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II) 

III) 
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VERIFICAR NO DANFE E NOS VOLUMES SE A 

MERCADORIA DESTINA-SE AO RESPECTIVO 

LOCAL DE ENTREGA 

AVALIAR CONDIÇÃO DAS EMBALAGENS, 

SINAIS DE VIOLAÇÃO DOS VOLUMES, 

QUEBRAS DE FRASCOS, ETC.  

CARIMBAR E ASSINAR O CONHECIMENTO DA 

TRANSPORTADORA E O CANHOTO DO DANFE 

AVALIAR CONDIÇÕES DE TRANSPORTE E 

ENCAMINHAR PARA ALMOXARIFADO  

CONFERIR PRAZO DE VALIDADE, RMS, 

MARCA, FABRICANTE, ETC. 

CHEGADA DOS PRODUTOS NO LOCAL DE 

ENTREGA 

NA OCORRÊNCIA DE ALGUM PROBLEMA, 

COMUNICAR IMEDIATAMENTE O CONSÓRCIO 

PARANÁ SAÚDE   

 

CONFERIR QUANTIDADES COM O DANFE E 

COM O CONSOLIDADO DE DISTRIBUIÇÃO - 

FORNECEDORES 

REALIZAR A SEPARAÇÃO DOS PRODUTOS POR 

MUNICÍPIO  

CARIMBAR E ASSINAR O DANFE E 

ENCAMINHÁ-LO AO CONSÓRCIO PARANÁ 

SAÚDE 
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AVALIAR CONDIÇÃO DOS PRODUTOS, 

JUNTAMENTE COM O FARMACÊUTICO 

DO MUNICÍPIO   

CONFERIR QUANTIDADES COM O 

PROTOCOLO DE DISTRIBUIÇÃO 

JUNTAMENTE COM O FARMACÊUTICO 

O MUNICÍPIO DEVERÁ ASSINAR AS DUAS 

VIAS DO PROTOCOLO DE DISTRIBUIÇÃO 

 

SEPARAR OS PRODUTOS EM ESTRADOS 

DE ACORDO COM O CONSOLIDADO DE 

DISTRIBUIÇÃO - MUNICÍPIOS 

UMA VIA SERÁ ARQUIVADA NO LOCAL DE 

ENTREGA E OUTRA NO MUNICÍPIO 
 

PREENCHER A PLANILHA COM OS LOTES 

RECEBIDOS 


