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1. OBIETIVO(S)

Normatizar os procedimentos para empréstimo e devolu¢do de medicamentos e materiais médicos
para o HOSPITAL VETERINARIO DA UNB.

2. RESPONSAVEIS PELAS ATIVIDADES

e Farmacéuticos, Servidores da Farmadcia, Estagiarios da Farmacia, Funcionarios da Farmacia.
e Professores, Servidores Médicos Veterindrios, Médico Veterinario Plantonista e Residente.
e Técnicos Administrativos em Educacao.

3. ORIENTAGOES

3.1. A solicitagdo de empréstimo de medicamentos e materiais devera ocorrer, excepcionalmente,
guando ndo houver outro substituto terapéutico disponivel no hospital.

3.2. Nenhum medicamento ou material poderd ser emprestado sem a prévia autorizacdo da
administracdo do hospital ou das farmacéuticas responsaveis.

3.3. Nenhum medicamento ou material poderé serretirado ou devolvido a farmacia e/ou dispensario de
medicamentos sem o conhecimento dos funciondrios do setor. Essa medida visa evitar diferengas no
estoque fisico e virtual.

3.4. A farmdcia do hospital deverd ser informada sobre a ocorréncia de empréstimos e devolucdes.

4. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

4.1. EMPRESTIMO

a) Preencher a planilha online (arquivo disponivel para a farmacia e administracdo do hospital), com o
numero do Termo de Empréstimo e Medicamento e anotar o nimero correspondente no formuldrio do
anexo | - Termo de Empréstimo de Medicamentos e Materiais;

b) Preencheroanexo | —Termo de Empréstimo de Medicamentos e Materiais, com os dados completos
dos responsaveis pela disponibilizacdo e requisicdo do empréstimo;

c) Preencher a tabela com os dados do item que serd emprestado;
d) Coletar assinatura do responsavel pelo empréstimo e do requisitante;
e) Em caso de medicamento sujeito a controle especial, usar a numeracdo do termo para escriturar.

f) Arquivar o termo.
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4.2. DEVOLUGCAO
a) A devolugdo dos itens ocorrera imediatamente apds a normalizacdo do estoque do hospital;

b) A tabela constante do campo “Devolucdo” do termo de empréstimo devera ser preenchida com os
dados do medicamento ou material que sera entregue;

c) Colher assinatura do responsdvel pelo recebimento da devolucao;
d) Devera ser realizada a baixa no sistema Doctor Vet, a fim de manter o estoque ajustado;

e) Em caso de medicamento sujeito a controle especial, além do termo de empréstimo, umarequisi¢cao
de transferéncia deverd ser emitida via Doctor Vet para possibilitar a escrituragdo do item.

f) Finalizado o processo, o termo deverd ser arquivado;

5. HISTORICO DE REVISOES

VERSAO DATA DESCRICAO DA ALTERACAO RESPONSAVEL
1 09/09/24 Emissdo Inicial Juliana M. Toratani
6. ANEXOS
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ANEXO | - Termo de Empréstimo de Medicamentos e Materiais (frente).
"‘ UNIVERSIDADE DE BRASILIA
¥ FACULDADE DE AGRONOMIA E MEDICINA VETERINARIA
HVETIUNS HOSPITAL VETERINARIO
TERMO DE EMPRESTIMO DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS (TERMO N°___ |
Pelo presente instrumento, a pessoa fisica ou juridica, abaixo descrita, responsavel pelos itens
relacionados, transfere a propriedade dos mesmos para o Hospital Veterindrio, o qual se
responsabiliza pela guarda, uso adequado e destinaco final dos residuos gerados apos utilizacio.
Além de realizar a devolugdo de todos os itens emprestados, listados através deste documentn,
quando adquiridos por esta unidade.
Dados do Responsavel - Disponibilizacio de Emprésti
Nome:
CPF ou CNPIJ: Fone:
Enderego:
Cidade: UF:
Dados do Responsavel - Requisitante do Empréstimo
Nome:
CPF ou CNPJ; Fone:
Enderego:
Cidade: UF:
ITEM DESCRICAD QUANTIDADE LOTE VALIDADE
01
02
03
04
Brasilia-DF, de de
{Assinatura do Responsavel pelo Empréstima) (Assinatura do Requisitante)
*Devolugdo: vide verso da pdgina
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ANEXO | - Termo de Empréstimo de Medicamentos e Materiais (verso).
DEVOLUCAD
Preencher a tabsla abaixo com os dados dos itens que seriio devolvidos:
ITEM DESCRICﬁO QUANTIDADE LOTE VALIDADE
01
02
03
04

Nimero da Requisicdo emitida via Doctor Vet:

Brasilia-DF, de de

[Assinatura do Responsavel pelo Recebimento da Devolugdo e Ndmero de Inscrigdo no Conselho de

Classe)
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TERMO DE EMPRESTIMO DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS (TERMO N°

)

Pelo presente instrumento, a pessoa fisica ou juridica, abaixo descrita, responsdvel pelos itens
relacionados, transfere a propriedade dos mesmos para o Hospital Veterindrio, o qual se
responsabiliza pela guarda, uso adequado e destinagdo final dos residuos gerados apds utilizagdo.
Além de realizar a devolugdo de todos os itens emprestados, listados através deste documento,

quando adquiridos por esta unidade.

Dados do Responsavel - Disponibilizacdo de Empréstimo

Nome:

CPF ou CNPJ: Fone:

Endereco:

Cidade: UF:

Dados do Responsavel - Requisitante do Empréstimo

Nome:

CPF ou CNPI: Fone:

Endereco:

Cidade: UF:

ITEM DESCRICAO QUANTIDADE LOTE VALIDADE

01
02

03

04

Brasilia-DF, de de
(Assinatura do Responsavel pelo Empréstimo) (Assinatura do Requisitante)

*Devolugdo: vide verso da pdgina
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DEVOLUCAO
Preencher a tabela abaixo com os dados dos itens que serdo devolvidos:
ITEM DESCRICAO QUANTIDADE LOTE VALIDADE
01
02
03
04

Numero da Requisi¢do emitidavia Doctor Vet:

Brasilia-DF, de de

(Assinatura do Responsavelpelo Recebimento da Devolu¢do e Numero de Inscricdo no Conselho de
Classe)



