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REQUERIMENTO

Farméacia de Alto Custo e Fluxo Municipal de
Encaminhamento

CONSIDERANDO o elevado numero de relatos de pacientes sorocabanos que
aguardam atendimento por longos periodos na Farméacia de Alto Custo do Conjunto Hospitalar
de Sorocaba (CHS), inclusive enfrentando filas por diversas horas, sem local adequado de
espera;

CONSIDERANDO que a Farmacia de Alto Custo é gerida pelo Governo do
Estado, porém o encaminhamento dos pacientes, conferéncia documental e suporte
administrativo sdo responsabilidades da rede municipal de saude, por meio das Unidades
Bésicas de Saude e dos servigos de regulacgéo;

CONSIDERANDO que pacientes tém relatado devolucbes frequentes de
formularios e encaminhamentos devido a erros de preenchimento ou falta de documentos, o que
evidencia possivel auséncia de protocolo padronizado e eficaz entre as Unidades Basicas de
Saude (UBS);

CONSIDERANDO que tais falhas geram retrabalho, ampliam as filas,
sobrecarregam o sistema, expdem pacientes vulneraveis a longos deslocamentos e impactam
diretamente no acesso a medicacdo essencial, incluindo imunossuprimidos, portadores de
doencas crbnicas e usuarios de tratamento continuo;

CONSIDERANDO que o municipio tem competéncia legal para organizar os
fluxos internos, treinar profissionais e adotar solu¢cfes tecnoldgicas para reduzir retornos
desnecessarios e evitar sofrimento evitavel aos usuérios do SUS;

REQUEIRO & Mesa, ouvido o Plenario, seja oficiado ao Excelentissimo
Senhor Prefeito Municipal para que, por meio da Secretaria Municipal de Salde, responda
aos seguintes questionamentos:

1. O Municipio possui protocolo formal e padronizado para o preenchimento
e conferéncia dos formularios exigidos para solicitacdo ou renovacao de medicamentos da
Farmécia de Alto Custo?
Se sim, encaminhar copia.

2. Ha treinamento obrigatorio para médicos, enfermeiros e demais servidores
responsaveis por analisar, preencher ou encaminhar documentos para o Alto Custo?
Se sim, com qual periodicidade e metodologia?

3. Estagiarios podem realizar emissao, validacao ou entrega de formularios?
Em caso afirmativo, sob qual regulamentacéo e supervisao?
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4. Qual é o nimero de solicitagdes devolvidas no Ultimo ano devido a:
a) erro de preenchimento
b) auséncia de informacao obrigatéria
¢) documentacédo incompleta
d) erro ou vencimento de guia?

5. O Municipio dispde de dados estatisticos sobre retrabalhos relacionados
ao Alto Custo (novos retornos a UBS antes de acessar o medicamento)?
Se sim, encaminhar quantitativo mensal dos ultimos 12 meses.

6. Existe planejamento para padronizar digitalmente o fluxo, por meio de
sistema municipal que:
« valide campos obrigatorios antes do envio ao Estado
* reduza erros humanos
* permita rastreabilidade do processo pelo paciente?

7. Alguma Unidade Basica ja possui piloto de sistema eletrénico, checklist
impresso ou outra ferramenta de apoio?
Se sim, informar quais, e se havera expansao.

8. Como a Prefeitura tem atuado, no limite de sua competéncia, para reduzir
filas e minimizar o retorno desnecesséario dos pacientes, garantindo acesso humanizado e
eficiente ao servi¢o?

9. H& previséo de integragao entre sistema municipal e o sistema estadual
(CEAF/Alto Custo)?
Caso nédo, quais sao as alternativas avaliadas pela gestao?

Este vereador refor¢a sua disposi¢cédo para colaborar com estudos e propostas
gue contribuam para garantir atendimento mais rapido, seguro e digno aos pacientes da nossa
cidade.

S/S., 14 de janeiro de 2026

Izidio de Brito

Vereador
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