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DECRETO N.° 2906/2023
(DE 10 DE MARCO DE 2.023)

“Estabelece procedimentos administrativos para a andlise e fornecimento de medicamentos e insumos médicos
a pessoas carentes do Municipio de Dourado, Estado de Sio Paulo.”

GINO JOSE TORREZAN, Prefeito
Municipal de Dourado, Estado de Sio Paulo,
no uso de suas atribuigdes legais e,

Considerando o disposto na Portaria n.° 3.916/GM, de 30 de outubro de 1998, que estabelece a Politica Nacional
de Medicamentos e define as diretrizes, as prioridades e as responsabilidades da Assisténcia Farmacéutica para os
gestores Federal, Estadual e Municipal do Sistema Unico de Sande (SUS);

Considerando a Portaria n.° 4.217/GM/MS, de 29 de dezembro de 2010, que aprova as normas de financiamento
e execugdo do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica;

Considerando a Deliberagdo CIB n.° 04-SP, de 23 de fevereiro de 2011, que define elenco estadual de referéncia
de medicamentos e insumos complementares para Assisténcia Farmacéutica na Atengdo Basica;

Considerando a Portaria MS/GM n.° 533, de 28 de margo de 2012, que aprova a Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (RENAME) 2012;

Considerando o Art. 1° da Resolugdo n° 39 de 09 de dezembro de 2010, que destina os beneficios eventuais da
politica de saiide, sendo os itens referentes a Orteses e proteses, tais como aparelhos ortopédicos, dentaduras,
dentre outros; cadeiras de rodas, muletas, 6culos e outros itens inerentes a area de satde, integrantes do conjunto
de recursos de tecnologia assistiva ou ajudas técnicas, bem como medicamentos, pagamento de exames médicos,
apoio financeiro para tratamento de sande fora do municipio, transporte de doentes, leites ¢ dietas de prescrigdo
especial e fraldas descartaveis para pessoas que tém necessidades de uso.

Considerando a necessidade de promover o uso racional de medicamentos no Municipio para alcance da sande

. individual e coletiva;

Considerando a necessidade de desenvolver meios equitativos de prover recursos aos usnarios para possibilitar a
universalidade e integralidade das a¢des de sainide;

Considerando a necessidade de qualificar os servigos de assisténcia farmacéutica e de outros que tém os
medicamentos como seus insumos essenciais;

Considerando a complexidade para mangjar e melhorar o uso dos medicamentos face a multiplicidade de
alternativas existentes na atualidade;

Considerando o tratamento isonémico que deva ser garantido por parte do Poder Pablico, respeitando as
pluralidades da populaggio de modo a diminuir a diferenga social.

DECRETA:;

Art. 1°. Os medicamentos utilizados nos servigos de urgéncia e emergéncia, no decorrer e manutengio de
internagOes e cirurgias realizadas na rede publica de saide do Municipio de Dourado, serdo adquiridos com
recursos do Fundo Municipal de Satide, sendo geridos pela gestdo do Departamento Municipal de Saide do
Municipio de Dourado.
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Paragrafo wnico. Os medicamentos adquiridos para as finalidades expostas no caput deste artigo, somente serdo
ministrados em ambiente hospitalar ou no servigo de urgéncia e emergéncia, de acordo com a prescrigio médica,
ndo devendo ser fornecidos a pacientes para uso domiciliar.

Art. 2°. O Departamento Municipal de Safide mantera em funcionamento a Farmécia Municipal, que atendera
além da demanda do Programa “Farmécia Popular”, instituido pelo Governo Federal, ¢ dos programas de
fornecimento de medicagdio do Estado de Sdo Paulo, a demanda decorrente da populagdo hipossuficiente do
Municipio, além da entrega de farmacos cuja obrigagio de fornecimento decorre de decisdes judiciais.

§1°. Os medicamentos e insumos oriundos de programas Estaduais e Federais disponibilizados pela farmacia
plblica, terdo sua distribui¢fo vinculada ao encaminhamento dos farmacos ao Municipio, tendo este apenas a
responsabilidade pela sua dispensagdo, obedecendo o envio e periodicidade de aquisi¢io dos demais Entes
Federativos.

§2° Com relagdo aos farmacos e materiais distribuidos para pessoas carentes, deverio ser observados os
procedimentos e critérios definidos neste Decreto, devendo serem distribuidos apenas para cidadéos residentes no
Municipio de Dourado, SP.

Art. 3°. Para a dispensacdo de medicamentos e materiais que néo fagam parte da rede de distribuicdo gratuita do
SUS, o cidaddo devera para fins de analise do pedido comprovar.

I - Residéncia no Municipio de Dourado;

IT - Acompanhamento pela rede de sande do Municipio;

III - Situacdo de caréncia de renda para a aquisi¢do do farmaco ou material;
IV - Tempo de tratamento;

V - Necessidade da medicagio ou material;

VI - Comprovagdo de ndo haver outros meios para o tratamento.

Paragrafo vinico. Para o atendimento ao disposto nos incisos deste artigo, deverfio ser apresentados os seguintes
documentos:

I - Para a comprovagdo de residéncia no Municipio, devera o interessado apresentar copia de comprovante de
residéncia em seu nome;

IT - O acompanhamento pela rede de satde podera ser comprovado mediante a apresentacfio de encaminhamentos
para especialidades, em caso de a prescrigdo ter sido realizada por especialista, ou pelo prontuario da paciente
junto a Unidade do Programa de Saide da Familia de Dourado -SP;

III - Para andlise da situacdo de caréncia, deverda ser apresentado 01 (um) orcamento no minimo dos
medicamentos ou materiais que solicita, acrescido de comprovante de renda do paciente e/ou das pessoas com
quem reside, de modo a comprovar que o valor a ser gasto prejudica a subsisténcia do paciente;

IV - Devera ser indicado de forma clara, pelo médico responsavel pela prescrigdio, ¢ tempo de tratamento ¢ a
posologia do medicamento ou tempo necessario para uso do material;

V - O interessado devera apresentar documentos que comprovem a necessidade do medicamento ou material,
conforme a prescri¢o médica, indicando a patologia apresentada;

VI - Da mesma forma devera ser demonstrado que o medicamento prescrito é o tnico capaz de melhorar o quadro
clinico do paciente, em detrimento a tratamentos disponibilizados pelo Sistema Unico de Satde, mediante
estudos, artigos cientificos ¢ laudos médicos que justifiquem sua prescrigo;

VII - Copia dos documentos pessoais € do cartdo do SUS.

Art. 4° O Municipio nfo dispensard medicamentos e materiais que sejam objetos de programas Estaduais ou
Federais, de modo que sera o cidaddo orientado e encaminhado aos servigos dos demais Entes Federativos.

Art. 5° Salvo quando devidamente justificado, o paciente devera comprovar que vem sendo acompanhado pela
rede de saude do Municipio, tendo sido atendido ha pelo menos 06 (seis) meses da data do pedido, de modo a
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garantir que o medicamento ou material que busca se faz necessério ante as outras prescricdes e tratamentos
indicados.

Art. 6°. Para a analise da caréncia do paciente, deverfio ser considerados além dos seus proventos, o dos demais
membros familiares que com quem reside.

Art. 7°. Para o atendimento das necessidades do paciente, deverso ser observados os seguintes procedimentos:

I - O protocolo, por parte do paciente, devidamente assinado, junto ao Setor de Protocolos da Prefeitura
Municipal de Dourado, de requerimento, tendo como anexos, todos os documentos indispensaveis a analise do
pedido, conforme os incisos do paragrafo tinico do artigo 3°.

II - O requerimento e seus anexos, serdo encaminhados ao Departamento Municipal de Satide, o qual promovera,
inicialmente, a analise quanto ao atendimento dos requisitos exigidos, encaminhando-se na sequéncia, caso
preenchidos, 4 Farmacia Municipal para a verificagdo quanto ao n#o atendimento pelos demais Entes Federativos
do requerido.

IIi - Apbs, caso o pedido ndo esteja amparado pelos programas Estaduais e Federais, serdo os documentos
encaminhados para o Servigo Social de Saude, o qual realizara estudo social, emitindo-se relatorio.

IV - Apbs a avaliagéo social, havendo parecer favoravel ao atendimento das necessidades, os documentos serdo
remetidos ao Diretor Municipal de Saide que emitira decisdo sobre o pedido.

V - Deferindo-se o pleito, sera elaborado pedido de compras e encaminhado ao Departamento Administrativo da
Prefeitura Municipal de Dourado para a aquisi¢do do medicamento ou material nos moldes pleiteados.

VI - Efetuada a aquisigéo e sendo entregue o medicamento 2 Municipalidade, este serd encaminhado 4 Farmécia
Municipal que promovera a dispensagio do mesmo.

§1° - Os prazos para adogio das medidas elencadas nos incisos anteriores serfio, respectivamente, 03 (trés) dias
para que haja manifestagdo quanto a disponibilizagdo ou nio pelos programas Estaduais ou Federais do
medicamento ou material solicitado; 05 (cinco) dias para a avaliagio do servigo social de saide e 03 (trés) dias
para a manifestagdo do Diretor(a) do Departamento Municipal de Satide, sendo computado para fins de contagem
apenas os dias de efetivo funcionamento da Prefeitura Municipal de Dourado - SP.

§2° - A avaliagdo social tomara como critérios o impacto financeiro para o paciente e seus familiares para a
aquisi¢do dos medicamentos ou materiais objeto do pedido, de modo que o pedido sera aprovado quando a
despesa para com a aquisigdo ultrapassar o patamar de 33% (trinta e trés por cento) do saldo apurado entre a
receita percebida pelo mucleo familiar do interessado e o saldo das despesas comprovadamente declaradas,
devendo para tanto, realizar visita domiciliar, entrevista com o paciente ou com os parentes proximos declarados e
exigir demais documentos afim de subsidiar sua andlise, ainda que nfo referenciados neste Decreto.

§3° - Apos o esgotamento dos prazos estabelecidos no paragrafo primeiro, devera ainda se aguardar os tramites
administrativos necessarios a viabilizagdo da compra, entrega ¢ encaminhamento dos produtos, para os quais,
deva-se observar os ritos estabelecidos na Lei de Licitagdes e Contratos Administrativos.

Art. 8°. As receitas apresentadas, salvo se prever prazo com tratamento inferior, e os laudos sociais terdo validade
de 06 (seis) meses, contados da data de sua emisséo.

Art. 9°. Havendo qualquer alteragdio a prescrigdo inicialmente requerida ou alteragfio na posologia do farmaco ou
material, devera o interessado promover novo requerimento, aproveitando-se, contudo, os procedimentos que
possam ser reaproveitados.

Art. 10. Esgotado o prazo de que trata o art. 7°, devera a parte interessada, para fins de continuidade do
fornecimento, apresentar nova prescri¢do médica, acompanhada de comprovante de que passou por consulta, de
modo a demonstrar a necessidade de consumo do medicamento ou material, bem como fazer juntar todos os
documentos exigidos no inciso II, do paragrafo anico, do art. 3°, sendo necessaria ainda a elaboragdo de novo
estudo social, nos moldes do §2° do art. 7°.
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Art. 11. Ainda que haja prescrigdo por longo periodo, os medicamentos ¢ materiais serfo fornecidos em
quantidade suficiente ao tratamento mensal.

Art. 12. Perdera o direito & entrega dos insumos o cidadfio que deixar de residir no Municipio de Dourado; perder
a qualificagfio de carente; nfio renovar o pedido dentro do prazo estabelecido ou requerer, a qualquer tempo, a

descontinuidade na prestagfio concedida.

Art. 13. As despesas decorrentes deste Decreto correrfio por conta das dotagSes fixadas na Lei Orcamentaria do
Municipio de Dourado vigente, suplementadas se necessario.

Art. 14. Este Decreto entra em vigor no prazo de 60 (sessenta) dias da data de sua publicagdo, revogando-se os
Decretos n.° 2.384, de 22 de fevereiro de 2.017 e n° 2.900, de 08 de fevereiro de 2023.

~._ Dourado, 10 de margo de 2023

< .
O5SE TORREZAN
FEITO MUNICIPAL



