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secreTarla - TOCANTINS

A SAUDE GOVERNO DO ESTADO

INFORMATIZANCAO DE LIVROS PARA REGISTRO DA
MOVIMENTACAO DE MEDICAMENTOS SUJEITOS AO
CONTROLE ESPECIAL

ORIENTACOES:

1-Preencha e assine o requerimento.

2- Digitalize o requerimento e toda a documentacéao solicitada abaixo e envie, no formato pdf para
o0 e-mail: controlados.visa.to@gmail.com

3- A confirmacao de que a documentacéo esta correta sera encaminhada por e-mail;

4- Apés recebimento da confirmacdo, sera programada uma inspecao no para verificagdo do
sistema informatizado e autorizagéo.

N° LISTA DE DOCUMENTOS: Sim | Nao | N/A

Comprovante de pagamento da taxa - DARE site: www.sefaz.to.gov.br/dare.php, cédigo da receita
1. 1420, sub-cddigo 3.2.1. Dispensado para estabelecimentos publicos e empresas que protocolarem
documento comprobatdério de isenc¢éo tributaria;

Folha teste do termo de abertura para cada conjunto de listas conforme divide a Portaria n°
2. | 344/1998. No campo quantitativo de folhas numeradas, substituir por um tempo determinado de
escrituracdo (12 meses ou 24 meses);

3. | Folhateste da movimentacéo de cada conjunto de listas conforme divide a Portaria n® 344/1998;

Folha teste do termo de encerramento para cada conjunto de listas conforme divide a Portaria n°®
344/1998;

Procedimento Operacional Padréo para todas as atividades relacionadas ao sistema como:
gerenciamento de acesso, definindo as formas de emisséo, alteracdo e cancelamento das
5. | senhas, regras de seguranca, infraestrutura do sistema, registro de falhas, registro de
mudanc¢as, manutencdo do sistema, copia de seguranga, recuperacdo de dados, entrada e
saida de produtos;

Cadastro Nacional de Pessoa Juridica — CNPJ;

Inscricdo Estadual (Empresa Privada);

Inventario dos medicamentos existentes no estabelecimento, devidamente datado e assinado
pelo Responsavel Técnico do estabelecimento e da Farméacia;

Certificado de Responsabilidade Técnica expedida pelo Conselho de Farmécia — CRF/TO.

)
ol | ® |N@°

Requerimento de responsabilidade técnica pela informatizac&o de livros (preenchido e assinado)

Obs.: Requisitos minimos no sistema de informatizacdo a serem observados:

A. Possuir controle de acesso: nome do usuario e senha individual para cada usuario;

B. Realizar auto bloqueio apds um determinado tempo sem utilizacao;

C. Registrar as correcbes em campo especifico para manter a rastreabilidade, informando os dados
anteriores, alteracéo efetuada, o responsavel pela alteracéo e a data;

D. Possibilitar a geracao de relatérios em formato para impressao de dados detalhados por substancia
ou medicamento que permita visualizacao do histérico completo de movimentacdes e estoques por
periodos, em datas anteriores e atuais, acesso e correc¢oes;

E. Manter responséavel para suporte do sistema na empresa ou contrato com empresa especializada
pela manutencgéo;

F. Armazenar de forma segura os dados contra danos acidentais ou intencionais pelos prazos de
arquivamento determinado legalmente.

SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE — DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA — ANEXO | DA SECRETARIA DE
ESTADO DA SAUDE - QD. 104 NORTE, AV. LO 02, CONJ. 01, LTs 20/30 - ED. LAURO KNOPP (3° ANDAR) — CEP 77.006-022 —

PALMAS-TO. O

VIGILANCIA
SANITARIA


http://www.sefaz.to.gov.br/dare.php

