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1) Apresentação 

 

A otimização da disponibilização de medicamentos pela rede pública de 

saúde somente pode ser alcançada através de uma eficiente gestão de estoque e 

oferta de medicamentos. 

Para (Viana, 2000, pag. 42): “A atividade gestão visa ao gerenciamento dos 

estoques por meio de técnicas que permitam manter o equilíbrio com o consumo, 

definindo parâmetros e níveis de ressuprimento e acompanhando sua evolução”. 

 Viana (2000) também afirma que a gestão dos estoques é um conjunto de 

atividades que visa atender as necessidades da empresa, com o máximo de 

eficiência e ao menor custo, através do maior giro possível para o capital investido 

em materiais, tendo como objetivo fundamental a busca do equilíbrio entre estoques 

e consumo. 

Assim, a gestão de estoque no âmbito das Unidades de Atenção Primária em 

Saúde se faz necessária para reduzir os custos com os medicamentos, buscando 

diminuir o capital total investido no estoque, além de evitar a falta de medicamentos 

para o usuário, sendo essas, algumas das vantagens da gestão de estoque (LIRA, 

et al, 2013).  

“A importância de se ter um controle de estoque é muito relevante, é a base e 

o alicerce da empresa; quando não há controle na entrada e saída de produtos na 

empresa, perde-se a qualidade no atendimento...”(A IMPORTÂNCIA DE UM 

ESTOQUE BEM FEITO, s/p). 

Os estoques são necessários/importantes porque conciliam as diferenças 

entre fornecimento e demanda (SLACK, 2009, p. 382). 
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Para uma boa gestão de estoque de medicamentos é necessário um controle 

que colete e manipule todos os dados para orientar a tomada de decisões coerentes 

com a demanda (LIRA, et al, 2013). 

Para a programação da demanda de medicamentos é necessário colher 

informações consistentes sobre o consumo de medicamentos no local ou serviço, a 

oferta e demanda de serviço, assim como o estudo da situação da saúde. O objetivo 

da programação de medicamentos é disponibilizar medicamentos selecionados e 

apropriados, nas quantidades corretas e em tempo oportuno, assim, há a 

determinação da quantidade dos medicamentos a serem adquiridos de acordo com 

a demanda e cuidando para evitar a descontinuidade do abastecimento (MARIN, 

2003). 

Conforme previsto na Constituição Federal de 1988 a saúde é direito 

fundamental, sendo obrigação do Estado garantir assistência pública de saúde a 

toda a população.  

Art. 196. A saúde é direito de todos e dever do Estado, garantido 
mediante políticas sociais e econômicas que visem à redução do 
risco de doença e de outros agravos e ao acesso universal e 
igualitário às ações e serviços para sua promoção, proteção e 
recuperação.  

 
Cumpre ressaltar que os medicamentos possuem grande importância para as 

ações de saúde visando a promoção, a proteção e a recuperação da saúde.  

A disponibilização de medicamentos pela rede pública de saúde é uma das 

obrigações do Estado na busca pela garantia de acesso à saúde. No entanto, 

infelizmente, é rotineira a falta de medicamentos nas unidades básicas de saúde 

espalhadas pelo país, gerando enormes transtornos para a população que depende 

do serviço público de saúde (Portaria nº 1.820, de 13 de agosto de 2009). 

O problema apresentado foi percebido como usuária do serviço, o tema foi 

pensado a partir de uma vivência recente de falta de determinada vacina aplicada 

em bebês em várias Unidades de Atenção Primária em Saúde da região de 

Contagem/MG, bem como nos inúmeros relatos e notícias de falta de medicamentos 

disponibilizadas pelo SUS.  

Conforme Azevedo Neto (2010, p. 13-14): “A gravidade dos problemas no 

abastecimento dos estabelecimentos de serviços de saúde do Sistema Único de 
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Saúde (SUS) decorre da ausência de identificação de seus respectivos sistemas 

produtivos”.  

Assim, um dos fatores que acarretam a falta de medicamentos nas Unidades 

de Atenção Primária em Saúde é a ineficiência da gestão dos medicamentos, 

abrangendo toda a cadeia logística de abastecimento.  

Em se tratando da disponibilização de medicamentos no âmbito do SUS, é 

importante mencionar que a Política Nacional de Medicamentos implementou um 

novo modelo de assistência farmacêutica básica pautado nas necessidades e 

prioridades locais.  

Conforme a Portaria nº 3.916, de 30 de outubro de 1998, do Ministério da 

Saúde, são diretrizes da Política Nacional de Medicamentos a adoção de relação de 

medicamentos essenciais; regulamentação sanitária de medicamentos; reorientação 

da assistência farmacêutica; promoção do uso racional de medicamentos; 

desenvolvimento científico e tecnológico; promoção da produção de medicamentos; 

e desenvolvimento e capacitação de recursos humano (BRASIL, 2018). 

Percebe-se que, para uma melhor gestão da oferta de medicamentos pela 

rede pública de saúde, é necessária a aplicação das ferramentas adequadas, bem 

como é essencial que os gestores do SUS atuem em conformidade com as diretrizes 

da Política Nacional de Medicamentos aplicando, por exemplo, a lista essencial de 

medicamentos que deve ser constantemente atualizada e disponibilizada para os 

profissionais da saúde e para a população (Portaria nº 3.916/1998 do Ministério da 

Saúde).  

Assim, com o intuito de melhorar a gestão de estoque e oferta de 

medicamentos nas Unidades de Atenção Primária em Saúde, se faz necessário 

monitorar continuamente o estoque, e criar mecanismos para que inclusive os 

usuários tenham acesso e possam acompanhar e cobrar a reposição de 

medicamentos, evitando assim impactos danosos na saúde da população.  

A criação de uma rotina de trabalho para o almoxarifado é uma ação 

importante para se alcançar os objetivos previstos no presente projeto de 

intervenção. 

Portanto, com o projeto de intervenção, a proposta é melhorar a gestão de 

estoque de medicamentos com monitoramento constante dos medicamentos 
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disponibilizados nas Unidades de Atenção Primária em Saúde, de maneira a facilitar 

o trabalho dos profissionais envolvidos e de atender as necessidades da população 

que depende do serviço público de saúde. 

 

2) Justificativa 

 

Conforme já delineado o presente projeto foi pensado a partir de um problema 

recorrente nas Unidades de Atenção Primária em Saúde, a falta de medicamentos. 

E a solução proposta tem foco na gestão do estoque, que é um dos fatores que 

acarretam no problema identificado. Assim, se faz necessário criar mecanismos e/ou 

utilizar os já existentes para uma gestão de estoque eficiente e eficaz. 

Com a pesquisa será possível melhorar a gestão da oferta de medicamentos 

pela rede pública de saúde, monitorando continuamente o estoque, inclusive os 

usuários podem participar ativamente acompanhando e cobrando a reposição de 

medicamentos, evitando assim impactos danosos na saúde da população. 

 

3) Objetivo Geral 

 

Melhorar a gestão de estoque e oferta de medicamentos nas Unidades de 

Atenção Primária em Saúde do Município de Contagem/MG.  

 

4) Objetivos Específicos 

 

- Qualificar os profissionais de saúde para que a reposição de medicamentos 

seja mais rápida e eficiente 

 - Aplicar as ferramentas de gestão logística adequadas tais como relatórios, 

planilhas e gráficos; 

- Monitorar o estoque continuamente;  

- Criar uma rotina de trabalho no almoxarifado 
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5) Metodologia/Detalhamento do projeto 

 

Seguem as etapas do Plano de Ação: 

 Apresentar o projeto o gestor municipal de saúde para aprovação 

 Reunir com os profissionais de saúde envolvidos para apresentação da 

proposta 

 Promover rodas de conversa para definir as etapas da capacitação dos 

profissionais de saúde. 

 Organizar o material necessário para capacitação 

 Identificar e fazer um levantamento de todos os medicamentos em estoque 

 Calcular o consumo médio e identificar quais os pontos de reposição 

 Controlar a entrada e saída de medicamentos 

Para possibilitar a implantação da intervenção proposta é necessária a 

participação dos profissionais de saúde, tais como o gestor da  

unidade, os profissionais envolvidos na estocagem e dispensação de medicamentos, 

e também os usuários do serviço público de saúde que podem participar cobrando a 

compra e/ou reposição de medicamentos em falta.  

A participação do gestor da Unidade de Atenção Primária em Saúde se 

justifica na medida em que ele é o responsável direto pela disponibilização de 

medicamentos aos usuários. Os profissionais da saúde também possuem 

responsabilidade na disponibilização de medicamentos e os usuários porque são os 

principais interessados na otimização da dispensação de medicamentos pela rede 

pública de saúde, especialmente nas Unidades de Atenção Primária em Saúde. 

Inicialmente será ministrado um treinamento e capacitação dos profissionais 

de saúde envolvidos na compra/estocagem/dispensação de medicamentos. 

Treinados e capacitados, os profissionais de saúde realizarão um inventário de 

medicamentos existentes na Unidades de Atenção Primária em Saúde com 

levantamento e identificação correta e específica de cada item. O próximo passo é 

calcular o consumo médio mensal e identificar quais medicamentos são mais 

consumidos nas Unidades de Atenção Primária. 
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Após é necessário implementar o controle de entrada e saída de 

medicamentos que deve ser constantemente atualizado. Também será criada uma 

rotina de trabalho para o setor de almoxarifado com o fim de padronizar as ações 

que devem ser praticadas diariamente para que a aquisição e reposição de 

medicamentos possa ocorrer o mais rápido possível, evitando assim a falta de 

determinados medicamentos para os usuários. 

 

6) Resultados Esperados 

 

Para acompanhamento dos resultados almejados com a implantação do 

projeto de intervenção será realizada avaliação qualitativa e quantitativa, através de 

levantamento de dados e elaboração relatórios, gráficos e planilhas.  

 Podemos citar os seguintes indicadores quantitativos e qualitativos: 

 Número de medicamentos em estoque; 

 Número de medicamentos que precisam ser repostos; 

 Número de medicamentos próximos da data de vencimento; 

 Aplicação de questionário aos usuários a respeito da dispensação de 

medicamentos para avaliar se está satisfatória 

 

7) Cronograma  

 

Atividades do Projeto 

2018 

1 2 3 4 5 

Apresentação do Projeto ao gestor de 

saúde do município 
X     

Reunir com os profissionais de saúde  X 
  

    

Definir as etapas de capacitação X     

Realizar oficinas  X X X  

Confecção De Materiais     X X  

Elaboração de Cartilhas e Cartazes       X  

Implantar sistema de controle de 

entrada e saída de medicamentos 
      X  
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Atualização do sistema de controle de 
entrada e saída de medicamentos 

X X X X X 

Avaliar os resultados          X 

 

 

8) Orçamento  

 

Orçamento proposto  

ORÇAMENTO CUSTO 

ITEM ESPECIFICAÇÃO QUANTIDADE UNITÁRIO TOTAL 

1 Lápis 25 R$0,50 R$15,00 

2 Caneta 25 R$1,00 R$25,00 

3 Papel A4 1 pacote R$30,00 R$30,00 

4 Impressões 500 R$0,10 R$50,00 

5 Computador Fornecido pela 
UABS 

  

6  Remuneração do docente 
para capacitação dos 
gestores 
 

30 horas R$50,00 por 
hora 

R$1.500,00 

                                                                                                  Total R$1.620,00 
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