagem € controle de
Medicamentos Sujeitos a Controle Especial

Area para armazenagem e controle de
Solugbes parenterais

Area para recepgio e inspecdo (min 10% da
Area de armazenagem)

Copa
Depésito de material de limpeza
Sala administrativa

AMBIENTES DE APOIO
Sala de esterilizagao de materiais
Sanitdrios com vestidrios para funciondrios
Sanitdrios para funciondrios

SEGURANCA Saida de Emergéncia

Atendente de Farmdcia

Recursos Humanos Farmacéutico

Outro RH especificar:

Importante: Considera-se como CAF (Central de Abastecim
a Farmacia municipall
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