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Curitiba, 12 de marg¢o de 2026

NOTA ORIENTATIVA N° 03/2026 - DIRETORIA TECNICA/ FUNEAS

ORIENTAGOES TECNICAS PARA SUBSTITUIGAO DAS INSULINAS REGULAR E NPH
POR INSULINA LISPRO E INSULINA GLARGINA NO AMBITO DAS UNIDADES
HOSPITALARES DA FUNEAS.

A presente Nota Orientativa n°® 03/2026/DT/FUNEAS tem a finalidade de orientar,
alinhar e formalizar, no admbito das unidades hospitalares sob gestdo da FUNEAS, os
procedimentos técnicos relacionados a substituicdo das insulinas humanas Regular e NPH
por insulina Lispro e insulina Glargina, respectivamente, em razdo do cenario nacional de
intermiténcia prolongada no fornecimento desses insumos, assegurando a continuidade da
assisténcia, a seguranca do paciente e a padronizagéo das praticas assistenciais.

A emissdo desta Nota Técnica fundamenta-se nas diretrizes clinicas vigentes, nas
evidéncias cientificas disponiveis e na necessidade de mitigagdo de riscos assistenciais
decorrentes da instabilidade no abastecimento de insulinas humanas no mercado nacional,
especialmente nas apresentagdes frasco e refil.

A presente orientagdo também considera as comunicagdes institucionais e alertas
relacionados a instabilidade no fornecimento de insulinas humanas no mercado nacional
divulgados por 6rgédos regulatérios e entidades técnicas, bem como as diretrizes
estabelecidas pelo Ministério da Saude e pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) quanto a gestdo de desabastecimento de medicamentos essenciais.

Ressalta-se ainda que a insulina Glargina encontra-se contemplada na Relagao
Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME), reforcando sua pertinéncia como
alternativa terapéutica segura no contexto assistencial do Sistema Unico de Saude.

Destaca-se que a referida intermiténcia decorre de restricdbes na cadeia produtiva e
logistica, ndo caracterizando descontinuagéo formal dos produtos, mas exigindo a adogao de
estratégias terapéuticas alternativas, técnicas e planejadas no contexto hospitalar.

1. Substituicdo da Insulina Regular por Insulina Lispro

Historicamente, a insulina Regular foi amplamente utilizada como insulina de agéo
rapida nos protocolos assistenciais hospitalares. Contudo, diante da instabilidade recorrente
no seu fornecimento no mercado nacional, observada ao longo dos ultimos meses, tornou-se
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necessaria a adogao de alternativa terapéutica que assegure a continuidade do cuidado e a
seguranga dos pacientes internados.
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A insulina Lispro, analogo de agdo ultrarrapida, € amplamente reconhecida e
recomendada por diretrizes nacionais e internacionais, como as da Sociedade Brasileira de
Diabetes e da American Diabetes Association, apresentando inicio de agao mais rapido, perfil
farmacocinético previsivel e eficacia equivalente a insulina Regular no controle glicémico.

No ambiente hospitalar, seu uso é consolidado tanto por via subcutanea quanto
intravenosa, inclusive em protocolos de infusdo continua, com adequado perfil de seguranca.

Dessa forma, orienta-se que, no ambito das unidades hospitalares da FUNEAS, a
insulina Lispro seja utilizada como substituta da insulina Regular, mantendo-se a equivaléncia
posoldgica na proporcao de 1:1, com monitoramento rigoroso da glicemia capilar conforme
protocolos institucionais vigentes.

A prescricdo devera ser realizada no sistema oficial adotado pela instituicao,
observando-se as recomendacdes técnicas quanto ao preparo, diluicdo, estabilidade e
administracdo do medicamento.

Ressalta-se que esta substituicdo se aplica exclusivamente ao ambiente hospitalar.
No momento da alta, quando indicado, o paciente devera retornar ao esquema terapéutico
habitual disponibilizado na rede ambulatorial do Sistema Unico de Salude, sem necessidade
de ajuste de dose, respeitando-se os fluxos assistenciais e a organizacao da atengao primaria.

2. Substituicao da Insulina NPH por Insulina Glargina

Em relacéo a insulina NPH, verifica-se cenario semelhante de escassez prolongada
no mercado nacional, com impacto direto na manutengdo de estoques regulares pelas
unidades hospitalares. Tal situacido representa risco relevante de interrupcdo de terapias
basais em pacientes insulinodependentes, especialmente aqueles em uso continuo durante a
internacéo.

Diante desse contexto, recomenda-se a adogao da insulina Glargina (U100) como
alternativa a insulina NPH no ambiente hospitalar.

A Glargina é um analogo de agao prolongada, com perfil farmacocinético mais estavel,
auséncia de pico pronunciado e menor variabilidade glicémica, estando associada a redugao
do risco de hipoglicemias, especialmente noturnas. Trata-se de insulina amplamente
reconhecida pelas principais diretrizes clinicas nacionais e internacionais, além de integrar a
Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME).

A substituicado devera considerar, como dose inicial, a equivaléncia aproximada da
dose basal previamente utilizada com insulina NPH, devendo ser realizados ajustes
individualizados conforme resposta clinica e monitoramento glicémico.

Rua do Rosario, 144 — 102 andar — 80.020-110 — Curitiba — PR
Tel: 41 3798-5373 | www.funeas.pr.gov.br

TERMO DE CIENCIA 052/2026. Assinatura Qualificada realizada por: Acacia Maria Lourenco Francisco Nasr em 28/04/2026 13:48. Inserido ao documento
2.109.949 por: Gislayne Ktoniski Moscibroski em: 28/04/2026 11:39. Demais assinaturas na ultima folha. A autenticidade deste documento pode ser validada no
endereco: https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento com o cddigo: 524c58119¢c9dd557035f45d76b53ba2e



http://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento
http://www.funeas.pr.gov.br/

YYFUNEAS PARANA &

Fundagio Estatal de Atencéo GOVERNO DO ESTADO
em Saide do Parana SECRETARIA DA SAUDE

A padronizagao da insulina Glargina no ambiente hospitalar contribui para maior
previsibilidade terapéutica, segurangca do paciente e racionalizagdo dos processos
assistenciais e logisticos.

Embora os analogos de insulina apresentem custo unitario superior a insulina NPH, os
beneficios clinicos associados a maior estabilidade glicémica, a redugao de eventos adversos
e a simplificacdo dos esquemas terapéuticos justificam sua adogdo no cenario de
indisponibilidade da insulina humana, configurando medida técnica, proporcional e
necessaria.

Adicionalmente, recomenda-se atencao a critérios clinicos especificos durante a
transicao terapéutica entre insulinas.

Em pacientes idosos, frageis ou com histérico de hipoglicemias recorrentes, podera
ser considerada reducéo inicial da dose basal, a critério médico, com ajustes progressivos
conforme monitoramento glicémico.

Em pacientes com insuficiéncia renal ou outras condi¢des clinicas associadas a maior
sensibilidade a insulina, recomenda-se vigilancia clinica e laboratorial mais intensiva,
considerando o potencial aumento da duracido de acéo das insulinas.

Recomenda-se ainda monitoramento glicémico mais frequente nas primeiras 24 horas
apods a substituicdo terapéutica, com avaliagdo continua da resposta metabdlica do paciente
e eventuais ajustes posolégicos conforme protocolos institucionais.

Disposic¢oes Finais

As orientagdes estabelecidas nesta Nota Técnica possuem carater técnico-assistencial e
estdo fundamentadas em evidéncias cientificas consolidadas e no cenéario atual de
abastecimento, devendo ser acompanhadas da atualizagcdo dos protocolos institucionais, da
capacitacdo das equipes multiprofissionais e do monitoramento continuo da eficacia
terapéutica e da seguranca dos pacientes.

As unidades hospitalares deverdo observar rigorosamente as orientagbes aqui dispostas,
devendo a substituicdo terapéutica ser devidamente registrada no prontuario eletrénico
institucional, incluindo identificagcado do medicamento substituido, medicamento utilizado, dose
administrada e justificativa assistencial relacionada ao cenario de desabastecimento.

Esse registro visa garantir a rastreabilidade farmacéutica, a seguranga do paciente e a
adequada documentacao das condutas clinicas adotadas no ambiente hospitalar.

Cabe a Geréncia de Farmacia e Insumos Hospitalares prestar o suporte técnico necessario
para esclarecimentos adicionais e acompanhamento da implementagao.

Colocamo-nos a disposicao para os esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Atenciosamente,

Rua do Rosario, 144 — 102 andar — 80.020-110 — Curitiba — PR
Tel: 41 3798-5373 | www.funeas.pr.gov.br

TERMO DE CIENCIA 052/2026. Assinatura Qualificada realizada por: Acacia Maria Lourenco Francisco Nasr em 28/04/2026 13:48. Inserido ao documento
2.109.949 por: Gislayne Ktoniski Moscibroski em: 28/04/2026 11:39. Demais assinaturas na ultima folha. A autenticidade deste documento pode ser validada no
endereco: https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento com o cddigo: 524c58119¢c9dd557035f45d76b53ba2e



http://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento
http://www.funeas.pr.gov.br/

Y FUNEAS PARANA &

Fundacio Estatal de Atencéo GOVERNO DO ESTADO
em Saiide do Parana SECRETARIA DA SAUDE

Victéria Pisa de Mendonga Rocha

Chefe de Divisao de Farmacia e Insumo Hospitalares

Acacia Maria Lourengo Francisco Nasr

Diretora Técnica

Geraldo Gentil Biesek

Diretor Presidente

Rua do Rosario, 144 — 102 andar — 80.020-110 — Curitiba — PR
Tel: 41 3798-5373 | www.funeas.pr.gov.br

TERMO DE CIENCIA 052/2026. Assinatura Qualificada realizada por: Acacia Maria Lourenco Francisco Nasr em 28/04/2026 13:48. Inserido ao documento
2.109.949 por: Gislayne Ktoniski Moscibroski em: 28/04/2026 11:39. Demais assinaturas na ultima folha. A autenticidade deste documento pode ser validada no
endereco: https://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento com o cddigo: 524c58119¢c9dd557035f45d76b53ba2e



http://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento
http://www.funeas.pr.gov.br/

ePROTOCOLO

TERMO DE CIENCIA 052/2026.
Documento: 03_Nota_Orientativa_lnsulinasRegulareNPH.pdf.

Assinatura Qualificada realizada por: Acacia Maria Lourenco Francisco Nasr em 28/04/2026 13:48.
Assinatura Avangada realizada por: Geraldo Gentil Biesek (XXX.399.129-XX) em 28/04/2026 18:01.
Assinatura Simples realizada por: Victéria Pisa de Mendonga Rocha (XXX.216.839-XX) em 29/04/2026 09:10 Local: FUNEAS/DT/GFH.

Inserido ao documento 2.109.949 por: Gislayne Ktoniski Moscibroski em: 28/04/2026 11:39.

Documento assinado nos termos do Art. 38 do Decreto Estadual n° 7304/2021.

A autenticidade deste documento pode ser validada no endereco:
https://lwww.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento com o cédigo:
524c58119¢c9dd557035f45d76b53ba2e



http://www.eprotocolo.pr.gov.br/spiweb/validarDocumento

