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CAPÍTULO  24

Fornecimento de 
Planejamento Familiar

Importância de Procedimentos Especiais no Fornecimento do Planejamento 

Importância de Procedimentos 
Selecionados no Fornecimento de 
Métodos de Planejamento Familiar
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Exame das mamas pelo 
profi ssional C C C C C C C C C C NA

Exame pélvico /genital C C C C C A C A C A A
Testes preventivos de 
câncer cervical C C C C C C C C C C NA

Testes laboratoriais de 
rotina C C C C C C C C C C C

Teste de hemoglobina C C C C C B C C C B C
Avaliação do risco de DST:

história médica e exame 
físico

C C C C C A* C C† C† C C

Teste preventivo de DST/HIV: 
Testes laboratoriais C C C C C B* C C† C† C C

Exame preventivo da 
pressão arterial

‡ ‡ ‡ ‡ ‡ C C C C A C§

‡  Desejável mas em locais onde os 
riscos de gravidez sejam elevados e 
os métodos hormonais estejam entre 
os poucos métodos amplamente 
disponíveis, não se devem negar às 
mulheres o uso de método hormonais 
exclusivamente em função do fato de 
não ser possível medir sua pressão 
arterial.

§  Para procedimentos realizados somente 
com o uso de anestesia local.

*  Se uma mulher tiver uma probabilida-
de individual muito alta de exposição 
a gonorréia ou clamídia, em geral ela 
não deve colocar um DIU a menos 
que outros métodos não estejam 
disponíveis ou não sejam aceitáveis. 
Se ela tem no momento cervicite 
purulenta, gonorréia ou clamídia, ela 
não deve colocar um DIU IUD até 
que estes problemas sejam resolvidos 
e ela atenda aos critérios médicos de 
elegibilidade.

†  Mulheres com alta vulnerabilidade de 
infecção pelo HIV ou Aids não devem 
usar espermicidas. Geralmente, não 
se recomenda o uso de diafragmas e 
capuz cervical com espermicida para 
tais mulheres a menos que outros mé-
todos mais apropriados não estejam 
disponíveis ou não sejam aceitáveis.

   NA=Não se Aplica

Class A: Essencial e obrigatório em todas as circunstân-
cias para uso seguro e efi caz do método contraceptivo.
Class B: Contribui substancialmente para o uso seguro e efi -
caz. Entretanto, se não for possível realizar o exame ou teste, 
o risco de não realizá-lo deve ser ponderado em contraposição 
aos benefícios de se disponiblizar o método contraceptivo.
Class C: Não contribui substancialmente para o uso 
seguro e efi caz do método contraceptivo.

As classifi cações abaixo 
dos exames e testes apli-
cam-se a pessoas que se 
presume estarem com boa 
saúde. No caso de uma 
pessoa de quem se saiba 
ter um problema médico 
ou outra condição espe-
cial, consultar o capítulo 
sobre Critérios Médicos 
de Elegibilidade para Uso 
de Contraceptivos, p. 324)
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Aconselhamento
Bem-Sucedido
O bom aconselhamento ajuda as clientes a escolher e utilizar métodos de planeja-
mento familiar que sejam adequados a elas. As clientes são diferentes entre si bem 
como as situações em que vivem tanto quanto as necessidades de ajuda que manifes-
tam. O melhor aconselhamento é aquele que atende ao perfi l do cliente indivídual. 

Tipo de 
Cliente Tarefas Usuais do Aconselhamento

Clientes que 
retornam sem 
problemas

Forneça mais insumos ou faça o acompanhamento de rotina
Pergunte, de modo amistoso, como a cliente está lidando 
com o método

�

�

Cientes que 
retornam com 
problemas

Compreenda o problema e ajude a solucioná-lo—seja se o 
problema estiver nos efeitos colaterais, no uso do método, 
no parceiro que não colabora ou outro problema

�

Novas clientes 
que vêm com 
um método 
em mente

Verifi que se o entendimento da cliente sobre o método é 
exato
Apóie a escolha da cliente, caso seu perfi l atenda à 
elegibilidade médica 
Converse a respeito de como utilizar o método e como 
lidar com os efeitos colaterais

�

�

�

Novas clientes 
que chegam 
sem ter um 
método em 
mente

Discuta com a situação da cliente, seus planos e o que é 
importante para ela em relação a um método
Ajude a cliente a considerar métodos que poderiam ser 
adequados a ela. Se necessário, ajude-a a chegar a uma 
decisão
Apóie a escolha da cliente, dê instruões sobre o uso e 
converse sobre como fazer para lidar com os efeitos 
colaterais

�

�

�

Dê tempo às clientes que precisem dele para refl etir. Muitas clientes retornam sem 
problemas e pouca necessidade de aconselhamento. As que retornam com problemas 
e as novas clientes que não têm um método na cabeça precisam de mais tempo, mas 
geralmente são menos numerosas.

Dicas para um Aconselhamento Bem-Sucedido
Demonstre respeito para com cada cliente e ajude-a sentir-se à vontade.

Incentive a cliente a explicar suas necessidades, a expressar suas preocupações, a 
tirar dúvidas.

Permita que os desejos e as necessidades da cliente guiem a conversa.

Fique alerta quanto a necessidades afi ns tais como proteção contra doenças 
sexualmente transmissíveis, inclusive o HIV, e apóie o uso de preservativos.

Ouça com atenção. Ouvir é tão importante quanto fornece informações corretas.

�

�

�

�

�
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Forneça apenas as informações e instruções essenciais. Use termos que a cliente 
entenda.

Respeite a apóie as decisões a que cliente tomar com base nas informações 
recebidas.

Traga à tona os efeitos colaterais, se houver, e leve a sério as preocupações da 
cliente.

Verifi que se a cliente, de fato, compreendeu as explicações.

Convide a cliente a voltar quando quiser, não importa o motivo

O aconselhamento foi bem sucedido quando:

As clientes sentem que obtiveram a ajuda que precisavam

As clientes sabem o que fazer e têm confi ança para fazê-lo

As clientes sentem-se respeitadas e valorizadas

As clientes retornam quando precisam

E, o mais importante, as clientes utilizam seus métodos com efi cácia e com 
satisfação.

Ferramenta de Aconselhamento Disponível na 
Organização Mundial da Saúde e Projeto INFO
O texto Decision-Making Tool for Family Planning Clients and Providers (Ferramenta para 
Tomada de Decisões para Clientes e Profi ssionais de Planejamento Familiar), outro 
dos 4 pilares fundamentais da orientação em planejamento familiar da Organização 
Mundial da Saúde, ajuda as clientes e profi ssionais de saúde envolvidos em sessões 
de aconselhamento a escolher e aprender a usar os métodos contraceptivos. Esta 
ferramenta é um rotafólio ilustrado. Oferece ajuda ajustada a cada tipo de cliente 
mencionada na tabela da página anterior. As informações essenciais contidas neste 
manual podem ser encontradas na Decision-Making Tool (ferramenta para tomada 
de decisões), redigida de uma maneira que poderá ser útil no aconselhamento. Para 
visualizar a Decision-Making Tool e baixar seu arquivo pela Internet, entre em http://
www.who.int/reproductive-health/family_planning/counselling.html. Para obter uma 
cópia impressa de amostra, escreva para Orders, INFO Project, Center for Commu-
nication Programs, Johns Hopkins Bloomberg School of Public Health, 111 Market 
Place, Suite 310, Baltimore, MD 21202, USA, ver http://www.infoforhealth.org/pubs/
dmt/, ou envie um email para orders@jhuccp.org
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Quem Fornece 
Planejamento Familiar?
Muitas pessoas diferentes podem aprender a informar e aconselhar outras pessoas 
a respeito de planejamento familiar e a fornecer os correspondentes métodos 
contraceptivos. Os países e programas têm diversas diretrizes a respeito de quem 
pode disponibilizar tais métodos e onde, e alguns têm regras diferenciadas dependendo 
da cliente estar iniciando um novo método ou se está continuando um método já 
em andamento. Além disso, em países no mundo inteiro, estas pessoas fornecem 
normalmente o planejamento familiar:

Enfermeiras, parteiras enfermeiras, técnicas de enfermagem

Parteiras auxiliares

Parteiras

Médicos/as, inclusive ginecologistas e obstetras

Outros profi ssionais da saúde

Farmacêuticos, assistentes de farmácia

Agentes de atendimento básico de saúde, agentes de saúde comunitários

Funcionários de saúde comunitários (community-based health workers) e pesso-
as da comunidade que atuem como agentes de distribuição da mesma

Parteiras tradicionais especifi camente treinadas

Lojistas e vendedores

Voluntários, usuárias experientes de planejamento familiar, multiplicadoras e 
líderes comunitários

O treinamento específi co ajuda todas estas pessoas a atuarem melhor ao oferecem 
planejamento familiar. O treinamento precisa dar conta de habilidades para informar 
e aconselhar as clientes a respeito da escolha e do uso de métodos específi cos bem 
como ensinar quaisquer habilidades técnicas específi cas, como por exemplo, como 
aplicar uma injeção ou colocar um DIU. Listas de checagem podem ajudar uma am-
pla gama de profi ssionais, agentes e gestores de diversas maneiras, tais como fazer 
triagem das clientes para os critérios de elegibilidade médica, certifi car-se de que 
todos os passos de um processo tenham sido executados (por exemplo, a preven-
ção de infecções), e assegurar a boa qualidade dos serviços.

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

�

Método Quem pode fornecer

Anticoncepcionais 
oral, adesivo com-
binado, anel vaginal 
combinado

Todos os profi ssionais e agentes que tenham capa-
citação, mesmo que apenas uma capacitação breve e 
específi ca.

�

Pílulas anticoncepcio-
nais de emergência

Todos os profi ssionais e agentes.�
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Método Quem pode fornecer

Injentáveis mensais e 
só de progestógeno

Qualquer pessoa treinada para aplicar injeções e 
manipular agulhas e seringas corretamente, inclusive 
o descarte adequado das mesmas.

�

Implantes Qualquer pessoa com treinamento em 
procedimentos médicos e capacitação na colocação 
dos implantes específi cos que estiverem sendo 
usados, inclusive médicos, enfermeiras, parteiras 
enfermeiras, técnicas de enfermagem, parteiras e 
assistentes de médicos.

�

Dispositivo 
intrauterino (DIUs 
com cobre e Hormonais)

Qualquer pessoa com treinamento em procedimen-
tos médicos e capacitação específi ca em triagem, 
inserção e remoção de DIUs, dentre elas médi-
cos, enfermeiras, parteiras enfermeiras, parteiras, 
técnicas de enfermagem, assistentes de médicos e 
estudantes de medicina. O treinamento para o DIU 
com cobre o DIU hormonal é diferente. Em alguns 
países, farmacêuticos vendem DIUs—a mulher leva 
o DIU até um profi ssional de saúde que o insere.

�

Esterilização feminina Qualquer pessoa com treinamento especifi co no 
procedimento, dentre elas clínicos gerais, médicos 
especializados (como ginecologistas e cirurgiões), 
médicos assistentes ou estudantes de medicina em 
residência. A laparoscopia é melhor executada por 
cirurgiões experientes e especifi camente treinados.

�

Vasectomia Qualquer pessoa com capacitação específi ca para 
realizar o procedimento, inclusive médicos, enfer-
meiras, enfermeiras obstétricas e outros profi ssio-
nais de saúde.

�

Preservativos 
masculinos e 
femininos e 
espermicidas

Qualquer profi ssional.�

Coito interrompido, 
método da amenor-
réia lactacional

Estes métodos não exigem a atuação de um 
profi ssional. Ainda assim, profi ssionais de saúde 
capacitados e acolhedores podem ajudar as clientes 
a utilizarem estes métodos com maior efi cácia.

�
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Prevenção de Infecções 
na Clínica
Os procedimentos para prevenção de infecções são simples, efi cazes e não 
dispendiosos. Os germes (organismos infecciosos) que merecem preocupação 
na clínica são as bactérias (p. ex, os estafi lacocos), os vírus (particularmente o 
HIV e a hepatite B), os fungos e as parasitas. Na clínica, os organismos infecciosos 
podem ser encontrados no sangue, nos fl uidos corporais com sangue visível ou 
nos tecidos. (Fezes, secreções nasais, saliva, escarro, suor, lágrimas, urina e vômito 
não são considerados potencialmente infecciosos a menos que contenham sangue.) 
Os organismos podem ser transmitidos através das membranas mucosas ou 
rupturas na pele, tais como cortes e arranhões e por punções com agulhas usadas 
e outras feridas por punção. Os organismos infecciosos podem ir das clínicas para 
as comunidades quando o descarte do lixo não é adequado ou os funcionários não 
lavam suas mãos corretamente antes de sair da clínica.

Regras Básicas da Prevenção de Infecções
Estas regras se aplicam a precauções universais de prevenção de infecções na 
clínica de planejamento familiar.

Lavar as mãos A lavagem das mãos pode ser, sozinha, o procedimento 
mais importante na prevenção de infecções.

Lave as mãos antes e após examinar e tratar cada 
cliente. (Não é preciso lavar as mãos se as clientes 
não necessitarem de um exame ou tratamento.)

Use água limpa e sabão comum. Esfregue as mãos 
por pelo menos 10 a 15 segundos. Não esqueça de 
lavar entre os dedos e sob as unhas. Lave as mãos 
depois de manipular instrumentos ou outros objetos 
sujos ou tocar membranas mucosas, sangue ou ou-
tros fl uidos corporais. Lave as mãos antes de vestir 
luvas, depois de tirar luvas e sempre que as mãos se 
sujarem. Lave as mãos quando chegar ao trabalho, 
depois de usar o vaso sanitário ou latrina e quando 
sair do trabalho. Seque as mãos com papel toalha 
com ou pano limpo e seco que não seja usado por 
outra pessoa ou seque com ar.

�

�

�

Processe os 
instrumentos que 
serão reutilizados

Faça uma desinfecção de alto nível ou esterilize os 
instrumentos que toquem membranas mucosas 
intactas ou rupturas na pele.

Esterilize os instruments que tocam o tecido sob a 
pele (ver Os 4 Passos do Processamento de Equipa-
mentos, p. 315).

�

�
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Use luvas Use luvas em qualquer procedimento que tenha o risco 
de tocar sangue, outros fl uidos corporais, membranas 
mucosas, rupturas da pele, objetos e superfícies sujas 
ou lixo.

Use luvas cirúrgicas em procedimentos cirúrgicos 
tais como inserção de implantes. Use luvas de exame 
descartáveis em procedimentos que toquem membra-
nas mucosas intactas ou, de modo geral, para evitar a 
exposição a fl uidos corporais. Não é necessário usar 
luvas na aplicação de injeções.

Troque de luvas entre procedimentos na mesma cliente 
e entre clientes.

Não toque equipamentos ou superfícies limpas com 
luvas sujas ou com as mãos nuas.

Lave as mãos antes de vestir as luvas. Não lave as mãos 
com as luvas ao invés de trocar de luvas. As luvas não 
são uma substituição da lavagem de mãos.

Use luvas limpas ao limpar instrumentos e equipamen-
tos sujos, manusear lixo e limpar sangue ou fl uidos 
corporais derramados.

�

�

�

�

�

�

Faça exames 
pélvicos somente 
quando necessários

A maioria dos métodos de planejamento familiar 
não requer exames pélvicos—somente no caso de 
esterilização  feminina e DIU (ver Importância de 
Procedimentos Selecionados para Fornecimento de 
Métodos de Planejamento Familiar, p. 307). Os exa-
mes pélvicos devem ser realizados somente quando 
há um motivo—por exemplo, suspeita de doenças 
sexualmente transmissíveis, quando o exame poderá 
ajudar no diagnóstico ou tratamento.

�

Em caso de infecção, 
use agulhas e 
seringas novas e 
auto-desativáveis

Seringas e agulhas auto-desativáveis são mais seguras 
e confi áveis que as seringas e agulhas descartá-
veis para uso uma única vez, sendo que quaisquer 
seringas e agulhas descartáveis são mais seguras do 
que a esterilização de agulhas e seringas reutilizáveis. 
Seringas e agulhas reutilizáveis devem ser considera-
das somente quando não há equipamento de injeção 
de uso único disponível e se os programas puderem 
documentar a qualidade da esterilização.

Não é preciso limpar a pele da cliente antes da 
injeção a menos que a pele esteja suja. Se estiver, lave 
com água e sabão e seque com uma toalha limpa. 
Limpar com antisséptico não tem nenhum benefício 
adicional.

�

�

Limpe as superfícies 
com solução 
clorídrica

Limpa as mesas de exame, as bancadas e outras 
superfícies que entrem em contato com rupturas da 
pele com solução clorídrica a 0,5% após cada cliente.

�
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Descarte equipamen-
tos e suprimentos de 
uso único de forma 
apropriada e com 
segurança

Use equipamentos de proteção pessoal—óculos 
de plástico, máscara, avental e sapatos de proteção 
fechados—quando manusear o lixo.
Agulhas e seringas destinadas a uso único não devem 
ser reutilizadas. Não separe a agulha da seringa. As 
agulhas usadas não devem ser quebradas, entortadas 
ou recapeadas. Coloque as agulhas e seringas usadas 
imediatamente num recipiente a prova de perfuração 
para descarte. (Se as agulhas e seringas não forem 
incineradas, devem ser descontaminadas com jato de 
solução clorídrica a 0,5% antes de serem colocadas 
no recipiente à prova de perfuração.)
O recipiente à prova de perfuração que recebe 
objetos pontiagudos deve ser vedado e queimado, 
incinerado ou enterrado profundamente quando 
estiver 3/4 cheio.
Materiais para curativos e outros resíduos sólidos 
sujos devem ser recolhidos em sacos plástico e, em 
até 2 dias, queimados e enterrados num poço fundo. 
Dejetos líquidos deve ser vertidos num ralo de pia 
ou num vaso sanitário com descarga, ou vertidos 
num poço fundo e queimados.
Limpe os recipientes de lixo com detergente e enxá-
güe com água.
Remova as luvas de procedimento (não cirúrgicas) e 
limpe-as sempre que estiverem sujas ao menos uma 
vez por dia.
Lave as mãos antes e depois de descartar equipa-
mentos e resíduos sujos.

�

�

�

�

�

�

�

Lave as roupas de 
proteção das mesas 
de exame

Lave as roupas de proteção (por exemplo, lençóis, 
capas, camisolas e tecidos cirúrgicos) na mão ou 
máquina e seque no varal ou secadora. Ao manusear 
tecidos sujos, use luvas, mantenha as roupas afastadas 
de seu corpo e não as sacuda.

�

Pequeno Risco de Infecção pelo HIV na Clínica
Há possibilidade dos profi ssionais de saúde se exporem ao HIV através de 
pontas de agulha, membranas mucosas e rupturas da pele, mas o risco de 
infecção é baixo:

Pontas de agulhas ou cortes causam a maioria das infecções em serviços de 
saúde.

O risco médio de infecção pelo HIV após a exposição por ponta de agulha 
a sangue infectado com o HIV é de 3 infecções por 1.000 pontas de agulha.

Estima-se que o risco após uma exposição do olho, nariz ou boca a sangue 
infectado com o HIV seja de cerca de 1 infecção por 1.000 exposições.

Seguir as precauções universais é a melhor forma que os profi ssionais tem de 
evitar exposição ao HIV e outras infecções por fl uidos corporais no ambiente 
de trabalho.

�

�

�
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O 4 Passos do Processamento de Equipamentos 

Descontamine para exterminar os organismos infecciosos tais como HIV e 
hepatite B e tornar os instrumentos, luvas e outros objetos mais seguros 
para as pessoas que os limpam. Mergulhe em solução clorídrica a 0,5% 
por 10 minutos. Enxágüe com água fria limpa ou limpe imediatamente.

Limpe para remover fl uidos corporais, tecido e sujeira. Lave o esfregue com 
uma escova com sabão líquido ou detergente e água. Evite usar sabão em 
barra ou em pó, que pode aderir ao equipamento. Enxágüe e seque. Ao 
limpar, use luvas de procedimento e equipamento de proteção pesso-
al—óculos de proteção, máscara, avental e sapatos fechados.

Faça desinfecção de alto nível ou esterilize.

Faça desinfecção de alto nível para exterminar todos os organismos in-
fecciosos exceto algumas endosporas bacterianas (uma forma dormente 
e resistente de bactéria) que devem ser tratados com fervura, vapor ou 
produtos químicos. Faça a desinfecção de alto nível de instrumentos ou 
suprimentos que entram em contato com membranas mucosas intactas 
ou rupturas da pele, tais como espécula vaginal, sondas uterinas e luvas 
usadas em exames pélvicos.

Esterilize para exterminar todos os organismos infecciosos, inclusive 
endoesporas bacterianas, com um autoclave de vapor de alta pressão, 
um forno de secagem, produtos químicos ou radiação. Esterilize instru-
mentos tais como escalpelos e agulhas que tocam o tecido sob a pele. 
Se não for possivel ou viável fazer a esterilização (por exemplo, para 
laparoscópios), os instrumentos devem ser desinfectados em alto nível.

Guarde os instrumentos e suprimentos para protege-los da contaminação.
Devem ser armazenados num recipiente esterilizado ou desinfectado 
em alto nível num local limpo e afastado do movimento da clínica. Os 
equipamentos usados na esterilização e desinfecção de alto nível de 
instrumentos e suprimentos também devem ser guardados e protegidos 
de contaminação.

1.

2.

3.
�

�

4.

Faça da Prevenção das Infecções um Hábito
Para absolutamente todos os 
clientes, o profi ssional de saúde 
deve pensar: “Que prevenção a 
infecções é necessária?” Qualquer 
cliente ou profi ssional tem uma 
infecção que desconhece porque 
não apresenta sintomas óbvios. A 
prevenção de infecções é sinal de 
um bom atendimento de saúde 
que pode atrair clientes. Para 
algumas clientes, a limpeza é um 
dos mais importantes indicadores 
de qualidade.
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 Responsabilidades de Logística na Clínica
Cada cadeia de suprimentos opera de acordo com os procedimentos específi cos 
que funcionam num dado estabelecimento, mas tipicamente as responsabilidades de 
logística dos contraceptivos na clinica abrangem as seguintes atividades comuns:

Diariamente
Faça um levantamento do número e tipos de contraceptivos entregues às clientes 
usando o formulário de registro apropriado (tipicamente denominado “registro 
de atividades diárias”).

Mantenha as condições adequadas de armazenamento para todos os 
suprimentos: armazenados em lugar limpo e seco, afastado do sol direto e 
protegido do calor extremo.

Forneça contraceptivos às clientes tomando por base a seguinte forma de 
manuseio do estoque de suprimentos: “os primeiros a vencer serão entregues 
primeiro”. Este modo de gerenciar os insumos assegura que os produtos 
com data de validade mais próxima serão os primeiros a serem liberados ou 

�

�

�

Gerenciamento de 
Suprimentos Contraceptivos
Um atendimento de saúde reprodutiva de boa qualidade requer um suprimento 
contínuo de contraceptivos e outros produtos. Os profi ssionais que oferecem 
planejamento familiar constituem o elo mais importante na cadeia de fornecimento 
de contraceptivos que transporta os produtos do fabricante até a cliente.

Relatórios e pedidos elaborados com precisão e pontualidade pelos profi ssionais 
ajudam os gestores da cadeia de suprimentos a determinar que produtos são 
necessários, que quantidade comprar e onde distribuí-los. Funcionários da clínica 
fazem sua parte quando manipulam adequadamente o estoque de contraceptivos, 
registrando com exatidão e relatando o que é fornecido às clientes, e quando 
fazem prontamente o pedido de novos suprimentos. Em alguns locais um 
funcionário é designado para cuidar de todas as tarefas de logística. Em outros, 
diferentes pessoas poderão ajudar na logística conforme a necessidade. Os 
funcionários da clínica precisam se familiarizar e aprender a lidar com os sistemas 
em operação para certifi car-se de que terão em mãos os suprimentos que 
necessitam. 
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distribuídos. Esta prática faz com que o estoque antigo seja liberado antes de 
modo a prevenir o desperdício por perda do prazo de validade.

Regularmente (a cada mês ou trimestre, dependendo da logística 
do sistema)

Conte a quantidade de cada método disponível na clínica e determine a 
quantidade de contraceptivos a serem pedidos (em geral feito juntamente a um 
farmacêutico da clínica). É um bom momento para inspecionar os suprimentos, 
procurando ver se há problemas tais como recipientes ou pacotes danifi cados, 
embalagens de DIU ou implante que vieram abertas ou descoloramento de 
preservativos.

Trabalhe com agentes de distribuição da comunidade supervisionados pelos 
funcionários da clínica, revisando seus registros de consumo e ajudando-os a 
preencher os formulários de pedido. Envie suprimentos de contraceptivos aos 
agentes comunitários com base em seus pedidos.

Reporte-se e faça solicitações ao coordenador do programa de planejamento 
familiar ou responsável pelos suprimentos de saúde (normalmente isso ocorre 
no nível de distrito ou região), usando os formulários apropriados de relatório 
e emissão de pedidos. A quantidade solicitada é aquela que trará o estoque para 
o nível em que atenderá a expectativa de necessidades até o recebimento do 
próximo pedido. (Deve-se elaborar um plano antecipadamente para se fazer 
pedidos de emergência ou pedir suprimentos emprestados de postos de saúde 
vizinhos caso haja súbito aumento na demanda, potencialmente esgotando o 
estoque ou no caso de grande perdas, por exemplo, se houver uma inundação do 
almoxarifado.)

Receba os suprimentos de contraceptivos solicitados do farmacêutico da clínica 
ou outra pessoa responsável pela cadeia de suprimento. Os recebimentos devem 
ser checados comparando-se com o que foi solicitado.

�

�

�

�
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