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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

A Camara Técnica nao é deliberativa. Os itens aqui discutidos e pactuados serao
avaliados nareunido da CIB e poderao ser alterados.

CAMARA TECNICA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA

DATA: 15 de junho de 2021
HORARIO: 13h30min.
LOCAL: Virtual.

PRESENTES A REUNIAO/Virtual

SES: Lourdes de Costa Remor (CIB), Adriana Heberle (DIAF), Patricia Backes
(DIAF), Liemar Coelho Vieira (DIAF), Graziella Melissa Scarton Buchrieser (DIAF),
Amanda de Abreu (DIAF), Andréia Rosa Borges (DIAF/CEAF), Shirley Miura (DIAF),
Karine (DIAF), Mariana (DIAF), Claudia de Lucca Matheus Rocha (DLIC), Edilene
Nakuachi (DIAF).

COSEMS: Luciane Savi (COSEMS), Ligia Hoffpner (Pomerode), Julia Silva Coral
(Norte, Nordeste), Flavia Mattos Moro (Sul), Ana Paula da Silva (Macro
Florianopolis), Camila Andrade Pedrassani (Macro Norte e Nordeste) Anne Mary
Destro (Macro Sul), Maeli Cristina Machio Callejon (Vale do Rio do Peixe/Videira),
Cristiane Zmijevski (Xanxeré), Patricia Bernardi Sassi (Brusque) e Ivan Tierling
(Chapect), Raquel Felller (xx), Ana Alice (Pouso Redondo), Jana Baumer (Joinville),
Juliana (Reg. Tubaréo), Tony (Chapecd), Clemilson de Souza (Cosmems), Dievan
Bisognin da Silva (Foz do Rio Itajai).

Justificou a auséncia na reunido: Louise Dellatorre (Joinville).

PAUTA
1) Edital Kit Intubacédo

2) Sistema Vigilantos (Palivizumabe) (Médio Vale/Ligia);

3) LME para renovacao competéncia para 6 meses (Médio Vale/Ligia) e Prazo
insuficiente para agendamento/consultas para renovacdes dos processos do CEAF
- email enviado aos municipios (macro Norte/Nordeste);

4) NT Insulina NPH e Regular

INFORME:
Curso Assisténcia Farmacéutica na Gestao Municipal: da Instrumentalizacdo a
Pratica nos Servicos.

Coordenacdao: Luciane Savi

A Ata de 11 de maio de 2021 foi corrigida, mas Luciane Savi solicitou revisar a Ata
novamente. Esclarece que a Ata encaminhada estava sem algumas sugestdes que
ela havia feito em vermelho. Adriana Heberle lembra que a Ata ficou no drive com
prazo de uma semana para todos acessarem, como havia sido combinado. Sera
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encaminhada para Luciane hoje para conferéncia e devolucédo imediata. Especificar
0 prazo de permanéncia no drive quando for encaminhado o link para acessar a Ata.

1. EDITAL KIT INTUBAGAO

Adriana Heberle, Diretora de Assisténcia Farmacéutica da SES, com relagdo ao Kit
Intubacdo, lembra que a SES fez uma proposta de minuta e encaminhou ao
COSEMS para possibilitar a aquisicdo dos medicamentos do Kit Intubacdo. O
levantamento junto aos municipios que manifestaram interesse ja foi feito. O juridico
do Cosems fez a avaliacdo da proposta e retornou com uma sugestao nos mesmos
moldes dos 100 itens. Adriana ressalta que a SES ndo possui estrutura para ofertar
esse tipo de servico, ou seja, a SES fazer a gestdo do processo de contratacdo.
Adriana cita que a proposta é que a SES faca o edital de licitacdo e cada municipio
faca a sua contratacdo, gestdo e acompanhamento do registro de preco, pois a SES
nao possui estrutura tecnolégica para o acompanhamento de todos os municipios
gue participardo do edital. Adriana entende que os custos do processo licitatério
serdo da SES, sendo este o auxilio possivel de ser ofertado aos municipios. Os
municipios fardo o contrato e a gestdo. Essa proposta da SES foi alterada pelo
Juridico do Cosems. Adriana cita que conversou com 0s assessores do Cosems
(Secretario Executivo Sidnei Belle e Assessor Clemilson) sobre isso e ficaram de
fazer algumas consideracfes. Claudia de Lucca Matheus Rocha da Diretoria de
Licitacdo — DLIC (SES) cita que levantou algumas questdes que podem atrapalhar
esse processo. Uma, seria a elaboracdo de Ata para os 295 municipios mais as
assinaturas das autoridades competentes de cada municipio (Fundo Municipal) e
gestor. Cada municipio gerara a autorizacéo de fornecimento e encaminhara para o
empenho. Apo6s todos os municipios assinarem as Atas, a SES fard a publicacéo.
Cada municipio deve ser o gestor do seu quantitativo. Clemilson de Souza
(assessor do Cosems) refere que ha pontos que devem ser avancados. Cita que
falou com a Diretora da DIAF e a Superintendente de Planejamento da SES,
juntamente com o Secretario Executivo do Cosems sobre essa Minuta do Kit
Intubacdo. Mas, responde a DLIC que nao serdo 295 municipios que participardo do
edital, serd um nimero bem mais reduzido de municipios, aproximadamente 50. Um
ponto importante € a urgéncia que essa pauta deve ser tratada. Na iminéncia de
uma terceira onda havera necessidade desses medicamentos e insumos. Clemilson
cita que pontuaram nessa conversa a adesdo e a contratacdo pelo municipio, bem
como o acompanhamento e controle de gastos e estoque. Salienta que o Cosems
faz apoio e assessoramento aos municipios, ndo faz gestdo, ndo podendo funcionar
como um meio no fluxo entre o municipio e a DIAF se faltar um medicamento.
Receber a comunicacdo do municipio e encaminhar a DIAF ndo ha problemas.
Questiona o papel do Cosems no fluxograma da Minuta, que ndo seria possivel,
pois ndo seria essa atribuicdo do Cosems. Cita ainda que pode nao haver uma
uniformidade no consumo dos itens pelos municipios e entre os municipios. Como
poderia auxiliar o municipio a fazer esse equilibrio la na frente? Adriana Heberle
coloca que se pode fazer aditivacéo de contrato em 25%. O que é necessario € que
0S municipios sinalizem que estaréo prestes a finalizar o saldo do contrato. Claudia
da DLIC cita que pode ser concedido os 25% por municipio, portanto, cada
municipio deve fazer a sua estatistica de seu consumo, de seu histérico durante a
pandemia. A Ata € uma expectativa de compra, mas ndo pode colocar qualquer
guantidade. Se for uma quantidade muito alta, o fornecedor pode nao ofertar pela
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escassez desse tipo de produto. A vigéncia de uma Ata é de até 12 meses. Ligia
Hoffpner (SMS de Pomerode) coloca a sua experiéncia em que 0S municipios néo
identificavam o quantitativo necessario e acabavam extrapolando, ao ponto de, em
uma compra, um Unico municipio adquiriu todo saldo da Ata. Por isso, se deve ter
uma previsdo e a gestdo da quantidade utilizada. Hoje, o sistema blogueia se o
guantitativo estiver muito além do histérico. Ligia sugere que poderia ser feita uma
Ata de 06 meses. Luciane Savi (Assessora do Cosems) coloca que aguarda a
proposta da SES com as consideracdes feitas hoje, uma vez que as sugestdes
feitas pelo juridico do Cosems néo foram acatadas (referente a versao enviada pela
SES nas semanas anteriores). Adriana Heberle responde que a proposta da SES ja
foi encaminhada ao Cosems ha 03 semanas. A Unica alteracdo é a modificacao
sugerida pelo Clemilson com relacdo ao fluxo que néo seria de controle do Cosems.
Mas, cada municipio faria a sua gestdo do quantitativo adquirido. Luciane questiona
se as alteracfes sugeridas pelo Juridico do Cosems nado foram acatadas. Adriana
Heberle cita que as alteracdes feitas pelo juridico do Cosems séo inviaveis para a
SES. Adriana informa que 41 municipios manifestaram interesse no edital e sdo 21
itens na Ata. Cada municipio deve ser o gestor de seu contrato. Luciane questiona
gual texto serd encaminhado para a CIB para ser aprovado. Adriana esclarece que o
Cosems por meio de Clemilson de Souza e Sidnei Bellé ficaram de reavaliar o texto
para ser aprovado apés as falas com a SES. Gideon Barros (Juridico do Cosems)
cita que elaborou a proposta da Minuta do Kit Intubacdo. O assessor juridico
guestiona que o municipio ndo possui condicbes de gerenciar a Ata. No seu
entendimento, a SES faria a licitacdo e os municipios fariam as adesbes. Com
relacdo ao quantitativo, a prépria SES poderia estabelecer o quantitativo. Assinariam
a Ata, o pregoeiro e os fornecedores. Mas, 0 gerenciamento da Ata deve ser feito
pelo 6rgao licitante, pois alguns fornecedores podem cancelar algum produto ou
solicitar alinhamento de preco, por isso, acha invidvel uma Ata para cada municipio.
A partir da licitacdo, cada municipio fara a aquisicdo do seu quantitativo, mas a SES
faria o gerenciamento. Gideon Barros cita que 0 municipio ndo pode pegar carona
na licitacdo se ele ndo participou da licitacdo, mas a SES deve fazer o
gerenciamento da Ata. Claudia (DLIC) informa que o Estado permite carona, que ja
esta previsto isso mesmo sem 0 municipio ter participado da licitacdo, mas aqui ndo
se trata de carona, trata-se de licitar com quantitativo e destino certo. E um processo
diferente, licitar com quantitativo certo e com previsao de aditivo de 25% para o Kit
Intubacdo. Mas, a SES néo faria o gerenciamento da Ata, pois ndo possui estrutura
para isso. A SES licita e o municipio autoriza o empenho, contrata e gerencia.
Gideon cita que 0s municipios serdo participantes da licitagdo do Estado, que
fornecerdo os quantitativos para o Estado, mas o gerenciamento da Ata deve ser
feito pela SES. Que vé essa resisténcia no gerenciamento da Ata pela SES. Claudia
salienta que, se a SES gerenciar a Ata, ela deve gerenciar o saldo também e
responder por isso. Gideon cita que cada quantidade que o municipio adquirir, ele
informara. Gideon cita que o entrave é o gerenciamento da Ata. Amanda de Abreu
(DIAF) coloca que a SES/DIAF nédo consegue gerenciar os estoques de 41
municipios como citado (ndo ha pessoal e estrutura para isso na SES). Clemilson de
Souza refere que ha pontos pacificos. Concorda com Amanda que o controle é dificil
ser feito pelo Estado, sendo que a compra e o consumo € feito pelo municipio.
Acredita que o caminho seria, como colocado pela SMS de Pomerode, limitar o
guantitativo para cada municipio aderir com a possibilidade de alargar
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posteriormente se for necessario. Ligia Hoffpner propde que na mesma Deliberacéo
CIB, seja colocado o quantitativo de cada municipio. Isso é uma tentativa de que
municipios ndo solicitem quantidades maiores que 0 necesséario, como remanejar ou
solicitar aditivo e, sugere fazer uma Ata com um tempo menor para avaliar o
andamento do gerenciamento desta Ata. Claudia (DLIC) refere que Ata com tempo
menor € problema para o fornecedor que pode nao dispor dos quantitativos e Ata
num tempo maior, o fornecedor possui maior capacidade produtiva. Mas isso pode
ser deliberado. Claudia cita que consultard o juridico da SES para ver a melhor
alternativa. Ligia Hoffpner refere que essa é uma Ata de urgéncia. Claudia esclarece
gue estdo com dificuldades com fornecedores nacionais. Gideon cita que o edital
pode estabelecer que quando emitir uma nota, ele comunique o gerenciador. O
objetivo da licitacdo é conseguir um preco melhor com a participacdo dos
municipios, pelo quantitativo. O edital pode estabelecer véarios mecanismos.
Amanda (DIAF) menciona que a SES nado dispbe de condicbes de fazer o
gerenciamento das Atas dos municipios. Cada municipio faz o seu contrato, a sua
aquisicdo e o seu gerenciamento. Luciane Savi refere que os municipios estédo
solicitando que o Estado faca o gerenciamento da Ata e ndo o controle do estoque.
A proposta dos municipios adquirirem ja desafoga o Estado. Patricia Bernardi Sassi
(Brusque) cita que concorda com Ligia Hoffpner, de fazer uma Ata com menor
tempo, com validade de 06 meses. Adriana Heberle, por questdo de
encaminhamento, solicita que Claudia (DLIC) consulte o juridico da SES e propfe
gue os detalhes discutidos e sugeridos aqui facam parte do termo de referéncia do
edital, mas o impasse é o modelo. Entdo, € necessario definir o modelo referente ao
edital e contratacdo. Sugere fazer uma reunido menor para consensuar essa
proposta para aprovacao na CIB, mantendo o contrato, a gestdo e o gerenciamento
da Ata pelo municipio e concluir o termo de referéncia que ira junto com o edital.
Clemilson sugere vincular o quantitativo a Ata como foi colocado pela SMS de
Pomerode, bem como o controle poderia ser feito por meio de uma planilha no drive,
preenchida e alimentada pelos municipios. E o Cosems e a DIAF fariam também um
controle em tempo real.

Encaminhamentos: Sera feita uma reunido com um grupo menor para O
fechamento do termo de referéncia e da minuta.

2) SISTEMA VIGILANTOS (PALIVIZUMABE)

Ligia Hoffpner, Secretaria Municipal de Salde de Pomerode, informa que essa
demanda veio do Médio Vale em gue os farmacéuticos estdo com dificuldades com
o Vigilantos. Citam que o sistema nao tem funcionado e podem ter perdido dados de
pacientes. Os municipios precisam acessar o Vigilantos para saber quais pacientes
estdo cadastrados. Cita ainda que na ultima Céamara Técnica foi colocado que o
sistema possui instabilidade. Ligia questiona como resolver o acesso nesses casos
em que ha instabilidade do sistema e ndo tem como acessar os dados dos
pacientes. Patricia Bernardi Sassi cita que também hé dificuldades com relacdo a
equipamentos, pois ha municipios que sé liberam um computador e o farmacéutico
tem que sair do seu local de trabalho para realizar o cadastro. Ligia coloca que
como o navegador ndo é muito confiavel, os municipios nao liberam para todos os
computadores e fica bem dificil quando ocorre essa instabilidade no sistema.
Edilene (DIAF) esclarece que o sistema teve alguns problemas e que a DIAF esta
sempre a disposicdo para 0os municipios dirimir suas duvidas. Nesse momento ha
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somente um navegador. Adriana Heberle coloca que na ultima reunido a informética
da SES expbs os problemas que estdo acontecendo e as providéncias que estdo
sendo tomadas para resolver. Acredita que até fim de agosto continuardo com esse
problema em funcéo da sazonalidade, pois serd dificil criar um novo sistema agora.
Referente a instalacdo ou funcionamento, Adriana solicita que entrem em contato
com a DITIG. Edilene Nakuachi reforca que outro sistema podera ser criado
somente para o préximo ano. Patricia Bernardi Sassi questiona se ha uma
pactuacdo CIB dos municipios com o Estado sobre o Palivizumabe, se héa
Deliberacdo. A DIAF esclarece que a aplicacao é de responsabilidade da Atencéo
Primaria, a busca ativa é da Atencédo Primaria. Patricia Bernardi Sassi refere que &
um componente estratégico, por isso, questiona sobre a Deliberacdo. A DIAF
informa que na Portaria Conjunta SAS/SCTIE n °23, de 2018 e a nota Técnica
Conjunta DIAF/DAPS/DIVE/DLOG/SES/SC n° 39/2020 constam as orientacoes
sobre o Palivizumabe. Também foi informado que estes documentos estdo no site
da SES/SC.

Encaminhamentos: Colocar na Ata o numero da Portaria e Nota Técnica se houver
para esclarecimentos.

A seguir a legislacao solicitada acima: Portaria conjunta N° 23, de 3 de outubro de
2018. Aprova o Protocolo de Uso do Palivizumabe para a Prevencédo da Infeccao
pelo Virus Sincicial Respiratério.

Nota Técnica Conjunta n° 39/2020Nota Técnica n°® 07/2020 DIAF/SPS/SES/SC
(https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/assistencia-
farmaceutica/componente-estrategico/virus-sincicial-respiratorio/notas-tecnicas-
1/16762-nota-tecnica-n-07-2020-diaf-sps-ses-sc-1/file)

Nota Técnica n° 45/2019 - CGAFME/DAF/SCTIE/MS
(https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-
gerais/assistencia-farmaceutica/componente-estrategico/virus-sincicial-
respiratorio/notas-tecnicas-1/16020-nota-tecnica-n-45-2019-cgafme-daf-

sctie-ms/file)

Todas as informacdes estao no site da SES:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/documentos-diaf/600-
programa-de-prevencao-da-infeccao-causada-pelo-virus-sincicial-respiratorio

3) LME para renovacdo competéncia para 6 meses (Médio Vale/Ligia) e Prazo
insuficiente para agendamento/consultas para renovagdes dos processos do
CEAF - email enviado aos municipios.

Luciane Savi, Assessora do Cosems, passa a palavra para Ligia Hoffpner. Ligia
cita que o guestionamento surgiu no Médio Vale, sobre a renovacdo da LME.
Algumas situacdes estdo ficando dificeis, pois 0 sistema ndo esta gerando a LME
automaticamente com validade por 06 meses. Shirley (DIAF) informa que em 14 de
maio encaminhou e-mail para 0s municipios reiterando o encerramento da
renovacdo automatica pela Covid-19 conforme consta em Nota Técnica 03
publicada em 02/02/2021 informando sobre o encerramento da validacdo
automatica. O Oficio do MS deixa claro que €é competéncia dos Estados
estabelecerem o periodo em que sera encerrada a validacdo automatica pela
Covid. Amanda esclarece que a proposta foi para julho em funcdo de muitos
pacientes estarem afastados ha muito tempo do médico. Muitos pacientes nao
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estdo continuando o tratamento e a renovacdo automatica esta gerando dados
irreais e relatorios nao verdadeiros, bem como estoque de medicamentos acima do
necessario nas farmacias. Shirley Miura (DIAF), esclarece que o0 sistema
SISMEDEX néo possibilita a geracédo do formulario do LME de 06 competéncias, e
isso j& foi informado a todas as unidades nas videoconferéncias feitas em julho de
2020. A questdao do LME né&o ser impresso com 06 competéncias, também é
decorrente da versdo do SISMEDEX e ja foi explicado que ndo tem como ser
modificada. Nas videoconferéncias também foram esclarecidas que algumas
funcBes do SISMEDEX né&o poderiam ser modificadas. Quem preenche a LME € o
meédico, ndo a unidade. Com a Portaria 13 de janeiro de 2020, a renovacao do
tratamento pelo paciente passou de 3 competéncias para 6 competéncias. Ligia
Hoffpner cita que o formulario vai para o médico que ndo acompanha o paciente.
Esse LME no sistema traz uma seguranca quanto aos dados dos pacientes. Ha a
portaria de Covid cancelando exames e cirurgias, travando tudo, até as consultas.
Cita que ha pacientes que precisam passar no médico, mas a renovacao
automatica no momento € uma solucdo. Cita ainda que existe a rotatividade dos
médicos e esta tendo dificuldades para conseguir consultas nas especialidades.
Clemilson de Souza refere que foi uma preocupacao citada na Camara Técnica de
Regulacdo quanto ao prazo da renovagdo automatica. As vezes é necessario o
ajuste da medicacao dentro desse prazo de 06 meses, no entanto, € fato que a
pandemia fechou muitas portas. Se antes era dificii o acesso a consulta
especializada, agora com a Covid ficou mais dificil o acesso a consulta com
especialista. E a preocupacdo com o prazo até julho de 2021 parece meio
preocupante e perigoso para o paciente que pode ficar sem o medicamento.
Paralelamente, os municipios vdo se organizando nesse tempo, mas 0 prazo
deveria ser estendido até outubro e junto trabalhar com os municipios para mapear
0s pacientes. Nao se pode criar um problema, tentando resolver outro problema.
Shirley coloca que o esclarecimento realizado primeiramente foi sobre o formulario
do LME e que ndo sera possivel esta modificacdo no sistema Sismedex e reforca
que as unidades do CEAF ja estdo cientes. Quanto a questdo da renovacao
automética pela COVID-19 era para fazer a adaptacéo para o fluxo do LME para
06 competéncias. A decisao de encerrar a renovagao automatica em julho de 2021
€ para adaptar o sistema. Os LMEs novos que ja estdo no fluxo do LME de 6
competéncias terdo os LMEs autorizados pela DIAF conforme a nova portaria.
ApOs o envio do primeiro email da DIAF reiterando sobre o encerramento da
renovagdo automatica e a renovagdo com a apresentacdo do LME e receita,
houve somente uma manifestacdo da regional de Rio do Sul. Amanda lembra que
0 paciente esta afastado do seu médico desde marco de 2020. Shirley apresenta
como ficara o fluxo apos o més de julho. A proposta conforme divulgado por email,
onde a renovacao automatica encerra em junho de 2021 e reinicia em outubro de
2021. A SES apresenta duas vezes a APAC do paciente, a cada 3
competéncias. Considerado abandono de tratamento a ndo retirada do
medicamento por 06 meses consecutivos. O LME passa a vigorar por 90 dias. A
proposta da renovacdo automatica pela Covid se encerra em junho, podendo
estender por mais um més. A renovacao automatica do LME pela Covid se encerra
em junho, independente de iniciar a nova etapa em julho ou novembro. O que
gerou toda essa discussdo é sobre a renovacdo manual pela unidade e se sera
com ou sem a apresentacdo do LME e receita. Foi apresentado como seria
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executado esse fluxo em julho. Shirley coloca que sera renovada por 03
competéncias com apresentacdo da receita e do LME, e renovacdo manual pela
unidade. Em outubro e novembro, ocorrerd a renovacdo automéatica pela DIAF. Na
renovacado de processos novos nao havera mudancas. As renovacdes pela DIAF
acontecerdo agora na segunda competéncia para que a unidade obtenha a
visualizagcdo em menor intervalo de tempo, de quando sera a proxima renovagcao
manual. Isso foi solicitado pelas unidades. Essa é a proposta da SES/DIAF para
julho. Se for adiada para outubro de 2021 pela Covid — 19, a renovacdo manual
seria de agosto até janeiro de 2022. Em janeiro de 2022 a renovacao sera pela
DAIF de todo o componente especializado, lembrando que em janeiro de 2022
sera renovada o LME de final de fevereiro de 2022. Shirley coloca que sera
encaminhado um documento conjunto SES e Cosems para 0s municipios com as
definicbes referente ao término das renovacdes com a apresentacdo do LME e
receita . A proposta € iniciar em julho ou em outubro, questiona Shirley por final.
Entdo ficou definido que até outubro de 2021 a renovacdo ocorre sem
apresentacao do LME e receita. A partir de novembro de 2021 ndo havera mais
renovacao pela Covid -19 para SC, independente de haver documento do MS.
Luciane guestiona sobre o] OFiCIO CIRCULAR N°
27/2021/CGCEAF/DAF/SCTIE/MS que esclarece que tratamentos cuja APAC
terminem até outubro/2021 poderdo ser renovados automaticamente sem a
apresentacado de LME e prescricdo médica, por mais 3 meses. Luciane solicita a
DIAF/Shirley que oficialize por meio de Notas as mudancas que estdo ocorrendo e
nao apenas por email diretamente aos farmacéuticos municipais. Luciane cita que
existe legislacdo federal que indetermina a validade de receitas durante a
pandemia. Clemilson de Souza lembra que o Cosems representa 0S municipios e o
objetivo do Cosems é o0 mesmo da SES, em melhorar o acesso e a qualidade da
assisténcia para o paciente. Que o Cosems nao traz problemas pontuais e sim
para todos os municipios. Acredita que pode ser trabalhada a alta dos pacientes
que ndo estao mais buscando os medicamentos e considerar 0 prazo até outubro.
Solicita reiteradamente que o prazo seja concedido até outubro. Julia Coral
(Guaramirim) cita que nao entendeu claramente o que foi colocado pela DIAF, de
guando renova e de quando nao renova o LME. Pensa que nao tem como fazer
essa busca ativa. Até outubro, acreditam que possuem capacidade para a
renovacgdo. Fica consensuado até o més de outubro a renovacdo do LME. Se
aparecer o paciente até outubro na unidade, pode ser ajustado. Julia cita ainda que
estd dificil conseguir médico para renovacdo de receita, pois estdo todos
trabalhando com Covid, que pacientes podem ficar desassistidos. Shirley
encaminhara para os municipios as orientacées sobre o fluxo da renovacao do
LME de 06 competéncias em outubro/2021. Os municipios deverdo renovar de
forma manual até janeiro/2022. A partir de julho sem apresentacdo do LME e
receita e a partir de novembro com apresentacdo do LME e receita, dos processos
cadastrados novos, ja com a LME 6 competéncias a renovacgao da 32 competéncia
sera realizada pela DIAF. Clemilson finaliza e se coloca a disposicdo para
colaborar.

Encaminhamentos: Shirley (DIAF) encaminhara aos municipios as orientagdes
sobre o fluxo da renovacdo da LME e Receita na proxima semana. Shirley
encaminhara a Minuta de NT para Luciane Savi (Cosems) que encaminhara para
0s membros das macrorregioes para validacao.
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4) NT INSULINA NPH E REGULAR

Patricia Backes (DIAF) cita que a proposta da DIAF seria realizar uma reunido com
um grupo menor para concluir a Nota Técnica das Insulinas. Luciane Savi refere que
houve reclamacdes de municipios por falta de insulinas frascos. E se ndo ha
frascos, devem ser repostos por canetas, segundo Luciane. Patricia cita que a
DIAF esta a disposi¢do para encaminhar canetas, mas deve haver a solicitacdo do
municipio. Ficou consensuada uma reunido no dia 21 de junho, as 15h, a distancia.
A Secretaria da CIB encaminhara o link para a reunido ao Cosems e a DIAF.

INFORME

Curso Assisténcia Farmacéutica na Gestdo Municipal: da Instrumentalizacéo a
Pratica nos Servicos.

Luciane Savi recomenda a participagdo no Curso gratuito “Capacitacdo em
Assisténcia Farmacéutica: da instrumentalizagcdo a pratica nos servicos” (podem
participar farmacéuticos ou qualquer outro profissional de nivel superior). Curso
desenvolvido em parceria com o Conasems, Ministério da Saude e Hospital
Oswaldo Cruz. |Inscricbes até 12/07/2021. Luciane apresenta o0 link.
https://www.cosemssc.org.br/inscricoes-abertas-curso-de-assistencia-farmaceutica-
na-gestao-municipal-do-sus/
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