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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: DIPIRONA SODICA

Nome da FARMACE CNPJ 06.628.333/0001- Autorizagdo 1.01.085-1
Empresa INDUSTRIA 46
Detentorado  QUIMICO-
Registro FARMACEUTICA
CEARENSE LTDA
Processo 25351.329759/2005- Categoria Genérico Data do 21/11/2005
35 Regulatoria registro
Nome DIPIRONA SODICA  Registro 110850030 Vencimentodo  11/2025
Comercial registro
Principio dipirona monoidratada Medicamento NOVALGINA
Ativo de referéncia
Classe ANALGESICOS NAO NARCOTICOS ATC ANALGESICOS
Terapéutica NAO
NARCOTICOS
Parecer - Bula do M Bula do p o
Publico Paciente =3 Profissional | POF |
© MEDIDA CAUTELAR
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagdao
1 500 MG/ML SOLOR CTFR 1108500300019 SOLUCAO ORAL 21/11/2005 24
GOT PLAST OPC X 10 ML meses
2 500 MG/ML SOL ORCX 100 1108500300027 SOLUCAO ORAL 21/11/2005 24
FR GOT PLAST OPC X 10 meses
ML (EMB HOSP)
3 500 MG/ML SOL OR CX 200 1108500300035 SOLUCAO ORAL 21/11/2005 24
FR GOT PLAST OPC X 10 meses
ML (EMB HOSP)
4 500 MG/ML SOL OR CT FR 1108500300043 SOLUCAO ORAL 21/11/2005 24
GOT VD AMB X 10 ML meses
ATIVA
5 500 MG/ML SOL OR CX 100 1108500300051 SOLUCAO ORAL 21/11/2005 24
FR GOT VD AMB X 10 ML meses
(EMB HOSP)

iy
\\\}/ -
https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351329759200535/?numeroRegistro=110850030 / {’ 12
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15

16

500 MG/ML SOL OR CX 200
FR GOT VD AMB X 10

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CT FR
GOT PLAST OPC X 20 ML

500 MG/ML SOL OR CX 100
FR GOT PLAST OPC X 20

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 200
FR GOT PLAST OPC X 20

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CT FR
GOT VD AMB X 20 ML

500 MG/ML SOL OR CX 100
FR GOT VD AMB X 20

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 200
FR GOT VD AMB X 20

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 50
FR GOT PLAST OPC X 10

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 50
FR GOT VD AMB X 10 ML

(EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 50
FR GOT PLAST OPC X 20

ML (EMB HOSP)

500 MG/ML SOL OR CX 50
FR GOT VD AMB X 20 ML

(EMB HOSP)

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1108500300061

1108500300078

1108500300086

1108500300094

1108500300108

1108500300116

1108500300124

1108500300132

1108500300140

1108500300159

1108500300167

SOLUGAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUGAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUGAO ORAL

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351329759200535/?numeroRegistro=110850030

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

21/11/2005

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhe do Produto: PRESSOMEDE

Nome da MEDQUIMICA CNPJ 17.875.154/0001- Autorizagao 1.00.917-8

Empresa INDUSTRIA 20

Detentorado FARMACEUTICA

Registro LTDA.

Processo 25000.020805/9996 Categoria Similar Data do 09/08/1999
Regulatéria registro

Nome PRESSOMEDE Registro 108170050 Vencimento do 08/2029

Comercial registro

Principio MALEATO DE ENALAPRIL Medicamento -

Ativo de referéncia

Classe ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES ATC ANTI-

Terapéutica HIPERTENSIVOS

SIMPLES

Parecer - Bula do M Bula do M

Pablico Paciente PDF Profissional =3

N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade

Publicagéao

5 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
[ CANCELADA Ou cADUCA |

10 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
[ cANCELADA OU cADUCA |

20 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
[ CANCELADA OU CADUCA |

5MG COM CT 20 BL AL PLAS
INC X 10 (EMB HOSP)
[ CANCELADA OU camﬁ]

5MG COMCT 30 BL AL PLAS
INC X 10 (EMB HOSP)
I_(:ANCELADA OU CADUCA ]

5MG COM CT BL AL PLAS
INC X 500 (EMB HOSP)
[ cANCELADA Ou cADUCA |

1091700500013 COMPRIMIDO SIMPLES 21/09/2001 24
meses

1091700500021 COMPRIMIDO SIMPLES 21/09/2001 24
meses

1091700500031 COMPRIMIDO SIMPLES 21/09/2001 24
meses

1091700500048 COMPRIMIDO SIMPLES 24/01/2003 24
meses

1091700500056 COMPRIMIDO SIMPLES 24/01/2003 24
meses

1091700500064 COMPRIMIDO SIMPLES 24/01/2003 24
meses

https:/fconsuftas.anvisa.gov.br#/medicamentos/250000208059996/7numeroRegistro=109170050 \\\}\i\‘ \Q) 173
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il 10 MG COM CT 20 BL AL
PLAS INC X 10 (EMB HOSP)
[ CANCELADA OU CADUCA ]

1091700500072 COMPRIMIDO SIMPLES 24/01/2003

| “.’
et )
& C
Ov\bk ol
v =

Rk,
24/01/2003 \ 24 "””“Oy

24/01/2003 24

8 10 MG COM CT 30 BL AL
PLAS INC X 10 (EMB HOSP)
[ CANCELADA OU CADUCA |

1091700500080 COMPRIMIDO SIMPLES

9 10 MG COM CT BL AL PLAS 1081700500089 COMPRIMIDO SIMPLES

INC X 500 (EMB HOSP) meses
[ CANCELADA OU CADUCA |
10 20 MG COM CT BL AL PLAS 1091700500102 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
INC X 500 (EMB HOSP) meses
| CANCELADA OU CADUCA |
12 10 MG COM CT STR AL AL 1091700500129 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
X 60 meses
13 20 MG COM CT STR AL AL 1091700500137 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
X 60 meses
14 10 MG COM CT BLALAL X 1091700500145 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
30 meses
15 10 MG COM CT BLALAL X 1091700500153 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
60 meses
16 10 MG COMCTBLALAL X 1091700500161 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
500 (EMB HOSP) meses
17 20MG COMCTBLALALX 1091700500171 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
30 meses
18 20MG COMCT BLALAL X 1091700500188 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
60 meses
19 20 MG COM CTBLALAL X 1091700500196 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
500 (EMB HOSP) meses
20 10 MG COMCT STR AL AL 1091700500201 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1899 24
X 30 meses
21 10 MG COM CT STR AL AL 1091700500218 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
X 500 (EMB HOSP) meses
23 20 MG COM CT STRAL AL 1091700500234 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
X 30 meses
24 20 MG COM CT STR AL AL 1091700500242 COMPRIMIDO SIMPLES 09/08/1999 24
X 500 (EMB HOSP) meses

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000208059896/?numeroRegistro=109170050
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: RENOPRIL

Nome da BELFAR LTDA CNPJ

Empresa T4

Detentora do

Registro

Processo 25000.030013/9801 Categoria
Regulatéria

Nome RENOPRIL Registro

Comercial

Principio MALEATO DE ENALAPRIL

Ativo

Classe ANTI-HIPERTENSIVOS

Terapéutica

Parecer - Bula do

Publico Paciente

N° Apresentagao Registro

1 5 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 10
[ CANCELADA Ou caDUCA |

2 5 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
[ cANcELADA OU cADUCA |

3 10 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 10
[ cANCELADA OU cADUCA |

4 10 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
[CANcELADA OU CADUCA ]

5 20 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 10
[CANCELADA OU CADUCA ]

6 20 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30
| cANCELADA ou cabuca |

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000300139801/?numeroRegistro=105710096

1057100960013 COMPRIMIDO SIMPLES

1057100960021

1057100960031

1057100960048

1057100960056

1057100960064

18.324.343/0001-

Similar

105710096

Forma Farmacéutica

Autorizagao 1.00.571-1
Data do 02/07/1999
registro
Vencimento do 07/2029
registro
Medicamento Renitec
de referéncia
ATC ANTI-
HIPERTENSIVOS
Bula do M
Profissional
Data de Validade
Publicagao

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

02/07/1999 36

meses

02/07/1999 36
meses

02/07/1999 36
meses

02/07/1999 36
meses

02/07/1999 36
meses

02/07/1999 36
meses

S
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19

1,0 MG/ML SOL INJCXFAX5

ML [ CANCELADA OU CADUCA ]

10 MG COM CT STRX 10

10 MG COM CT STR X 30

20 MG COM CT STR X 10

N

oM
ATIVA

@

COMCT STR X 30

[4,]

MG COM CT STR X 500
ATIVA

(4}

MG COM CT STR X 1000
ATIVA

—_

oM
ATIVA

®

COM CT STR X 500

o
=
o

ATIVA

N
o
=
(0}

COM CT STR X 500
ATIVA

]

ATIVA

COM CT STR X 1000

0 MG COM CT STR X 1000

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1057100960072 SOLUCAO INJETAVEL

1057100960080

1057100960099

1057100960102

1057100960110

1057100960129

1057100960137

1057100960145

1057100960153

1057100960161

1057100960171

1057100960188

1057100960196

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000300139801/?numeroRegistro=105710096

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

02/07/1999

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: CUTENOX

Nome da MYLAN CNPJ 11.643.096/0001- Autorizagao
Empresa LABORATORIOS 22
Detentora LTDA
do Registro
Processo 25351.001747/2017- Categoria Data do

06 Regulatéria registro
Nome CUTENOX Registro 188300021 Vencimento
Comercial do registro

Principio ENOXAPARINA SODICA

Medicamento

Ativo de referéncia
Classe ANTITROMBOTICO ATC
Terapéutica

Parecer - Bula do M Bula do
Publico Paciente PDF Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica

1 20 MG SOL INJCT 10 SER 1883000210012 SOLUCAO INJETAVEL

VD INC PREENCHIDA X 0,2

ML&nbsp;01

2 40 MG SOL INJ CT 10 SER 1883000210020
VD INC PREENCHIDA X 0,4

L. (<A

3 60 MG SOLINJCT 2 SERVD 1883000210039
INC PREENCHIDA X 0,6 ML

4 80 MG SOLINJCT 2 SERVD 1883000210047
INC PREENCHIDA X 0,8 ML

5 20 MG SOL INJ CT 10 SER 1883000210055
VD INC PREENCHIDA X 0.2
ML + SIST SEGURANCA
ATIVA

6 40 MG SOL INJ CT 10 SER 1883000210063
VD INC PREENCHIDA X 0,4
ML + SIST SEGURANCA

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUGAO INJETAVEL

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUCAO INJETAVEL

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351001747201706/?numeroRegistro=188300021

1.08.830-7

05/06/2017

07/2027

ANTITROMBOTICO

Data de
Publicagao

05/06/2017

05/06/2017
05/06/2017
05/06/2017

05/06/2017

05/06/2017

Validade

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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74

10

11

12

60 MG SOL INJCT 2 SER VD
INC PREENCHIDA X 0,6 ML +

SIST SEGURANGA

80 MG SOL INJ CT 2 SER VD
INC PREENCHIDA X 0,8 ML +

SIST SEGURANCA

20 MG SOL INJ CT 02 SER
VD INC PREENC X 0,2 ML

20 MG SOL INJ CT 02 SER
VD INC X 0,2 ML + SIST

SEGURANCA

40 MG SOL INJ CT 02 SER
VD INC PREENC X 0,4 ML
ATIVA

40 MG SOL INJ CT 02 SER
VD INC X 0,4 ML + SIST

SEGURANCA

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1883000210071 SOLUCAO INJETAVEL

1883000210081 SOLUCAO INJETAVEL

1883000210098 SOLUCAO INJETAVEL

1883000210101 SOLUCAO INJETAVEL

1883000210111 SOLUCAO INJETAVEL

1883000210128 SOLUCAOQ INJETAVEL

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351001747201706/?numeroRegistro=188300021

05/06/201

05/06/2017
05/06/2017
05/06/2017
05/06/2017

05/06/2017

W

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

22
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: estolato de eritromicina

Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagao 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora do
Registro
Processo 25351.475853/2008- Categoria Genérico Data do 01/02/2010
16 Regulatéria registro
Nome estolato de Registro 125680214 Vencimento do  02/2025
Comercial eritromicina registro
Principio ESTOLATO DE ERITROMICINA Medicamento eritrex
Ativo de referéncia
Classe ANTIBIOTICOS SISTEMICOS SIMPLES ATC ANTIBIOTICOS
Terapéutica SISTEMICOS
SIMPLES
Parecer - Bula do A Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 25 MG/ML SUS OR CT FR 1256802140010 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 60 ML + CP meses
MED
2 25 MG/ML SUS OR CT FR 1256802140029 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 80 ML + CP meses
MED
3 25 MG/ML SUSOR CTFR 1256802140037 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 105 ML + CP meses
MED
4 25 MG/ML SUS OR CX 50 1256802140045 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
FR PLAS OPC X 60 ML + 50 meses
CP MED (EMB HOSP)
5 25 MG/ML SUSORCX50FR 1256802140053 SOLUCAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 80 ML + 50 CP meses
MED (EMB HOSP)
6 50 MG/ML SUS OR CT FR 1256802140061 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 60 ML + CP meses
MED

https://consuftas.anvisa.gov.br#/medicamentos/253514 758532008 16/7numeroRegistro=125680214 \g}— @ 172
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¢\
5 #ra. o
7  50MG/MLSUSORCTFR 1256802140071 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 é’ 24 7 & 8
PLAS OPC X 80 ML + CP ?;neaes,ka‘y
MED \_' S
8 50MG/MLSUSORCTFR 1256802140088 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
PLAS OPC X 105 ML + CP meses
MED
9 50MG/MLSUSORCX50 1256802140096 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
FR PLAS OPC X 60 ML + 50 meses
CP MED (EMB HOSP)
10 50 MG/ML SUS OR CX 50 1256802140101 SUSPENSAO ORAL 01/02/2010 24
FR PLAS OPC X 80 ML + 50 meses
CP MED (EMB HOSP)

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/253514758532008 16/?numeroRegistro=125680214 @ 2/2
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: ESTOLATO DE ERITROMICINA

Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagdo 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora do
Registro
Processo 25351.470367/2008- Categoria Genérico Data do 13/04/2009
01 Regulatéria registro
Nome ESTOLATO DE Registro 125680208 Vencimento do  04/2029
Comercial ERITROMICINA registro
Principio ESTOLATO DE ERITROMICINA Medicamento ERITREX
Ativo de referéncia
Classe ANTIBIOTICOS SISTEMICOS SIMPLES ATC ANTIBIOTICOS
Terapéutica SISTEMICOS
SIMPLES
Parecer - Bula do M~ Bula do M
Publico Paciente POF Profissional =3
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacédo
1 500 MG COM CT BL AL 1256802080018 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS OPC X 14 meses
2 500 MG COM CT BL AL 1256802080026 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS OPC X 20 meses
3 500 MG COM CT BL AL 1256802080034 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS OPC X 350 meses
4 500 MG COM CT BL AL 1256802080042 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS OPC X 420 meses
5 500 MG COM CT BL AL 1256802080050 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS OPC X 560 meses
6 500 MG COM CT BL AL 1256802080069 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS INC X 14 meses
7 500 MG COM CT BL AL 1256802080077 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS INC X 20 meses
8 500 MG COM CT BL AL 1256802080085 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24

PLAS INC X 350

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351470367200801/?numeroRegistro=125680208

meses

A Q

13
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1

12

13

14

15

16

A7

18

19

20

21

22

23

24

500 MG COM CT BL AL
PLAS INC X 420

500 MG COM CT BL AL
PLAS INC X 560

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 14

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 20

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 350

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 420

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 560

500 MG COM CT BL AL
PLAS OPC X 280 (EMB

FRAC) (AT

500 MG COM CT BL AL
PLAS INC X 280 (EMB

FRAC) ()

500 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 280 (EMB

FRAC) (]

500 MG COM CT BL AL
PLAS OPC X 80 (EMB

FRAC

500 MG COM CT BL AL
PLAS OPC X 120 (EMB

FRAC)

500 MG COM CT BL AL
PLAS OPC X 240 (EMB

FRAC)

500 MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 80 (EMB

FRAC)

500 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 120 (EMB

FRAC)

500 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 240 (EMB

FRAC)

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802080093 COMPRIMIDO SIMPLES

1256802080107

1256802080115

1256802080123

1256802080131

1256802080141

1256802080158

1256802080166

1256802080174

1256802080182

1256802080190

1256802080204

1256802080212

1256802080220

1256802080239

1256802080247

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351470367200801/?numeroRegistro=125680208

13/04/2009

13/04/2009
13/04/2009
13/04/2009
13/04/2009

13/04/2009
13/04/2009
13/04/2009
13/04/2009
13/04/2009
13/04/2008
13/04/2009
13/04/2009

13/04/2009

W

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

(b 2/3
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25 500 MG COM CT BL AL 1256802080255 COMPRIMIDO SIMPLES
PLAS AMB X 80 (EMB

FRAC)

26 500 MG COM CT BL AL 1256802080263 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS AMB X 120 (EMB meses

FRAC)

27 500 MG COM CT BL AL 1256802080271 COMPRIMIDO SIMPLES 13/04/2009 24
PLAS AMB X 240 (EMB meses

FRAC)

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351470367200801/?numeroRegistro=125680208 l‘\\ﬁx @ 313
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da
Empresa

Detentora do

Registro
Processo
Nome
Comercial

Principio
Ativo

Classe
Terapéutica

Parecer
Publico

N° Apresentagdo

1 25 MG COM CT BL AL

Detalhe do Produto: ESPIRONOLACTONA

EMS S/A CNPJ
25351.019336/2003- Categoria
48 Regulatéria

ESPIRONOLACTONA Registro

ESPIRONOLACTONA

DIURETICOS SIMPLES

- Bula do
Paciente

Registro

1023506320019

PLAS TRANS X 30

2 25 MG COM CT BL AL PLAS

1023506320027

TRANS X 450

3 100 MG COM CT BL AL

1023506320035

PLAS TRANS X 15

4 100 MG COM CT BL AL

1023506320043

PLAS TRANS X 450

5 25 MG COM CT BL AL PLAS

1023506320051

TRANS X 60 (EMB FRAC)

6 25 MG COM CT BL AL PLAS

1023506320061

TRANS X 15

7 100 MG COM CT BL AL

1023506320078

PLAS TRANS X 16

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351019336200348/?numeroRegistro=102350632

57.507.378/0003- Autorizagdo

65

Genérico Data do
registro

102350632 Vencimento do
registro
Medicamento
de referéncia
ATC

P Bula do
=3 Profissional

1.00.235-1

22/09/2003

09/2028

ALDACTONE

DIURETICOS
SIMPLES

y &
| PDF |

© MEDIDA CAUTELAR

Forma Farmacéutica

Data de

Validade

Publicagao

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES
COMPRIMIDO SIMPLES
COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

22/08/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

22/09/2003 24

meses

13
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8

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

100 MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 60 (EMB

FRAC) (ATa]

100 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 30

50 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 30

50 MG COM CT BL AL PLAS

TRANS X 60 (EMB FRAC)

50 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 450

50 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 500

50 MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 90 (EMB

FRAC)

25MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 90 (EMB

FRAC)

50 MG COM CT BL AL PLAS

TRANS X 75 (EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 90 (EMB

FRAC)

25 MG COM CT BL AL
PLAS TRANS X 75

50 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 15

100 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 75

25 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 500

100 MG COM CT BL AL

PLAS TRANS X 500

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1023506320086

1023506320094

1023506320108

1023506320116

1023506320124

1023506320132

1023506320140

1023506320159

1023506320167

1023506320175

1023506320183

1023506320191

1023506320205

1023506320213

1023506320221

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351019336200348/?numeroRegistro=102350632

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

22/09/2003

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: Bromidrato de Fenoterol

Nome da HIPOLABOR CNPJ 19.570.720/0001- Autorizagao 1.01.343-0
Empresa FARMACEUTICA 10
Detentora LTDA
do Registro
Processo 25351.182098/2008- Categoria Genérico Data do 12/01/2009
1 Regulatéria registro
Nome Bromidrato de Registro 113430164 Vencimento 01/2029
Comercial Fenoterol do registro
Principio BROMIDRATO DE FENOTEROL Medicamento Berotec
Ativo de referéncia
Classe BRONCODILATADORES ATC BRONCODILATADORE
Terapéutica
Parecer - Bula do A Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional POF

S g i i e e L O R A R SRR

N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagdo
1 5 MG/ML SOL OR CT FR 1134301640013 SOLUCAO ORAL 12/01/2009 24
PLAS OPC GOT X 20ML meses
2 5 MG/ML SOL OR CX 200 1134301640021 SOLUCAO ORAL 12/01/2009 24
FR PLAS OPC GOT X 20ML meses

. \ .
A
https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351182098200811/?numeroRegistro=113430164 ; n
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da MEDQUIMICA CNPJ

Empresa INDUSTRIA

Detentora do FARMACEUTICA

Registro LTDA.

Processo 25351.650056/2014- Categoria
64 Regulatoria

Nome FLUCONAZOL Registro

Comercial

Principio FLUCONAZOL

Ativo

Classe ANTIMICOTICOS SISTEMICOS

Terapéutica

Parecer -
Publico

N° Apresentacdo

1 150 MG CAP CTBLAL
PLAS INC X 2

2 150 MG CAP CTBLAL
PLAS INC X 1

3 150 MG CAP CT BL AL
PLAS INC X 100 (EMB

HOSP)

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351650056201464/?numeroRegistro=109170098

Bula do
Paciente

Registro

1091700980015

1091700980023

1091700980031

Detalhe do Produto: FLUCONAZOL

17.875.154/0001-
20

Genérico

109170098

Forma Farmacéutica

CAPSULA GELATINOSA

DURA

-
iR LEE Py

o™ &

2
o

gFfs.méz.H :

v  Rubrica

=

A 4
L

b

Autorizagao 1.00.917-8
Data do 25/05/2015
registro
Vencimento 05/2025
do registro
Medicamento Zoltec
de referéncia
ATC ANTIMICOTICOS
SISTEMICOS
Bula do ~
Profissional
Data de Validade
Publicacao

CAPSULA GELATINOSA

DURA

CAPSULA GELATINOSA

DURA

25/05/2015 24

meses

25/06/2015 24

25/05/2015 24
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: OSTEONUTRI

Nome da SANOFI MEDLEY CNPJ 10.588.595/0010- Autorizagao 1.08.326-7
Empresa FARMACEUTICA 92
Detentorado LTDA.
Registro
Processo 25351.696230/2014- Categoria Especifico Data do 20/04/2015
49 Regulatéria registro
Nome OSTEONUTRI Registro 183260036 Vencimento do  09/2026
Comercial registro
Principio Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe VITAMINAS E SUPLEMENTOS MINERAIS ATC VITAMINAS E
Terapéutica SUPLEMENTOS
MINERAIS
Parecer - Bula do yS Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional | POF |
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 600 MG + 400 Ul COM REV 1832600360010 COMPRIMIDO 20/04/2015 24
CTBLALPLASOPC X8 REVESTIDO meses
[ CANCELADA ou caDUCA |

2 600 MG +400 UICOM REV CT 1832600360029 COMPRIMIDO REVESTIDO  20/04/2015 24
BL AL PLAS OPC X 15 meses
[ CANCELADA OU CADUCA ]

3 600 MG + 400 UICOM REV CT 1832600360037 COMPRIMIDO REVESTIDO  20/04/2015 24
BL AL PLAS OPC X 30 meses
[ CANCELADA 0U CADUCA |

4 600 MG + 400 Ul COM REV CT 1832600360045 COMPRIMIDO REVESTIDO  20/04/2015 24
BL AL PLAS OPC X 60 meses
[ CANCELADA OU CADUCA ]

5 600 MG + 400 UICOMREV CT 1832600360053 COMPRIMIDO REVESTIDO  20/04/2015 24
BL AL PLAS OPC X 75 meses
[ CANCELADA OU CADUCA |

6 600 MG +400 UICOM REV CT 1832600360061 COMPRIMIDO REVESTIDO  20/04/2015 24
FR PLAS OPC X 8 meses
[ CANCELADA OU CADUCA |

v
https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351696230201449/?numeroRegistro=183260036 }l\P{\’ 7) 12
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7 600 MG + 400 Ul COM REV CT
FR PLAS OPC X 15
[ CANCELADA OU CADUCA ]

8 600 MG + 400 Ul COM REV CT
FR PLAS OPC X 30
[ cANCELADA ou cADUCA |

9 600 MG + 400 Ul COM REV CT
FR PLAS OPC X 60
[ canceLADA ou capuca |

10 600 MG + 400 Ul COM REV CT
FR PLAS OPC X 75
[ CANCELADA oU cADUCA |

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1832600360071 COMPRIMIDO REVESTIDO

1832600360088 COMPRIMIDO REVESTIDO

1832600360096 COMPRIMIDO REVESTIDO

1832600360101 COMPRIMIDO REVESTIDO

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351696230201449/?numeroRegistro=183260036

20/04/2015

20/04/2015

20/04/2015

20/04/2015

24
meses

24
meses

N
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ

Empresa & CIA LTDA

Detentora do

Registro

Processo 25351.358607/2007- Categoria
10 Regulatdria

Nome FUROSEMIDA Registro

Comercial

Principio FUROSEMIDA

Ativo

Classe DIURETICOS SIMPLES

Terapéutica

Parecer -

Publico

Apresentacao

40 MG COM CT BL AL
PLAS PVC OPC X 20

40 MG COM CT BL AL
PLAS PVC OPC X 500

Detalhe do Produto: FUROSEMIDA

Bula do
Paciente

Registro

1256801950019 COMPRIMIDO SIMPLES

1256801950027 COMPRIMIDO SIMPLES

73.856.593/0001-
66

Genérico

125680195

Forma Farmacéutica

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/253513586072007 10/?numeroRegistro=125680195

Autorizacao 1.02.568-5
Data do 02/06/2008
registro
Vencimento do 06/2028
registro
Medicamento LASIX
de referéncia
ATC DIURETICOS
SIMPLES
Bula do M
Profissional =3
Data de Validade
Publicagao

02/06/2008 24

meses

02/06/2008 24

meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: GLIBENCLAMIDA

Nome da GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001- Autorizagao 1.05.423-2
Empresa INDUSTRIA 04

Detentora FARMACEUTICA

do Registro  S/A

Processo 25351.702494/2012- Categoria Geneérico Data do 03/02/2014
12 Regulatéria registro
Nome GLIBENCLAMIDA Registro 154230212 Vencimento 02/2029
Comercial do registro
Principio GLIBENCLAMIDA Medicamento  DAONIL
Ativo de referéncia
Classe ANTIDIABETICOS ATC ANTIDIABETICOS
Terapéutica
Parecer - Bula do M Bula do M
Publico Paciente =3 Profissional =3
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 5 MG COM CT BL AL PLAS 1542302120011 COMPRIMIDO SIMPLES 03/02/2014 24
TRANS X 7 meses
2 5 MG COM CT BL AL PLAS 1542302120028 COMPRIMIDO SIMPLES 03/02/2014 24
TRANS X 15 meses
3 5MG COMCT BL AL PLAS 1542302120036 COMPRIMIDO SIMPLES 03/02/2014 24
TRANS X 30 meses
4 5 MG COM CT BL AL PLAS 1542302120044 COMPRIMIDO SIMPLES 03/02/2014 24
TRANS X 60 meses
5 5MG COM CX BL AL PLAS 1542302120052 COMPRIMIDO SIMPLES 03/02/2014 24
TRANS X 450 meses
N2

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351702494201212/?numeroRegistro=154230212 @ n
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da MEDQUIMICA CNPJ

Empresa INDUSTRIA

Detentorado FARMACEUTICA

Registro LTDA.

Processo 25351.594973/2010-25 Categoria
Regulatéria

Nome HIDROCLOROTIAZIDA Registro

Comercial

Principio HIDROCLOROTIAZIDA

Ativo

Classe DIURETICOS SIMPLES

Terapéutica

Parecer -
Publico

N° Apresentagdo

1 25MG COMCT BL AL
PLAS AMB X 30

2 25 MG COM CT BL AL

PLAS AMB X 60

3 25MGCOMCTBLAL
PLAS AMB X 90

4 25 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 500 (EMB

HOSP) (AT

5 25 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 1000 (EMB

HoSP) (]

6 50 MG COMCTBLAL
PLAS AMB X 20

il 50 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 500 (EMB

HOSP) (Aiva]

Bula do
Paciente

Registro

1091700930018

1091700930026

1091700930034

1091700930042

1091700930050

1091700930069

1091700930077

Detalhe do Produto: HIDROCLOROTIAZIDA

17.875.154/0001-
20

Genérico

109170093

Forma Farmacéutica

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351594973201025/?numeroRegistro=109170093

Autorizacao 1.00.917-8
Data do 24/02/2014
registro
Vencimento do 02/2029
registro
Medicamento CLORANA
de referéncia
ATC DIURETICOS
SIMPLES
Bula do M’
Profissional =3
Data de Validade
Publicagao

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

24/02/2014 24

meses

/
'\J\}m‘\ 7> 112
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RESOLUGCAO RDC N° 199, DE 26 DE OUTUBRO DE 2006 (*)

DOU DE 02/04/2007

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da atribuigao que Ihe confere o inciso IV do art. 11 do
Regulamento aprovado pelo Decreto n® 3.029, de 16 de abril de 1999, e tendo em vista o disposto no inciso Il e nos §§ 1° e 3° do
art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n® 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006,
republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, em reuniao realizada em 23 de outubro de 2006, e

considerando o disposto no Art. 41 § 2° da Lei n° 9782 de 1999, alterada pela Medida Proviséria 2190-34 de 2001;
considerando a definigdo de medicamento presente no Art. 4° inciso Il da Lei 5991 de 1973;

considerando o art. 2 inciso Ill da Lei n® 9279/96, que regula os direitos e obrigagdes relativos a propriedade industrial, adota a
seguinte Resolugédo de Diretoria Colegiada e eu, Diretor-Presidente, determino a sua publicagao:

Art. 1° Para efeito desta Resolugdo consideram-se as seguintes definigdes:

MEDICAMENTO DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA - produto farmacéutico, tecnicamente obtido ou elaborado, com
finalidade profilatica, curativa ou paliativa na qual existe baixo risco de que seu uso ou exposi¢ao possa causar
conseqiiéncias e ou agravos a saude quando observadas todas as caracteristicas de uso e de qualidade descritas no Anexo
| desta Resolugao.

NOTIFICACAO - comunicagao a autoridade sanitaria federal (ANVISA) referente a fabricagao, importagao e comercializagéo
dos medicamentos de notificagao simplificada relacionados no Anexo | deste regulamento.




AFE - AUTORIZACAO DE FUNCIONAMENTO DE EMPRESA- Ato privativo do 6rgao ou da entidade competente do
Ministério da Saude, incumbido da vigilancia sanitaria dos produtos de que trata este Regulamento, contendo permissao para
que as empresas exer¢gam as atividades sob regime de vigilancia sanitaria, instituido pela Lei n° 6.360, de 1976, mediante
comprovagao de requisitos técnicos e administrativos especificos.

Art. 2° Fica instituida a notificagao simplificada de medicamentos por meio eletronico disponivel no site da ANVISA.

§ 1° Para efeito deste regulamento sdo considerados medicamentos de notificagdo simplificada aqueles constantes no Anexo
l.

Art 3° A notificagdo ndo exime as empresas das obrigagdes do cumprimento das Boas Praticas de Fabricagdo e Controle e das
demais regulamentacgdes sanitarias.

§ 1° os medicamentos sujeitos a notificagao simplificada devem adotar, integralmente, as informagées padronizadas no
Anexo | deste regulamento.

§ 2° Os produtos no Anexo | sdo de venda isenta de prescricao médica.
§ 3° E vedada a comercializagdo dos produtos do Anexo | na forma farmacéutica injetavel.

§ 4° Todos os produtos que contém canfora como principio ativo sdo passiveis de registro devendo seguir os mesmos
critérios adotados para registro de Medicamentos Especificos. Excetuam-se os casos de associagdes com principios ativos
enquadrados em outras categorias existentes.

§ 5° As inclusdes, alteragdes e exclusées do Anexo | serdo publicadas periodicamente pela ANVISA, em resolugao
especifica, apos avaliagao das informagdes apresentadas pelas empresas através do requerimento presente no anexo Il
deste regulamento. A ANVISA podera solicitar bibliografia complementar, a seu critério, para auxiliar na decisao de inclusao,
alteragao ou exclusao da formulagao solicitada.



Art. 4° Apenas as empresas fabricantes, que cumprem as Boas Praticas de Fabricagao e Controle, de acordo com a legislagao
vigente, e que estdo devidamente autorizadas/licenciadas pela Autoridade Sanitaria competente, podem notificar e fabricar os
produtos abrangidos por esta Resolugdo,mediante o Certificado de Boas Praticas de Fabricagao e Controle( CBPFC) ou protocolo
de solicitagdo do pedido de CBPFC com status satisfatério no Banco de dados de Inspegao da ANVISA.

Art. 5° Os estudos de estabilidade devem ser realizados conforme GUIA DE ESTABILIDADE. Quando houver inviabilidade técnica
para realizagao dos testes requeridos a empresa devera apresentar justificativa arrazoando os motivos técnicos.

Art. 6° A notificagao dos produtos listados no Anexo | deve ser precedida pela produgao de lotes-piloto de acordo com o GUIA
PARA PRODUGAO DE LOTES-PILOTO DE MEDICAMENTOS, devendo a documentagao ser arquivada na empresa para fins de
controle sanitario, exceto para produtos que possuem cadastro ou registro vigente junto a Anvisa.

Redagéo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 04, DE 28 DE JANEIRO DE 2015

§ 1° Os lotes piloto poderao ser comercializados, a critério do fabricante, apos a realizagao do estudo de estabilidade
acelerado e a devida notificagao do produto, conforme estabelecido neste regulamento.

Art. 7° A notificagéo deve seguir os seguintes critérios:

§ 1° A notificag@o deve ser realizada, exclusivamente, pela empresa com autorizagdo de funcionamento para fabricar e/ou
importar medicamentos.

§ 2° A empresa devera realizar uma notificagao individual para cada produto, conforme este regulamento.




§ 3° A empresa devera proceder com nova notificagao sempre que houver inclusdes ou alteragées em quaisquer informagoes
prestadas por meio da notificagao eletrénica.

Redagéo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 4° Todas as notificacdes devem ser renovadas a cada 5 (cinco) anos, respeitando os prazos estabelecidos no Art. 12 da Lei
n° 6.360/76.

Redagédo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 5° Quando houver suspensao da fabricagao do produto, a empresa devera notificar a exclusao de comercializacao deste
produto, mediante peticionamento eletrénico.

§ 6° Os medicamentos de baixo risco isentos de registros e regularizados mediante notificagao ficam sujeitos ao pagamento
da Taxa de Fiscalizagao de Vigilancia Sanitaria instituida pela Lei n°® 9.782, de 26 de janeiro de 1999.

Redagédo dada pela RESOLUCAO-RDC Ne° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 7° Sera disponibilizada, para consulta no site da ANVISA, a relagao de empresas e produtos notificados, imediatamente
apos a realizagao da notificagao.

Art. 8° Os medicamentos de notificagcao simplificada devem possuir , em sua rotulagem, o enquadramento nesta Resolugao,
adotando a frase: " MEDICAMENTO DE NOTIFICACAO SIMPLIFICADA RDC n° /2006. AFE n°..........c.ccccvevennee. "

§ 1° A rotulagem dos produtos objeto deste regulamento deve seguir o estabelecido no Anexo | e no Anexo I, ficando
dispensados de apresentacgao de bula.

§ 2° Fica facultada a utilizagdo de embalagem secundaria, caso constem na embalagem primaria todas as informagdes
exigidas no Anexo | e Anexo Il deste regulamento. As informagdes sobre especificagdes analiticas minimas e referéncia nao
devem constar na rotulagem do produto.




§ 3° Fica dispensada a utilizagao de tinta reativa na rotulagem de produtos desta categoria, porém as embalagens devem
apresentar lacre ou selo de seguranga, para garantia da inviolabilidade do produto.

§ 4° Estes produtos devem adotar para sua identificagao, o nome do produto ou sinénimo presentes no Anexo | deste
regulamento, sendo facultada a adogéo de marca ou nome comercial.

Art. 9° A adequacgao a este regulamento de medicamentos cadastrados ou registrados na ANVISA deve ser realizada respeitando
as seguintes disposigdes:

| -Todos os produtos cadastrados na ANVISA como isentos de registro devem se adequar a este regulamento no momento
de sua renovacgao. A critério da empresa, a adequacao a esta Resolugao podera ser realizada antes do periodo de
renovagao.

Il - Os produtos listados no Anexo |, porém atualmente registrados em outras categorias de medicamentos, devem se
adequar a este regulamento no momento de sua renovacgao. A critério da empresa, a adequacgao a esta Resolugéo podera
ser realizada antes do periodo de renovagao.

§ 1° As petigdes referentes a cadastro de medicamentos isentos de registro em analise ou em arquivamento temporario
serao encerradas a partir da vigéncia deste regulamento. No caso de peti¢cdes de renovagdo de cadastro de medicamentos,
protocoladas antes da publicagao deste regulamento, a adequacgéo deve ocorrer em até 180 dias.

§ 2° Caso haja produtos registrados ou cadastrados com indicagdes diferentes, a empresa devera adequar-se as
informacgdes existentes no Anexo | e posteriormente, providenciar protocolo do requerimento de incluséo, alteragéo ou
exclusao presente no Anexo lll deste regulamento e aguardar a publicagao.

§ 3° O cadastro de medicamentos, cujo principio ativo, concentragao e/ou forma farmacéutica nao estao relacionados no
Anexo | deste regulamento, sao validos até o término de sua vigéncia, devendo posteriormente enquadrar-se a essa
Resolugao ou aos regulamentos para registro de medicamentos junto a Anvisa.

Art. 10 As informagdes apresentadas na Notificagcao sao de responsabilidade da empresa e serdo objeto de controle sanitario pela
ANVISA.




Art. 11 Ficam revogados art. 3° e art. 8° da Resolugdao RDC n° 132, de 29 de maio de 2003, e os itens 2.1.1.12.1 ;3.7 e 7.1 do
anexo da Resolugdo RDC n° 333, de 19 de novembro de 2003.

Art. 12 Esta Resolugdo entrara em vigor 15 dias da publicagao
DIRCEU RAPOSO DE MELLO

ANEXO | - LISTA PADRONIZADA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA

| - As especificagdes analiticas adotadas pelos fabricantes para os medicamentos de baixo risco sujeitos a notificagao simplificada
devem seguir monografia inscrita na Farmacopeia Brasileira ou em compéndio oficialmente reconhecido pela Anvisa de acordo
com norma especifica.
Il - Na auséncia de monografia oficial, deverao ser realizados os testes descritos nos métodos gerais da Farmacopeia Brasileira, e
demais testes necessarios, desenvolvidos pelo fabricante, para garantir a qualidade do medicamento.
Il - Todo laudo de analise de controle da qualidade do produto acabado, independente da forma farmacéutica, deve apresentar, no
minimo, as seguintes informagdes ou justificativa técnica de auséncia:

a) Caracteristicas organolépticas/aparéncia;

b) Identificacao e teor do(s) principio(s) ativo(s);

c) Limites microbianos: contagem de bactérias e fungos totais e pesquisa de patégenos;

1 - Para as formas farmacéuticas sélidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagoes ou justificativa técnica de
auséncia:

a) desintegragao;
b) dissolugao;
c) dureza;




d) peso médio; e
e) umidade;

2 - Para as formas farmacéuticas liquidas e semissoélidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagées ou
justificativa técnica de auséncia:

a) pH;

b) densidade;

c) viscosidade; e

d) volume ou peso médio.




FORMA

CONCENTR FARMACEUT LINHA DE
PRODUTO 'ACAO DO SINONIMOS e U INDICAGAO MODO DE USAR ADVERTENCIA PRODUGAO
PRINCIPIO
ATIVO
Acido bérico 3% de &cido |Agua Solugéo Antisséptico, Aplicar duas a trés vezes ao dia, com auxilio de [N&o pode ser aplicado em grandes areas do corpo, quando Liguido
bérico boricada bacteriostatico e fungicida. |compressas de gaze ou algodéo. existirem lesdes de qualquer tipo, feridas ou queimaduras.
Utilizado em processos Produto de uso exclusivo em adultos. O uso em criangas
infecciosos topicos representa risco a salde. Nao ingerir.
) ‘ ) Uso adulto: Este medicamento é contraindicado para pacientes que )
Acido félico  |0,2 mg/mL  [Vitamina B9 |Solugéo Oral |Suplementacéo para Prevengao de ocorréncia de malformagées apresentam hipersensibilidade ao acido félico. Liquido
prevencdo e tratamento da |fetais: Tomar 2 mL ao dia. A presenca de &cido félico nas preparacées liquidas, pode
caréncia de folatos e Prevengéo de deficiéncia de acido félico: Tomar[aumentar a absorgéo do ferro alimentar, o que pode ser
reducdo da ocorréncia de |2 mL ao dia. prejudicial aos pacientes talassémicos que apresentam
malformagdes fetais. Para gestantes e lactantes tomar 4 mL ao dia. |acumulo deste elemento nos tecidos. Logo, o medicamento
Tratamento de deficiéncia de acido félico: néo deve ser administrado antes ou logo apos as refeigdes.
Tomar até 5 mL ao dia. Doses muito altas de acido félico podem ocasionar convulsées
Uso pediatrico: em pacientes epilépticos tratados com fenitoina.
Prevencao de deficiéncia de acido félico: Doses de acido félico acima de 0,1mg/dia podem mascarar
LACTENTES (0-11 MESES): Tomar 0,5 mL ao |casos de anemia perniciosa, pois as caracteristicas
dia. CRIANCAS (1-10 ANOS): Tomar 1,5 mL ao|hematoldgicas sdo normalizadas, enquanto, os danos
dia. |neurolégicos progridem.
Pomada de
- . |acido : . :
Acido salicilico e /". dg S salicilico 2%. |Pomada Queratoplastica ABNCAE RES dreAs Wntadas, A folkw, & reltkar Pode ocorrer a absorgéo e salicilismo em uso prolongado. Semissolido
salicilico \iasating pela manha.
salicilada 2%.
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) L5 ) Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, a Contraindicagéo: pacientes com hipersensibilidade ao acido I
Acido salicilico |10% de Pomada de |Pomada Queratolitica noite, e retirar pela manha. salicilico, durante a gravidez e lactagio. Diabéticos devem  [Semissdlido
acido acido Apresenta propriedade queratolitica forte e sua |usar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico  |salicilico aplicagéo deve ser efetuada com muita 6rgaos genitais e as mucosas. Lavar as maos apés a
10%. precaugio, sendo recomendavel a utilizago de |aplicagao.
Vaselina espatulas ou luvas de protecdo. Reagdes adversas: pode ocorrer absorgéo e salicilismo em
salicilada uso prolongado.
10%.
) ”» ) _ . Contraindicagao: pacientes com hipersensibilidade ao 4cido |
Acido salicilico |20% de Pomada de |Pomada Queratolitica nas Em aplicagées locais. No caso de rachaduras |salicilico, durante a gravidez e lactagao. Diabéticos devem Semissolido
acido acido hiperqueratoses, como de pés, duas vezes ao dia; no caso de calos  |ysar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico isallc"m cravos e rachaduras nos Secos e verrugas, aplicar a noite e cobrir com brgaos genﬂais e as mucosas. Lavar as maos apés a
20%. pés, calos secos e esparadrapo, retirando-o no dia seguinte. aplicagao.
Vaselina verrugas. Apresenta propriedade queratolitica forte e sua ||nteragses com medicamentos: usado com sabdes abrasivos,
salicilada apllcat;ao deve ser efetuada com InLII.t_a prepamgﬁes para acne, prepara;bes contendo alcool,
20%. precaucéo, sendo recomendavel a utilizagao de cosméticos ou sabdes com forte efeito secante podem causar
espatulas ou luvas de protecao. efeito irritante ou secante cumulativo, resultando em irritagéo
excessiva da pele.
Reagdes adversas: pode ocorrer absorgao e salicilismo em
uso prolongado.
Agua Agua Liquido Lavagem de ferimentos  |Uso externo. Aplicar diretamente no local Nao deve ser usado para injetaveis. A ingestdo pode causar  |Liquido ou
purificada destilada, afetado. diarréia, devido & auséncia de ions na agua. solugdes
ua estéreis
deionizada,
Agua por
osmose
reversa, Agua
{por
ultrafiltragao.
(OBS: 0
sinénimo
para agua
purificada
deve ser
utilizado
conforme o
processo de
obtengéo)
£ (%,,




Alcool Canfora Solugéo Solugéo Tratamento sintomatico de |Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter fora do alcance de criangas. Liquido
canforado 10% (p/v) |alcodlica de mialgias e artralgias. afetado, previamente limpo, com o auxilio de  |N&o deve ser utilizado em criancas menores de dois anos.
Alcool Etilico|canfora Também pode ser utilizado |gaze ou algodio, trés a quatro vezes ao dia,  [Manter distante de fontes de calor. Conservar em temperatura
Q.s. para aliviar pruridos. mediante fricgéo. inferior a 25°C.
OBS: Embalagem maxima de 50mL p/ venda ao publico.
Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR5991/97
e RDC 46 de 20/02/02.
OBS: Produto exige embalagem primaria de vidro ambar
(Formulario Nacional, 1* Ed.).
Alcool etilico  |Alcool etilico |Alcool 70 Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter distante de fontes de calor. Liquido
70% (p/p). afetado, previamente limpo, com o auxilio, se |OBS: Embalagem maxima de 50mL p/ venda ao publico.
Alcool etilico desejar, de algodéo ou gaze. Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR 5991/97
77° GL e RDC 46 de 20/02/02.
. Uso externo. Aplicar diretamente no local . o . -
Alcool etilico g«{l]c‘:?zo(l ?ﬂ;'m Alcool gel Gel Antisséptico de maos. afetado, previamente limpo, com o auxilio, se gggﬁé?iv;n[;gig ﬂ:vgg%zalgza)dvenénmas ERIHIERS, I NAR Semissdlido
Pp). desejar, de algodéo ou gaze. ’
Amoénia 10%de  |Amonia Solugéo Neutralizar picadas de |Uso tépico. Aplicar no local da picada. E‘g}:;:‘;,’;f;gg;:h‘;z Olhos. Na Inlar. Em contato com pele |, jnuido
hidroxido de |diluida inseto. provoca sensagéo na pele como ensaboada.
aménio Apés a utilizagdo nao cobrir a picada com compressas.
Manusear em local arejado e ndo agitar. Se ingerido, procurar
auxilio médico. Qualquer acidente lavar com bastante agua.
N&o usar na pele sem antes fazer o teste de sensibilidade.
N&o reaproveitar a embalagem.
Azul de 1% de azul Solugao de . . Aplicar sobre o local, com o auxilio de gaze O produto pode manchar a pele. Nesse caso, pode ser o
metileno de metileno sl de pelucso fntisséplico algodao ou espatula‘ Uso tépico ' utilizada uma solugao de hipoclc;rito de sbdio,para clarear Liquido
metileno. ’ ' '
%00/‘.’ : Tintura d o ol o B tl ey oo R L B Uso externo. Proteger da luz. Informagdes de seguranga:
Benjoin S?J:j-nt;lg;, b;jl:;; e Solugéo Antisséptico :LIZ o%% foed espélula.' o gaze, Eg:g:; ocorrer reagoes de hipersensibilidade e dermatite de  |Liquido
Benzoin ’
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Nao usar juntamente com dieta Lactea (a base de leite) devido

sBo'?i;b onato de :leimmo 99% |Sal de vick  |P6 Antiscido c?;s:;raerﬁﬁ}:dga(; go'::l:rr;l: n‘:::ﬁ)l :sn;zgscgg: a possibilidade de ocorréncia de sindrome alcalino-lactea. Sélido
SicarboREto refeicdes para neutralizar o excesso de Reagbes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a
; : ' estimulagao da gastrina. No uso prolongado exige
de sodio secrecao gastrica no estdmago. acompanhamento médico.
Minimo de
Carbonato de |98% de Carbonato de i : Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a .
célcio carbonato  |calcio Pé fAINS0 2y a0 cn estimulagdo da gastrina. Sélido
de calcio
Carbonatode :ggomr?a?oe Carbonato de Céosuls Antiscido oo d choutiles 56 i JReacﬁes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a Sslid
célcio - célcio P P : estimulagdo da gastrina. -
de calcio
Carbonato de 22&?&?: Carbonato de Samornido. Mntisciio Dk oarinides ko Reagoes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido & Sélid
calcio ; calcio P P i |estimulagéo da gastrina. s
de calcio
Carbonato de 22&2:198:’: Carbonato de [Comprimido Antidcido Adulto: 2 & 4 comprinidos ao dis Reagbes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a sélid
calcio s ok calcio mastigavel ) P ’ estimulagéo da gastrina. —
o . ) Adulto: tomar 1 a 3 comprimidos via oral ao dia. . _» ) i o
Carbonato de  |1250 mg de |Carbonato de [Comprimido  |Suplemento vitaminico e Ingerir apés as refeigdes. Contraindicagdes: hipercalcemia, hipervitaminose D, Sélidos
célcio + carbonato  |cdlcio + ou mineral para prevencao do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol,ergocalciferol ou
colecalciferol  [de calcio vitamina D3 |Comprimido [raquitismo e para a as refeicdes metabélitos da vitamina D.
(equivalente revestido prevengéo/ tratamento Reacgdes adversas: alteragbes lipidicas, hipervitaminose D,
a 500 mg de auxiliar na disturbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.
calcio desmineralizagdo 6ssea Superdosagem: anarexia, cansago, ndusea e vomito, diarreia,
elementar) + pré e pés-menopausal |perda de peso, polidria, transpiragéo, cefaleia, sede, vertigem
200 Ul de e aumento da concentragéo de calcio e fosfato no plasma e
colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal,calcificagdo de tecidos
| moles, hipercalcitria, e calculo renal.
&




) Adulto: tomar 1 a 2 comprimidos via oral ao dia. . ’ e )
Carbonato de |1250 mg de [Carbonato de |Comprimido |Suplementa vitaminico e  |ingerir apés as refeigoes. Contraindicagdes: hipercalcemia, hipervitaminose D, Sélidos
célcio + carbonato  [calcio + ou mineral para prevencéo do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol, ergocalciferol ou
colecalciferol |de calcio vitamina D3 |Comprimido [raquitismo e para a as refeigdes metabélitos da vitamina D.
(equivalente revestido prevengao/tratamento Reagdes adversas: alteragdes lipidicas, hipervitaminose D,
a 500 mg de auxiliar na distarbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.
calcio desmineralizagdo dssea Superdosagem: anorexia, cansago, ndusea e vomito, diarreia,
elementar) + pré e poés-menopausal perda de peso, politria, transpiragdo, cefaleia, sede, vertigem
400 Ul de e aumento da concentracéo de célcio e fosfato no plasma e
colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal, calcificagdo de
| tecidos moles, hipercalcilria, e calculo renal.
Carvéo vegetal |250 mg de |Carvéo Capsula Redugéo do acumulo Ingerir 4 capsulas ao menos 30 minutos antes  [Contraindicado durante a gravidez, e para os casos de Solido
ativado carvao ativado excessivo de gases das refeicdes e 4 capsulas ap6s as refeigdes  |obstrugo intestinal e alteragbes anatémicas do trato
vegetal intestinais gastrointestinal. Deve ser utilizado com precaugdo em
ativado criangas, uma vez que o carvio ativado pode interferir na
absorgao de nutrientes. Ndo é recomendavel o uso por
criangas menores de 12 anos de idade. Pode haver adsorgao
de outros medicamentos utilizados concomitantemente ao
carvao ativado. Portanto, este deve ser administrado duas
horas antes ou uma hora apés outras medicagbes. Néo &
recomendado utilizar o carvao ativado por longo periodo.
Uso Interno. Dissolver o contetdo da Apos aberto, guardar o produto bem fechado em geladeira. )
Cloreto de 33gde Po Laxante suave embalagem em 1 litro de agua filtrada; Quando ocorrer maior frequéncia de evacuagdes, diminuira  [Solido
magnesio cloreto de armazenar em recipiente de vidro na geladeira |dose. Em caso de diarreia, suspender o uso. Precaugdes:
magneésio e tomar 60 mL/dia desta solugdo (um calice ou |Quando a fungdo renal estiver deficiente, a reposigdo do
uma xicara de cha), preferencialmente pela magnésio deve ser acompanhada de cuidados especiais e
manha em jejum. Pode ser misturado a sucos |de monitorizagao dos niveis séricos. Deve ser evitado o uso
citricos para mascarar o sabor amargo da em mulheres gravidas, uma vez que o magnésio ultrapassa a
solugdo. Apés diluicio, o medicamento devera |placenta podendo interferir nos niveis séricos do feto.
ser consumido em até X dias. Contraindicagéo: O uso do cloreto de magnésio &
Obs.: substituir o X pelo niumero de dias contraindicado em pacientes com insuficiéncia renal severa
comprovados no estudo de estabilidade apés
diluigdo.

) 20,0% ) ) ) .
Colédio lacto (g/mL) de Calicida Solugéo Verrugas comuns, plantar |Uso externo. Proteger as areas ao redor da N&o usar proximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado acido e calosidades. lesdo com vaselina sélida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso é contraindicado em diabéticos e em

salicilico dia, até eliminagdo da verruga ou calosidade, |pacientes com déficits circulatérios em membros.
equivalente quatro camadas de colddio, esperando cada
a 16,5% camada secar antes da reaplicagéo.

vy




(p/p) +15,0
% acido
lactico
Colédio 12,0% Calicida Solugdo Verrugas comuns, plantar [Uso externo. Proteger as areas ao redor da Néo usar proximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado (g/mL) de e calosidades. lesdo com vaselina sélida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso & contraindicado em diabéticos e em
acido Queratoplastico. dia, até eliminagéo da verruga ou calosidade, |[pacientes com déficits circulatérios em membros.
salicilico quatro camadas de colédio, esperando cada
camada secar antes da reaplicagao.
) : ) A aplicagéo de enxofre em uso tépico pode causar irritagdo na
Enxofre 10% de Enxofre Creme Escabiose e acne. Uso tépico. Aplicar no local afetado. pele. N&o ingerir. Manter fora do alcance das criancas.
enxofre Contato com olhos, boca e outras membranas mucosas deve
ser evitado. Semissolido
Contraindicagdes: hipersensibilidade ao enxofre.
Reacgoes adversas: irritagao na pele, vermelhidao ou
escamacao da pele.
Eter 35% de éter |Licor de Solugéo Utilizado para Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, com |Pode ocorrer irritagéo local e fotossensibilidade. Liquido
alcoolizado etilico (v/v) +|Hoffman desengordurar a pele e auxilio de algodao.
Alcool etilico como veiculo em
96% (viv). formulagdes para acne,
alopecia e antimicéticos
tépicos, bem como, para
remogdo de fitas adesivas.
Extrato fluido |10% de Mel rosado  |Solugéo Adstringente nas = - |Liquido
de rosas extrato de estomatites, Apllcar:tpurc ouhﬂggj;ei%:ig: : ‘araoggga o Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade.
rubras rosas rubras principalmente infantil g:rga taa' GEnnt rei 4 ! Precaugdes e adverténcias: nao ingerir.
em mel. (sapinho). (AIH RO L RIS
J L. ’ el . s Y Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade. )
Glicerina Minimo 85% |Glicerina Solugdo Demulcente, emoliente,  |A glicerina farmacéutica & um produto com Precaugdes e adverténcias: ndo ingerir. |Liquido
de glicerina umectante e hidratante. excelente atividade sobre a pele, exercendo o
efeito demulcente, isto &, quando aplicada
sobre locais irritados ou lesados, tende a
formar uma pelicula protetora contra estimulos
resultantes do contato com o ar ou irritantes
ambientais. Espalhar o produto friccionando
sobre toda a area de uso.
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Gliconato de 0,5% de Gliconato de (Solugo Antisséptico topico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade Euitac contiith oam ool cividig & Bock. Dara of Saece ds Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |aquosa suficiente para umedecer toda a area, 4
A ity i ; contaminagao destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de esfregando com gaze estéril. Deixar secar ey e
s ; = Contraindicado para pessoas com historia de
clorexidina completamente, e, se necessario, repetir o hipersensibilidade & clorexidina
procedimento. Pode ser utilizado em mucosas. ’

. : ] ’ ; Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de y
Gliconato de  [0,5% de Gliconato de |Solugdo Antisséptico tépico. Para [Uso externo. contaminagao destas partes, lavar abundantemente com agua. |Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |alcodlica antissepsia de pele antes |Aplicar o produto em quantidade suficiente para (Nzo deve ser utilizada para irrigagdo de cavidade corpérea,

clorexidina |digliconato de de procedimentos umedecer toda a érea a ser tratada, esfregando |cyrativo da ferida cirdrgica ou de lesdes de pele e mucosa.
clorexidina invasivos (como insergdo |com gaze estéril. Deixar secar completamente |Nao utilizar em mucosas.
de cateteres) e antissepsia |e, se necessario, repetir o procedimento. Contraindicado para pessoas com histéria de
do campo operatério apés |Aguarde o produto secar completamente antes |hipersensibilidade a clorexidina.
degermacao; para de qualquer pungéo ou insergéo na pele. Para
realizagéo de curativo de |antissepsia da pele em procedimentos
local de insergéo de cirlrgicos, realizar antes a degermagao da pele
cateteres vasculares. com solugéo de clorexidina com tensoativo.
Gliconato de  |1,0% de Gliconato de |Solugdo Antisséptico topico Uso externo. Aplicar o produto em quantidade |Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de  |Liquido
clorexidina gliconato de [clorexidina e |aquosa suficiente para umedecer toda a area a ser contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina [digliconato de tratada, esfregando com gaze estéril. Deixar  |Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina secar completamente, e se necessario, repetir |hipersensibilidade a clorexidina.
o procedimento. Pode ser utilizado em
mucosas.
Gliconato de  [1,0% de Gliconato de [Solugao Antisséptico topico para  [Uso externo. Para a antissepsia das maos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de  |Liguido
clorexidina gliconato de [clorexidina e |(alcodlica desinfecgdo das maos seguir a técnica de higienizag8o das maos com |contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de antes de contato com preparagdes alcodlicas (fricgdo antisséptica) Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina pacientes e preparo preconizada pela Anvisa e disponivel para |hipersensibilidade a clorexidina. Nao utilizar em mucosas. Nao

cirirgico das maos.

consultaem seu enderego eletrénico.

usar em combinagdo com sabdo degermante.




Uso externo. Para a antissepsia das maos,

Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de

Gliconato de  [2,0% de  [Gliconato de [Solugdo com |Antisséptico topico; seguir a técnica de preparo pré-operatério contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua. |Liquido
clorexidina |gliconato de clorexidinae [tensoativos  |degermacdo dapeledo  |preconizada pela Anvisa e disponivel para N&o usar para curativos. N&o usar em mucosas.
clorexidina |digliconato de paciente, antes de consulta em seu enderego eletrdnico . Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina procedimentos invasivos  |Antissepsia do campo operatério: umedecer a  |hipersensibilidade a clorexidina.
(p.ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando
venoso central, entre suavemente. Enxaguar e secar a area com
outros); banho pre- compressas estéreis. Banho pré-operatério:
operatério de pacientes;  |ymedecer o corpo e aplicar o produto. Com o
preparo das méos do auxilio das méaos ou esponjas, friccionar
profissional de saude, suavemente até obtencgéo de espuma.
antes da realizagao de Enxaguar e secar.
procedimentos invasivos e
ap6s cuidado do paciente
colonizado ou infectado
por patégenos
multiresistentes.
) ) Uso externo. Aplicar o produto em quantidade )
Gliconato de (2,0 % de Gliconato de |Solugéo Antisséptico topico. suficiente para umedecer toda a érea a ser Liguido
clorexidina gliconato de (clorexidina e |aquosa Preparo de mucosas para |tratada, esfregando com gaze estéril. Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de
clorexidina  |digliconato de arealizaghode Deixar secar completamente e, se necessario, |contaminagéo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina procedlmentos‘clrurglqos, repetir o procedimento. Pode ser utilizado em |N&o deve ser utilizada para irrigagao de cavidade corpérea.
prepare da regiao 99““3| mucosas. N&o usar para preparo de pele do paciente cirlirgico. Nao usar
pré-sondagem vesical, para degermagao/antissepsia das maos de profissionais de
antissepsia extrabucal em satide. N&o usar para curativo da ferida ciriirgica ou de lesdes
DfOOBdlmf?ﬂtOS de pele e mucosa. Contraindicado para pessoas com historia
odontolégicos. de hipersensibilidade & clorexidina.
Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de
Gliconato de (2,0 % de Gliconato de |Solugéo Antisséptico topico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade |contaminacéo destas partes, lavar abundantemente com Liguido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |alcodlica Antissepsia do campo suficiente para umedecer toda a area a ser agua.
clorexidina dlgllmnato de Operatéric; antissepsia da tralada.esfl‘egando com gaze estéril. Deixar N&o deve ser utilizada para irriga;ao de cavidade corpérea.
clorexidina pele antes de secar e, se necessario, repetir o procedimento.

procedimentos invasivos.
Antissepsia no sitio de
insergado de catéteres
vasculares centrais e
periféricos.

Aguarde o produto secar completamente antes
de qualquer pungéo ou inser¢éo na pele.

N&o usar para curativo da ferida cirtirgica ou de lesdes de pele
e mucosa.

Contraindicado para pessoas com historia de
hipersensibilidade a clorexidina.




. ) ) . ) Uso externo. Para a antissepsia das méos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. .
Gliconato de (4,0 % de  [Gliconato de |Solugdo com |Antisséptico topico; seguir a técnica de preparo pré-operatério Para os casos de contaminagéo destas partes, lavar Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e [tensoativos |degermagdo da pele do  |preconizada pela Anvisa e disponivel para abundantemente com agua. No usar para curativos. Nao usar

clorexidina |digliconato de paciente, antes de consulta em seu enderego eletrénico. em mucosas.
clorexidina procedimentos invasivos  [Antissepsia do campo operatério: umedecer a  |Contraindicado para pessoas com histéria de
(p-ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando hipersensibilidade a clorexidina.
venoso central); banho  |syavemente. Enxaguar e secar a area com
pré-operatorio de compressas estéreis. Banho pré-operatério:
pacientes; preparo das umedecer o corpo e aplicar o produto. Com o
maos do profissional de  |auxilio das maos ou esponjas, friccionar
salide, antes da realizacio [syavemente até obtengao de espuma.
de procedimentos Enxaguar e secar.
invasivos e apos cuidado
do paciente colonizado ou
infectado por patégenos
multirresistentes e em
situagdes de surto.
Hidréxido de  |Hidroxido de [Suspens&o |Suspensdo |Antiacido, coadjuvante no |Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Obstipante (causa constipagéo, prisdo de |Liquido
aluminio aluminio 6% |de hidroxido tratamento de llceras ao dia, 15 minutos antes das refeicdes, e antes |ventre)
de aluminio gastricas e duodenais e  |de deitar, ou a critério médico.
esofagite de refluxo.

: Uso interno. _
Hidroxido de  |8% (p/v) de |Leite de Suspensdo  |Antiacido, laxante suave. |Antiacido: 5a 15 mL (1 colher de cha a 1 colher |, gitar antes de usar Ligquido
magnésio hidroxido de |magnésia; de sopa), duas a trés vezes ao dia. Precaugdes: nao ingerir na gravidez ou se estiver

Maghtaio  [lIeagiaaide Laxante: 30 mL a 60 mL (2 a 4 colheres de amamentando sem orientagio médica. No caso de

s ] sopa). superdosagem, procure orientagdo médica.

T‘?ﬂgﬂéS'a_ Criancas: de um quarto a metade da dose para |precaugdes como laxativo: ndo usar em presenca de dor

2:&?2?’ |adultos, de acordo com a idade. abdominal, nauseas, vomitos, alterag&o nos hébitos intestinais

magnésio por mais de 2 semanas, sangramento retal e doenqla renal.

hidratado Precaugdes como antiacido: pode haver efeito laxativo.
Hidroxido de  |Hidroxido de [Suspensdo  |Suspenséo ot " Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Liquido
magnésio e magnésio  |de hidroxido fg:f,:f:{:::ﬁ&?g;e "0 lao dia, 15 minutos antes das refeicdes e antes

? . A : T :
aluminio :h/: n?[ rc\liz sneaglr:;ér::;m e gastricas e duodenais e de deitar, ou a critério médico.

6% esofagite de refluxo.
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Hidréxido de
magnésio e
aluminio

Hidréxido de
magnesio
200mg +
Hidréxido de
aluminio
200mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdbmago, dispepsia
(indigestéo), queimagao,
esofagite péptica
(inflamacgao do esdfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato.

Uso oral. Criangas acima de 6 anos de idade: 1
a 2 comprimidos, de acordo com a idade, 2
vezes ao dia.

Adultos: 2 a 3 comprimidos, 4 vezes ao dia.

Limite maximo de administragéo: para criangas,
2 vezes ao dia; para adultos, 4 vezes ao dia.
Cuidados de administragédo: os comprimidos
devem ser mastigados, nao deglutilos por
inteiro. Deve ser administrado meia hora apos
as refeigdes e ao deitar.

J

Néo deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da férmula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrugéo intestinal. Ndo deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagao.

Contraindicagdes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodiélise;
-na vigéncia de dietas pobres em fosforo;

N&o se deve ultrapassar a dose diaria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida nao for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragdo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o hidréxido de magnésio pode causar depressao do sistema
nervoso central na presencga desse distlrbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢io
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomaldcia induzida por dialise.

Interagdes medicamentosas: O uso concomitante com
quinidinas pode levar ao aumento do nivel plasmaético de
quinidina, levando a sua superdose. Antiacidos contendo
aluminio podem impedir a adequada absorgéo de:
antagonistas H2, atenolol, metoprolol, propranolol, cloroquina,
ciclinas, diflunisal, etambutol, cetoconazol, fluorquinoclonas,
digoxina, indometacina, glicocorticoides, isoniazida, levodopa,
difosfonatos, fluoreto de sédio, poliestirenossulfonato de sédio,
lincosamidas, neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina,
tetraciclina, nitrofuratoina e sais de ferro. Devido a
possibilidade de diminuigo da absorgao gastrintestinal dessas
substancias, sdo associagdes que merecem precaugdes. Deve
ser administrado 2 horas antes ou depois da ingestio desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reagdes adversas: regurgitagdo, nausea, vomito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipagéo.

Solido




Hidréxido de
magnésio e
alumi-nio

Hidréxido de
magnésio
400mg +
Hidréxido de
aluminio
400mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdmago, dyspepsia
(indigestao), queimagéo,
esofagite péptica
(inflamagao do eséfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato
(quando a porgéo do
estdbmago desliza para
dentro do térax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragao).

1 a 2 comprimidos mastigaveis por dia.

Limite maximo de administragéo: 6
comprimidos.

Cuidados de administragdo: os comprimidos
devem ser mastigados, nao degluti-los por
inteiro.

Deve ser administrado meia hora apos as
refeigbes e ao deitar.

Uso oral. Uso adulto. Tratamento Sintomatico:

Néo deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da formula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrugéo intestinal. Nao deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagéo.

Contraindicagdes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodiélise;
-na vigéncia de dietas pobres em fésforo;

N&o se deve ultrapassar a dose diaria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida ndo for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragéo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o hidréxido de magnésio pode causar depressao do sistema
nervoso central na presenca desse disturbio. Em pacientes
com insufici&ncia renal, os niveis plasmaticos de aluminio e
magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢ao prolongada a
altas doses de sais de aluminio e de magnésio pode causar
encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou piora da
osteomalacia induzida por didlise. Interagdes
medicamentosas: O uso concomitante com quinidinas pode
levar ao aumento do nivel plasmatico de quinidina, levando a
sua superdose. Antiacidos contendo aluminio podem impedir a
adequada absorgao de: antagonistas H2, atenolol, metoprolol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,
cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,
glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonaos, fluoreto de
saodio, poliestirenossulfonato de sodio, lincosamidas,
neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofuratoina e sais de ferro. Devido & possibilidade de
diminuigdo da absorgdo gastrintestinal dessas substancias,
sdo associagbes que merecem precaugdes. Deve ser
administrado 2 horas antes ou depois da ingestio desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reagdes adversas: regurgitagdo, nausea, vomito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipacgéo.

Solido




Hidréxido de
aluminio,
Hidroxido de
magnésio e
Simeticona

Hidroxido de
aluminio (37
mg/mL) +
Hidréxido de
magneésio
(40mg/mL) +
Simeticona
(5mg/mL)

Suspenséo

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdbmago, dispepsia
(indigestao), queimagao,
esofagite péptica
(inflamagéo do esdéfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato
(quando a porgdo do
estomago desliza para
dentro do torax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragdo). Também &
utilizado como
antiflatulento (antigases)
para alivio dos sintomas
do excesso de gases,
inclusive nos quadros pos-
operatérios.

Uso oral.

Criangas: tomar 1 colher de cha (5mL), 1a2
vezes ao dia.

Adultos: tomar 1 a 2 colheres de sobremesa
(10 mL a 20 mL), 4 vezes ao dia.

Esse medicamento ndo deve ser utilizado nos casos de
hipersensibilidade aos components da formula, insuficiéncia
renal severa, hipofosfatemia, gravidez, amamentagéo e
obstrugéo intestinal.

Esse medicamento é contraindicado para uso por pacientes
com insuficiéncia renal severa.

Esse medicamento pode reduzir a absorgéo de certos
medicamentos como: fenitoina, digoxina e agentes
hipoglicemiantes. Por esse motivo, deve ser administrado 2
horas antes ou depois do uso desses medicamentos.
Precaugbes

A administragdo deve ser realizada com cautela: em pacientes
com porfiria que estejam fazendo hemodialise; na vigéncia de
dietas pobres em fésforo, pois o hidroxido de aluminio pode
provocar deficiéncia de fosforo no organismo (hipofosfatemia).
Né&o é aconselhavel ultrapassar as doses recomendadas ou
prolongar o tratamento por mais de 14 dias (com a dose
maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida néo for adequada.
Gravidez e lactagao

A paciente deve informar a seu médico a ocorréncia de
gravidez na vigéncia do tratamento ou apés o seu término.
Informar ao médico se esta amamentando.

Este medicamento ndo deve ser utilizado por mulheres
gravidas sem orientagdo médica.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragdo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, uma
vez que o hidréxido de magnésio pode causar depresséo do
sistema nervoso central na presenga desse distlrbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposicao
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomalacia induzida por didlise. Interagées
medicamentosas:

Uso concomitante com quinidinas pode levar ao aumento do
nivel plasmatico de quinidina, contraindicando a associagéo;
Antiacidos contendo aluminio podem impedir a adequada
absorcdo de antagonistas H2, atenolol, metopralol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,

cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,

Liquido
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glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonatos, fluoreto de
sadio, poliestirenossulfonato de sédio, lincosamidas,
neurolépticos fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofurantoina e sais de ferro.

Recomenda-se que esse produto seja administrado 2 horas
antes ou depois da ingestdo desses medicamentos. Para
fluorquinoclonas, deve-se respeitar um intervalo de 4 horas;
Uso concomitante com citratos provoca aumento dos niveis de
aluminio, especialmente em pacientes com insuficiéncia renal;
Salicilatos: ocorre aumento da excregédo renal dos salicilatos
por alcalinizagéo da urina. Ja o lactitol, por reduzir a
acidificagéo das fezes, ndo deve ser associado com esse
produto em virtude do risco de encefalopatias hepaticas.
Reacdes Adversas: regurgitagdo, nausea, vomito ou diarreia
leve. Reagdes adversas sdo incomuns nas doses
recomendadas. Pode ocorrer diarreia ocasional ou
constipagéo, caso sejam administradas doses excessivas.

@




Uso externo.
Hipoclorito de [Hipoclorito  |Liquido de Solugéo Aplicar nas areas afetadas, puro ou diluido em |N&o ingerir, no inalar. Produto fortemente oxidante. Evitar Liquido
sadio de sodio Dakin. Liquido . . 4 contato com os olhos e mucosas.
' ; : Antisséptico local, para gua.
volume A"t'SSé.p — curativopde feridas?a
corresponds |de Dakin, ulceras. Utilizado em
gtee ; 0265 g 3&"“?:% - odontologia na irrigagdo de
: ; 5 canais desvitalizados.
ativo. hipoclorito de
sodio
Solugéo de
: Hipossulfito |hipossulfito de ; :
Hipossulfito de i : Tratamento da ptiriase Uso externo. Aplicar na area afetada. Uso ; ’ ;
sédio deosodlo a [sodio. Solugao SFRIcRlor adulto e pediétrico. Nao ingerir. Liquido
40% Tiossulfato de
sodio.
lodeto de lodeto de Xarope de Xarope Mucolitico e expectorante. |Uso interno. 15 mL (1 colher de sopa), duas Restricdo: uso em gestantes, criangas e portadores de Liquido
potassio potassio a |iodeto de vezes ao dia, ou a critério médico. disturbios da tireoide. Ndo administrar em portadores de
2% potassio diabetes mellitus. Se houver descoloragédo do produto, este
devera ser descartado.
lodo lodo 0,1% + |Alcool iodado |Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico |Liquido
alcool etilico no tratamento de feridas, principalmente para |de hipersensibilidade a compostos de iodo.
50% (viv) irrigagbes de feridas. Precaugbes e adverténcias: aoaplicar o produto na pele nao
cobrir o local com tecido oclusivo.
Reacdes adversas: a hipersensibilidade, geralmente,
manifesta-se por erupgdes papulares e vesiculares
eritematosas na area aplicada. Se ingerido acidentalmente
pode afetar a mucosa gastrintestinal.
lodo lodo 2% Tintura de Solugao Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagbes: contraindicado para pessoas com histérico [Liquido
iodo fraca no tratamento de feridas. de hipersensibilidade a compostos de iodo.
Precaugdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
néo cobrir o local com tecido oclusivo. O produto ndo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
absorgéo do iodo) e em curativos oclusivos.
Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
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intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado.

Contraindicagbes: contraindicado para pessoas com histérico

operagao.

Acdo: &€ um produto a base de
polivinilpirrolidona iodo em solugéo alcodlica,
um complexo estavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias ndo esporuladas, fungos e
virus. O emprego do produto para prevengao e

tratamento de infecgdes cutaneas nao

agua. Em contato com os olhos, lava-los com &gua corrente.
Em qualquer um dos casos procure orientagdo médica.

lodo lodo 5% Tintura de Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos [de hipersensibilidade a compostos de iodo. Liquido
iodo forte no tratamento de feridas. Precaugdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
néo cobrir o local com tecido oclusivo. O produto ndo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
absorgdo do iodo) e em curativos oclusivos.
Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
|intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado.
! Y ! O produto néo deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
|Od°p°hvid0na 10% |0d0p0|ivid0na Solucéo AntlSSépUCO para uso Uso externo. Apllcal' toplcan‘lente nas areas feridas abertas (pode resultar em absorcao do iodo) eem
iodopolivido aquosa tépico afetadas ou a critério médico. Agéo: & um curativos oclusivos.
na que [produto a base de polivinil pirrolidona iodo em  [Restrigao de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a solugdo aquosa, um complexo estavel e ativo  |intoxicagao pelo iodo. Evitar uso prolongado. Em caso de _
1% iodo que libera o iodo progressivamente. E ativo ingestao acidental, tomar bastante leite ou clara de ovos Liquido
ativo contra todas as formas de bactérias ndo batidas em agua.
esporuladas, fungos e virus, sem irritar nem
sensibilizar a pele, sendo facilmente removivel
em agua.
- » Uso externo. E indicado na demarcagéo do O produto nédo deve ser usado em casos de alergia ao iodo, )
lodopolividona [10% lodopolividona [Solugdo  [Demarcagéo do campo campo operatério e na preparagéo pré- feridas abertas (pode resultar em absorgio do iodo) e em Liquido
iodopolivido hidroalcodlic |operatério e preparagdo  |gperatéria da pele do paciente e da equipe curativos oclusivos.
na que a Pfé-ﬂpefafﬁf'? (3"‘555995'3 cirtrgica. Aconselha-se espalhar na pele e Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a da pele). Antisséptico para |massagear por 2 minutos. Deixar evaporar o |intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
1:{’0 iodo uso topico. alcool normalmente. Se necessério, repetira  |beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
ativo
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apresenta o inconveniente de irritagdes da pele
e por ser hidrossoluvel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo facilmente
removivel em agua.

lodopolividona

10%
iodopolivido
na que
equivale a
1% iodo
ativo

lodopolividona

Solugdo com
tensoativos

Antissepsia da pele, maos
e ante-bragos.

Uso externo. E indicado na degermagéo das
maos e bragos da equipe cirtrgica e na
preparagédo pré-operatéria da pele de
pacientes. Aconselha-se espalhar na pele e
massagear por 2 minutos. Enxaguar com agua
corrente e repetir a aplicagéo, se necessario,
secando a pele com gaze ou toalha
esterilizada.

Agdo: é um produto a base de polivinil
pirrolidona iodo em solugdo degermante, um
complexo estéavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias ndo esporuladas, fungos e

virus. O emprego do produto para prevengéo e
tratamento de infecgdes cutaneas nao
apresenta o inconveniente de irritagdes da pele
e por ser hidrossolivel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo facilmente
removivel em agua.

O produto néo deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
feridas abertas (pode resultar em absorgdo do iodo) e em
curativos oclusivos.

Restricdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
intoxicagéo pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
agua. Em contato com os olhos, lava-los com &gua corrente.
Em qualquer um dos casos procure orientagdo médica.

Liquido




MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA TOPICA.

Logdo de 4% Emulsdo de |Emulsdo Tratamento de infestagdo [Aplicar o produto no couro cabeludo, deixando Liquido
dimeticona dimeticona capilar por piolhos e |&éndeas. agir por pelo menos 8 horas ou durante a noite. gft(e) S'Eclljulﬂgo% : Eﬂ‘:;?:rci:tgq:g:'\?cgﬁosgs emsfssn' -
Apos este periodo, lavar os cabelos e remover olos
g ':rogi"a'l:' Reaplicar o produto novamente apés Caso haja irritagéo, coceiras, vermelhiddo ou desconforto,
o : suspender o uso do medicamento, lavar o local com agua
abundante e procurar orientagido médica.
Apos a aplicagdo, manter-se afastado de qualquer chama,
fogo, objeto que emita faciimente chama, como cigarro aceso
ou chama de fogéo, pois o produto aplicado pode incendiar
facilmente o cabelo e o couro cabeludo.
Contraindicado para criangas menores de seis meses.
OBS: As adverténcias devem, obrigatoriamente, estar contidas
na rotulagem do medicamento.
Minimo de
Manteiga de |70% de Manteiga de Emoliente para rachaduras : : : .
) manteiga de |cacau Bastao hos Misos. Aplicar sobre os labios vérias vezes ao dia. N&o ha. Solido
cacau
Nitrato de prata|Minimo Nitrato de Bastéo Ceratoliticos e Uso externo. Aplicar uma vez ao dia. Nao usar nos olhos. Evitar atingir pele sadia. Uso n&o Solido
89,5% prata lapis ceratoplasticos. Caustico aconselhavel em pacientes diabéticos ou com problemas
nitrato de para verrugas ou outros circulatérios.
prata pequenos crescimentos da
pele.
Oleo de 100% 6leo  |Oleo de : Aplicar o dleo sobre a pele seca ou molhada ou |Contraindicagdes: pessoas alérgicas ao produto. i
de améndoas  |Oleo Emoliente i Liquido
améndoas améndoas |puro apos o banho. Precaugdes e adverténcias: néo ha.
Precaugdes e adverténcias: em grandes doses pode causar
Oleo de ricino |100% dleo  |Oleo de Oleo Laxante Doses de 15 ml (1 colher de sopa) promove a néusea??fgmito, c6lica @ severo gfeito purgativo.p Liquido
de ricino mamona evacuagdo aquosa entre 1 e 3 horas, agéo

répida.

Contraindicagdes: contraindicado nos casos de obstrugdo
intestinal crénica, doenga de Crohn, colite ulcerativa e

qualquer outro episodio de inflamagéo no intestino.




Oleo mineral

100% oleo
mineral

Petrolato
liquido

Oleo

Laxante e terapia em uso
topico para pele ressecada
e aspera.

No tratamento da prisdo de ventre, 15 ml (1
colher de sopa) a noite e outra dosagem no dia
seguinte ao despertar. Caso ndo obtenha éxito,
aumente a dosagem para 30 ml (2 colheres de
sopa) a noite e 15 ml pela manha. Criangas
maiores de 6 anos: (1-2ml) por kg de peso a
noite ou pela manha). Administragdo a criangas
menores de 6 anos, consulte o seu médico.

Contraindicagbes: deve-se evitar o uso na presenga de
nauseas, vomitos, dor abdominal, gravidez, dificuldade de
degluticao, refluxo gastroesofagico e em pacientes acamados.
Esse medicamento é contraindicado para criangas menores de
6 anos.

Precaugdes e adverténcias: laxantes ndo devem ser utilizados
por mais de 1 semana a menos que indicado por um médico.
Né&o administrar junto com alimentos ou quando houver
presenca de hemorragia retal. Se notar alteragdo repentina
dos habitos intestinais durante duas semanas, consulte um
médico antes de fazer uso de laxantes.

Desaconselhavel apés cirurgia anorretal, pois podera causar
prurido anal. A exposicéo ao sol apés aplicagio do produto na
pele pode provocar queimaduras. O produto ndo contém
protetor solar e ndo protege contra os raios solares. Hé risco
de toxicidade por aspiragéo.

Uso durante a gravidez e lactagéo: o uso crénico durante a
gravidez pode causar hipoprotrombinemia e doengas
hemorragicas do recém-nascido. Nao deve ser utilizado
durante a gravidez e amamentagao exceto sob a orientagdo
médica.

Interagdes medicamentosas: o usoprolongado pode reduzir a
absorgéo das vitaminas lipossolaveis (a, d, e, k), calcio,
fosfatos e alguns medicamentos administrador por via oral,
como anticoagulantes, cumarinicos, ou indandiénicos,
anticoncepcionais e glicosideos cardiacos.

Reacdes adversas: efeitos metabdlicos, redugédo do nivel
sérico de betacaroteno, efeito gastrintestinais. Dosagem oral
excessiva pode resultar em incontinéncia e prurido anal.
Efeitos respiratérios: "Atengdo: O uso oral de dleo mineral
aumenta o risco de desenvolvimento de pneumonia lipoidica.
Pacientes com disfagia, desordens neuromusculares que
Jafetam a deglutigéo e o reflexo do vémito, além de alteragdes
estruturais da faringe e eséfago apresentam risco aumentado
de desenvolvimento de pneumonia lipoidica. Esta
Fpredisposigao & potencializada em neonatos e idosos."
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Oxido de zinco

10% oxido
de zinco

Pomada de
Oxido de zinco

Pomada

Secativo e antieczematoso

Uso externo. Aplicar no local duas ou mais
vezes ao dia.

N&o ha.

Semissolido

Oxido de zinco

25% oxido
de zinco

Pasta d'agua

Pasta

Antisséptico, secativo e
cicatrizante.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas.

Agitar antes de usar.

Semissolido

Oxido de zinco
+ calamina

25% oxido
de zinco e
10% de
calamina.
Calamina
(EUA) =
oOxido de
zinco com
pequena qu
antidade de
oxido de
ferro. BF
2001 -
carbonato
basico de
zinco +
Gxido de
|ferro.

Pasta d'agua
com calamina

Pasta

Antisséptico e secativo.
Adstringente e
antipruriginoso leve.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissolido

Oxido de zinco
+ enxofre

25% 6xido
de zinco e
10% de
enxofre.

Pasta d'agua
com enxofre

Pasta

Escabiose, principalmente,
quando houver infecgdo
secundaria.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissolido

Oxido de zinco
+ mentol

25% oxido
de zinco e
0,5%
mentol.

Pasta d'agua
mentolada

Pasta

Antisséptico, secativo
e cicatrizante. Agdo
refrescante.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
|a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissolido

Parafina sélida

100%
parafina

Parafina

Barra

Uso em fisioterapia em

forma de banho de cera

Uso externo. Uso em fisioterapia em forma de
|banho de cera parafinica para aliviar a dor de

Contraindicagtes e precaugdes: ndo ha relatos de efeitos
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solida solida para aliviar a dor de articulagdes inflamadas. adversos ou contraindicagdes.
articulagdes inflamadas.

Pedra hume |Minimo Alumen de P6 Adstringente e hemostatico [Aplicar sobre os ferimentos ou fissuras. Uso Solugdes acima da concentragao indicada podem causar Sélido
99,5% de potassio topico. limitado a pequenos cortes na pele. Utilizar na |efeito irritante ou corrosivo. A ingestdo acidental pode causar
pedra hume forma sélida ou em solugéo a 1% de pedra hemorragia gastrintestinal. Neste caso, procurar

hume em 100 mL de &gua filtrada ou fervida. |imediatamente auxilio médico.
Permanganato [100 mg de |Permanganato|Comprimido [Dermatites exsudativas,  [Diluir o comprimido no momento do uso, em um|O permanganato de potassio € um potente oxidante que se Sélido
Fde potassio permangana |de potassio como adstringente a quatro litros de dgua e usar na forma de decompde em contato com a matéria orgénica, pela liberagéo
to de Fbactericida. compressas ou no banho, ou a critério médico. [do oxigénio. Exerce fungdo antisséptica. "Nao deve ser
potassio ingerido"-0 uso de pés-concentrados e solugdes concentradas
pode ser custico e em algumas vezes o uso de solugdes
frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
de tingir a pele de marrom. No caso de ingestéo acidental,
procurar auxilio médico. O produto é destinado somente para
uso externo (uso topico). O uso excessivo na mucosa vaginal
pode alterar o ph: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamacgéo
do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
infecgbes purulentas.

Permanganato [Minimo de [Permanganato|P6 Dermatites exsudativas,  [Diluir o p6 no momento do uso, em um a quatro |O permanganato de potassio € um potente oxidante que se Solido

de potassio 97% de de potassio como adstringente e litros de agua e usar na forma de compressas |decompde em contato com a matéria organica, pela liberagdo
permangana bactericida. ou no banho, ou a critério médico. do oxigénio. Exerce funcéo antisséptica. "Néo deve ser
to de ingerido” -0 uso de pés-concentrados e solugdes concentradas
potassio. pode ser caustico e em algumas vezes o uso de solugdes
OBS: frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
envelope de tingir a pele de marrom. No caso de ingestdo acidental
contendo procurar auxilio médico. O produto & destinado somente para
100mg de uso externo (uso tépico). O uso excessivo na mucosa vaginal
permangana pode alterar o pH: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamagéo
to de do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
potassio em vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
po. infeccdes purulentas.
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Peroxido de  [2,5% de Gel de Gel Tratamento tépico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas Evitar exposigao ao sol durante o tratamento devido a Semissolido
benzoila perdxido de |[perdxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. possibilidade de manchas na pele
benzoila benzoila Recomendével uso d_e bloqueador solar nao Contraindicado para menores de 1'2 anos.
alcodlico durante o dia. O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagdo. Em uso
prolongado ocasiona dermatite.
Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.
Reacbes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhiddo e descamagéo. Imunolégicas:
hipersensibilidade.
Peroxido de 2,5% de Sabonete de |[Sabonete Tratamento tépico da Uso externo. Umedega a pele, passe o No caso de dezzl_'lvohgm_zntdo de |mt?q0es. suzpendego‘ i Liguido
benzoila peroxido de |peréxido de  |liquido acne. sabonete cobrindo com espuma toda a area proculr: E urg ? lco.a UEha0 a0 Ep ar otpro o prt )tclmo
benzoila  |benzoila afetada. Deixe alguns minutos e enxague com |2°° ﬁ\ 08, 8 BOca.e s|mucosas. BED SIS0 DY COMas Do
4gua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
Srcicaite ! exposi¢do desnecessaria da area tratada ao sol.
' Contraindicado para menores de 12 anos.
Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.
Perdxido de 3% de Gel de Gel Tratamento topico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas - - : Semissolido
benzoila perdxido de |peréxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. Evitar exposicao ao sol durante o tratamento devido a
benzoila  |benzoila Recomendavel uso de bloqueador solar nao  |Possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para

alcéolico durante o dia.

menores de 12 anos.

O perdxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhidéo e descamagao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peroxido de benzoila.

Reagbes Adversas:

Dermatologicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhiddo e descamagao. Imunolégicas: hipersensibilidade.

1

7

\

5
O

. E3ugny
2 TR¥ou ‘s

o
=
Q
\J
%k_ 2
4
WELR AN

OMISS;i
c DO



Perdxido de
benzoila

4% de
peroxido de
benzoila

Gel de
peroxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigao ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagao de contato em alguns
pacientes, além de vermelhidao e descamacgao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peroxido de benzoila.

Reagdes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhiddo e descamacao.

Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Perbxido de
benzoila

5% de
peroxido de
benzoila

Gel de
perédxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposicéo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhidao e descamacéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reagbes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhidédo e descamagao.

Imunoldgicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Perdxido de
benzoila

5% de
perdxido de
benzoila

Logédo de
perdxido de
benzoila

Emulséo

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada da logéo nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigao ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reacbes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhidao e descamacgao. Imunoldgicas:
hipersensibilidade.
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Peroxido de  |5% de Sabonete de |Sabonete Tratamento tépico da Uso externo. Umedega a pele, passe o No caso de desenvolvimento de irritagdes, suspender o uso e |Sdlido
benzoila peroxido de |perdxido de acne. sabonete cobrindo com espuma toda a area procurar um médico. Cuidado ao aplicar o produto préximo
|benzoila benzoila afetada. Deixe alguns minutos e enxague com |aos olhos, a boca e as mucosas. Caso entre em contato com
agua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
indicado. exposi¢do desnecessaria da area tratada ao sol.
Contraindicado para menores de 12 anos.
Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.
Peroxido de  [8% de Gel de Gel Tratamento topico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas Evitar exposigdo ao sol durante o tratamento devido a Semissolido
benzoila peréxido de |perdxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzoila benzoila Recomendavel uso de bloqueador solar nao menores de 12 anos.
alcodlico durante o dia. O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagéo.
Em uso prolongado ocasiona dermatite.
Medicamento contraindicado: Individuos
com hipersensibilidade ao peréxido de benzoila. Reagbes
Adversas: Dermatoldgicas: dermatite de contato, eritema,
ardor, vermelhidao e descamagéo.
Imunoldgicas: hipersensibilidade.
Peréxidode  |10% de  |Gelde Gel Tratamento tépico da Evitar exposi¢ao ao sol durante o tratamento devido a Semissdlido
benzoila |peréxido de |peréxido de acne. ‘ . | possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzolla benzoila Uso externo. A noite antes de deitar aplique o  [menores de 12 anos.
gel sobre as areas afetadas. Durante 1 semana |O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
mantenha o produto na superficie afetada por |roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
apenas 1 hora e enxague. Apds esse periodo |pacientes, além de vermelhiddo e descamagdo. Em uso
se ndo ocorrer irritagdo aplique na superficie  |prolongado ocasiona dermatite.
afetada e mantenha a noite toda, lavando na  [Medicamento contraindicado a individuos com
manhé seguinte. Recomendavel uso de hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.
bloqueador solar ndo alcodlico durante o dia.  |Reagdes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhidéo e descamacio.
Imunolégicas: hipersensibilidade.

] Uso topico: aplicar sobre o local, previamente . )
Peréxido de  |3% de Agua Solugdo Antisséptico limpo para a assepsia de ferimentos. Cuidado com os olhos e mucosas, produto fortemente Liquido
hidrogénio perdxido de |oxigenada 10 Gargarejos ou bochechos: diluir 1 colher de oxidante. Em regides pilosas do corpo ou couro cabeludo pode

hidrogénio  |volumes sopa do produto em 1/2 copo de agua filtrada  [clarear os pelos ou cabelos. O uso prolongado deve ser
ou fervida. evitado. O uso desta solugdo como enxaguante bucal pode
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causar ulceragdes ou inchago na boca.
. _ Macrogol ) : By’ -
Polietilenoglicol|17g 3350 P6 para Constipagao ocasional Dissolver 17g em um copo com agua (200 mL) |Esse medicamento podq causar diarreias, flatuléncias, Sélido
3350 PEG 3350 solugao oral e tomar uma vez ao dia. nauseas, colicas abdominais ou inchagos. Nao deve ser
utilizado por mais de 2 semanas, a ndo ser que o paciente
seja acompanhado por um profissional de salde.
Nao deve ser utilizado por mulheres gravidas ou que estejam
amamentando sem orientagdo médica ou do cirurgido-
dentista.
Esse medicamento & contraindicado para pacientes com
quadro conhecido ou suspeito de obstrugdo (nausea, vémito,
dor abdominal), perfuragéo intestinal, apendicite e
sangramento retal.
Pomada para |Vitamina A [Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, apés |N&o ha. Semissolido
assadura 100.000 assadura |limpeza, quando necessario.
uUl/100g; Pomada secativa,
vitamina D cicatrizante utilizada na
40.000 prevengao e tratamento de
ul/100g; assaduras e brotoejas.
oxido de
zinco 10%
Pomada para |Acetato de |Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar na area afetada, duas a  [N&o utilizar no caso de hipersensibilidade aos componentes  |Semissélido
fissuras de hidrocortison |fissuras de Dars barcramenis de trés vezes ao dia. Com a diminuigéo dos da férmula. Nao foram estabelecidas a seguranca e eficacia
perineo a 0,5%; perineo hemorroidga Seriep i sintomas, uma aplicagéo ao dia por dois a trés |deste produto em criangas, gestantes e mulheres no periodo
lidocaina externas, pruridos anais dias ou a critério médico. da amamentagéo.
0/ - " 9y
23:; a“:'a[: 0/'""8 eczema perianal, proctite
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2,0%; 6xido POS CpaTaIE BT
% Zincs cirurgias anorretais.
10,0%
%/ GOQ.MSSA;J\.
Y
o 3 %
: % 3
s g 7
a 2
P/

o L}:
\3&[""1?
——




Sais para
reidratagéo
oral

Cloreto
sédio 3,5g;
cloreto de
potassio
1,5g; citrato
de sodio di-
hidratado
2,9q; glicose
20g. OBS:
férmula por
envelope,
conforme
Portaria
108/91:
sodio 90
mEq/L +
potassio 20
a 25 mEq/L
+ cloreto 80
mEg/L +
citrato 30 a
35 mEqg/L +
glicose 111
mmol/L

Sais para
reidratagéo
oral

Po

Indicado para reposigao
das perdas acumuladas de
agua e eletrolitos
(reidratacdo), ou para
manutengéoda hidratagao
(apos a fase de
reidratagdo), em caso de
diarreia aguda.

Uso interno. Dissolver o envelope em um litro
de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a
150 mL/kg de peso corporal em periodo de 4 a
6 horas. Se nas primeiras duas horas de
tratamento os vomitos continuarem impedindo
que o paciente administre a solugéo,procurar
imediatamente o médico.

Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugéo
ou perfuracgao intestinal e nos vémitos incoerciveis (ndo
contidos). Nao interagem com alimentos e nem com outros
farmacos. Nao seobserva reagéo adversa com a posologia
recomendada.

Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcia: deve-se seguir atengdo no preparo, usando a
quantidade de agua recomendada e, previamente fervida.
Apos o preparo da solugdo o que nao for consumido em 24
horas deve ser desprezado.

Sélido




) Cloreto de
Sais para sodio 2,6g - [Sais para Po Solido
reidratacdo |75 mEg/L, [reidratacdo Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugao
oral cloreto de  [oral ou perfurago intestinal @ nos vémitos incoerciveis (ndo
potassio Indicado para reposigdo  [Uso interno. Dissolver o envelope em um litro  |contidos). N&o interagem com alimentos e nem com outros
1,59 - 20 das perdas acumuladas de |de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a  |farmacos. Nao se observa reagéo adversa com a posologia
mEaq/L; agua e (reidratacéo) ou 150 mU/kg de peso corporal em periodo de 4 a |recomendada.
citrato de para manutengdo da 6 horas. Se nas primeiras duas horas de Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fungao renal
sodio hidratagao (apds a fase de |tratamento os vomitos continuarem, impedindo |comprometida.
diidratado reidratagdo), em caso de |que o paciente administre a solugéo, procurar [Adverténcia: deve-se seguir atengdo no preparo, usando a
2,99 - 10 diarreia aguda. imediatamente o médico. quantidade de agua recomendada e, previamente fervida.
mEq/L; Apos o preparo da solugéo o que nao for consumido em 24
glicose horas deve ser desprezado.
13,59 - 75
mEq/L '
. SN Alivio dos sintomas CRIANGAS COM ATE 2 ANOS: MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO )
Simeticona |75 mg/mL  |Simeticona  |Emulsao oral [ oo e a0 excesso  |tomar 5 gotas de 6 em 6 horas. N&o ultrapassar [ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, AMENOS  [Liquido
de gases no aparelho a dose de 60 gotas/dia. QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
digestivo, que geram CRIANGAS DE 2 A 12 ANOS:tomar 10 gotas |CONTRAINDICACOES: Distensio abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto  |d@ 6 em 6 horas. N&o ultrapassar a dose de  [grave; Dor persistente (mais que 36 horas), Massa palpavel na
abdominal, aumento de  |60gotas/dia. regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volumeabdominal, dorou [ADULTOS: tomar 10-30 gotas de 6 em 6 horas. |perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
colicas no abdémen. Né&o ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagéo e
Preparo do paciente a ser vomito.
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
o -y Alivio dos sintomas CRIANGAS COM ATE 2 ANOS: |MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO J
Simeticona 150 mg/mL  (Simeticona  |Emulsdo oral | o 0 excesso  [tomar 2 gotas de 6 em 6 horas. Nao ultrapassar [ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A MENOS Liquido
de gases no aparelho a dose de 30 gotas/dia. QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
digestivo, que geram CRIANGAS DE 2 A 12 ANOS: tomar 5 gotas de | CONTRAINDICAGOES: Distensao abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto |6 @M 6 horas. N&o ultrapassar a dose de 30 grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
abdominal, aumento de  |gotas/dia. regido doabdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volume abdominal, dor ou |APULTOS: tomar 5-15 gotas de 6 em & horas. |perfuragéo ou obstrug&o intestinal suspeita ou conhecida.
colicas no abdémen. Né&o ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagéo e
Preparo do paciente a ser vomito.
|submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.




Alivio dos sintomas

CRIANCAS DE 2 A 12 ANOS:

NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A

Simeticona 40 mg Simeticona Comprimido  relacionados ao excesso |tomar 1 comprimido de 6 em 6 horas. Nao MENOS QUE SOB ORIENTACAOQ MEDICA.
de gases no aparelho ultrapassar a dose de 6 comprimidos /dia. CONTRAINDICACOES: Distens&o abdominal grave; Célica
digestivo, que geram ADULTOS: tomar 1-3 comprimidos de 6 em 6 |grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
flatuléncia, desconforto horas. Nao ultrapassar a dose de 12 regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
abdominal, aumento de comprimidos/dia. perfuracéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida. sélido
volume abdominal, dor ou EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitacéo e
colicas no abdémen. vomito.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
o o o ] NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A )
Simeticona 80 mg Simeticona Comprimido |Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1-2 comprimidos de 6 em 6  |MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA. Sdlido
relacionados ao excesso |horas. N&o ultrapassar a dose de 6 CONTRAINDICACOES: Distensdo abdominal grave; Célica
de gases no aparelho comprimidos/dia. grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpével na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto Fperfurat;éo ou obstrugao intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagio e
volume abdominal, dor ou vomito.
colicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva efou
colonoscopia.
o o . , . . NAQO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A )
Simeticana 150 mg Simeticona Comprimido |Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1 comprimidos 8 em 8 horas. |MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA. Sdlido
relacionados ao excesso |N&o ultrapassar a dose de 3 comprimidos/dia. |CONTRAINDICAGOES: Distensao abdominal grave; Célica
d? gases no aparelho grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto perfuragdo ou obstrugio intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagéo e
volume abdominal, dor ou vomito.
colicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
e
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Alivio dos sintomas
relacionados ao excesso
de gases no aparelho
digestivo, que geram
flatuléncia, desconforto
abdominal, aumento de
volume abdominal, dor ou
colicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

NAO ENGOLIR O COMPRIMIDO INTEIRO. MASTIGAR
COMPLETAMENTE O COMPRIMIDO ANTES DE ENGOLIR.
NAQ ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A
MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
CONTRAINDICACOES: Distensao abdominal grave; Célica
grave; Dor persistente (mais que 36 horas), Massa palpavel na
regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
perfuragéo ou obstrugdo intestinal suspeita ou conhecida.
EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagao e
vomito.

Simeticona 125 mg Simeticona  |Comprimido

ADULTOS: ingerir 1 comprimido de 6 em 6
mastigavel

horas. N&o ultrapassar a dose de 4
comprimidos/dia.

Solido

1 - Redagéo dada pela RETIFICAGAO da RESOLUGAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016, publicada no DOU de 27/10/2016.

ivio dos sintomas
Simeticona  |125 mg Simeticona Capsula ﬂ,aci;ﬁ,,dos o ADULTOS: ingerir 1 capsula de 6 em |NAO ULTRAPASSAR ADOSE  |s¢lido
gelatinosa  |excesso de gases no |6 horas. Nao ultrapassar a dose de 4 MAXIMA INDICADA, A MENOS
ol iy romorilee/dia. QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
aparelho digestivo, P OES: Di
que geram flatuldncia CONTRAINDICACOES: Distensao
e onkte ! abdominal grave; Célica grave; Dor
abdominal, aumento persistente (mais que 36 horas);
de volume abdominal, Massa palpévellna rqglaq do
e okl DOAGES 110 abdomer); alergia a simeticonae a
abddman seus derivados; perfuragéo ou
Preparo d'o paciente a obstrugdo intestinal suspeita ou
A conhecida.
:f‘:,g‘;z;“p‘l’;‘%?gz . EFEITOS ADVERSOS: diarreia,
| elou colonoscopia. nausea, regurgitagdo e vomito.
Solugéo e Solugédo Solugao Antimicotico Uso externo. Aplicar nas areas O produto ndo deve ser usado em |Liquido
antimicética g{us % de iodo; 1,0 |5ntimicética com afetadas, duas a trés vezes ao dia.  [casos de alergia ao iodo, feridas
com iodo iodeto de iodo abertas (pode resultar em absorg&o
potassio; 2,0 % de do iodo) e em curativos oclusivos.
3‘:6",2 saaiggliaoo. Restrigdo de uso: neonatos e
‘bénzoicg" 5°0 " gestantes, pois pode causar
3 gt T intoxicacao pelo iodo. Evitar uso
, tintura de benjoim prolongado. Suspender o uso se
/ Q" houver mudanga de coloragdo ou




odor da solugao.

Solugdo de |0,9% de cloreto de Solugédo Para nebulizagéo, Para nebulizagéo, lavagens de lentes |N&o utilizar se o liquido ndo estiver |Liquido ou
cloreto de sodio Solugéo fisiologica lavagens de lentes de |de contato, lavagem de ferimentos e |limpido, incolor, transparente e soluctes
sodio de cloreto de sodio contato, lavagem de  |hidratagéo da pele inodoro. Uso externo. Nao contém  |estéreis
0,9% ferimentos e conservante.
hidratagédo da pele.
Contraindicagédo: pacientes com
30'"?‘3% de antecedentes de hipersensibilidade
oreto de _— aos componentes da formula
sodio -esteril 10 9% de cloreto de 3(""?&%235;;“ Sol SIUIdrﬁcanl? . te Apligue a solug&o nas narinas, OBS: A solugéo deve ser estéril,  |Solugdes
sodio 0322 gl s olugao ng::?nges g conforme necessidade. envasada em frasco spray com estéreis
! ' dispensador que garanta a
esterilidade do produto durante todo
o periodo de utilizagao.
0,9% de cloreto de Solugéo Fluidificante e Apligue a solugéo nas narinas, Contraindicagdo: pacientes com
Solugso de sodio + cloreto de [Solugéo nasallde descongestionante conforme necessidade. antecedentes de hipersensibilidade
cloreto de benzalcdnio até a |cloreto de sodio nasal. aos componentes da fén’n.ula. Nao Liquido
sdio concentragao 0,9% com deve ser utilizado por pacientes
maxima de 0,01%, |conservante com hipersensibilidade ao cloreto
como conservante de benzalcénio.
Uso interno. Contraindicagdes: pacientes com
Solugdo para |Cloreto de sédio  [Solugéo para Solugéo oral |Prevencéo da Adultos: administrar 750 mL de llec paralitico, obstrug&o ou Liquido
prevencdo da 2,05 mg/mL; prevengdo da desidratacéo e solugdo por hora até o limite de 4 |perfuragéo do intestino e nos
desidratacdo |citrato de potassio |desidratagao oral manutencdo da L/dia. vomitos persistentes.
oral monoidratado 2,16 hidratagao apos a fase || actentes e Criangas: administrar 20 |Precaugdes: usar com cautela em

mg/mL; citrato de
sodio diidratado
0,98 mg/mL,;
glicose
monoidradata
25,00 mg/mL
(equivalente a

de reidratagao.

mL de solugao/kg por hora até o
limite de 75 mU/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vomitos continuarem
impedindo que o paciente administre
a solugdo, procurar imediatamente o
médico.

pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcias e precaugdes: Podem
ocorrer vomitos, principalmente se
a solugéo for ingerida muito
rapidamente.




22,5 mg/mL de
glicose anidra)

Solugédo para
reidratagéo
oral

Cloreto de sddio
4,68 mg/mL;
citrato de potassio
monoidratado 2,16
mg/mL; citrato de
sodio dii-dratado
0,98 mg/mL,
|glicose anidra
20,00 mg/mL

OBS: A
formulagéo deste
Fproduto néo deve
conter nenhuma
outra substancia
além dos ativos
citados,na
concentragao
indicada, e agua.

Solugao para
reidratacéo oral

Solugéo oral

Reidratacéo oral.

Uso interno.

Adultos: administrar 750 mL de
solugao por hora até o limite de 4
L/dia.

Lactentes e Criangas: administrar 20
mL de solugdo/kg por hora até o
limite de 75 mU/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vomitos continuarem
impedindo que o paciente administre
a solugdo, procurar imediatamente o
médico.

Contraindicagbes: pacientes com
ileo paralitico, obstrugao ou
perfuragdo do intestino e nos
vomitos persistentes.

Precaugdes: usar com cautela em
|pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcias e precaugdes: Podem
ocorrer vomitos, principalmente se
a solugao for ingerida muito
rapidamente.

Liquido




Fosfato de sddio

Uso adulto. Uso retal. Apresentagéo

Medicamento contraindicado para

Solugéo retal |dibasico Enema de fosfato |Solugéo retal |Laxante de dose Unica. pacientes com insuficiéncia Liquido
de fosfatos de |(0 06g/mL) + de sodio Antes de usar, retire a capa protetora [cardiaca congestiva, insuficiéncia
sodio fosfato de sodio da canula retal. Com o frasco para  [renal, insuficiéncia hepatica,
monobasico cima, segure com os dedos a tampa |hipertensao arterial, apendicite,
(0,16g/mL) sulcada. Com a outra méo, segure a |obstrugdo intestinal, colite ulcerativa
OBS: O volume da capa protetora, retirando-a e hipersensibilidade a qualquer
apresentacdo suavemente. Escolher a posigéo mais [componente da formulagéo. Nao
devera estar entre conveniente, entre as descritas deve ser usado na presenga de
100-133mL. A abaixo: nausea, voémito ou dor abdominal.
embalagem LADO ESQUERDO Reacgbes
priméria do Deitar sobre o lado esquerdo, com os [Adversas: hiperfosfatemia,
medicamento deve joelhos em flexdo e bragos relaxados. |hipernatremia, hipocalemia, acidose
ser, JOELHO-TORAX metabélica e tetania.
obrigatoriamente, Ajoelhar-se e, em seguida, baixar a |Em pacientes desidratados ou
em formato cabeca e o torax para frente,até que |debilitados, o volume da solugao
tubular, com um o lado esquerdo da face repouse na |administrada deve ser
gargalo estreito, superficie, deixando os bragos em cuidadosamente determinado; por
de fundo plano e posigéo confortavel. tratar-se de uma solugéo
com dispositivo AUTOADMINISTRACAO hiperténica, o seu uso pode levar
para O processo mais simples é assumer |ao agravamento dessa condigao.
administragéo a posigdo deitado sobre uma toalha. |Deve-se assegurar que o contelido
retal. Deve ser Com presséo firme, inserir do intestino seja evacuado apés a
controlado o suavemente a canula no reto, administragdo desse medicamento.
tamanho e a comprimindo o frasco até ser expelido|Caso ndo ocorra, procurar
espessura do quase todo o liquido. Retire a canula |assisténcia médica. Seu uso
dispositivo de do reto. repetido em intervalos curtos deve
aplicagéo a fim de E necessario esvaziar o frasco. ser evitado.
garantir a via de Manter a posigdo até sentir forte
administragdo do vontade de evacuar (geralmente 2a 5
medicamento. minutos).
OBS: E obrigatéria a insergéo na
rotulagem ou na bula de figuras que
ilustrem cada uma das posigdes para
administrag@o do medicamento
descritas acima.
Precaugdes: conservar o frasco
Sulfato de cobre Antisséptico no : bem fechado, ao abrigo da luz.
2:]':2;‘ o 1%; sulfato de Agua d'alibour Solugao tratamento de feridas :ulzza(x:ﬂ?ai:m Agun; e Cuidado com olhos e mucosas; em |Liquido
P zinco 3,5% de pele. P ’ caso de ingestao acidental procurar

socorro médico. Nao ingerir.




Sulfato de
magnésio

Minimo 99% de
sulfato de
magnésio

Sal amargo

Pé

Purgativo salino

De 5 a 30g (1 colherde cha a 2
colheres de sopa) para adultos,
criangas recomenda-se 0,1a0,25g
por kg de peso corporal.

Preferencialmente, ingerir a
quantidade recomendada com 250
mL de &gua filtrada antes do café da
manha em jejum.

Contraindicagdes: em pacientes
com disfungdo renal e criangas com
doengas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrugdo intestinal cronica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de
inflamagéo no intestino. O uso
continuo pode causar diarreia
crbnica e consequente desequilibrio
eletrolitico. Nao utilizar em criangas
menores de 2 anos. N&o passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sélido

Sulfato de
sodio

17.5% de sulfato
de sodio

Limonada purgativa
de sulfato de sédio

Solugao

Purgativo salino

Uso interno. Ingerir, em jejum, pura
ou diluida em agua fervida ou filtrada
em doses individuais de 100 mL ou a
critério médico. Caso ndo utilizar a
dose (nica, apés aberto, conservar o
frasco bem fechado em geladeira.

Contraindicagdes: Contraindicado
nos casos de obstrugdo intestinal
cronica, doenga de Crohn, colite
ulcerativa e qualquer outro episodio
de inflamagéo no intestino.
Precaugdes e adverténcias: apos
uma evacuacgao completa do célon
(parte do intestino), pelo uso de um
catartico, pode haver um intervalo
de alguns dias até a recuperagio
do movimento normal do intestino,
0 que nao deve ser confundido com
constipagéo intestinal. O uso
excessivo de catarticos e laxantes
pode trazer efeitos indesejaveis
como desidratagao, perda de
eletrélitos e ulceragdes no intestino.

Liquido

Sulfato de
sédio

Minimo 98% de
sulfato de sodio

Sal de Glauber

P&

Laxante salino

Doses usuais de 15 g/dia (1 colher de
sopa) em agua fervida ou filtrada.

Contraindicagbes: em pacientes
com disfungéo renal e criangas com
doengas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrucdo intestinal crénica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de
inflamagéao no intestino. O uso

Solido




continuo pode causar diarreia
cronica e consequente desequilibrio
eletrolitico. Ndo utilizar em criangas
menores de 2 anos. Nao passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sulfato
ferroso

40 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
Comprimido
revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
|anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em
jejum.

Adverténcias e precaugdes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, lcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragéo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacdo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reacbes adversas: constipagéo,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Solido
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Sulfato
ferroso

60 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
Comprimido
revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em
jejum.

Adverténcias e precaugdes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragdo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementag&o de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas: constipagéo,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Sélido

Sulfato
ferroso

25mg/mL de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Solugdo Oral

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO EM CRIANGAS DE6 A 18
MESES
1 mL uma vez por semana em jejum

Adverténcias e precaugdes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, dlcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragéo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacéo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,

em uso de ferro por via parenteral.
Reagbes adversas:
constipagao,diarreia, fezes escuras,
nauseas, dor epigastrica, vomito,
pirose, sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Liquido




Uso externo. Adultos e criangas:

Supositério de |OBS: quantidade [Supositério de Supositério  |Laxante introduzir o supositério no reto, até O supositdrio pode ser umedecido |Solido
glicerina de glicerina é glicerina que advenha a vontade de evacuar, [COM agua antes da insercdo, para
dependenle da Bebés: introduzir o supositorio por via reduzir a tendéncia inicial da base
faixa e_téri_a: retal, pela parte mais afilada. Pode-se de_ retirar égua_das mucosas,
Supositério para deixar o supositério de glicerina atuar [irritando os tecidos.
lactentes: molgie ) de 15 a 30 minutos. N&o é necessario
de 1 g; Supositdrio que o produto se dissolva
para criangas: completamente para que produza o
molde de 1,5 22,0 efeito desejado.
a; Supaositorio para
adultos: molde de
25a3g
Talco 100% de talco Silicato de P6 Secativo. Uso em Uso externo, sobre a pele. Como Cuidado no manuseio, evitar Sélido
magnésio massagens, alivio de |adjuvante em formulagbes inalagéo, pois pode desencadear
irritagdo cutanea, farmacéuticas ou cosméticas. desde quadros de irritagdo até
prevengéo de lesdes pulmonares mais graves.
assaduras; agente
esclerosante em
derrames malignos e
no pneumotorax
recidivante.
Cuidado no manuseio, evitar
Talco a Dermatoses Uso externo. Aplicar nas areas inalagéo, pode desencadear desde .
mentolado 1% de mental Taico mentolade |6 pruriginosas. afetadas, duas a trés vezes ao dia.  |quadros de irritagdo até lesdes Siido
pulmonares mais graves.
Vaselina 100% de vaselina |Parafina liquida Liquido Emoliente para a pele, |Uso externo: aplicar produto sobre a |Contraindicagbes e precaugdes: Liquido
liquida (grau |liquida (graufarmacéutico). remogao de crostas e |pele seca ou molhada com as maos |n&o ha relatos de efeitos adversos
farmacéutico) de pomadas, pastas e [ou com o auxilio de gaze ou algod&o. |ou contraindicagdes. Nao ingerir.

outros produtos
previamente utilizados
na pele (limpeza da
pele), lubrificante, puro
ou como base
(veiculo) de
preparagdes
farmacéuticas e




cosméticas.

Vaselina
solida (grau
farmacéutico)

100% de vaselina
|sélida

\Vaselina branca;
petrolato sélido
(grau
farmacéutico).

|Pomada

Uso como emoliente.

Uso topico. Aplicar com gaze ou
algodéo sobre a pele ressecada.

O principal efeito adverso é a
irritacdo. Caso ocorra com peles
sensiveis, suspenda o uso.

Semissoélido

Violeta
genciana

1% de violeta
genciana

Solugdo de violeta
genciana; solugéo
de cloreto de
hexametil
prosanilina

Solugéo

Antisséptico tépico.

Aplicar sobre o local, previamen-te
limpo. A violeta genciana é um
corante com atividade antisséptica. E
bacteriostatica (inibe o crescimento) e
bactericida (destréi a bactéria) contra
muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e nas mucosas. Seu uso &
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgbes
superficiais, lesdes cronicas e
irritativas e nas dermatites.

Também empregada em alguns tipos
de micoses, como nos casos de
frieiras e pé de atleta. O uso
continuado pode levar a irritagao,
devendo ser empregada em periodos
curtos de 3-4 dias e ndo deve ser
empregada em lesdes no rosto, pois
podem causar manchas

permanentes.

Precaugbes e adverténcias: Nao
usar em lesdes ulcerativas da

face pode resultar em pigmentagio
permanente da pele. Nao ingerir.

Liguido
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Violeta
genciana

2% de violeta
genciana

Solugéo de violeta
genciana; solugao
de cloreto de
hexametil
prosanilina

Solugéo

Antisséptico topico.

Aplicar sobre o local, previamen-te
limpo. A violeta genciana & um
corante com atividade antisséptica. E
bacteriostatica (inibe o crescimento) e
bactericida (destroi a bactéria) contra
muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e mucosas. Seu uso é
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgdes
superficiais, lesdes crdnicas e
irritativas e nas dermatites. Também
empregada em alguns tipos de
micoses, como nos casos de frieiras
e pé de atleta. O uso continuado &
irritante, devendo ser empregado em
periodos curtos de 3-4 dias e ndo
deve ser empregada em lesdes no
rosto, pois podem causar manchas
permanentes.

Precaugbes e adverténcias: Nao
usar em lesdes ulcerativas da face,
pode resultar em pigmentagéo
permanente da pele. Nao ingerir.

Liquido

Anexo | substituido pela INSTRUCAO NORMATIVA N° 03, DE 28 DE ABRIL DE 2009.
Anexo | substituido pela RESOLUCAO - RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016.(entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

ANEXO Il - MODELO DE ROTULAGEM DE MEDICAMENTOS DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA
Nome comercial (FACULTATIVO)

Nome do produto ou sinénimo (conforme Anexo I)

Concentragao do principio ativo (conforme Anexo |)

Forma farmacéutica (conforme Anexo I)

Via de administracao




Uso (adulto, pediatrico, adulto e pediatrico)

Contelido da embalagem

Composigao:

Nome do principio ativo................... concentragao

Excipientes (relacionar sem mencionar concentragao na férmula)

E facultado a incluséo de informacdes adicionais voltadas para caracteristicas organolépticas.
Indicagéo (conforme Anexo |)

Modo de Usar (conforme Anexo )

Adverténcia (conforme Anexo |)

Adverténcias especificas do produto conforme legislagao vigente

Cuidados de Conservagao

Frase "TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DE CRIANCAS"

Frase "Para correta utilizagao deste medicamento, solicite orientagao do farmacéutico."

Frase "MEDICAMENTO DE NOTIFICACAO SIMPLIFICADA RDC N° ....... de 2006. AFE n%......cccevviieniennne ",

Frase "AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO"
Nome do Farmacéutico Responsavel e respectivo numero de CRF

Nome da empresa notificadora

Numero de CNPJ da empresa notificadora

Enderego completo da empresa notificadora

Fabricado por: (quando for o caso)



Nome da empresa fabricante

Numero de CNPJ da empresa fabricante
Enderego completo da empresa fabricante
Numero do SAC da empresa notificadora
Numero de Lote

Data de Fabricacao

Prazo de Validade

Cédigo de barras

ANEXO IIl - REQUERIMENTO PARA INCLUSAO, ALTERAGCAO OU EXCLUSAO DE MEDICAMENTOS OU INFORMAGOES
PRESENTES NO ANEXO |

Dados do solicitante:

Nome do solicitante (juridica ou fisica):
Enderego:

FAX:

e-mail:

Telefone:

Dados do produto:

Principio Ativo:

Concentracao:

O

D-"Jﬂnu

\!.’l“t.a

Uiy

;
Wi

Q

A

J”#nvw‘
———



Forma farmacéutica:
() INCLUSAO
() produto

Preencher todos os cam

0S!

Sindnimo Referéncia bibliografica
Indicagéo Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliografica
Adverténcia Referéncia bibliografica

Especificagdes analiticas minimas

Referéncia bibliografica

() informagdes sobre produto ja existente no Anexo |

Preencher somente o campo pertinente:

Sinénimo Referéncia bibliografica
Indicagéo Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliografica




Adverténcia Referéncia bibliografica

Especificagdes analiticas minimas|Referéncia bibliografica

() EXCLUSAO

() produto

() infomagdes sobre produto ja existente no Anexo |
( )sinénimo

()Indicagéo

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagdes analiticas minimas

Justificativa

Referéncia Bibliografica
() ALTERACAO

() nome do produto

( )principio ativo

( )concentragao

( )forma farmacéutica




( )sinénimo

( )Indicagao

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagbes analiticas minimas
Justificativa

Referéncia Bibliografica

(*) Republicada por ter saido no DOU n°® 208, de 30-10-2006, Se¢ao 1, pag. 167, com incorregao no original.
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RESOLUGAO RDC N° 199, DE 26 DE OUTUBRO DE 2006 (*)

DOU DE 02/04/2007

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da atribuigao que Ihe confere o inciso IV do art. 11 do
Regulamento aprovado pelo Decreto n® 3.029, de 16 de abril de 1999, e tendo em vista o disposto no inciso Il e nos §§ 1° e 3° do
art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n°® 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006,
republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, em reunido realizada em 23 de outubro de 2006, e

considerando o disposto no Art. 41 § 2° da Lei n°® 9782 de 1999, alterada pela Medida Proviséria 2190-34 de 2001;
considerando a definicdo de medicamento presente no Art. 4° inciso Il da Lei 5991 de 1973;

considerando o art. 2 inciso Ill da Lei n® 9279/96, que regula os direitos e obrigagdes relativos a propriedade industrial; adota a
seguinte Resolugao de Diretoria Colegiada e eu, Diretor-Presidente, determino a sua publicacao:

Art. 1° Para efeito desta Resolugao consideram-se as seguintes definigoes:

MEDICAMENTO DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA - produto farmacéutico, tecnicamente obtido ou elaborado, com
finalidade profilatica, curativa ou paliativa na qual existe baixo risco de que seu uso ou exposigao possa causar
conseqiéncias e ou agravos a saude quando observadas todas as caracteristicas de uso e de qualidade descritas no Anexo
| desta Resolugao.

NOTIFICAGAO - comunicagéo a autoridade sanitaria federal (ANVISA) referente a fabricagéo, importagdo e comercializagéo
dos medicamentos de notificagdo simplificada relacionados no Anexo | deste regulamento.
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AFE - AUTORIZACAO DE FUNCIONAMENTO DE EMPRESA- Ato privativo do 6rgao ou da entidade competente do
Ministério da Salde, incumbido da vigilancia sanitaria dos produtos de que trata este Regulamento, contendo permissao para
que as empresas exercam as atividades sob regime de vigilancia sanitaria, instituido pela Lei n® 6.360, de 1976, mediante
comprovacgao de requisitos técnicos e administrativos especificos.

Art. 2° Fica instituida a notificagao simplificada de medicamentos por meio eletrénico disponivel no site da ANVISA.

§ 1° Para efeito deste regulamento sado considerados medicamentos de notificagao simplificada aqueles constantes no Anexo
I

Art 3° A notificagdo ndo exime as empresas das obriga¢des do cumprimento das Boas Praticas de Fabricagao e Controle e das
demais regulamentagdes sanitarias.

§ 1° os medicamentos sujeitos a notificagao simplificada devem adotar, integralmente, as informacgdes padronizadas no
Anexo | deste regulamento.

§ 2° Os produtos no Anexo | sdo de venda isenta de prescricao médica.
§ 3° E vedada a comercializagdo dos produtos do Anexo | na forma farmacéutica injetavel.

§ 4° Todos os produtos que contém canfora como principio ativo sao passiveis de registro devendo seguir os mesmos
critérios adotados para registro de Medicamentos Especificos. Excetuam-se os casos de associagdes com principios ativos
enquadrados em outras categorias existentes.

§ 5° As inclusdes, alteragdes e exclusdes do Anexo | serdo publicadas periodicamente pela ANVISA, em resolugao
especifica, apos avaliagao das informagdes apresentadas pelas empresas através do requerimento presente no anexo |ll
deste regulamento. A ANVISA podera solicitar bibliografia complementar, a seu critério, para auxiliar na decisao de incluséo,
alteragao ou exclusao da formulagao solicitada.




Art. 4° Apenas as empresas fabricantes, que cumprem as Boas Praticas de Fabricagao e Controle, de acordo com a legislagao
vigente, e que estao devidamente autorizadas/licenciadas pela Autoridade Sanitaria competente, podem notificar e fabricar os

produtos abrangidos por esta Resolugao,mediante o Certificado de Boas Praticas de Fabricagao e Controle( CBPFC) ou protocolo
de solicitagdo do pedido de CBPFC com status satisfatorio no Banco de dados de Inspegao da ANVISA.

Art. 5° Os estudos de estabilidade devem ser realizados conforme GUIA DE ESTABILIDADE. Quando houver inviabilidade técnica
para realizagao dos testes requeridos a empresa devera apresentar justificativa arrazoando os motivos técnicos.

Art. 6° A notificagdo dos produtos listados no Anexo | deve ser precedida pela produgao de lotes-piloto de acordo com o GUIA
PARA PRODUCAO DE LOTES-PILOTO DE MEDICAMENTOS, devendo a documentagéo ser arquivada na empresa para fins de
controle sanitario, exceto para produtos que possuem cadastro ou registro vigente junto a Anvisa.

Redagéo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 04, DE 28 DE JANEIRO DE 2015

§ 1° Os lotes piloto poderao ser comercializados, a critério do fabricante, apos a realizagao do estudo de estabilidade
acelerado e a devida notificagdo do produto, conforme estabelecido neste regulamento.

Art. 7° A notificagao deve seguir os seguintes critérios:

§ 1° A notificagdo deve ser realizada, exclusivamente, pela empresa com autorizagao de funcionamento para fabricar e/ou
importar medicamentos.

§ 2° A empresa devera realizar uma notificagao individual para cada produto, conforme este regulamento.
§-3% A-empre devera-atualizara-neti do-sempre-gue-houvermeodil ao-em-guai oA Maco
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§ 3° A empresa devera proceder com nova notificagao sempre que houver inclusdes ou alteragées em quaisquer informagdes
prestadas por meio da notificagao eletrénica.

Redagédo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 4° Todas as notificagdes devem ser renovadas a cada 5 (cinco) anos, respeitando os prazos estabelecidos no Art. 12 da Lei
n° 6.360/76.

Redagédo dada pela RESOLUGAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 5° Quando houver suspensao da fabricagao do produto, a empresa devera notificar a exclusao de comercializagao deste
produto, mediante peticionamento eletrdnico.

§ 6° Os medicamentos de baixo risco isentos de registros e regularizados mediante notificagao ficam sujeitos ao pagamento
da Taxa de Fiscalizagao de Vigilancia Sanitaria instituida pela Lei n® 9.782, de 26 de janeiro de 1999.

Redagéo dada pela RESOLUGAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entraréd em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 7° Sera disponibilizada, para consulta no site da ANVISA, a relagado de empresas e produtos notificados, imediatamente
apos a realizagao da notificagao.

Art. 8° Os medicamentos de notificagao simplificada devem possuir , em sua rotulagem, o enquadramento nesta Resolugao,
adotando a frase: " MEDICAMENTO DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA RDC n° /2006. AFE n°............cccceueveee. -

§ 1° A rotulagem dos produtos objeto deste regulamento deve seguir o estabelecido no Anexo | e no Anexo Il, ficando
dispensados de apresentagao de bula.

§ 2° Fica facultada a utilizagao de embalagem secundaria, caso constem na embalagem primaria todas as informagoes

exigidas no Anexo | e Anexo Il deste regulamento. As informagdes sobre especificagdes analiticas minimas e referéncia nao
devem constar na rotulagem do produto. rﬁ?{“
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§ 3° Fica dispensada a utilizagao de tinta reativa na rotulagem de produtos desta categoria, porém as embalagens devem
apresentar lacre ou selo de seguranga, para garantia da inviolabilidade do produto.

§ 4° Estes produtos devem adotar para sua identificagao, o nome do produto ou sinénimo presentes no Anexo | deste
regulamento, sendo facultada a adogao de marca ou nome comercial.

Art. 9° A adequacao a este regulamento de medicamentos cadastrados ou registrados na ANVISA deve ser realizada respeitando
as seguintes disposigoes:

| -Todos os produtos cadastrados na ANVISA como isentos de registro devem se adequar a este regulamento no momento
de sua renovagao. A critério da empresa, a adequacao a esta Resolugao podera ser realizada antes do periodo de
renovacgao.

Il - Os produtos listados no Anexo |, porém atualmente registrados em outras categorias de medicamentos, devem se
adequar a este regulamento no momento de sua renovagao. A critério da empresa, a adequacao a esta Resolugao podera
ser realizada antes do periodo de renovagao.

§ 1° As petigdes referentes a cadastro de medicamentos isentos de registro em analise ou em arquivamento temporario
serao encerradas a partir da vigéncia deste regulamento. No caso de peti¢gdes de renovagao de cadastro de medicamentos,
protocoladas antes da publicagao deste regulamento, a adequagéao deve ocorrer em até 180 dias.

§ 2° Caso haja produtos registrados ou cadastrados com indicagdes diferentes, a empresa devera adequar-se as
informagdes existentes no Anexo | e posteriormente, providenciar protocolo do requerimento de incluséo, alteragao ou
exclusao presente no Anexo |l deste regulamento e aguardar a publicagao.

§ 3° O cadastro de medicamentos, cujo principio ativo, concentragao e/ou forma farmacéutica nao estao relacionados no
Anexo | deste regulamento, sao validos até o término de sua vigéncia, devendo posteriormente enquadrar-se a essa
Resolugao ou aos regulamentos para registro de medicamentos junto a Anvisa.

Art. 10 As informagdes apresentadas na Notificagao sdo de responsabilidade da empresa e serdo objeto de controle sanitario pela
ANVISA. . —

<




Art. 11 Ficam revogados art. 3° e art. 8° da Resolugdao RDC n° 132, de 29 de maio de 2003, e os itens 2.1.1.12.1 ;3.7 e 7.1 do
anexo da Resolugdao RDC n° 333, de 19 de novembro de 2003.

Art. 12 Esta Resolugdo entrara em vigor 15 dias da publicagao

DIRCEU RAPOSO DE MELLO

ANEXO | - LISTA PADRONIZADA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA

| - As especificagbes analiticas adotadas pelos fabricantes para os medicamentos de baixo risco sujeitos a notificagao simplificada
devem seguir monografia inscrita na Farmacopeia Brasileira ou em compéndio oficialmente reconhecido pela Anvisa de acordo
com norma especifica.
Il - Na auséncia de monografia oficial, deverao ser realizados os testes descritos nos métodos gerais da Farmacopeia Brasileira, e
demais testes necessarios, desenvolvidos pelo fabricante, para garantir a qualidade do medicamento.
Ill - Todo laudo de analise de controle da qualidade do produto acabado, independente da forma farmacéutica, deve apresentar, no
minimo, as seguintes informagdes ou justificativa técnica de auséncia:

a) Caracteristicas organolépticas/aparéncia,

b) Identificagdo e teor do(s) principio(s) ativo(s);

c) Limites microbianos: contagem de bactérias e fungos totais e pesquisa de patogenos,

1 - Para as formas farmacéuticas sélidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagdes ou justificativa técnica de
auséncia:

a) desintegragao;
b) dissolugao;
c) dureza;
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d) peso meédio; e
e) umidade;

2 - Para as formas farmacéuticas liquidas e semissoélidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagées ou
justificativa técnica de auséncia:

a) pH;

b) densidade;

c) viscosidade; e

d) volume ou peso médio.




FORMA LINHA DE
PRODUTO |CONCENTR|SINONIMOS |[FARMACEUT INDICAGAO MODO DE USAR ADVERTENCIA
AGAO DO ICA PRODUGAO
PRINCIiPIO
ATIVO
Acido bérico  |3% de acido [Agua Solugéo Antisséptico, Aplicar duas a trés vezes ao dia, com auxilio de |Ndo pode ser aplicado em grandes areas do corpo, quando  |Liguido
bérico |boricada bacteriostatico e fungicida. [compressas de gaze ou algodao. existirem lesdes de qualquer tipo, feridas ou queimaduras.
Utilizado em processos Produto de uso exclusivo em adultos. O uso em criangas
infecciosos topicos representa risco a satde. Nao ingerir.
) . ) Uso adulto: Este medicamento é contraindicado para pacientes que L
Acido félico  |0,2 mg/mL  |Vitamina B9 |Solugéo Oral |Suplementag&o para Prevencao de ocorréncia de malformagdes apresentam hipersensibilidade ao acido félico. Liquido
P"GVB"?QO e tratamento da |fetais: Tomar 2 mL ao dia. A presenca de acido félico nas preparagdes liquidas, pode
caréncia de folatos e Prevengéo de deficiéncia de acido folico: Tomar|aumentar a absorgo do ferro alimentar, o que pode ser
reducdo da ocorréncia de |2 mL ao dia. prejudicial aos pacientes talassémicos que apresentam
malformagdes fetais. Para gestantes e lactantes tomar 4 mL ao dia. |acumulo deste elemento nos tecidos. Logo, o medicamento
Tratamento de deficiéncia de acido félico: ndo deve ser administrado antes ou logo apés as refeigdes.
Tomar até 5 mL ao dia. Doses muito altas de acido félico podem ocasionar convulsdes
Uso pediatrico: em pacientes epilépticos tratados com fenitoina.
Prevengao de deficiéncia de acido félico: Doses de acido falico acima de 0,1mg/dia podem mascarar
LACTENTES (0-11 MESES): Tomar 0,5 mL ao |casos de anemia perniciosa, pois as caracteristicas
dia. CRIANCAS (1-10 ANOS): Tomar 1,5 mL ao|hematologicas sdo normalizadas, enquanto, os danos
dia. neurolégicos progridem.
Pomada de
. lacido : : ;
Acido salicilico 2% de écido salicilico 2%. |Pomada Queratoplastica Aplicar nas Srses sfetadas, & noits, e retirar Pode ocorrer a absorgéo e salicilismo em uso prolongado. Semissolido
salicilico Vaseling |pela manha.
salicilada 2%.




Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, a

Contraindicagdo: pacientes com hipersensibilidade ao acido

Acido salicilico |10% de Pomada de |Pomada Queratolitica noite, e retirar pela manha. salicilico, durante a gravidez e lactagdo. Diabéticos devem  [Semissolido
éC'#?_ acido Apresenta propriedade queratolitica forte e sua |usar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico  [salicilico aplicagao deve ser efetuada com muita 6rgaos genitais e as mucosas. Lavar as maos apos a
10%. precaugio, sendo recomendavel a utilizagdo de |aplicagao.
Vagqllna espatulas ou luvas de protegao. Reacgdes adversas: pode ocorrer absorgao e salicilismo em
salicilada uso prolongado.
10%.
) Contraindicagéo: pacientes com hipersensibilidade ao acido o
Acido salicilico [20% de Pomada de [Pomada Queratolitica nas Em aplicagdes locais. No caso de rachaduras |szlicilico, durante a gravidez e lactagéo. Diabéticos devem Semissolido
acido acido hiperqueratoses, como de pés, duas vezes ao dia; no caso de calos usar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico salicilico cravos e rachaduras nos |secos e verrugas, aplicar a noite e cobrir com orgaos genitais e as mucosas. Lavar as maos apos a
20%. pés, calos secos e esparadrapo, retirando-o no dia seguinte. aplicagio.
Vaselina verrugas. Apresenta pl‘cpl‘iedade quel‘atol[tlca forte e sua |n‘erag6es com medicamentos: usado com sabdes abrasivosl
salicilada aplicagéo deve ser efetuada com mu[tg preparaces para acne, preparagdes contendo alcoal,
20%. rprecaucéo. sendo recomendavel a utilizagao de |cosméticos ou sabdes com forte efeito secante podem causar
espatulas ou luvas de protecéo. efeito irritante ou secante cumulativo, resultando em irritagéo
excessiva da pele.
Reacdes adversas: pode ocorrer absorgao e salicilismo em
uso prolongado.
Agua Agua Liquido Lavagem de ferimentos Uso externo. Aplicar diretamente no local N&o deve ser usado para injetaveis. A ingestao pode causar  |Liquido ou
purificada destilada, afetado. diarréia, devido a auséncia de ions na agua. solugdes
Agua estéreis
deionizada,
Agua por
osmose
reversa, Agua
por
ultrafiltracao.
(OBS: 0
sinénimo
para agua
purificada
deve ser
utilizado
conforme o
processo de
obtengao)
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Alcool Canfora Solugéo Solugdo Tratamento sintomatico de [Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter fora do alcance de criangas. ) Liquido
canforado 10% (p/v) |alcodlica de mialgias e artralgias. afetado, previamente limpo, com o auxilio de  |N&o deve ser utilizado em criangas menores de dois anos.
Alcool Etilico|canfora Também pode ser utilizado |gaze ou algodao, trés a quatro vezes ao dia,  |Manter distante de fontes de calor. Conservar em temperatura
Q.s. para aliviar pruridos. mediante fricgdo. inferior a 25°C.
BS: Embalagem maxim mL p/ venda ao publico.
Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR5991/97
e RDC 46 de 20/02/02.
OBS: Produto exige embalagem priméria de vidro &mbar
(Formulario Nacional, 1* Ed.).
Alcool etilico  [Alcool etilico |Alcool 70 Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter distante de fontes de calor. Liquido
70% (p/p). afetado, previamente limpo, com o auxilio, se [OBS: Embalagem maxima de 50mL p/ venda ao publico.
Alcool etilico desejar, de algodao ou gaze. Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR 5991/97
77° GL e RDC 46 de 20/02/02.
. Uso externo. Aplicar diretamente no local ; .. e . :
Alcool etilico %EZ(;I 7";'00 Alcool gel Gel Antisséptico de maos. afetado, previamente limpo, com o auxilio, se (scg)gﬁé?eev;mmseﬁacgsgg?c;gg;)dvedéncuas contides na NBR Semissolido
pp). desejar, de algodao ou gaze. :
. . Evita tato com os olhos. N&o inalar. E tato com pele ,
Ambnia 19% dp Aménia Solugao Neutralizar picadas de Uso tépico. Aplicar no local da picada. e\glh;nr:odgz bolhas e leculas:.n(a)SLim:jE?: de an*?bnig Liguido
hidroxido de |diluida inseto. provoca sensagdo na pele como ensaboada.
amonio Apos a utilizagdo ndo cobrir a picada com compressas.
Manusear em local arejado e nao agitar. Se ingerido, procurar
auxilio médico. Qualquer acidente lavar com bastante agua.
Nao usar na pele sem antes fazer o teste de sensibilidade.
N&o reaproveitar a embalagem.
Azul de 1% de azul E:S;z? de Solugao Antisséptico Aplicar sobre o local, com o auxilio de gaze, O produto pode manchar a pele. Nesse caso, pode ser Liquido
metileno de metileno malilenc P algodao ou espatula. Uso tépico. utilizada uma solugéo de hipoclorito de sédio para clarear. q
20%
o y : ; Uso externo. Proteger da luz. Informagdes de seguranga:
" benjoim, Tintura de : : Aplicar sobre o local, com o auxilio de gaze, : i - A
Benjoin Sumatra, benjoin Solugéo Antisséptico algodao ou espétula. goo:taar;:, ocorrer reagdes de hipersensibilidade e dermatite de  |Liquido
Benzoin '
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Bicarbonato de |Minimo 99% |Sal de vick  |P6 Antiacido Dissolver 2,5 g (1 colher de café) em um copo :ig:;girlijc:‘:;:n;zn;?:o ?;gifﬁefﬁ:?ogeb:;z Iti:lneol_tla:;)e:e\rldo Sélido
sbdio de de agua filtrada e tomar 30 minutos antes das (o ~so¢ adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido 2

bicarbonato refeicdes para neutralizar o excesso de : . ;

de sbdi ReGkn i i eoiheri s estimulagéo da gastrina. No uso prolongado exige

D800I secrecio g 90 acompanhamento médico.

Minimo de
Carbonato de |98% de Carbonato de S : Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a :
calcio carbonato  |calcio P6 Antickis R estimulagdo da gastrina. Stlido

de calcio
Carbonatode 50?bmg ;:Ie Carbonato de Céosul Antidcid 5'a4 cosules ao dia Reagbdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a Sélido
calcio i, |cdicle R I e 8% capsu : estimulagao da gastrina.
Carbonato de 50?brng :“B Carbonato de c imido  |Antiacid o5/ iy o i Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a Sélido
calcio g: cglnc ?ou calcio i .5 Coen : estimulagao da gastrina.

500 mg de . : . : .
Carbonato de Carbonato de [Comprimido A ) . 2 Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a i
chicio xrgg:::?;o chicio mastigavel Antiacido Adulto: 2 a 4 comprimidos ao dia. estimulagdo da gastrina. Sélido

o ) . Adulto: tomar 1 a 3 comprimidos via oral ao dia. o ) o o .

Carbonato de |1250 mg de (Carbonato de [Comprimido |Suplemento vitaminico @  ||ngerir apés as refeicdes. Contraindicagdes: hipercalcemia, hipervitaminose D, Solidos
calcio + carbonato  |calcio + ou mineral para prevengao do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol,ergocalciferol ou
colecalciferol |de calcio vitamina D3 |Comprimido |raquitismo e para a |as refeicoes metabdlitos da vitamina D.

(equivalente revestido prevengdo/ tratamento Reacdes adversas: alteragbes lipidicas, hipervitaminose D,

a 500 mg de auxiliar na distarbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.

calcio desmineralizagdo 6ssea Superdosagem: anorexia, cansago, ndusea e vomito, diarreia,

elementar) + pré e pés-menopausal perda de peso, poliliria, transpiragéo, cefaleia, sede, vertigem

200 Ul de e aumento da concentragdo de célcio e fosfato no plasma e

colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal,calcificagéo de tecidos

| moles, hipercalcidria, e célculo renal.

>




s 3 ) Adulto: tomar 1 a 2 comprimidos via oral ao dia. . x 1 o o )
Carbonato de |1250 mg de |Carbonato de (Comprimido  |Suplemento vitaminico €  |ingerir apés as refeigdes. Contraindicagtes: hipercalcemia, hipervitaminose D, Sélidos
célcio + carbonato  |calcio + ou mineral para prevencao do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol, ergocalciferol ou
colecalciferol |de calcio  [vitamina D3 |Comprimido |raquitismo e para a as refeicdes metabélitos da vitamina D.
(equivalente revestido prevengéo/tratamento Reagdes adversas: alteragbes lipidicas, hipervitaminose D,
a 500 mg de auxiliar na distirbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.
calcio desmineralizagdo 6ssea Superdosagem: anorexia, cansago, nausea e vomito, diarreia,
elementar) + pré e pos-menopausal perda de peso, politria, transpiragdo, cefaleia, sede, vertigem
400 Ul de e aumento da concentracio de célcio e fosfato no plasma e
colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal, calcificagdo de
| tecidos moles, hipercalcidria, e calculo renal.
Carvao vegetal | 250 mg de  [Carvéao Capsula Redugéo do acumulo Ingerir 4 capsulas ao menos 30 minutos antes |Contraindicado durante a gravidez, e para os casos de Solido
ativado carvao ativado excessivo de gases das refeicbes e 4 capsulas apts as refeicdes  [obstrugao intestinal e alteragdes anatémicas do trato
vegetal intestinais gastrointestinal. Deve ser utilizado com precaugdo em
ativado criangas, uma vez que o carvéo ativado pode interferir na
absorgdo de nutrientes. Ndo é recomendavel o uso por
criangas menores de 12 anos de idade. Pode haver adsorgdo
de outros medicamentos utilizados concomitantemente ao
carvao ativado. Portanto, este deve ser administrado duas
horas antes ou uma hora apés outras medicagdes. Néo é
recomendado utilizar o carvéo ativado por longo periodo.
Uso Interno. Dissolver o contetdo da Apds aberto, guardar o produto bem fechado em geladeira. _
Cloreto de 33gde Pé Laxante suave embalagem em 1 litro de agua filtrada; Quando ocorrer maior frequéncia de evacuagdes, diminuira  |Solido
magnésio cloreto c_le armazenar em recipiente de vidro na geladeira |dose. Em caso de diarreia, suspender o uso. Precaugbes:
magnesio e tomar 60 mL/dia desta solugdo (um calice ou |Quando a fungdo renal estiver deficiente, a reposigéo do
uma xicara de cha), preferencialmente pela magnésio deve ser acompanhada de cuidados especiais e
manha em jejum. Pode ser misturado a sucos |de monitorizagéo dos niveis séricos. Deve ser evitado o uso
citricos para mascarar o sabor amargo da em mulheres gravidas, uma vez que o magnésio ultrapassa a
solugdo. Apés diluigdo, o medicamento devera |placenta podendo interferir nos niveis séricos do feto.
|ser consumido em até X dias. Contraindicagéo: O uso do cloreto de magnésio é
Obs.: substituir o X pelo niumero de dias \contraindicado em pacientes com insuficiéncia renal severa
comprovados no estudo de estabilidade apds
diluico.

J 20,0% g : .
Colodio lacto  [(g/mL) de [Calicida Solugao Verrugas comuns, plantar |Uso externo. Proteger as areas ao redor da Né&o usar proximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado Acido e calosidades. lesdo com vaselina sélida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso é contraindicado em diabéticos e em

salicilico dia, até eliminagdo da verruga ou calosidade, |pacientes com déficits circulatorios em membros.
equivalente quatro camadas de colédio, esperando cada
a 16,5% camada secar antes da reaplicagdo.
_ omlss.q:
Cg 1 7%
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(p/p) + 15,0
% acido
lactico
Colédio 12,0% Calicida Solugéo Verrugas comuns, plantar |Uso externo. Proteger as areas ao redor da N&o usar préximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado (g/mL) de e calosidades. lesdo com vaselina sdlida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso & contraindicado em diabéticos e em
acido Queratoplastico. dia, até eliminagdo da verruga ou calosidade, |pacientes com déficits circulatérios em membros.
salicilico quatro camadas de colddio, esperando cada
camada secar antes da reaplicacéo.
) A aplicagéo de enxofre em uso tépico pode causar irritagéo na
Enxofre 10% de Enxofre Creme Escabiose e acne. Uso tépico. Aplicar no local afetado. pele. Nao ingerir. Manter fora do alcance das criangas.
enxofre Contato com olhos, boca e outras membranas mucosas deve
ser evitado. Semissélido
Contraindicagdes: hipersensibilidade ao enxofre.
Reagdes adversas: irritagdo na pele, vermelhiddo ou
escamacgéo da pele.
Eter 35% de éter |Licor de Solugédo Utilizado para Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, com |Pode ocorrer irritagéo local e fotossensibilidade. Liquido
alcoolizado etilico (v/v) +|Hoffman desengordurar a pele e auxilio de algodao.
Alcool etilico como veiculo em
96% (viv). formulagdes para acne,
alopecia e antimicoticos
topicos, bem como, para
remogéo de fitas adesivas.
Extrato fluido |[10% de Mel rosado  |Solugéo Adstringente nas : < Liquido
de rosas extrato de . estomagites, Apllcartp uro ouhdllutidg ir;:;g: a.ara ggca ou Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade.
rubras rosas rubras principalmente infantil gﬁrgar:aa. o sl e aigodao, Precaugdes e adverténcias: nao ingerir.
em mel. (sapinho). HUPESR O SOTRaINIo:
o ) ) . . Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade. )
Glicerina Minimo 95% |Glicerina Solugéo Demulcente, emoliente,  |A glicerina farmacéutica € um produto com Precaugdes e adverténcias: ndo ingerir. Liquido
de glicerina umectante e hidratante. excelente atividade sobre a pele, exercendo o
efeito demulcente, isto &, quando aplicada
sobre locais irritados ou lesados, tende a
formar uma pelicula protetora contra estimulos
resultantes do contato com o ar ou irritantes
ambientais. Espalhar o produto friccionando
sobre toda a area de uso.
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Gliconato de  |0,5% de Gliconato de |Solugéo Antisséptico topico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade : : Liquido
clorexidina glicongtp de c!orgxidina e |aguosa suficiente para umedecer tqda a _érea, E:::ta; r:i?:::;?] g‘::t : ;h::ﬁ::f;gszreaggﬁg;:g:}::gﬁ?: ggua.
clorexidina |digliconato de esfregando com gaze estéril. Deixar secar Corlaicloaio tate heisios oo historia da
clorexidina completamente, e, se necessario, repetir o hiversensibili dage 3 r?lorexidina
procedimento. Pode ser utilizado em mucosas. 2 .

, _ ) ) Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de )
Gliconato de 0.5% de Gliconato de SDqu-ﬁO Antisséptlco tﬁplco Para Uso externo. contaminacéo destas partesl lavar abundantemente com égua. LiqUIdo
clorexidina gliconato de [clorexidina e |alcodlica antissepsia de pele antes [Aplicar o produto em quantidade suficiente para|Nzo deve ser utilizada para irrigagéo de cavidade corpérea,

clorexidina |digliconato de de procedimentos umedecer toda a érea a ser tratada, esfregando |cyrativo da ferida cirtrgica ou de lesdes de pele e mucosa.
clorexidina invasivos (como inser¢do |com gaze estéril. Deixar secar completamente |Nao utilizar em mucosas.
de cateteres) e antissepsia |e, se necessario, repetir o procedimento. Contraindicado para pessoas com histéria de
do campo operatério apés [Aguarde o produto secar completamente antes |hipersensibilidade a clorexidina.
degermacdo, para de qualguer pungao ou inser¢do na pele. Para
realizagéo de curativo de |antissepsia da pele em procedimentos
local de insercéo de cirlrgicos, realizar antes a degermacéo da pele
cateteres vasculares. com solugéo de clorexidina com tensoativo.
Gliconato de |1,0% de Gliconato de |Solugéo Antisséptico topico Uso externo. Aplicar o produto em quantidade |Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |aquosa suficiente para umedecer toda a area a ser contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de tratada, esfregando com gaze estéril. Deixar Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina secar completamente, e se necessario, repetir |hipersensibilidade a clorexidina.
o procedimento. Pode ser utilizado em
mucosas.
Gliconato de  [1,0% de Gliconato de |Solugdo Antisséptico topico para  |Uso externo. Para a antissepsia das maos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de  |Liguido
clorexidina gliconato de [clorexidina e |alcodlica desinfecgdo das maos sequir a técnica de higienizagdo das méaos com |contaminagéo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de antes de contato com preparagdes alcodlicas (friccéo antisséptica) Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina pacientes e preparo preconizada pela Anvisa e disponivel para hipersensibilidade a clorexidina. N&o utilizar em mucosas. Nao
cirirgico das méaos. consultaem seu endereco eletrénico. usar em combinagao com sabdo degermante.
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, _ ’ i . Uso externo. Para a antissepsia das méaos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de y
Gliconato de  |2,0% de  |Gliconato de |Solugdo com |Antisséptico topico; seguir a técnica de preparo pré-operatério contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua. |Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |tensoativos |degermacéo da pele do  |preconizada pela Anvisa e disponivel para Nao usar para curativos. Ndo usar em mucosas.

clorexidina |digliconato de paciente, antes de consulta em seu endereco eletrdnico . Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina procedimentos invasivos  |Antissepsia do campo operatério: umedecer a  |hipersensibilidade a clorexidina.
(p.ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando
venoso central, entre suavemente. Enxaguar e secar a area com
outros); banho pre- compressas estéreis. Banho pré-operatorio:
operatério de pacientes; | medecer o corpo e aplicar o produto. Com o
preparo das maos do auxilio das maos ou esponjas, friccionar
profissional de salide, suavemente até obtengéo de espuma.
antes da realizagéo de Enxaguar e secar.
procedimentos invasivos e
apés cuidado do paciente
colonizado ou infectado
por patégenos
multiresistentes.

i i ) Uso externo. Aplicar o produto em quantidade )
Gliconato de 2,0%de Gliconato de SO'UQ&O Antisséptico topico. suficiente para umedecer toda a &rea a ser Liquido
clorexidina  |gliconato de [clorexidina e |aquosa Preparo de mucosas para |tratada, esfregando com gaze estéril. Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de

clorexidina |digliconato de arealizagiode Deixar secar completamente e, se necessario, |contaminagéo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina procedimentos Cirlrgicos, |repetir o procedimento. Pode ser utilizado em  [N&o deve ser utilizada para irrigagéo de cavidade corpérea.
prepare da regido genital | mycosas. N&o usar para preparo de pele do paciente cirrgico. Nao usar
pré-sondagem vesical, para degermacao/antissepsia das méaos de profissionais de
antissepsia extrabucal em satide. No usar para curativo da ferida cirlirgica ou de lesdes
procedlmegntos de pele e mucosa. Contraindicado para pessoas com histéria
odontolégicos. de hipersensibilidade a clorexidina.
Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de
Gliconato de  |2,0 % de Gliconato de |Solugéo Antisséptico tépico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade contaminacao destas partes, lavar abundantemente com Liguido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |alcodlica Antissepsia do campo suficiente para umedecer toda a area a ser agua.
clorexidina |digliconato de operatorio; antissepsia da |tratada,esfregando com gaze estéril. Deixar Nzo deve ser utilizada para irrigagao de cavidade corporea.
clorexidina pele antes de secar e, se necessario, repetir o procedimento. |Nzo usar para curativo da ferida cirirgica ou de lesées de pele
procedimentos invasivos. |Aguarde o produto secar completamente antes |e mucosa.
Antissepsia no sitio de de qualquer pungao ou insergio na pele. Contraindicado para pessoas com histéria de
insergéo de caléle_res hipersensibilidade a clorexidina.
vasculares centrais e
periféricos.
o)

~

@

by




i , i . i Uso externo. Para a antissepsia das méos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. )
Gliconato de (4,0 % de  |Gliconato de |Solugdo com (Antisséptico topico; seguir a técnica de preparo pré-operatério Para os casos de contaminagéo destas partes, lavar Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |tensoativos  |degermagéo da pele do  |preconizada pela Anvisa e disponivel para abundantemente com agua. N&o usar para curativos. N&o usar

clorexidina |digliconato de paciente, antes de consulta em seu endereco eletrdnico. em mucosas.
clorexidina procedimentos invasivos  Antissepsia do campo operatério: umedecer a |Contraindicado para pessoas com histéria de
(p.ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando hipersensibilidade a clorexidina.
venoso central); banho  |syavemente. Enxaguar e secar a 4rea com
pré-operatorio de compressas estéreis. Banho pré-operatorio:
pacientes; preparo das umedecer o corpo e aplicar o produto. Com o
maéos do profissional de  |ayxilio das maos ou esponjas, friccionar
salde, antes da realizag&o |syavemente até obtengéo de espuma.
de procedimentos Enxaguar e secar.
invasivos e apos cuidado
do paciente colonizado ou
infectado por patégenos
multirresistentes e em
situagdes de surto.
Hidroxido de  |Hidroxido de [Suspensdo |Suspensd@o  |Antiacido, coadjuvante no |Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Obstipante (causa constipagao, priséo de |Liquido
aluminio aluminio 6% |de hidréxido tratamento de Ulceras ao dia, 15 minutos antes das refeigdes, e antes |ventre)
de aluminio gastricas e duodenais e  |de deitar, ou a critério médico.
esofagite de refluxo.

. ' Uso interno. .
Hidroxido de  [8% (p/v) de |Leite de Suspensdo  |Antiacido, laxante suave. |Antiacido: 5 a 15 mL (1 colher de cha a 1 colher Agitar antes de usar Liguido
magase ikl oe. e de sopa), duas a trés vezes ao dia. Precauges: ndo ingerir na gravidez ou se estiver

igaseio: {INRgOAce Laxante: 30 mL a 60 mL (2 a 4 colheres de  |amamentando sem orientagdo médica. No caso de
ISR sopa). superdosagem, procure orientagdo médica.
:?zgﬂ;:@ Criangas: de um guarto a metade da dose para |precaugées como laxativo: ndo usar em presenca de dor
o;:i;z daa' adultos, de acordo com a idade. abdominal, nduseas, vémitos, alteracao nos hébitos intestinais
magnésio por mais de 2 semanas, sangramento retal e doenqg renal.
icirniaco Precaugdes como antiacido: pode haver efeito laxativo.
Hidroxido de  |Hidréxido de |Suspensdo  |Suspenséo o : Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Liquido
magnésio e magnésio  [de hidroxido fr‘::frﬁ'g:t‘o c::?j& ar:;e M° lao dia, 15 minutos antes das refeicdes e antes
aluminio 4% e de de aluminio e ; dicdena de deitar, ou a critério médico.
aluminio  |magnésio gastricas e duodenais e
6%. esofagite de refluxo.
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Hidroxido de
magnésio e
aluminio

Hidroxido de
magnésio
200mg +
Hidréxido de
aluminio
200mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdmago, dispepsia
(indigestao), queimacao,
esofagite péptica
(inflamag&o do eséfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato.

Uso oral. Criangas acima de 6 anos de idade: 1
a 2 comprimidos, de acordo com a idade, 2
vezes ao dia.

Adultos: 2 a 3 comprimidos, 4 vezes ao dia.

Limite maximo de administragdo: para criangas,
2 vezes ao dia; para adultos, 4 vezes ao dia.
Cuidados de administragdo: os comprimidos
devem ser mastigados, ndo deglutilos por
inteiro. Deve ser administrado meia hora apés
as refeicdes e ao deitar.

Nao deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da férmula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrugdo intestinal. Nao deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagao.

Contraindicagdes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodialise;
-na vigéncia de dietas pobres em fosforo;

N&o se deve ultrapassar a dose diéria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida néo for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragéo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o hidroxido de magnésio pode causar depressao do sistema
nervoso central na presenga desse distlrbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢éo
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomaldcia induzida por dialise.

Interagdes medicamentosas: O uso concomitante com
quinidinas pode levar ao aumento do nivel plasmatico de
quinidina, levando a sua superdose. Antiacidos contendo
aluminio podem impedir a adequada absorgao de:
antagonistas H2, atenolol, metoprolol, propranolol, cloroquina,
ciclinas, diflunisal, etambutol, cetoconazol, fluorquinolonas,
digoxina, indometacina, glicocorticoides, isoniazida, levodopa,
difosfonatos, fluoreto de sddio, poliestirenossulfonato de sédio,
lincosamidas, neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina,
tetraciclina, nitrofuratoina e sais de ferro. Devido a
possibilidade de diminuigéo da absorgao gastrintestinal dessas
substancias, sdo associagdes que merecem precaugdes. Deve
ser administrado 2 horas antes ou depois da ingestéo desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reagdes adversas: regurgitagao, nausea, vémito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipagéo.

Sdlido

p CU'“'°S4

.

“ﬁ‘% 2L 3
UL ‘QJ




Hidréxido de
magnésio e
alumi-nio

Hidréxido de
magnésio
400mg +
Hidréxido de
aluminio
400mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdmago, dyspepsia
(indigestéo), queimagao,
esofagite péptica
(inflamagéo do esdfago,
causada pelo refluxo
géstrico) e hérnia de hiato
(quando a porgéo do
estdbmago desliza para
dentro do térax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragao).

1 a 2 comprimidos mastigaveis por dia.

Limite maximo de administragéo: 6
comprimidos.

Cuidados de administragao: os comprimidos
devem ser mastigados, nédo degluti-los por
inteiro.

Deve ser administrado meia hora apos as
refeigdes e ao deitar.

Uso oral. Uso adulto. Tratamento Sintomatico:

N&o deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da férmula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrugdo intestinal. Nao deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagao.

Contraindicagdes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodialise;
-na vigéncia de dietas pobres em fésforo;

Né&o se deve ultrapassar a dose diaria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida nao for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administrago desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o0 hidréxido de magnésio pode causar depresséo do sistema
nervoso central na presenga desse disturbio. Em pacientes
com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de aluminio e
magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢ao prolongada a
altas doses de sais de aluminio e de magnésio pode causar
encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou piora da
osteomalécia induzida por didlise. Interagbes
medicamentosas: O uso concomitante com quinidinas pode
levar ao aumento do nivel plasmatico de quinidina, levando a
sua superdose. Antiacidos contendo aluminio podem impedir a
adequada absorgdo de: antagonistas H2, atenolol, metoprolol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,
cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,
glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonaos, fluoreto de
sodio, poliestirenossulfonato de sédio, lincosamidas,
neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofuratoina e sais de ferro. Devido a possibilidade de
diminuigao da absorgao gastrintestinal dessas substancias,
séo associagdes que merecem precaugdes. Deve ser
administrado 2 horas antes ou depois da ingestdo desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reagoes adversas: regurgitagao, nausea, vomito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipacao.

Solido




Hidréxido de
aluminio,
Hidroxido de
magnésio e
Simeticona

Hidréxido de
aluminio (37
mg/mL) +
Hidréxido de
magnésio
(40mg/mL) +
Simeticona
(5mg/mL)

Suspenséo

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdmago, dispepsia
(indigestao), queimacéo,
esofagite péptica
(inflamacgéo do esofago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato
(quando a porgéo do
estomago desliza para
dentro do térax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragdo). Também &
utilizado como
antiflatulento (antigases)
para alivio dos sintomas
do excesso de gases,
inclusive nos quadros pos-
operatdrios.

Uso oral.

Criangas: tomar 1 colherdecha (5mL), 1a2
vezes ao dia.

Adultos: tomar 1 a 2 colheres de sobremesa
(10 mL a 20 mL), 4 vezes ao dia.

Esse medicamento ndo deve ser utilizado nos casos de
hipersensibilidade aos components da férmula, insuficiéncia
renal severa, hipofosfatemia, gravidez, amamentagéo e
obstrugédo intestinal.

Esse medicamento é contraindicado para uso por pacientes
com insuficiéncia renal severa.

Esse medicamento pode reduzir a absorgao de certos
medicamentos como: fenitoina, digoxina e agentes
hipoglicemiantes. Por esse motivo, deve ser administrado 2
|horas antes ou depois do uso desses medicamentos.
Precaugbes

A administragdo deve ser realizada com cautela: em pacientes
com porfiria que estejam fazendo hemodialise; na vigéncia de
dietas pobres em fésforo, pois o hidréxido de aluminio pode
|provocar deficiéncia de fésforo no organismo (hipofosfatemia).
N&o é aconselhavel ultrapassar as doses recomendadas ou
prolongar o tratamento por mais de 14 dias (com a dose
maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida nao for adequada.
Gravidez e lactagao

A paciente deve informar a seu médico a ocorréncia de
gravidez na vigéncia do tratamento ou apés o seu término.
Informar ao médico se estda amamentando.

Este medicamento néo deve ser utilizado por mulheres
gravidas sem orientagdo médica.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragdo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, uma
vez que o hidroxido de magnésio pode causar depresséo do
sistema nervoso central na presenca desse distrbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposicao
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomaldcia induzida por didlise. Interagtes
medicamentosas:

Uso concomitante com quinidinas pode levar ao aumento do
nivel plasmatico de quinidina, contraindicando a associagao;
Antiacidos contendo aluminio podem impedir a adequada
absorgédo de antagonistas H2, atenolol, metoprolol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,
cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,

Liguido




glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonatos, fluoreto de
sodio, poliestirenossulfonato de sédio, lincosamidas,
neurolépticos fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofurantoina e sais de ferro.

Recomenda-se que esse produto seja administrado 2 horas
antes ou depois da ingestdo desses medicamentos. Para
fluorquinolonas, deve-se respeitar um intervalo de 4 horas;
Uso concomitante com citratos provoca aumento dos niveis de
aluminio, especialmente em pacientes com insuficiéncia renal;
Salicilatos: ocorre aumento da excrecéo renal dos salicilatos
por alcalinizagao da urina. Ja o lactitol, por reduzir a
acidificagéo das fezes, nao deve ser associado com esse
produto em virtude do risco de encefalopatias hepaticas.
Reacdes Adversas: regurgitagao, nausea, vomito ou diarreia
leve. Reagdes adversas sdo incomuns nas doses
recomendadas. Pode ocorrer diarreia ocasional ou
constipagéo, caso sejam administradas doses excessivas.




Uso externo.
H;zgclorito de |Hipoclorito |Liquido de  |Solugéo Aplicar nas areas afetadas, puro ou diluido em Nac)t irllgerir, néo i:;‘alar. Produto fortemente oxidante. Evitar Liquido
sadio 3;3::20. Rra\:Isr;é I;i:i::édo Anlisgséptico local, para agua. contato com os olhos e mucosas.
corresponde |de Dakin. g::ratwo ﬂ?‘lfengas ¢
ntea05g |Solugdo e
o clor6 diluida de odontologia na irrigagdo de
v hipaclorito de canais desvitalizados.
sodio
Solugio de
. Hipossulfito |hipossulfito de ; ;
Hipossulfito de : : Tratamento da ptiriase Uso externo. Aplicar na area afetada. Uso . ; .
sédio gegodioa |sado. o [SMR° |versicolor. adulto e pediatrico. DR Kiquido
sodio.
lodeto de lodeto de  |Xarope de Xarope Mucolitico e expectorante. (Uso interno. 15 mL (1 colher de sopa), duas Restricdo: uso em gestantes, criangas e portadores de Liquido
potassio potassio a |iodeto de vezes ao dia, ou a critério médico. disturbios da tireoide. Nao administrar em portadores de
2% potassio diabetes mellitus. Se houver descoloragéo do produto, este
devera ser descartado.
lodo lodo 0,1% + |Alcool iodado |Solugao Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico |Liquido
alcool etilico no tratamento de feridas, principalmente para |de hipersensibilidade a compostos de iodo.
50% (viv) irrigagbes de feridas. Precaucbes e adverténcias: aocaplicar o produto na pele ndo
cobrir o local com tecido oclusivo.
Reagdes adversas: a hipersensibilidade, geralmente,
manifesta-se por erupgoes papulares e vesiculares
eritematosas na drea aplicada. Se ingerido acidentalmente
pode afetar a mucosa gastrintestinal.
lodo lodo 2% Tintura de Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico |Liquido
iodo fraca no tratamento de feridas. de hipersensibilidade a compostos de iodo.
Precaugdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
néo cobrir o local com tecido oclusivo. O produto néo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
absorgéo do iodo) e em curativos oclusivos.
Restricdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
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intoxicagao pelo iodo. Evitar uso prolongado.
. . Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histarico .
lodo lodo 5% Tintura de Solugdo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |de hipersensibilidade a compostos de iodo. Liquido
iodo forte no tratamento de feridas. Precaugdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
n&o cobrir o local com tecido oclusivo. O produto ndo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
absorgao do iodo) e em curativos oclusivos.
Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
intoxicagéo pelo iodo. Evitar uso prolongado.
. ) O produto ndo deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
lodopolividona [10% lodopolividona |Solugéo Antisséptico para uso Uso externo. Aplicar topicamente nas areas feridas abertas (pode resultar em absorgéo do iodo) e em
iodopolivido aquosa topico afetadas ou a critério médico. Agéo: € um curativos oclusivos.
na que produto a base de polivinil pirrolidona iodo em  |Restricao de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a solucdo aquosa, um complexo estavel e ativo  |intoxicagéo pelo iodo. Evitar uso prolongado. Em caso de .
1% iodo que libera o iodo progressivamente. E ativo ingestao acidental, tomar bastante leite ou clara de ovos Liquido
ativo contra todas as formas de bactérias ndo batidas em agua.
esporuladas, fungos e virus, sem irritar nem
sensibilizar a pele, sendo facilmente removivel
em agua.
) o Uso externo. E indicado na demarcagéo do O produto n&o deve ser usado em casos de alergia ao iodo, )
lodopolividona |10% lodopolividona |Solugéo Demarcacgéo do campo  |campo operatério e na preparagao pré- feridas abertas (pode resultar em absorgdo do iodo) e em Liguido
iodopolivido hidroalcodlic (operatério e preparagdo  |gperatéria da pele do paciente e da equipe curativos oclusivos.
na que a pré-operatéria (antissepsia |cirirgica. Aconselha-se espalhar na pele e RestricAo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a da pele). Antisséptico para |massagear por 2 minutos. Deixar evaporar o |intoxicago pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
1% iodo uso tépico. alcool normalmente. Se necessario, repetira  |beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
ativo operagao. agua. Em contato com os olhos, lava-los com agua corrente.
Agao: é um produto a base de Em qualquer um dos casos procure orientagdo médica.
polivinilpirrolidona iodo em solugéo alcodlica,
um complexo estavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias nao esporuladas, fungos e
virus. O emprego do produto para prevencéo e
tratamento de infecgbes cutaneas nao
ONJSSAO




apresenta o inconveniente de irritagbes da pele
e por ser hidrossolivel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo facilmente
removivel em agua.

lodopolividona

10%
iodopolivido
na que
equivale a
1% iodo
ativo

lodopolividona

Solugao com
tensoativos

Antissepsia da pele, maos
e ante-bragos.

Uso externo. E indicado na degermacéo das
maos e bragos da equipe cirlirgica e na
preparagdo pré-operatéria da pele de
pacientes. Aconselha-se espalhar na pele e

|massagear por 2 minutos. Enxaguar com agua

corrente e repetir a aplicagio, se necessario,
secando a pele com gaze ou toalha
esterilizada.

Acao: é um produto a base de polivinil
pirrolidona iodo em solugéo degermante, um
complexo estavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias nao esporuladas, fungos e
virus. O emprego do produto para prevengéo e
tratamento de infecgdes cutaneas nao
apresenta o inconveniente de irritagbes da pele
e por ser hidrossolivel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo facilmente

removivel em agua.

O produto n&o deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
feridas abertas (pode resultar em absorgéo do iodo) e em
curativos oclusivos.

Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
agua. Em contato com os olhos, lava-los com agua corrente.
Em qualquer um dos casos procure orientagdo médica.

Liquido




chéq de 4% E_mule;éo de |Emulsdo Tratamento de infestacdo |Aplicar o produto no couro cabeludo, deixando :fgg IES[TI.E‘INJ g EEDU!;E'(I?R%CC); IA%SI“AO DPI? gEYéA JS;’&CS:A Liquido
dimeticona dimeticona capilar por piolhos e léndeas. agir por pelo menos 8 horas ou durante a noite. Este produto pode causar ifritagio no couro cabeludo e nos
Apos este periodo, lavar os cabelos e remover olhos
0 ;:rog.uto. Reaplicar o produto novamente apés Caso haja irritagao, coceiras, vermelhiddo ou desconforto,
RS OURO. suspender o uso do medicamento, lavar o local com agua
abundante e procurar orientagdo médica.
Apos a aplicagéo, manter-se afastado de qualquer chama,
fogo, objeto que emita facilmente chama, como cigarro aceso
ou chama de fogao, pois o produto aplicado pode incendiar
facilmente o cabelo e o couro cabeludo.
|Contraindicado para criangas menores de seis meses.
OBS: As adverténcias devem, obrigatoriamente, estar contidas
na rotulagem do medicamento.
Minimo de
Manteiga de |70% de Manteiga de Emoliente para rachaduras |, . . : : :
cacey manteiga de |cacau Bastéo Ros 165, Aplicar sobre os labios varias vezes ao dia. Nao ha. Solido
cacau
Nitrato de prata|Minimo Nitrato de Bastéo Ceratoliticos e Uso externo. Aplicar uma vez ao dia. N&o usar nos olhos. Evitar atingir pele sadia. Uso nédo Soélido
89,5% prata lapis ceratoplasticos. Caustico aconselhavel em pacientes diabéticos ou com problemas
nitrato de para verrugas ou outros circulatoérios.
prata pequenos crescimentos da
pele.
[+
Oleo de ;00 % leo grl?:n?:tias Oleo Emoliente Aplicar o dleo sobre a pele seca ou molhada ou |Contraindicagdes: pessoas alérgicas ao produto. Lickiido
améndoas - apos o banho. Precaugdes e adverténcias: ndo ha. q
améndoas |puro
Precaugdes e adverténcias: em grandes doses pode causar
Oleo de ricino |100% dleo  |Oleo de Oleo Laxante Doses de 15 ml (1 colher de sopa) promove a néuseaﬁ%mito, Alicn & BEVRID gfeito purgativo.p Liquido
de ricino mamona evacuagao aquosa entre 1 e 3 horas, aco Contraindicacdes: contraindicado nos casos de obstrugéo
rapida. intestinal crénica, doenga de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de inflamagao no intestino.
//
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Oleo mineral  |100% dleo  |Petrolato Oleo Laxante e terapia em uso [No tratamento da prisdo de ventre, 15 ml (1 Liquido

mineral liquido topico para pele ressecada [colher de sopa) & noite e outra dosagem no dia [Contraindicagbes: deve-se evitar o uso na presenca de
e aspera. seguinte ao despertar. Caso ndo obtenha éxito, |nauseas, vémitos, dor abdominal, gravidez, dificuldade de
aumente a dosagem para 30 ml (2 colheres de |degluticdo, refluxo gastroesofagico e em pacientes acamados.
sopa) & noite e 15 ml pela manha. Criangas Esse medicamento é contraindicado para criangas menores de

maiores de 6 anos: (1-2ml) por kg de pesoa |6 anos.
noite ou pela manha). Administragéo a criangas

menores de 6 anos, consulte o seu médico. Precaucdes e adverténcias: laxantes ndo devem ser utilizados

por mais de 1 semana a menos que indicado por um médico.
Nao administrar junto com alimentos ou quando houver
presenca de hemorragia retal. Se notar alteragio repentina
dos habitos intestinais durante duas semanas, consulte um
médico antes de fazer uso de laxantes.

Desaconselhavel apos cirurgia anorretal, pois podera causar
prurido anal. A exposi¢do ao sol apés aplicagio do produto na
pele pode provocar queimaduras. O produto ndo contém
protetor solar e nao protege contra os raios solares. Ha risco
de toxicidade por aspiragéo.

Uso durante a gravidez e lactagéo: o uso crénico durante a
gravidez pode causar hipoprotrombinemia e doengas
hemorragicas do recém-nascido. Nao deve ser utilizado
durante a gravidez e amamentagao exceto sob a orientagéo
médica.

Interagdes medicamentosas: o usoprolongado pode reduzir a
absorgdo das vitaminas lipossollveis (a, d, e, k), célcio,
fosfatos e alguns medicamentos administrador por via oral,
como anticoagulantes, cumarinicos, ou indandiénicos,
anticoncepcionais e glicosideos cardiacos.

Reagbes adversas: efeitos metabélicos, redugéo do nivel
sérico de betacaroteno, efeito gastrintestinais. Dosagem oral
excessiva pode resultar em incontinéncia e prurido anal.
Efeitos respiratérios: "Atengao: O uso oral de dleo mineral
aumenta o risco de desenvolvimento de pneumonia lipoidica.
Pacientes com disfagia, desordens neuromusculares que
afetam a degluticdo e o reflexo do vémito, além de alteracdes
estruturais da faringe e eséfago apresentam risco aumentado
de desenvolvimento de pneumonia lipoidica. Esta
predisposigéo é potencializada em neonatos e idosos."




10% oxido

Pomada de

Uso externo. Aplicar no local duas ou mais

Oxido de zinco ofa Shich e db o Pomada Secativo e antieczematoso e e Nao ha. Semissolido
; ; 25% oxido g Antisséptico, secativo e Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas : T
Oxido de zinco o Pinis Pasta d'agua |Pasta SlcalrEants. a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas. Agitar antes de usar. Semissélido
Oxido de zinco |25% oxido |Pasta d'agua |[Pasta Antisséptico e secativo. Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas |Agitar antes de usar Semissolido

+ calamina de zincoe |com calamina Adstringente e a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas.
10% de antipruriginoso leve.
calamina.
Calamina
(EUA) =
oxido de
zinco com
pequena qu
antidade de
oxido de
ferro. BF
2001 -
carbonato
basico de
zinco +
oxido de
ferro.
Oxido de zinco 320/;::?2 Pasta d'agua Escabiose, principaimente, Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
+ enxofre 10% de com enxofre Pasta quando h_ouver infecco a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas. AQIAC Riites O Lisar S
secundaria.
enxofre.
25% oxido . : :
Oxido de zinco |de zincoe |Pasta d'agua Ant'.SSéPt'cn' secativo Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas . . :
+ mentol 0,5% mentolada Pasta ® cicsirizants. Ago a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas. Agitaranies de usar Semissolido
refrescante.
mentol.
Parafina sélida |100% Parafina Barra Uso em fisioterapia em Uso externo. Uso em fisioterapia em forma de |Contraindicagbes e precaugdes: ndo ha relatos de efeitos
parafina forma de banho de cera  |banho de cera parafinica para aliviar a dor de
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sélida solida para aliviar a dor de articulagdes inflamadas. adversos ou contraindicagdes.
articulagdes inflamadas.

Pedra hume  |Minimo Alimen de P6 Adstringente e hemostatico |Aplicar sobre os ferimentos ou fissuras. Uso Solugdes acima da concentragdo indicada podem causar Sélido
99,5% de potassio tépico. limitado a pequenos cortes na pele. Utilizar na |efeito irritante ou corrosivo. A ingestio acidental pode causar
pedra hume forma sélida ou em solugdo a 1% de pedra hemorragia gastrintestinal. Neste caso, procurar

hume em 100 mL de agua filtrada ou fervida.  |imediatamente auxilio médico.

Permanganato (100 mg de |Permanganato|Comprimido |Dermatites exsudativas,  |Diluir o comprimido no momento do uso, em um|O permanganato de potassio é um potente oxidante que se Sélido

de potassio permangana (de potassio como adstringente a quatro litros de agua e usar na forma de decompde em contato com a matéria organica, pela liberagéo
to de bactericida. compressas ou no banho, ou a critério médico. |do oxigénio. Exerce fungdo antisséptica. "Nao deve ser
potassio ingerido"-o0 uso de pés-concentrados e solugdes concentradas

pode ser caustico e em algumas vezes o uso de solugdes
frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
de tingir a pele de marrom. No caso de ingestdo acidental,
procurar auxilio médico. O produto & destinado somente para
uso externo (uso tépico). O uso excessivo na mucosa vaginal
pode alterar o ph: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamagio
do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
infecgdes purulentas.

Permanganato |Minimo de |Permanganato|P6 Dermatites exsudativas, Diluir o p6 no momento do uso, em um a quatro |O permanganato de potassio é um potente oxidante que se Sélido

de potassio 97% de de potéssio como adstringente e litros de agua e usar na forma de compressas |decompde em contato com a matéria organica, pela liberagao
permangana bactericida. ou no banho, ou a critério médico. do oxigénio. Exerce fungdo antisséptica. "Nao deve ser
to de ingerido" -o uso de pés-concentrados e solugdes concentradas
|potassio. pode ser caustico e em algumas vezes o uso de solugbes
OBS: frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
envelope de tingir a pele de marrom. No caso de ingestédo acidental
contendo procurar auxilio médico. O produto & destinado somente para
100mg de uso externo (uso tdpico). O uso excessivo na mucosa vaginal
|permangana pode alterar o pH: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamagéo
to de do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
potassio em vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
po. infecgdes purulentas.
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Perdxido de
benzoila

2,5% de
peréxido de
benzoila

Gel de
peréxido de
benzoila

Gel

Tratamento topico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
|areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigdo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele.

Contraindicado para menores de 12 anos.

0 peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhidao e descamagao. Em uso
prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.

Reacbes Adversas: Dermatoldgicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhidao e descamagao. Imunolégicas:
hipersensibilidade.

Semissolido

Perdxido de
benzoila

2,5% de
perdxido de
benzoila

Sabonete de
perdxido de
benzoila

Sabonete
liquido

Tratamento topico da
acne.

Uso externo. Umedeca a pele, passe o
sabonete cobrindo com espuma toda a area
afetada. Deixe alguns minutos e enxague com
agua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme
indicado.

No caso de desenvolvimento de irritagdes, suspender o uso e
procurar um médico. Cuidado ao aplicar o produto préximo
aos olhos, & boca e as mucosas. Caso entre em contato com
os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
exposicao desnecessaria da area tratada ao sol.
Contraindicado para menores de 12 anos.

Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.

Liquido

Peroxido de
benzoila

3% de

Gel de

peréxido de |peréxido de

benzoila

benzoila

Gel

Tratamento topico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcéolico durante o dia.

Evitar exposigédo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
|menores de 12 anos.

O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagao de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacgéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reacgdes Adversas:

Dermatologicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhiddo e descamacéo. Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissélido
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Peroxido de
benzoila

4% de
peréxido de
benzoila

Gel de
perdxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueadar solar nao
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigdo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O perdxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacgéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reacgdes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhidao e descamagéo.

Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Peroxido de
benzoila

5% de
peréxido de
benzoila

Gel de
perdxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigéo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhidao e descamagéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reagbes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhiddo e descamacgéo.

Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Peroxido de
benzoila

5% de
peroxido de
benzoila

Logdo de
perdxido de
benzoila

Emulséo

Tratamento topico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada da logéo nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposi¢éo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O perdxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.

Reagbes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhiddo e descamacgao. Imunolégicas:
hipersensibilidade.
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Peroxido de  [5% de Sabonete de |Sabonete Tratamento topico da Uso externo. Umedeca a pele, passe o No caso de desenvolvimento de irritagées, suspender o uso e |Sélido
benzoila perdxido de |perdxido de acne. sabonete cobrindo com espuma toda a area procurar um médico. Cuidado ao aplicar o produto préximo
benzoila benzoila afetada. Deixe alguns minutos e enxague com |aos olhos, & boca e as mucosas. Caso entre em contato com
agua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
indicado. exposicdo desnecessaria da area tratada ao sol.
Contraindicado para menores de 12 anos.
Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.
Peroxidode |8% de Gel de Gel Tratamento topico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas Evitar exposigdo ao sol durante o tratamento devido a Semissolido
benzoila perdxido de |perdxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzoila benzoila Recomendavel uso de bloqueador solar ndo menores de 12 anos.
alcodlico durante o dia. O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacé&o.
Em uso prolongado ocasiona dermatite.
Medicamento contraindicado: Individuos
com hipersensibilidade ao peroxido de benzoila. Reagdes
Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema,
ardor, vermelhiddo e descamacao.
Imunolégicas: hipersensibilidade.
Peroxidode |[10% de  |Gelde Gel Tratamento topico da Evitar exposicao ao sol durante o tratamento devido a Semissélido
benzoila peréxido de |peréxido de acne. . _ ) possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzoila |benzoila Uso externo. A noite antes de deitar aplique o  [menores de 12 anos.
gel sobre as areas afetadas. Durante 1 semana |O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
mantenha o produto na superficie afetada por |roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
apenas 1 hora e enxague. Apos esse periodo  |pacientes, além de vermelhiddo e descamag&o. Em uso
se nao ocorrer irritagao aplique na superficie  |prolongado ocasiona dermatite.
afetada e mantenha a noite toda, lavando na  |Medicamento contraindicado a individuos com
manha seguinte. Recomendavel uso de hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.
bloqueador solar ndo alcodlico durante o dia.  |Reagdes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhidéo e descamacao.
Imunolégicas: hipersensibilidade.

) Uso tépico: aplicar sobre o local, previamente ) )
Peroxido de (3% de Agua Solugéo Antisséptico limpo para a assepsia de ferimentos. Cuidado com os olhos e mucosas, produto fortemente Liquido
hidrogénio peréxido de |oxigenada 10 Gargarejos ou bochechos: diluir 1 colher de oxidante. Em regides pilosas do corpo ou couro cabeludo pode

hidrogénio  |volumes sopa do produto em 1/2 copo de agua filtrada  [clarear os pelos ou cabelos. O uso prolongado deve ser
ou fervida. evitado. O uso desta solugdo como enxaguante bucal pode
(N




causar ulceragdes ou inchago na boca.

. o) , Macrogol . ) : T '
Polietilenoglicol|17g 3350 P6 para Constipagdo ocasional Dissolver 17g em um copo com agua (200 mL) [Esse medicamento pode causar diarreias, flatuléncias, Sélido
3350 PEG 3350 solugéo oral e tomar uma vez ao dia. nauseas, colicas abdominais ou inchagos. Nao deve ser

utilizado por mais de 2 semanas, a ndo ser que o paciente
seja acompanhado por um profissional de salde.
Nao deve ser utilizado por mulheres gravidas ou que estejam
amamentando sem orientagdo médica ou do cirurgido-
dentista.
Esse medicamento & contraindicado para pacientes com
quadro conhecido ou suspeito de obstrugdo (nausea, vomito,
dor abdominal), perfuragéo intestinal, apendicite e
sangramento retal.
Pomada para |Vitamina A |Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, ap6s |N&o ha. Semissolido
assadura 100.000 assadura limpeza, quando necessario.
U1/100g; Pomada secativa,
vitamina D cicatrizante utilizada na
40.000 prevengao e tratamento de
Ul/100g; assaduras e brotoejas.
Oxido de
zinco 10%
Pomada para |Acetato de |Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar na area afetada, duas a  |N&o utilizar no caso de hipersensibilidade aos componentes  |Semissélido
fissuras de hidrocortison|fissuras de Dor s sancramenio de trés vezes ao dia. Com a diminuigdo dos da formula. Nao foram estabelecidas a seguranga e eficacia
perineo a 0,5%; |perineo hasrion oidga o ndaemis o4 sintomas, uma aplicagéo ao dia por dois a trés |deste produto em criangas, gestantes e mulheres no periodo
lidocaina externas, pruridos anais dias ou a critério médico. da amamentagao.
gz; azl‘;:;/“& = eczema perianal, proctite
TR branda, ﬁssu_ras. pré e
2,0%: 6xido pbe-operatorio em
d'e zir'\co cirurgias anorretais.
10,0%
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Sais para
reidratagéo
oral

Cloreto
sodio 3,5g;
cloreto de
potassio
1,5g; citrato
de saédio di-
hidratado
2,9g; glicose
20g. OBS:

Iformula por

envelope,
conforme
Portaria

108/91:
sodio 90
mEg/L +
potassio 20
a 25 mEg/L
+ cloreto 80
mEq/L +
citrato 30 a
35 mEg/L +
glicose 111
mmol/L

Sais para
reidratagdo
oral

P6

Indicado para reposigéo
das perdas acumuladas de
agua e eletrélitos
(reidratagéo), ou para
manutengaoda hidratagao
(apés a fase de
reidratagdo), em caso de
diarreia aguda.

Uso interno. Dissolver o envelope em um litro
de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a
150 mL/kg de peso corporal em periodo de 4 a
6 horas. Se nas primeiras duas horas de
tratamento os vémitos continuarem impedindo
que o paciente administre a solugéo,procurar
imediatamente o médico.

Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugdo
ou perfuragdo intestinal e nos vomitos incoerciveis (ndo
contidos). Nao interagem com alimentos e nem com outros
farmacos. Néo seobserva reagdo adversa com a posologia
recomendada.

Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcia: deve-se seguir atengdo no preparo, usando a
quantidade de dgua recomendada e, previamente fervida.
Apods o preparo da solugdo o que néo for consumido em 24
horas deve ser desprezado.

Sélido




Cloreto de

Sais para sodio 2,6g - |Sais para Pé Soélido
reidratacdo |75 mEq/L, |reidratagdo Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugio
oral cloreto de  [oral ou perfuragdo intestinal e nos vémitos incoerciveis (ndo
potassio Indicado para reposigdo  |Uso interno. Dissolver o envelope em um litro  [contidos). N&o interagem com alimentos e nem com outros
1,59 - 20 das perdas acumuladas de |de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a  |farmacos. N&o se observa reagdo adversa com a posologia
mEq/L, agua e (reidratagéo) ou 150 mL/kg de peso corporal em periodo de 4 a |[recomendada.
citrato de para manutengéo da 6 horas. Se nas primeiras duas horas de Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fungao renal
sodio hidratagdo (apés a fase de |tratamento os vomitos continuarem, impedindo |comprometida.
diidratado reidratagdo), em caso de |que o paciente administre a solugdo, procurar |Adverténcia: deve-se seguir atengéo no preparo, usando a
29g-10 diarreia aguda. imediatamente o médico. quantidade de agua recomendada e, previamente fervida.
mEg/L; Apo6s o preparo da solugdo o que ndo for consumido em 24
glicose horas deve ser desprezado.
13,59 -75
mEq/L '
S g Alivio dos sintomas CRIANCAS COM ATE 2 ANOS: MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO )
Simeticona |75 mg/mL  |Simeticona  |Emulsao oral | |\ o a0 excesso  |tomar 5 gotas de 6 em 6 horas. N&o ultrapassar |ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, AMENOS  |Liquido
de gases no aparelho a dose de 60 gotas/dia. QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
digestivo, que geram CRIANGAS DE 2 A 12 ANOS:tomar 10 gotas |[CONTRAINDICAGOES: Distensdo abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto de 6 em 6 horas. Néo ultrapassar a dose de  |grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
abdominal, aumento de  |60gotas/dia. regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volumeabdominal, dor ou |ADULTOS: tomar 10-30 gotas de 6 em 6 horas. |perfuragéo ou obstrug&o intestinal suspeita ou conhecida.
célicas no abddmen. Néo ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitacéo e
Preparo do paciente a ser vémito.
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
o8 s ol B Alivio dos sintomas CRIANGAS COM ATE 2 ANOS: MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO )
Simeticona 150 mg/mL  [Simeticona  (Emulsdo oral | 0 o o excesso  |tomar 2 gotas de 6 em 6 horas. N&o ultrapassar [ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, AMENOS  |Liquido
de gases no aparelho a dose de 30 gotas/dia. QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
digestivo, que geram CRIANCAS DE 2 A 12 ANOS: tomar 5 gotas de |CONTRAINDICAGOES: Distensdo abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto 6 em 6 horas. N&o ultrapassar a dose de 30  |grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
abdominal, aumento de gotas/dia. regido doabdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volume abdominal, dor ou [ADULTOS: tomar 5-15 gotas de 6 em 6 horas. |perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
célicas no abddmen. Nao ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagio e
Preparo do paciente a ser vémito.
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
((’ c‘c.)‘- 20




o o = Alivio dos sintomas CRIANCAS DE 2 A 12 ANOS: NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A
Simeticona 40 mg Simeticona  |Comprimido |relacionados ao excesso  [tomar 1 comprimido de 6 em 6 horas. Nao MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
de gases no aparelho ultrapassar a dose de 6 comprimidos /dia. CONTRAINDICAGOES: Distensdo abdominal grave; Célica
digestivo, que geram ADULTOS: tomar 1-3 comprimidos de 6 em 6 |grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
flatuléncia, desconforto horas. Nao ultrapassar a dose de 12 regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
abdominal, aumento de comprimidos/dia. perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida. Sélido
volume abdominal, dor ou EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagdo e
colicas no abdémen. vémito.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
o . o ) o NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A i
Simeticana 80 mg Simeticona  |Comprimido |Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1-2 comprimidos de 6em 6 |MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA. Solido
relacionados ao excesso |horas. N&o ultrapassar a dose de 6 CONTRAINDICAGOES: Distensdo abdominal grave; Célica
de gases no aparelho comprimidos/dia. grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitacio e
volume abdominal, dor ou vémito.
célicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
o o . ) _ NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A
Simeticona 150 mg Simeticona Comprimido [Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1 comprimidos 8 em 8 horas. |MENOS QUE SOB ORIENTACAO MEDICA. Solido
relacionados ao excesso |Nao ultrapassar a dose de 3 comprimidos/dia. CONTRAINDICAGOES: Distens&o abdominal grave; Célica
de gases no aparelho grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto perfuracdo ou obstrucdo intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagio e
volume abdominal, dor ou vémito.
colicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
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_ . _ . |Alivio dos sintomas A | o NAO ENGOLIR O COMPRIMIDO INTEIRO. MASTIGAR
Simeticona 125 mg Simeticona Comprrmlda relacionados ao excesso |ADULTOS: ingerir 1 comprimido de 6 em 6 COMPLETAMENTE O COMPRIMIDO ANTES DE ENGOLIR. |Sé¢lide
|mastigavel  |de gases no aparelho horas. N&o ultrapassar a dose de 4 NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A

digestivo, que geram comprimidos/dia. MENOS QUE SOB ORIENTAGAQ MEDICA.
flatuléncia, desconforto CONTRAINDICAGOES: Distensio abdominal grave; Célica
abdominal, aumento de grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
volume abdominal, dor ou regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
colicas no abdémen. perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
Preparo do paciente a ser EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagéo e
submetido a endoscopia vomito.
digestiva e/ou
colonoscopia.

1 - Redagdo dada pela RETIFICACAO da RESOLUGAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016, publicada no DOU de 27/10/2016.

Alivio dos sintomas
Simeticona 125 mg Simeticona Capsula o ltioasdoe i ADULTOS: ingerir 1 capsula de 6 em |NAO ULTRAPASSARADOSE  |s4jido
gelatinosa  |excesso de gases no |6 horas. N&o ultrapassar a dose de 4 MAXIMA INDICADA, A MENOS
mole aparelho digestivo, comprimidos/dia. QUE SOB ORIENTACAO MEDlCA.
que geram flatuléncia CONTBAINDICAGOES: Distensédo
desconforto ' abdominal grave; Célica grave; Dor

persistente (mais que 36 horas);
Massa palpavel na regido do
abdémen; alergia a simeticona e a
seus derivados; perfuragéo ou
obstrugao intestinal suspeita ou
conhecida.

EFEITOS ADVERSOS: diarreia,
nausea, regurgitagao e vomito.

abdominal, aumento
de volume abdominal,
dor ou cdlicas no
abdomen.

IPreparo do paciente a
ser submetido a
endoscopia digestiva
e/ou colonoscopia.

Solugéo % de iodo: Solugao Solugao Antimicético Uso externo. Aplicar nas areas O produto nao deve ser usado em |Liquido
antimicética &5 s de t"°d°' 1.0 |antimicotica com afetadas, duas a trés vezes ao dia.  |casos de alergia ao iodo, feridas
com iodo lodeto de iodo abertas (pode resultar em absorgio

potassio; 2,0 % de
acido salicilico;
2,0 % acido
benzoico; 5,0 %
tintura de benjoim

do iodo) e em curativos oclusivos.
Restricdo de uso: neonatos e
gestantes, pois pode causar
intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso
prolongado. Suspender o uso se
houver mudanga de coloragdo ou
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odor da solugao.

Solugdo de  |0,9% de cloreto de Solugéo Para nebulizagéo, Para nebulizagéo, lavagens de lentes |[Nao utilizar se o liquido néo estiver |Liquido ou
cloreto de sédio Solugdo fisiolégica lavagens de lentes de |de contato, lavagem de ferimentos e |limpido, incolor, transparente e solugdes
sddio de cloreto de sédio contato, lavagem de  |hidratacdo da pele inodoro. Uso externo. Nao contém |estéreis
0,9% ferimentos e conservante.
|hidratagdo da pele.
Contraindicagéo: pacientes com
32'“%3%:3 antecedentes de hipersensibilidade
reto e aos componentes da férmula
sédio -estéril (0,99 de cloreto de |SOIu¢20 nasaide | . Fluidificantee . |Aplique a solugao nas narinas, OBS: A solugio deve ser estéril,  |Solugdes
sodio 0332 N i olugdo n::g? e conforme necessidade. envasada em frasco spray com estéreis
: : dispensador que garanta a
esterilidade do produto durante todo
o periodo de utilizagdo.
0,9% de cloreto de Solugdo Fluidificante e Aplique a solugéo nas narinas, Contraindicagao: pacientes com
Solugso de sodio + cloreto de |Solugdo nasal de descongestionante conforme necessidade. antecedentes de hipersensibilidade
ciceais s benzalcénio até a |cloreto de sodio nasal. aos componentes da férmula. Nao Liquido
sbdio concentracdo 0,9% com deve ser utilizado por pacientes
maxima de 0,01%, |conservante com hipersensibilidade ao cloreto
como conservante de benzalconio.
Uso interno. Contraindicagdes: pacientes com )
Solugéo para |Cloreto de sodio  [Solugao para Solugao oral |Prevengéo da Adultos: administrar 750 mL de ileo paralitico, obstrugao ou Liguido
prevencao da |2 05 mg/mL; prevencao da desidratagao e solugao por hora até o limite de 4 perfuragéo do intestino e nos
desidratagio [citrato de potassio |desidratagéo oral manutencao da L/dia. vémitos persistentes.
oral monoidratado 2,16 hidratagao apés a fase || actentes e Criangas: administrar 20 [Precaugdes: usar com cautela em
mg/mL; citrato de de reidrataco. mL de solugéo/kg por hora até o pacientes com fungZo renal

sédio diidratado
0,98 mg/mL;
lglicose
monoidradata
25,00 mg/mL
(equivalente a

limite de 75 mL/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vomitos continuarem
impedindo que o paciente administre

a solugdo, procurar imediatamente o
médico.

comprometida.

Adverténcias e precaugbes: Podem
ocorrer vomitos, principalmente se
a solugéo for ingerida muito
rapidamente.




22,5 mg/mL de
glicose anidra)

Solugéo para
reidratagdo
oral

Cloreto de sédio
4,68 mg/mL;
citrato de potassio
monoidratado 2,16
mg/mL; citrato de
sadio dii-dratado
0,98 mg/mL,;
glicose anidra
20,00 mg/mL

OBS: A
formulagéo deste
produto ndo deve
conter nenhuma
outra substancia
além dos ativos
citados,na
concentragdo
indicada, e agua.

Solugao para
reidratagao oral

Solugéo oral

Reidratagdo oral.

Uso interno.

Adultos: administrar 750 mL de
solugéo por hora até o limite de 4
L/dia.

Lactentes e Criangas: administrar 20
mL de solugéo/kg por hora até o
limite de 75 mL/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vomitos continuarem
impedindo que o paciente administre
a solugéo, procurar imediatamente o
médico.

Contraindicagdes: pacientes com
ileo paralitico, obstrugao ou
perfuragdo do intestino e nos
vOmitos persistentes.

Precaugbes: usar com cautela em
pacientes com fungao renal
comprometida.

Adverténcias e precaugdes: Podem
ocorrer vomitos, principalmente se
a solugao for ingerida muito
rapidamente.

Liquido




Ry,

Fosfato de sédio

Uso adulto. Uso retal. Apresentagéo [Medicamento contraindicado para

Soluggo retal |gibasico Enema de fosfato |Solugdo retal (Laxante de dose Unica. pacientes com insuficiéncia Liquido
de fosfatos de |(0,06g/mL) + de sodio Antes de usar, retire a capa protetora |cardiaca congestiva, insuficiéncia
sodio fosfato de sédio da canula retal. Com o frasco para  |renal, insuficiéncia hepatica,
monobasico cima, segure com os dedos a tampa |hipertenséo arterial, apendicite,
(0,16g/mL) sulcada. Com a outra mao, segure a |obstrugdo intestinal, colite ulcerativa
OBS: O volume da capa protetora, retirando-a e hipersensibilidade a qualquer
apresentacéo suavemente. Escolher a posigdo mais [componente da formulagéo. Nao
devera estar entre conveniente, entre as descritas deve ser usado na presenga de
100-133mL. A abaixo: nausea, vomito ou dor abdominal.
embalagem LADO ESQUERDO Reacgdes
primaria do Deitar sobre o lado esquerdo, com os |Adversas: hiperfosfatemia,
medicamento deve joelhos em flexdo e bragos relaxados. |hipernatremia, hipocalemia, acidose
ser, JOELHO-TORAX metabdlica e tetania.
obrigatoriamente, Ajoelhar-se e, em seguida, baixara |Em pacientes desidratados ou
em formato cabeca e o torax para frente,até que |debilitados, o volume da solugéo
tubular, com um o lado esquerdo da face repouse na |administrada deve ser
gargalo estreito, superficie, deixando os bragos em cuidadosamente determinado; por
de fundo plano e posigao confortavel. tratar-se de uma solugéo
com dispositivo AUTOADMINISTRAGAO hiperténica, o seu uso pode levar
para O processo mais simples &€ assumer |ao agravamento dessa condigéo.
administragéo a posigao deitado sobre uma toalha. |Deve-se assegurar que o contetido
retal. Deve ser Com presséo firme, inserir do intestino seja evacuado apés a
controlado o suavemente a canula no reto, administragao desse medicamento.
tamanho e a comprimindo o frasco até ser expelido|Caso nédo ocorra, procurar
espessura do quase todo o liquido. Retire a canula |assisténcia médica. Seu uso
dispositivo de do reto. repetido em intervalos curtos deve
aplicagéo a fim de E necessario esvaziar o frasco. ser evitado.
garantir a via de Manter a posigdo até sentir forte
administragdo do vontade de evacuar (geralmente 2a 5
medicamento. minutos).
OBS: E obrigatéria a insergéo na
rotulagem ou na bula de figuras que
ilustrem cada uma das posi¢bes para
administragdo do medicamento
descritas acima.
Precaugdes: conservar o frasco
Sulfato de cobre Antisséptico no . bem fechado, ao abrigo da luz.
S: It:?zm cics 1%; sulfato de Agua d'alibour Solugéo tratamento de feridas :ﬂ%‘gﬂg;m BgHa. A% Cuidado com olhos e mucosas; em |Liquido
P zinco 3,5% de pele. P . caso de ingestao acidental procurar

socorro médico. N&o ingerir.

%
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Sulfato de
|magnésio

Minimo 99% de
sulfato de
magnésio

Sal amargo

P6

Purgativo salino

De 5 a 30g (1 colher de cha a 2
colheres de sopa) para adultos,
criangas recomenda-se 0,1a0,25g
por kg de peso corporal.

Preferencialmente, ingerir a
quantidade recomendada com 250
mL de agua filtrada antes do café da
manha em jejum.

Contraindicagdes: em pacientes
com disfungdo renal e criangas com
doengas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrugéo intestinal cronica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de
inflamagao no intestino. O uso
continuo pode causar diarreia
cronica e consequente desequilibrio
eletrolitico. N&o utilizar em criangas
menores de 2 anos. Nao passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sélido

Sulfato de
sodio

17,5% de sulfato
de sodio

Limonada purgativa
de sulfato de sédio

Solugao

Purgativo salino

Uso interno. Ingerir, em jejum, pura
ou diluida em agua fervida ou filtrada
em doses individuais de 100 mL ou a
critério médico. Caso néo utilizar a
dose unica, apés aberto, conservar o
frasco bem fechado em geladeira.

Contraindicagdes: Contraindicado
nos casos de obstrugéo intestinal
cronica, doenga de Crohn, colite
ulcerativa e qualquer outro episodio
de inflamagéo no intestino.
Precaugdes e adverténcias: apos
uma evacuagao completa do célon
(parte do intestino), pelo uso de um
catartico, pode haver um intervalo
de alguns dias até a recuperacédo
do movimento normal do intestino,
0 que néo deve ser confundido com
constipagao intestinal. O uso
excessivo de catarticos e laxantes
pode trazer efeitos indesejaveis
como desidratagao, perda de
eletrdlitos e ulceragdes no intestino.

Liquido

Sulfato de
sadio

Minimo 98% de
sulfato de sédio

Sal de Glauber

Pé

Laxante salino

Doses usuais de 15 g/dia (1 colher de
sopa) em agua fervida ou filtrada.

Contraindicagdes: em pacientes
com disfungado renal e criangas com
doencgas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrugdo intestinal crénica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episddio de
inflamagao no intestino. O uso

Solido
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continuo pode causar diarreia
cronica e consequente desequilibrio
eletrolitico. Nao utilizar em criangas
menores de 2 anos. Nao passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sulfato
ferroso

40 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
|Comprimido
revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em

liejum.

Adverténcias e precaugdes:
pacientes portadores de doencas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragéo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacao de ferro nao deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas: constipagéo,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Sdlido




Sulfato
ferroso

60 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
Comprimido
revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em

jejum.

Adverténcias e precaugoes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragdo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementagdo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas: constipacio,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigéastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagéo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Solido

Sulfato
ferroso

25mg/mL de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Solugao Oral

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO EM CRIANCAS DE6 A 18
MESES
1 mL uma vez por semana em jejum

Adverténcias e precaugbes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, tlcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragdo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacgéo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas:
constipagdo,diarreia, fezes escuras,
nauseas, dor epigastrica, vémito,
pirose, sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,

hemossiderose.

Liquido




Uso externo. Adultos e criangas:

Supositério de |OBS: quantidade |Supositério de Supositério  |Laxante introduzir o supositério no reto, até O supositdrio pode ser umedecido |Sélido
glicerina de glicerina é glicerina que advenha a vontade de evacuar. |COM dgua antes da insercao, para
dependente da Bebeés: introduzir o supositério por via reduzir a tendéncia inicial da base
faixa etaria: |retal, pela parte mais afilada. Pode-se [de retirar agua das mucosas,
Supositério para deixar o supositério de glicerina atuar |iTritando os tecidos.
lactentes: molde de 15 a 30 minutos. N&o é necessario
de 1 g; Supositério que o produto se dissolva
para criangas: completamente para que produza o
molde de 1,522,0 efeito desejado.
g: Supositoério para
adultos: molde de
25a3g.
Talco 100% de talco Silicato de Pé Secativo. Uso em Uso externo, sobre a pele. Como Cuidado no manuseio, evitar Solido
magnésio massagens, alivio de |adjuvante em formulagbes inalagao, pois pode desencadear
irritagdo cutanea, farmacéuticas ou cosméticas. desde quadros de irritagdo até
prevencgao de lesbes pulmonares mais graves.
assaduras; agente
esclerosante em
derrames malignos e
no pneumotérax
recidivante.
Cuidado no manuseio, evitar
Talco o Dermatoses Uso externo. Aplicar nas areas inalagdo, pode desencadear desde :
mentolado 1% de mental Thiag mentowdo Po pruriginosas. afetadas, duas a trés vezes ao dia.  |quadros de irritagdo até lesdes Sanao
pulmonares mais graves.
Vaselina 100% de vaselina |Parafina liquida Liquido Emoliente para a pele, |Uso externo: aplicar produto sobre a |Contraindicagdes e precaugdes: Liquido
liquida (grau [liquida (graufarmacéutico). remogao de crostas e |pele seca ou molhada com as maos [ndo ha relatos de efeitos adversos
farmacéutico) de pomadas, pastas e [ou com o auxilio de gaze ou algodéo. |ou contraindicagdes. Nao ingerir.

outros produtos

previamente utilizados

na pele (limpeza da

pele), lubrificante, puro

ou como base
(veiculo) de
preparagdes
farmacéuticas e




cosmeéticas.

Vaselina
sélida (grau
farmacéutico)

100% de vaselina
solida

Vaselina branca;
petrolato sélido
(grau
farmacéutico).

Pomada

Uso como emoliente.

Uso tépico. Aplicar com gaze ou
algodao sobre a pele ressecada.

O principal efeito adverso é a
irritagdo. Caso ocorra com peles
sensiveis, suspenda o uso.

Semissolido

Violeta
genciana

1% de violeta
genciana

Solugéo de violeta
genciana; solugdo
de cloreto de
hexametil
prosanilina

Solugéo

Antisséptico topico.

Aplicar sobre o local, previamen-te
limpo. A violeta genciana & um
corante com atividade antisséptica. E
bacteriostatica (inibe o crescimento) e
bactericida (destréi a bactéria) contra
muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e nas mucosas. Seu uso é
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgbes
superficiais, lesdes cronicas e
irritativas e nas dermatites.

Também empregada em alguns tipos
de micoses, como nos casos de
frieiras e pé de atleta. O uso
continuado pode levar a irritagéo,
devendo ser empregada em periodos
curtos de 3-4 dias e ndo deve ser
empregada em lesdes no rosto, pois
podem causar manchas
permanentes.

Precaugbes e adverténcias: Nao
usar em lesdes ulcerativas da

face pode resultar em pigmentacéo
permanente da pele. Nao ingerir.

Liquido
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Violeta 2% de violeta Solugéo de violeta [Solugdo Antisséptico topico.  |Aplicar sobre o local, previamen-te  |Precaugdes e adverténcias: Nao

genciana genciana genciana; solugéo limpo. A violeta genciana & um usar em lesdes ulcerativas da face,
de cloreto de corante com atividade antisséptica. E |pode resultar em pigmentagéo
hexametil bacteriostatica (inibe o crescimento) e |permanente da pele. Ndo ingerir.
prosanilina bactericida (destroi a bactéria) contra

muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e mucosas. Seu uso é
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgbes
superficiais, lestes cronicas e
irritativas e nas dermatites. Também
empregada em alguns tipos de
micoses, como nos casos de frieiras
e pé de atleta. O uso continuado &
irritante, devendo ser empregado em
periodos curtos de 3-4 dias e ndo
deve ser empregada em lesdes no
rosto, pois podem causar manchas
permanentes,

Liquido

Anexo | substituido pela INSTRUCAO NORMATIVA N° 03, DE 28 DE ABRIL DE 2009.
Anexo | substituido pela RESOLUCAO - RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016.(entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

ANEXO Il - MODELO DE ROTULAGEM DE MEDICAMENTOS DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA
Nome comercial (FACULTATIVO)

Nome do produto ou sinénimo (conforme Anexo )

Concentragao do principio ativo (conforme Anexo )

Forma farmacéutica (conforme Anexo )

Via de administracao




Uso (adulto, pediatrico, adulto e pediatrico)

Contetdo da embalagem

Composigao:

Nome do principio ativo................... concentragcao

Excipientes (relacionar sem mencionar concentragao na férmula)

E facultado a inclusédo de informagdes adicionais voltadas para caracteristicas organolépticas.
Indicagao (conforme Anexo |)

Modo de Usar (conforme Anexo )

Adverténcia (conforme Anexo I)

Adverténcias especificas do produto conforme legislagao vigente

Cuidados de Conservacao

Frase "TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DE CRIANCAS"
Frase "Para correta utilizagao deste medicamento, solicite orientagao do farmacéutico."

Frase "MEDICAMENTO DE NOTIFICAGCAO SIMPLIFICADA RDC N° ....... de 2006. AFE n%.......ccovveeeeiinnnn. )
Frase "AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO"
Nome do Farmacéutico Responsavel e respectivo nimero de CRF

Nome da empresa notificadora

Numero de CNPJ da empresa notificadora

Enderego completo da empresa notificadora

Fabricado por: (quando for o caso)




o

Nome da empresa fabricante

Numero de CNPJ da empresa fabricante
Enderego completo da empresa fabricante
Numero do SAC da empresa notificadora
Numero de Lote

Data de Fabricagao

Prazo de Validade

Codigo de barras

ANEXO il - REQUERIMENTO PARA INCLUSAO, ALTERAGAO OU EXCLUSAO DE MEDICAMENTOS OU INFORMAGOES
PRESENTES NO ANEXO |

Dados do solicitante:

Nome do solicitante (juridica ou fisica):
Endereco:

FAX:

e-mail:

Telefone:

Dados do produto:

Principio Ativo:

Concentragao:




Forma farmacéutica:

() INCLUSAO

() produto

Preencher todos os campos:

Sinénimo Referéncia bibliografica
Indicagéo Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliografica
Adverténcia Referéncia bibliografica
Especificagbes analiticas minimas |Referéncia bibliografica

() informacdes sobre produto ja existente no Anexo |

Preencher somente o campo pertinente:

Sinénimo Referéncia bibliografica
/@ Jlndicaqéo Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliografica

!




Adverténcia Referéncia bibliografica

Especificagdes analiticas minimas|Referéncia bibliografica

() EXCLUSAO

() produto

() infomagdes sobre produto ja existente no Anexo |
( )sinénimo

( )Indicagao

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagdes analiticas minimas

Justificativa

Referéncia Bibliografica
() ALTERACAO

() nome do produto
()principio ativo

( )concentragao

( )forma farmacéutica

Ly




()sinénimo

()Indicagao

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagdes analiticas minimas
Justificativa

Referéncia Bibliografica

(*) Republicada por ter saido no DOU n° 208, de 30-10-2006, Segao 1, pag. 167, com incorregdo no original.




25/10/21, 18:53

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: ESCOPEN COMPOSTO

Nome da PHARLAB 02.501.297/0001- Autorizagao
Empresa INDUSTRIA 02
Detentora FARMACEUTICA
do Registro S.A.
Processo 25000.032729/9915 Categoria Similar Data do
Regulatdria registro

Nome ESCOPEN Registro 141070027 Vencimento
Comercial COMPOSTO do registro
Principio BUTIL BROMETO DE ESCOPOLAMINA, dipirona Medicamento
Ativo monoidratada de referéncia
Classe ANTIESPASMODICOS ATC
Terapéutica
Parecer - Bula do A Bula do
Publico Paciente =3 Profissional
N° Apresentacgdo Registro Forma Farmacéutica

1 10MG + 250MG COMP REV 1410700270017 COMPRIMIDO REVESTIDO

CTBLAL PLAS INC X 20

10MG + 250MG COMP REV
CT BL AL PLAS INC X 250

20 MG + 2500 MG SOL INJ CT

6 AMP VD AMB X 5 ML
[ cANCELADA ou cADUCA |

20 MG + 2500 MG SOL INJ CT

50 AMP VD AMB X 5 ML
[ CANCELADA ou cADUCA |

1410700270041

1410700270025 COMPRIMIDO REVESTIDO

1410700270033 SOLUCAO INJETAVEL

SOLUCAOQ INJETAVEL

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000327299915/?numeroRegistro=141070027
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Data de Validade

Publicagao
25/04/2001 24

meses

25/04/2001 24
meses

25/04/2001 12
meses

25/04/2001 12
meses



25/10/21, 18:55 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: BUSCOPLEX COMPOSTO

Nome da NATULAB CNPJ 02.456.955/0001- Autorizagdo 1.03.841-3

Empresa LABORATORIO S.A 83

Detentora

do Registro

Processo 25351.599425/2012- Categoria Similar Data do 08/06/2015

74 Regulatoéria registro

Nome BUSCOPLEX Registro 138410066 Vencimento 06/2025

Comercial COMPOSTO do registro

Principio BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA, dipirona Medicamento BUSCOPAN

Ativo monoidratada de referéncia COMPOSTO

Classe ANTIESPASMODICOS E ANTICOLINERGICOS- ATC ANTIESPASMODICOS

Terapéutica ASSOC MEDICAMENTOSAS E
ANTICOLINERGICOS-
ASSOC
MEDICAMENTOSAS

Parecer - Bula do A Bula do

Puablico Paciente POE Profissional RDF:

QS5 5 e R S R e O e T L R e

N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 6,67 MG/ML + 3334 MG/ML 1384100660016 SOLUCAO ORAL 08/06/2015 24
SOL OR FR GOT PLAS meses

AMB X 20 ML

2 6,67 MG/ML + 3334 MG/ML 1384100660024 SOLUCAO ORAL 08/06/2015 24
SOL OR CX 50 FR GOT meses
PLAS AMB X 20 ML (EMB

HOSP)

3 6,67 MG/ML + 3334 MG/ML 1384100660032 SOLUCAO ORAL 08/06/2015 24
SOL OR CX 100 FR GOT meses
PLAS AMB X 20 ML (EMB

HOSP)

4 6,67 MG/ML + 333,4 MG/ML 1384100660040 SOLUCAO ORAL 08/06/2015 24
SOL OR CX 200 FR GOT meses

PLAS AMB X 20 ML (EMB
®» P

HOSP)
https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351599425201274/?numeroRegistro=138410066 12
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Detalhe do Produto: ALGY-FLANDERIL

Nome da VITAMEDIC CNPJ 30.222.814/0001- Autorizacado 1.00.392-3
Empresa INDUSTRIA 31

Detentora FARMACEUTICA

do Registro LTDA

Processo 25000.016473/9954 Categoria Similar Data do 31/05/2000
Regulatéria registro
Nome ALGY-FLANDERIL  Registro 103920065 Vencimento 05/2025
Comercial do registro
Principio IBUPROFENO Medicamento MOTRIN (600MG) -
Ativo de referéncia  ALIVIUM (50MG)
Classe ANTINFLAMATORIOS ANTIREUMATICOS ATC ANTINFLAMATORIOS
Terapéutica ANTIREUMATICOS
Parecer - Bula do M Bula do A~
Publico Paciente | POF | Profissional
© MEDIDA CAUTELAR
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagdao
1 300 MG COM CT BL AL 1039200650018 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 20 meses
2 600 MG COM CT BL AL 1039200650026 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 20 meses
ATIVA
3 300 MG COM CT BL AL 1039200650034 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 200 meses
4 300 MG COM CT BL AL 1039200650042 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 500 meses
5 600 MG COM CT BL AL 1039200650050 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 200 meses
6 600 MG COM CT BL AL 1039200650069 COMPRIMIDO SIMPLES 31/05/2000 24
PLAS PVC TRANS X 500 meses

!
oo 2

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000164739954/?numeroRegistro=103920065 \J 172
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i 50 MG/ML SUS OR FR PLAS 1039200650073 SUSPENSAO ORAL 31/05/2000 24
OPC GOT X 30 ML meses
[ cANCELADA OU cADUCA |
8 50 MG/ML SUS OR 50 FR 1039200650081 SUSPENSAO ORAL 31/05/2000 24
PLAS OPC GOT X 30 ML meses
[ CANCELADA OU CADUCA |
E_NYE a‘\
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Detalhe do Produto: IBUPROTRAT

Nome da NATULAB CNPJ
Empresa LABORATORIO S.A
Detentora do
Registro
Processo 25351.445805/2005- Categoria
42 Regulatéria
Nome IBUPROTRAT Registro
Comercial
Principio IBUPROFENO
Ativo
Classe ANALGESICOS NAO NARCOTICOS
Terapéutica
Parecer - Bula do
Publico Paciente
N° Apresentacdo Registro
1 50MG/ML SUS OR CT FR 1384100330016
PLAS OPC GOT X 20 ML
2 50MG/ML SUS OR CT FR 1384100330024
PLAS OPC GOT X 30 ML
3 50MG/ML SUS OR CT FR 1384100330032
PLAS OPC GOT X 50 ML
B 50MG/ML SUS OR CX50FR 1384100330040
PLAS OPC GOT X 20 ML
5 50MG/ML SUS OR CX 50 FR 1384100330059
PLAS OPC GOT X 30 ML
6 50MG/ML SUS ORCX 50 FR 1384100330067

PLAS OPC GOT X 50 ML

——.
. ';Lh\AN%
634 )

~
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¥ Fle, ool e
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02.456.955/0001- Autorizagdo 1.03.841-3
83
Similar Data do 23/07/2007
registro
138410033 Vencimento do 05/2028
registro
Medicamento -
de referéncia
ATC ANALGESICOS
NAO
NARCOTICOS
[P Bula do M
PDF Profissional
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
meses
SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
meses
SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
meses
SUSPENSAOQ ORAL 23/07/2007 24
meses
SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
meses
SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
meses

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351445805200542/?numeroRegistro=1384 10033 N
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7 50MG/ML SUS OR CX 100 1384100330075 SUSPENSAO ORAL 23/07/200 u‘:g -\
FR PLAS OPC GOT X 20 3 <5
ML \_" o/

8 50MG/ML SUS OR CX 100 1384100330083 SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24 1
FR PLAS OPC GOT X 30 ML meses

9 50MG/ML SUS OR CX 100 1384100330091 SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS OPC GOT X 50 meses
ML

10 50MG/ML SUS OR CX 200 1384100330105 SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS OPC GOT X 20 meses
ML

1 50MG/ML SUS OR CX 200 1384100330113 SUSPENSAQO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS OPC GOT X 30 meses
ML

12 50MG/ML SUS OR CX 200 1384100330121 SUSPENSAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS OPC GOT X 50 meses
ML

13 20 MG/ML SUS OR CTFR 1384100330131 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
PLAS AMB X 100 ML + SER meses
DOS

14 20 MG/ML SUSORCTFR 1384100330148 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
PLAS AMB X 120 ML + SER meses
DOS

15 20 MG/ML SUSOR CTFR 1384100330156 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
PLAS AMB X 150 ML + SER meses
DOS

16 20 MG/ML SUS OR CX 50 1384100330164 SOLUCAQO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS AMB X 100 ML + meses
50 CP

17 20 MG/ML SUS OR CX 50 1384100330172 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS AMB X 120 ML + meses
50 CP

18 20 MG/ML SUS OR CX 50 1384100330180 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS AMB X 150 ML + meses
50 CP

19 20 MG/ML SUS OR CX 100 1384100330199 SOLUCAO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS AMB X 100 ML + meses
100 CP

20 20 MG/ML SUS OR CX 100 1384100330202 SOLUCAQO ORAL 23/07/2007 24
FR PLAS AMB X 120 ML + meses
100 CP

213
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21 20 MG/ML SUS OR CX 100 1384100330210 SOLUCAO ORAL
FR PLAS AMB X 150 ML +

100 CP [ATivA |

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351445805200542/?numeroRegistro=138410033

23/07/2007 24
meses

0
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Detalhe do Produto: BUPROVIL
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Nome da MULTILAB CNPJ 92.265.552/0001- Autorizacao 1.01.819-6
Empresa INDUSTRIA E 40
Detentorado COMERCIO DE
Registro PRODUTOS
FARMACEUTICOS
LTDA
Processo 25025.022547/2002- Categoria Similar Data do 05/06/2006
00 Regulatéria registro
Nome BUPROVIL Registro 118190061 Vencimento do  06/2036
Comercial registro
Principio IBUPROFENO Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANALGESICOS NAO NARCOTICOS ATC ANALGESICOS
Terapéutica NAO
NARCOTICOS
Parecer - Bula do M Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 600 MG COM REV CT BL 1181900610016 COMPRIMIDO REVESTIDO  05/06/2006 24
AL PLAS INC X 30 meses
2 600 MG COM REV CT BL 1181900610024 COMPRIMIDO REVESTIDO 05/06/2006 24

AL PLAS INC X 600

3 600 MG COM REV CT BL AL
PLAS INC X 900 (EMB HOSP)

[ CANCELADA OU CADUCA |

4 300 MG COM REV CT BL

AL PLAS INC X 30

5 300 MG COM REV CT BL
AL PLAS INC X 600

6 300 MG COM REV CT BL AL
PLAS INC X 800 (EMB HOSP)

[ caNcELADA OU caDUCA |

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25025022547200200/?numeroRegistro=118190061

1181900610032 COMPRIMIDO REVESTIDO

1181900610040 COMPRIMIDO REVESTIDO

1181900610059 COMPRIMIDO REVESTIDO

1181900610067 COMPRIMIDO REVESTIDO

meses

05/06/2006 24

meses

05/06/2006 24

meses

05/06/2006 24

meses

05/06/2006 24

meses
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7 20 MG/ML SUS OR CT FRVD 1181900610075 SUSPENSAO ORAL 05/06!20(5 ™ j‘:f_.)‘
AMB X 100 ML R N
[ CANCELADA OU CADUCA | !":’:a &

8 20 MG/ML SUS OR CT FR VD 1181900610083 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24
AMB X 200 ML meses

[ CANCELADA OU CADUCA ]

9 50 MG/ML SUS OR CTFR 1181900610091 SOLUCAO ORAL 05/06/2006 24
PLAS OPC X 30 ML meses

10 20 MG/ML SUS OR CTFR PET 1181900610105 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24
AMB X 100 ML + COP meses

[ cancELADA OU caDUCA |

11 20 MG/ML SUSORCT FRPET 1181900610113 SUSPENSAQO ORAL 05/06/2006 24
AMB X 100 ML + SER DOS meses
[ CANCELADA OU CADUCA ]

12 20 MG/ML SUS OR CX 50 FR 1181900610121 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24
PET AMB X 100 ML + 50 COP meses
(EMB MULT)
[ CANCELADA OU CADUCA |

13 20 MG/ML SUS OR CX 50 FR 1181900610131 SUSPENSAQ ORAL 05/06/2006 24
PET AMB X 100 ML + 50 SER meses

DOS (EMB MULT)
[ CANCELADA 0U CADUCA |

14 20 MG/ML SUSORCX 100 FR 1181900610148 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24
PET AMB X 100 ML + 100 COP meses
(EMB MULT)
[CANCELADA OU CADUCA ]

15 20 MG/ML SUSORCX 100 FR 1181900610156 SUSPENSAQ ORAL 05/06/2006 24
PET AMB X 100 ML + 100 SER meses
DOS (EMB MULT)

[ CANCELADA OU CADUCA ]

16 300 MG COM REV CT BL 1181900610164 COMPRIMIDO REVESTIDO 05/06/2006 24

AL PLAS INC X 200 meses
17 600 MG COM REV CT BL 1181900610172 COMPRIMIDO REVESTIDO 05/06/2006 24

AL PLAS INC X 200 meses
18 20 MG/ML SUS OR CX 50 FR 1181900610180 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24

VD AMB X 100 ML + 50 COP meses

(EMB MULT)

[ CANCELADA OU CADUCA |

19 20 MG/ML SUS OR CX 50 FR 1181900610199 SUSPENSAO ORAL 05/06/2006 24
VD AMB X 100 ML + 50 SER meses
DOS (EMB MULT)
| cANCELADA OU cADUCA |

https://consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25025022547200200/?numeroRegistro=118190061 2/4
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20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

35

20 MG/ML SUS OR CX 50 FR
VD AMB X 200 ML + 50 COP
(EMB MULT)

[ CANCELADA OU CADUCA |

20 MG/ML SUS OR CX 50 FR
VD AMB X 200 ML + 50 SER
DOS (EMB MULT)

[ cANcELADA OU cADUCA |

20 MG/ML SUSOR CX 100 FR
VD AMB X 100 ML + 100 COP
(EMB MULT)

| CANCELADA OU CADUCA |

20 MG/ML SUS OR CX 100 FR
VD AMB X 100 ML + 100 SER
DOS (EMB MULT)

[ canceLADA ou cabuca |

20 MG/ML SUS ORCX 100 FR
VD AMB X 200 ML + 100 COP
(EMB MULT)

[ cANCELADA OU cADUCA |

20 MG/ML SUS OR CX 100 FR
VD AMB X 200 ML + 100 SER
DOS (EMB MULT)

[ cANCELADA OU cADUCA |

50 MG/ML SUS OR CX 50
FR PLAS OPC X 30 ML

(EMB MULT)

50 MG/ML SUS OR CX 100
FR PLAS OPC X 30 ML

(EMB MULT)

300 MG COM REV CT BL
AL PLAS TRANS X 20
ATIVA

300 MG COM REV CT BL
AL PLAS TRANS X 200
ATIVA

600 MG COM REV CT BL
AL PLAS TRANS X 20

100 MG/ML SUS OR CT FR
GOT PLAS OPC X 20 ML
ATIVA

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1181900610202

1181900610210

1181900610229

1181900610237

1181900610245

1181900610253

1181900610261

1181900610271

1181900610288

1181900610296

1181900610301

1181900610350

SUSPENSAOQO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAQO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

Suspensdo

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25025022547200200/?numeroRegistro=118190061

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/2006

05/06/20086

05/06/2006

R

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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RESOLUCAO RDC N° 199, DE 26 DE OUTUBRO DE 2006 (*)

DOU DE 02/04/2007

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da atribuigdo que Ihe confere o inciso IV do art. 11 do
Regulamento aprovado pelo Decreto n°® 3.029, de 16 de abril de 1999, e tendo em vista o disposto no inciso Il e nos §§ 1° e 3° do
art. 54 do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo | da Portaria n® 354 da ANVISA, de 11 de agosto de 2006,
republicada no DOU de 21 de agosto de 2006, em reunido realizada em 23 de outubro de 2006, e

considerando o disposto no Art. 41 § 2° da Lei n° 9782 de 1999, alterada pela Medida Provisoria 2190-34 de 2001;
considerando a definicdo de medicamento presente no Art. 4° inciso |l da Lei 5991 de 1973,

considerando o art. 2 inciso Ill da Lei n® 9279/96, que regula os direitos e obrigagdes relativos a propriedade industrial, adota a
seguinte Resolucgao de Diretoria Colegiada e eu, Diretor-Presidente, determino a sua publicagao:

Art. 1° Para efeito desta Resolugao consideram-se as seguintes definigdes:

MEDICAMENTO DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA - produto farmacéutico, tecnicamente obtido ou elaborado, com
finalidade profilatica, curativa ou paliativa na qual existe baixo risco de que seu uso ou exposigao possa causar
conseqiiéncias e ou agravos a saude quando observadas todas as caracteristicas de uso e de qualidade descritas no Anexo
| desta Resolugao.

NOTIFICAGAO - comunicagao a autoridade sanitaria federal (ANVISA) referente a fabricagéo, importagéo e comercializagéo
dos medicamentos de notificagao simplificada relacionados no Anexo | deste regulamento.



%

AFE - AUTORIZACAO DE FUNCIONAMENTO DE EMPRESA- Ato privativo do 6rgdo ou da entidade competente do
Ministério da Saude, incumbido da vigilancia sanitaria dos produtos de que trata este Regulamento, contendo permissao para
que as empresas exercam as atividades sob regime de vigilancia sanitaria, instituido pela Lei n® 6.360, de 1976, mediante
comprovacao de requisitos técnicos e administrativos especificos.

Art. 2° Fica instituida a notificagao simplificada de medicamentos por meio eletronico disponivel no site da ANVISA.

§ 1° Para efeito deste regulamento sédo considerados medicamentos de notificacao simplificada aqueles constantes no Anexo
l.

Art 3° A notificagao nao exime as empresas das obrigagdes do cumprimento das Boas Praticas de Fabricagdo e Controle e das
demais regulamentagdes sanitarias.

§ 1° os medicamentos sujeitos a notificagcao simplificada devem adotar, integralmente, as informagées padronizadas no
Anexo | deste regulamento.

§ 2° Os produtos no Anexo | sao de venda isenta de prescrigdo médica.
§ 3° E vedada a comercializagdo dos produtos do Anexo | na forma farmacéutica injetavel.

§ 4° Todos os produtos que contém canfora como principio ativo sao passiveis de registro devendo seguir os mesmos
critérios adotados para registro de Medicamentos Especificos. Excetuam-se os casos de associagdes com principios ativos
enquadrados em outras categorias existentes.

§ 5° As inclusdes, alteragdes e exclusdes do Anexo | serdao publicadas periodicamente pela ANVISA, em resolugao
especifica, apds avaliagao das informacgoes apresentadas pelas empresas através do requerimento presente no anexo ll|
deste regulamento. A ANVISA podera solicitar bibliografia complementar, a seu critério, para auxiliar na decisao de inclusao,
alteragao ou exclusao da formulagéo solicitada.




Art. 4° Apenas as empresas fabricantes, que cumprem as Boas Praticas de Fabricagao e Controle, de acordo com a legislagao
vigente, e que estao devidamente autorizadas/licenciadas pela Autoridade Sanitaria competente, podem notificar e fabricar os
produtos abrangidos por esta Resolugao,mediante o Certificado de Boas Praticas de Fabricagéo e Controle( CBPFC) ou protocolo
de solicitagao do pedido de CBPFC com status satisfatério no Banco de dados de Inspegao da ANVISA.

Art. 5° Os estudos de estabilidade devem ser realizados conforme GUIA DE ESTABILIDADE. Quando houver inviabilidade técnica
para realizagao dos testes requeridos a empresa devera apresentar justificativa arrazoando os motivos técnicos.

Art. 6° A notificagao dos produtos listados no Anexo | deve ser precedida pela produgao de lotes-piloto de acordo com o GUIA
PARA PRODUCAO DE LOTES-PILOTO DE MEDICAMENTOS, devendo a documentagéo ser arquivada na empresa para fins de
controle sanitario, exceto para produtos que possuem cadastro ou registro vigente junto a Anvisa.

Redagdo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 04, DE 28 DE JANEIRO DE 2015

§ 1° Os lotes piloto poderao ser comercializados, a critério do fabricante, ap6s a realizagao do estudo de estabilidade
acelerado e a devida notificagao do produto, conforme estabelecido neste regulamento.

Art. 7° A notificagao deve seguir os seguintes critérios:

§ 1° A notificagdo deve ser realizada, exclusivamente, pela empresa com autorizagao de funcionamento para fabricar e/ou
importar medicamentos.

§ 2° A empresa devera realizar uma notificagao individual para cada produto, conforme este regulamento.

Ao\o - - - ald= - el = - ALlS - A=




§ 3° A empresa devera proceder com nova notificagao sempre que houver inclusées ou alteragées em quaisquer informagées
prestadas por meio da notificagao eletrénica.

Redagéo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entrara em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 4° Todas as notificagdes devem ser renovadas a cada 5 (cinco) anos, respeitando os prazos estabelecidos no Art. 12 da Lei
n° 6.360/76.

Redagao dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entraré em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 5° Quando houver suspensao da fabricagao do produto, a empresa devera notificar a exclusdo de comercializagao deste
produto, mediante peticionamento eletrdnico.

§ 6° Os medicamentos de baixo risco isentos de registros e regularizados mediante notificagao ficam sujeitos ao pagamento
da Taxa de Fiscalizagao de Vigilancia Sanitaria instituida pela Lei n® 9.782, de 26 de janeiro de 1999.

Redagéo dada pela RESOLUCAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016. (Entraré em vigor em 1° de janeiro de 2017).

§ 7° Sera disponibilizada, para consulta no site da ANVISA, a relagdo de empresas e produtos notificados, imediatamente
apos a realizagao da notificagao.

Art. 8° Os medicamentos de notificagao simplificada devem possuir , em sua rotulagem, o enquadramento nesta Resolugao,
adotando a frase: " MEDICAMENTO DE NOTIFICAGCAQ SIMPLIFICADA RDC n° /2006. AFE N%.......ccccoovererernnnns i

§ 1° A rotulagem dos produtos objeto deste regulamento deve seguir o estabelecido no Anexo | e no Anexo I, ficando
dispensados de apresentacao de bula.

§ 2° Fica facultada a utilizagdo de embalagem secundaria, caso constem na embalagem primaria todas as informagoées
exigidas no Anexo | e Anexo |l deste regulamento. As informagdes sobre especificagées analiticas minimas e referéncia nao
devem constar na rotulagem do produto.




A

§ 3° Fica dispensada a utilizagao de tinta reativa na rotulagem de produtos desta categoria, porém as embalagens devem
apresentar lacre ou selo de seguranga, para garantia da inviolabilidade do produto.

§ 4° Estes produtos devem adotar para sua identificagdao, o nome do produto ou sinénimo presentes no Anexo | deste
regulamento, sendo facultada a adogdo de marca ou nome comercial.

Art. 9° A adequacao a este regulamento de medicamentos cadastrados ou registrados na ANVISA deve ser realizada respeitando
as seguintes disposigoes:

| -Todos os produtos cadastrados na ANVISA como isentos de registro devem se adequar a este regulamento no momento
de sua renovacgao. A critério da empresa, a adequagao a esta Resolugao podera ser realizada antes do periodo de
renovagao.

Il - Os produtos listados no Anexo |, porém atualmente registrados em outras categorias de medicamentos, devem se
adequar a este regulamento no momento de sua renovagao. A critério da empresa, a adequagao a esta Resolugao podera
ser realizada antes do periodo de renovagao.

§ 1° As peticoes referentes a cadastro de medicamentos isentos de registro em analise ou em arquivamento temporario
serdo encerradas a partir da vigéncia deste regulamento. No caso de petigoes de renovagao de cadastro de medicamentos,
protocoladas antes da publicagao deste regulamento, a adequacgao deve ocorrer em até 180 dias.

§ 2° Caso haja produtos registrados ou cadastrados com indicagdes diferentes, a empresa devera adequar-se as
informagdes existentes no Anexo | e posteriormente, providenciar protocolo do requerimento de inclusao, alteragao ou
exclusdo presente no Anexo lll deste regulamento e aguardar a publicacao.

§ 3° O cadastro de medicamentos, cujo principio ativo, concentragao e/ou forma farmacéutica nao estao relacionados no
Anexo | deste regulamento, sao validos até o término de sua vigéncia, devendo posteriormente enquadrar-se a essa
Resolugao ou aos regulamentos para registro de medicamentos junto a Anvisa.

Art. 10 As informagoes apresentadas na Notificagao séo de responsabilidade da empresa e serdo objeto de controle sanitario pela—_

OMISE
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Art. 11 Ficam revogados art. 3° e art. 8° da Resolugao RDC n° 132, de 29 de maio de 2003, e os itens 2.1.1.12.1 ;3.7 e 7.1 do
anexo da Resolugao RDC n° 333, de 19 de novembro de 2003.

Art. 12 Esta Resolugao entrara em vigor 15 dias da publicagao

DIRCEU RAPOSO DE MELLO

ANEXO | - LISTA PADRONIZADA DE MEDICAMENTOS SUJEITOS A NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA

| - As especificagbes analiticas adotadas pelos fabricantes para os medicamentos de baixo risco sujeitos a notificagao simplificada
devem seguir monografia inscrita na Farmacopeia Brasileira ou em compéndio oficialmente reconhecido pela Anvisa de acordo
com norma especifica.
Il - Na auséncia de monografia oficial, deverao ser realizados os testes descritos nos métodos gerais da Farmacopeia Brasileira, e
demais testes necessarios, desenvolvidos pelo fabricante, para garantir a qualidade do medicamento.
Il - Todo laudo de analise de controle da qualidade do produto acabado, independente da forma farmacéutica, deve apresentar, no
minimo, as seguintes informagdes ou justificativa técnica de auséncia:

a) Caracteristicas organolépticas/aparéncia;

b) Identificagéo e teor do(s) principio(s) ativo(s);

c) Limites microbianos: contagem de bactérias e fungos totais e pesquisa de patégenos;

1 - Para as formas farmacéuticas solidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagées ou justificativa técnica de
auséncia:

a) desintegracao;
b) dissolucao;
c) dureza;




d) peso médio; e

e) umidade;
2 - Para as formas farmacéuticas liquidas e semissélidas, a empresa deve acrescentar as seguintes informagoes ou
justificativa técnica de auséncia:

a) pH;

b) densidade;

c) viscosidade; e

d) volume ou peso médio.



ORI LINHA DE
PRODUTO |CONCENTR|SINONIMOS |FARMACEUT INDICAGAO MODO DE USAR ADVERTENCIA
AGAO DO ICA PRODUGAO
PRINCIPIO
ATIVO
Acido bérico  |3% de acido |Agua Solugéo Antisséptico, Aplicar duas a trés vezes ao dia, com auxilio de |Ndo pode ser aplicado em grandes areas do corpo, quando Liquido
bérico boricada bacteriostatico e fungicida. |compressas de gaze ou algodao. existirem lesdes de qualquer tipo, feridas ou queimaduras.
Utilizado em processos Produto de uso exclusivo em adultos. O uso em criangas
infecciosos tépicos representa risco & salde. No ingerir.
: s ) Uso adulto: Este medicamento & contraindicado para pacientes que .
Acido félico 0,2 mg/mL  |Vitamina B9 |Solug&o Oral |Suplementagéo para Prevengao de ocorréncia de malformagbes apresentam hipersensibilidade ao 4cido félico. Liquido
prevengdo e tratamento da (fetais: Tomar 2 mL ao dia. A presenca de 4cido félico nas preparagdes liquidas, pode
caréncia de folatos e Prevencao de deficiéncia de cido félico: Tomar|aumentar a absorg&o do ferro alimentar, o que pode ser
reducéo da ocorréncia de |2 mL ao dia. prejudicial aos pacientes talassémicos que apresentam
malformagdes fetais. Para gestantes e lactantes tomar 4 mL ao dia. |acimulo deste elemento nos tecidos. Logo, o medicamento
Tratamento de deficiéncia de acido félico: n&o deve ser administrado antes ou logo apés as refeigdes.
Tomar até 5 mL ao dia. Doses muito altas de acido félico podem ocasionar convulsées
Uso pediatrico: em pacientes epilépticos tratados com fenitoina.
Prevengao de deficiéncia de acido félico: Doses de &cido folico acima de 0,1mg/dia podem mascarar
LACTENTES (0-11 MESES): Tomar 0,5 mL ao |casos de anemia perniciosa, pois as caracteristicas
dia. CRIANCAS (1-10 ANOS): Tomar 1,5 mL ao|hematolégicas sdo normalizadas, enquanto, os danos
dia. neurolégicos progridem.
Pomada de
.. |acido : ; .
Acido salicilico |2 € 8¢ido | o\ ilico 2%. [Pomada  |Queratoplastica Aplicar nas areas afetadas, & noite, e retirar 1o 10 oo rer 2 absorgao e salicilismo em uso prolongado.  [Semissélido
salicilico NEseing pela manha.
salicilada 2%.
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Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, a

Contraindicagéo: pacientes com hipersensibilidade ao acido

Acido salicilico [10% de Pomada de |Pomada Queratolitica noite, e retirar pela manha. salicilico, durante a gravidez e lactagao. Diabéticos devem  [Semissolido
acido acido Apresenta propriedade queratolitica forte e sua |usar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico  [salicilico aplicago deve ser efetuada com muita 6rgdos genitais e as mucosas. Lavar as maos apos a
10%. . precaucdo, sendo recomendavel a utilizacao de |aplicagao.
Vaselina espatulas ou luvas de protecéo. Reacdes adversas: pode ocorrer absorgao e salicilismo em
salicilada uso prolongado.
10%.
. . Contraindicagéo: pacientes com hipersensibilidade ao &cido .
Acido salicilico [20% de Pomadade |Pomada Queratolitica nas Em aplicagdes locais. No caso de rachaduras [salicilico, durante a gravidez e lactagéo. Diabéticos devem Semissolido
acido acido hiperqueratoses, como  |de pes, duas vezes ao dia; no caso de calos  |ysar com cautela. Evitar contato com os olhos, a face, os
salicilico salicilico cravos e rachaduras nos  [secos e verrugas, aplicar & noite e cobrir com  |4rgsos genitais e as mucosas. Lavar as maos ap6s a
20%. pés, calos secos e esparadrapo, retirando-o no dia seguinte. aplicacao.
Vaselina verrugas. Apresenta propriedade queratolitica forte e sua ||nteracdes com medicamentos: usado com sabées abrasivos,
salicilada apllcac.éo deve ser efetuada com muila preparacaes para acne, preparagoes contendo alcool,
20%. precaugéo, sendo recomendavel a utilizagéo de |cosméticos ou sabdes com forte efeito secante podem causar
espatulas ou luvas de proteg&o. efeito irritante ou secante cumulativo, resultando em irritagéo
excessiva da pele.
Reagbes adversas: pode ocorrer absorgéo e salicilismo em
uso prolongado.
Agua Agua Liquido Lavagem de ferimentos Uso externo. Aplicar diretamente no local Nao deve ser usado para injetaveis. A ingestao pode causar  |Liquido ou
purificada destilada, afetado. diarréia, devido a auséncia de ions na agua. solugdes
Agua estéreis
deionizada,
Agua por
osmose
reversa, Agua
por
ultrafiltragéo.
(OBS: o
sindnimo
para agua
purificada
deve ser
utilizado
conforme o
processo de
obtengéo)




Alcool Canfora Solugéo Solugéo Tratamento sintomatico de |Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter fora do alcance de criancas. Liquido
canforado 10% (p/v)  |alcodlica de mialgias e artralgias. afetado, previamente limpo, com o auxiliode  |N&o deve ser utilizado em criangcas menores de dois anos.
Alcool Etilico|canfora Também pode ser utilizado [gaze ou algodao, trés a quatro vezes ao dia, Manter distante de fontes de calor. Conservar em temperatura
Q.s. para aliviar pruridos. mediante fricgéo. inferior a 25°C.
OBS: Embalagem méxima de 50mL p/ venda ao publico.
Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR5991/97
e RDC 46 de 20/02/02.
OBS: Produto exige embalagem primaria de vidro ambar
(Formulario Nacional, 1* Ed.).
Alcool etilico  |Alcool etilico |Alcool 70 Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar diretamente no local Manter distante de fontes de calor. Liquido
70% (p/p). afetado, previamente limpo, com o auxilio, se |OBS: Embalagem méaxima de 50mL p/ venda ao publico.
Alcool etilico desejar, de algodéo ou gaze. Devem-se adicionar as adverténcias contidas na NBR 5991/97
77° GL e RDC 46 de 20/02/02.
: Uso externo. Aplicar diretamente no local X : ; :
Alcool etilico ‘.%?,f"(' ?“)"‘” Alcoolgel |Gl Antisséptico de mdos.  |afetado, previamente limpo, com o auxilio, se f,ggswé?i“;’ggjg%'g'ggfggg;)d“"é"c"“s contidas na NBR  |co issslido
%) desejar, de algoddo ou gaze. '
) : ; ; ' ) . Evitar contato com os olhos. N&o inalar. Em contato com pele |, . .
Amaonia 19% dg Amv.'mla Solugédo Neutralizar picadas de Uso tépico. Aplicar no local da picada. e olhos produz bolhas e vesiculas. Queimadura de aménia Liquido
hidréxido de diluida R provoca sensagao na pele como ensaboada.
amdnio Ap6s a utilizagio ndo cobrir a picada com compressas.
Manusear em local arejado e ndo agitar. Se ingerido, procurar
auxilio médico. Qualquer acidente lavar com bastante agua.
N&o usar na pele sem antes fazer o teste de sensibilidade.
N&o reaproveitar a embalagem.
Azul de 1% de azul ::l:l;%aeo de Solugao Aiitissotico Aplicar sobre o local, com o auxilio de gaze, O produto pode manchar a pele. Nesse caso, pode ser Liiiidio
metileno de metileno R P algodéo ou espatula. Uso topico. utilizada uma solugéo de hipoclorito de sédio para clarear. q
gg:ﬁoim Tintura de : Aplicar sobre o local, com o auxilio de gaze T T s
Benjoin Sumatra, benjoin Solugéo Antisséptico algodéo ou espétula. Eg:;rg ocorrer reagoes de hipersensibilidade e dermatite de  |Liquido
Benzoin ’
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Bicarbonato de |Minimo 99% |Sal de vick  [P6 Antiacido Dissolver 2,5 g (1 colher de café) em um copo Nao uslar)untamente Coe d_ieta Lactea (a base (.je leite) devido Solido
. ; a possibilidade de ocorréncia de sindrome alcalino-lactea.
sodio de de agua filtrada e tomar 30 minutos antes das R d smart foilt 1abots Bcio. devido &
bicarbonato refeigbes para neutralizar o excesso de e;?ﬂf:cgov;amga:étznae sgu':srzr; ol::?1 gr: dg in;; Oy SRV
de sodio secregao gastrica no estdbmago. acompanhamento médico.
Minimo de
Carbonato de (98% de Carbonato de S : Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a i
calcio carbonato  |célcio P6 Antidcido 1a2gsodia. estimulagédo da gastrina. Sélido
de célcio
Carbonatode gg?b?ngaﬂ;e Carbonato de Capsula Antidcido o' 4 -chosilkin ot dli Reagdes adversas: pode ocaorrer efeito rebote acido, devido a sélido
calcio : calcio P P ’ estimulagéo da gastrina.
de calcio
Carbonato de zgsb?nga?oe Carbonato de Comprimido |Antidcido 5 i comorimitions a0 dis Reagbes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido a Sélido
calcio - calcio P P ’ estimulagdo da gastrina.
de célcio
Carbonato de 200 ™9 %€ |Garbonato de |Comprimido o P Reagdes adversas: pode ocorrer efeito rebote acido, devido @ |,
calcio 4 chldo calcio mastigavel ‘ P : estimulagédo da gastrina.
o Adulto: tomar 1 a 3 comprimidos via oral ao dia. : : o 3
Carbonato de |1250 mg de |Carbonato de |Comprimido |Suplemento vitaminico e Ingerir apés as refeigdes. Contraindicagdes: hipercalcemia, hipervitaminose D, Solidos
calcio + carbonato  |calcio + ou mineral para prevengao do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol,ergocalciferol ou
colecalciferol |de calcio vitamina D3 |Comprimido [raquitismo e para a as refeicoes metabdlitos da vitamina D.
(equivalente revestido prevengao/ tratamento Reagdes adversas: alteragdes lipidicas, hipervitaminose D,
a 500 mg de auxiliar na disturbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.
célcio desmineralizagéo 6ssea Superdosagem: anorexia, cansago, nausea e vomito, diarreia,
elementar) + pré e pés-menopausal perda de peso, politiria, transpiragéo, cefaleia, sede, vertigem
200 Ul de e aumento da concentragéo de célcio e fosfato no plasma e
colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal,calcificagéo de tecidos
| moles, hipercalciuria, e calculo renal.
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Adulto: tomar 1 a 2 comprimidos via oral ao dia.

Carbonato de (1250 mg de |Carbonato de |Comprimido  [Suplemento vitaminico €  ||ngerir apés as refeigdes. Contraindicagées: hipercalcemia, hipervitaminose D, Sdlidos
calcio + carbonato  [calcio + ou mineral para prevengao do |Criangas: tomar 1 comprimido ao dia durante  |hipersensibilidade ao colecalciferol, ergocalciferol ou
colecalciferol |de calcio vitamina D3 |Comprimido |raquitismo e para a |as refeicdes metabdlitos da vitamina D.
(equivalente revestido prevencgao/tratamento Reagdes adversas: alteragbes lipidicas, hipervitaminose D,
a 500 mg de auxiliar na disturbios gastrointestinais, bradicardia e arritmias.
calcio desmineralizagdo 6ssea Superdosagem: anorexia, cansago, nausea e vomito, diarreia,
elementar) + pré e pés-menopausal perda de peso, polilria, transpiragdo, cefaleia, sede, vertigem
400 Ul de e aumento da concentragdo de célcio e fosfato no plasma e
colecalcifero urina, hipercalcemia, insuficiéncia renal, calcificagéo de
| tecidos moles, hipercalcitiria, e calculo renal.
Carvéo vegetal |250 mg de |Carvao Capsula Redugéo do actimulo Ingerir 4 capsulas ao menos 30 minutos antes |Contraindicado durante a gravidez, e para os casos de Sélido
ativado carvao ativado excessivo de gases das refeices e 4 capsulas apos as refeigbes obstrugdo intestinal e alteragbes anatémicas do trato
vegetal intestinais gastrointestinal. Deve ser utilizado com precaugio em
ativado criangas, uma vez que o carvdo ativado pode interferir na
absorgéo de nutrientes. Ndo é recomendavel o uso por
criangas menores de 12 anos de idade. Pode haver adsorgao
de outros medicamentos utilizados concomitantemente ao
carvao ativado. Portanto, este deve ser administrado duas
horas antes ou uma hora apés outras medicagdes. Néo é
recomendado utilizar o carvédo ativado por longo periodo.
Uso Interno. Dissolver o contetido da Apos aberto, guardar o produto bem fechado em geladeira. _
Cloreto de 33gde Po Laxante suave embalagem em 1 litro de agua filtrada; Quando ocorrer maior frequéncia de evacuagdes, diminuira  |Solido
magnésio cloreto de armazenar em recipiente de vidro na geladeira |dose. Em caso de diarreia, suspender o uso. Precaugdes:
magnesio e tomar 60 mL/dia desta solugdo (um calice ou |Quando a fungdo renal estiver deficiente, a reposigéo do
uma xicara de cha), preferencialmente pela magnésio deve ser acompanhada de cuidados especiais e
manha em jejum. Pode ser misturado a sucos [de monitorizagéo dos niveis séricos. Deve ser evitado o uso
citricos para mascarar o sabor amargo da em mulheres gravidas, uma vez que o magnesio ultrapassa a
solugdo. Apos diluigdo, o medicamento devera [placenta podendo interferir nos niveis séricos do feto.
ser consumido em até X dias. Contraindicagéo: O uso do cloreto de magnésio é
Obs.: substituir o X pelo numero de dias contraindicado em pacientes com insuficiéncia renal severa
comprovados no estudo de estabilidade apos
diluigdo.
) 20,0% ) )
Colédio lacto  |(g/mL) de  |Calicida Solugéo Verrugas comuns, plantar [Uso externo. Proteger as areas ao redor da Nao usar préximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado acido e calosidades. |les&o com vaselina sélida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso é contraindicado em diabéticos e em
salicilico dia, até eliminagdo da verruga ou calosidade, |pacientes com déficits circulatérios em membros.
equivalente quatro camadas de colédio, esperando cada
a 16,5% camada secar antes da reaplicacéo.
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(p/p) +15,0

% acido
lactico
Colédio 12,0% Calicida Solugéo Verrugas comuns, plantar [Uso externo. Proteger as areas ao redor da N&o usar préximo aos olhos. Evitar o contato com as mucosas |Liquido
salicilado (g/mL) de e calosidades. lesdo com vaselina sélida. Aplicar, uma vez ao |e a pele integra. O uso é contraindicado em diabéticos e em
acido Queratoplastico. dia, até eliminagdo da verruga ou calosidade, |pacientes com déficits circulatérios em membros.
salicilico quatro camadas de colddio, esperando cada
camada secar antes da reaplicagéo.
) : A aplicagdo de enxofre em uso tépico pode causar irritagdo na
Enxofre 10% de Enxofre Creme Escabiose e acne. Uso tﬂplcn. Apllcar no local afetado. pe[e_ Néo ingerir_ Manter fora do alcance das crianoas_
enxofre Contato com olhos, boca e outras membranas mucosas deve
ser evitado. Semissolido
Contraindicagdes: hipersensibilidade ao enxofre.
Reacdes adversas: irritagdo na pele, vermelhidao ou
escamacéo da pele.
Eter 35% de éter |Licor de Solugdo Utilizado para Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, com |Pode ocorrer irritagdo local e fotossensibilidade. Liguido
alcoolizado etilico (v/v) +|Hoffman desengordurar a pele e auxilio de algodao.
Alcool etilico como veiculo em
96% (vIv). formulagbes para acne,
alopecia e antimicéticos
topicos, bem como, para
remogao de fitas adesivas.
Extrato fluido |10% de Melrosado  [Solugdo Adstringente nas i : Liquido
de rosas extrato de estomatites, Aplicar puro ou diluido em agua, na boca ou Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade.
g . : garganta, com haste flexivel de algodéo, S ! :
rubras rosas rubras principalmente infantil chubela ol Sarasnsio Precaucdes e adverténcias: ndo ingerir.
em mel. (sapinho). P gergarsio.
o o o ) Contraindicagdes: pode ocorrer hipersensibilidade. .
Glicerina Minimo 95% |Glicerina Solugédo Demulcente, emoliente,  |A glicerina farmacéutica € um produto com Precaugdes e adverténcias: ndo ingerir. Liquido
de glicerina umectante e hidratante. excelente atividade sobre a pele, exercendo o

efeito demulcente, isto &, quando aplicada
sobre locais irritados ou lesados, tende a
formar uma pelicula protetora contra estimulos
resultantes do contato com o ar ou irritantes
ambientais. Espalhar o produto friccionando
sobre toda a area de uso.
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Glicoqap de 0,5% de Glicon_a?o de |Solugdo Antisséptico topico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade Evilar contato coin olhos. cuvidos @ boca. Para 08 Cisos te Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |aquosa suficiente para umedecer toda a area, :
% e q : contaminacgao destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de esfregando com gaze estéril. Deixar secar c e AR
A : : ontraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina completamente, e, se necessério, repetir o hinersshaibilidads & doresiding
procedimento. Pode ser utilizado em mucosas. ETSeS a :

) _ ) Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de .
Gliconato de  |0,5% de Gliconato de [Solugéo Antisséptico topico. Para |Uso externo. contaminagéo destas partes, lavar abundantemente com &gua. |Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |alcodlica antissepsia de pele antes [Aplicar o produto em quantidade suficiente para|Nao deve ser utilizada para irrigagéo de cavidade corporea,

clorexidina |digliconato de de procedimentos umedecer toda a area a ser tratada, esfregando |cyrativo da ferida cirtrgica ou de lesées de pele e mucosa.
clorexidina invasivos (como inserg@o |com gaze estéril. Deixar secar completamente |N3g utilizar em mucosas.
de cateteres) e antissepsia |e, se necessario, repetir o procedimento. Contraindicado para pessoas com histéria de
do campo operatorio apés [Aguarde o produto secar completamente antes |hipersensibilidade a clorexidina.
degermagdo; para de qualguer pungéo ou insergédo na pele. Para
realizagao de curativo de |antissepsia da pele em procedimentos
local de insergéo de cirurgicos, realizar antes a degermacéo da pele
cateteres vasculares. com solugdo de clorexidina com tensoativo.
Gliconato de |1,0% de Gliconato de |Solugao Antisséptico topico Uso externo. Aplicar o produto em quantidade |Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de  |Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |aquosa suficiente para umedecer toda a area a ser contaminagao destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de tratada, esfregando com gaze estéril. Deixar Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina secar completamente, e se necessario, repetir |hipersensibilidade a clorexidina.
o procedimento. Pode ser utilizado em
mUCOSas.
Gliconato de  |1,0% de Gliconato de |Solugdo Antisséptico tépico para  |Uso externo. Para a antissepsia das méaos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de Liguido
clorexidina gliconato de |clorexidina e |alcodlica desinfecgdo das méaos seguir a técnica de higienizagdo das maos com |contaminagéo destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina |digliconato de antes de contato com preparagdes alcodlicas (fricg8o antisséptica) Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina pacientes e preparo preconizada pela Anvisa e disponivel para hipersensibilidade a clorexidina. Nao utilizar em mucosas. Nao
cirdrgico das maos. consultaem seu enderego eletrénico. usar em combinagdo com sabdo degermante.
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; i . . . Uso externo. Para a antissepsia das méos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de )
Gliconato de  2,0% de  [Gliconato de |Solug@o com |Antisséptico topico; seguir a técnica de preparo pré-operatdrio contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com agua. |Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e [tensoativos |degermacéo da pele do  |preconizada pela Anvisa e disponivel para N&o usar para curativos. Nao usar em mucosas.

clorexidina [digliconato de paciente, antes de consulta em seu enderego eletrénico . Contraindicado para pessoas com histéria de
clorexidina procedimentos invasivos  |Antissepsia do campo operatério: umedecer a  |hipersensibilidade a clorexidina.
(p.ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando
venoso central, entre suavemente. Enxaguar e secar a area com
outros); banho pré- compressas estéreis. Banho pré-operatério:
operatorio de pacientes; | medecer o corpo e aplicar o produto. Com o
preparo das maos do auxilio das méaos ou esponjas, friccionar
profissional de salde, suavemente até obtengdo de espuma.
antes da realizagdo de Enxaguar e secar.
procedimentos invasivos e
apés cuidado do paciente
colonizado ou infectado
por patégenos
multiresistentes.

) Uso externo. Aplicar o produto em quantidade
Gliconato de  |2,0 % de Gliconato de [Solugéo Antisseptico tépico. suficiente para umedecer toda a 4rea a ser Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e (aquosa Preparo de mucosas para |tratada, esfregando com gaze estéril. Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de

clorexidina  digliconato de arealizagdode Deixar secar completamente e, se necessério, [contaminagio destas partes, lavar abundantemente com agua.
clorexidina procedimentos cirirgicos, |repetir o procedimento. Pode ser utilizado em  |N&o deve ser utilizada para irrigagao de cavidade corpérea.
prepare da regiao genital  |mycosas. Né&o usar para preparo de pele do paciente cirtirgico. Ndo usar
pré-sondagem vesical, para degermagéo/antissepsia das maos de profissionais de
antissepsia extrabucal em saude. Nao usar para curativo da ferida cirtirgica ou de lesées
procedimentos de pele e mucosa. Contraindicado para pessoas com histéria
odontolégicos. de hipersensibilidade a clorexidina.

) . ‘ . Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. Para os casos de
Gliconato de |2,0 % de Gliconato de |Solugao Antisséptico topico. Uso externo. Aplicar o produto em quantidade contaminagdo destas partes, lavar abundantemente com Liquido
clorexidina gliconato de |clorexidina e [alcodlica Antissepsia do campo suficiente para umedecer toda a érea a ser agua.

clorexidina |digliconato de operatério; antissepsia da |tratada,esfregando com gaze estéril. Deixar N&o deve ser utilizada para irrigagéo de cavidade corporea.
clorexidina pele antes de secar e, se necessario, repetir o procedimento. |Nzo usar para curativo da ferida cirurgica ou de lesdes de pele
procedimentos invasivos. [Aguarde o produto secar completamente antes |e mucosa.
Antissepsia no sitio de de qualquer pungdo ou insergdo na pele. Contraindicado para pessoas com histéria de
insergao de catéteres hipersensibilidade a clorexidina.
vasculares centrais e
periféricos.
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. . : i g Uso externo. Para a antissepsia das méos, Evitar contato com olhos, ouvidos e boca. )
G|ICOI"I-3'!0 de 4.P % de Gliconato de SO'UQ&O com |Antisséptico topico, seguir a técnica de preparo pré-operatorio Para os casos de contaminagdo destas partes, lavar Liquido
clorexidina |gliconato de [clorexidina e |tensoativos  (degermagdo da pele do  |preconizada pela Anvisa e disponivel para abundantemente com &gua. Nio usar para curativos. N&o usar

clorexidina |digliconato de paciente, antes de consulta em seu enderego eletrdnico. em mucosas.
clorexidina procedimentos invasivos  |Antissepsia do campo operatério: umedecer a |Contraindicado para pessoas com histéria de
(p.ex, cirurgia, cateter pele e aplicar o produto friccionando hipersensibilidade a clorexidina.
venoso central), banho  |syavemente. Enxaguar e secar a drea com
pré-operatério de compressas estéreis. Banho pré-operatorio:
pacientes; preparo das umedecer o corpo e aplicar o produto. Com o
maos do profissional de  |ayxilio das maos ou esponjas, friccionar
salde, antes da realizagao |syavemente até obtengéo de espuma.
de procedimentos Enxaguar e secar.
invasivos e apés cuidado
do paciente colonizado ou
infectado por patdégenos
multirresistentes e em
situagdes de surto.
Hidroxido de  |Hidréxido de [Suspensdo [Suspensdo  |Antiacido, coadjuvante no |[Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Obstipante (causa constipacgao, priséo de |Liquido
aluminio aluminio 6% |de hidréxido tratamento de Ulceras ao dia, 15 minutos antes das refeigdes, e antes |ventre)
de aluminio géastricas e duodenais e  |de deitar, ou a critério médico.
esofagite de refluxo.
Uso interno.
Hidroxido de (8% (p/v) de |Leite de Suspensdo  |Antiacido, laxante suave. |Antigcido: 5a 15 mL (1 colher de cha a 1 colher Agitar antes de usar Liquido
negnési hidréxido de |magnésia; de sopa), duas a trés vezes ao dia. Precaucdes: no ingerir na gravidez ou se estiver
magnésio |magma de Laxante: 30 mL a60 mL (2a 4 colheres de  |amamentando sem orientagio médica. No caso de
magngs!o, sopa). superdosagem, procure orientagdo médica.
:ggnta:'a. Criangas: de um quarto a metade da dose para |precaucdes como laxativo: ndo usar em presenga de dor
6Ixi$) d ea' adultos, de acordo com a idade. abdominal, nduseas, vomitos, alteragio nos habitos intestinais
magnésio por mais de 2 semanas, jsangramento retal e doengga renal.
hidratado Precaugdes como antigcido: pode haver efeito laxativo.
Hidréxido de  |Hidroxido de |Suspensdo |Suspensdo e ; Uso interno. Tomar de 5 a 10 mL, quatro vezes |Agitar antes de usar. Liquido
magnésio e magnésio  |de hidroxido :,‘:::;f:;;::?;:?g;e "% 120 dia, 15 minutos antes das refeigbes e antes
aluminio 4% e de de aluminio e astri Hiianal de deitar, ou a critério médico.
aluminio magnésio SORTEES.O CLUOTANAN &
6%. esofagite de refluxo.
(i%/ ﬁo £




Hidréxido de
magnésio e
aluminio

Hidréxido de
magnésio
200mg +
Hidréxido de
aluminio
200mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdbmago, dispepsia
(indigest&o), queimagao,
esofagite péptica
(inflamagéo do eséfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato.

Uso oral. Criangas acima de 6 anos de idade: 1
a 2 comprimidos, de acordo com a idade, 2
vezes ao dia.

Adultos: 2 a 3 comprimidos, 4 vezes ao dia.

Limite maximo de administragdo: para criangas,
2 vezes ao dia; para adultos, 4 vezes ao dia.
Cuidados de administragdo: os comprimidos
devem ser mastigados, néo deglutilos por
inteiro. Deve ser administrado meia hora apés
as refeigdes e ao deitar.

Né&o deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da férmula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrug&o intestinal. Ndo deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagao.

Contraindicagbes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodialise;
-na vigéncia de dietas pobres em fésforo;

Néo se deve ultrapassar a dose diaria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida nao for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragdo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o hidréxido de magnésio pode causar depressao do sistema
nervoso central na presenga desse distlrbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢io
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomalacia induzida por didlise.

Interagdes medicamentosas: O uso concomitante com
quinidinas pode levar ao aumento do nivel plasmatico de

quinidina, levando a sua superdose. Antiacidos contendo
aluminio podem impedir a adequada absorgao de:
antagonistas H2, atenolol, metoprolol, propranolol, cloroquina,
ciclinas, diflunisal, etambutol, cetoconazol, fluorquinolonas,
digoxina, indometacina, glicocorticoides, isoniazida, levodopa,
difosfonatos, fluoreto de sédio, poliestirenossulfonato de sodio,
lincosamidas, neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina,
tetraciclina, nitrofuratoina e sais de ferro. Devido a
possibilidade de diminuigdo da absorgao gastrintestinal dessas
substancias, sdo associagdes que merecem precaugbes. Deve
ser administrado 2 horas antes ou depois da ingestdo desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reagdes adversas: regurgitagao, nausea, vomito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipagéo.

Sélido
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Hidréxido de
magnésio e
alumi-nio

Hidroxido de
magnésio
400mg +
Hidroxido de
aluminio
400mg

Comprimido

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estbmago, dyspepsia
(indigestao), queimacao,
esofagite péptica
(inflamagéo do esofago,
causada pelo refluxo
gastrico) e héria de hiato
(quando a porgéo do
estdmago desliza para
dentro do térax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragéo).

1 a 2 comprimidos mastigaveis por dia.

Limite maximo de administragdo: 6
comprimidos.

Cuidados de administragdo: os comprimidos
devem ser mastigados, nao degluti-los por
inteiro.

Deve ser administrado meia hora apos as
refeicbes e ao deitar.

Uso oral. Uso adulto. Tratamento Sintomatico:

Né&o deve ser utilizado em pacientes com hipersensibilidade
aos componentes da férmula, insuficiéncia renal severa, com
hipofosfatemia ou obstrugdo intestinal. Nao deve ser utilizado
na gravidez e na amamentagao.

Contraindicagdes: contraindicado para pacientes com
insuficiéncia renal severa.

Precaugdes: administrar com cautela:

-em pacientes com porfiria que estejam fazendo hemodialise;
-na vigéncia de dietas pobres em fésforo;

Nao se deve ultrapassar a dose diaria ou prolongar o
tratamento por mais de 14 dias (com dose maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida néo for adequada.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragéo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, pois
o hidréxido de magnésio pode causar depresséao do sistema
nervoso central na presenca desse distirbio. Em pacientes
com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de aluminio e
magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢éo prolongada a
altas doses de sais de aluminio e de magnésio pode causar
encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou piora da
osteomaldcia induzida por didlise. Interagdes
medicamentosas: O uso concomitante com quinidinas pode
levar ao aumento do nivel plasmatico de quinidina, levando a
sua superdose. Antiacidos contendo aluminio podem impedir a
adequada absorgéo de: antagonistas H2, atenolol, metoprolol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,
cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,
glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonaos, fluoreto de
sodio, poliestirenossulfonato de sédio, lincosamidas,
neurolépticos, fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofuratoina e sais de ferro. Devido a possibilidade de
diminuigdo da absorgéo gastrintestinal dessas substancias,
sdo associagbes que merecem precaugdes. Deve ser
administrado 2 horas antes ou depois da ingestio desses
medicamentos. Para fluorquinolonas, deve-se respeitar um
intervalo de 4 horas.

Reacgbes adversas: regurgitagdo, nausea, vomito ou diarreia
leve. Pode ocorrer diarreia ocasional ou constipagao.

Sélido




Hidroxido de
aluminio,
Hidréxido de
magnésio e
Simeticona

Hidréxido de
aluminio (37
|mg/mL) +
Hidréxido de
magnésio
(40mg/mL) +
Simeticona
(5mg/mL)

Suspensao

Tratamento dos sintomas
da acidez estomacal, azia,
desconforto estomacal, dor
de estdbmago, dispepsia
(indigestéo), queimacéo,
esofagite péptica
(inflamagéo do esdfago,
causada pelo refluxo
gastrico) e hérnia de hiato
(quando a porgdo do
estdmago desliza para
dentro do torax, através de
uma passagem
naturalmente fechada do
diafragma, musculo
responsavel pela
respiragdo). Também &
utilizado como
antiflatulento (antigases)
para alivio dos sintomas
do excesso de gases,
inclusive nos quadros pos-
operatorios.

Uso oral.

Criangas: tomar 1 colherde cha (5mL), 1a2
vezes ao dia.

Adultos: tomar 1 a 2 colheres de sobremesa
(10 mL a 20 mL), 4 vezes ao dia.

Esse medicamento ndo deve ser utilizado nos casos de
hipersensibilidade aos components da formula, insuficiéncia
renal severa, hipofosfatemia, gravidez, amamentagéo e
obstrugéo intestinal.

|Esse medicamento & contraindicado para uso por pacientes
com insuficiéncia renal severa.

Esse medicamento pode reduzir a absorgao de certos
medicamentos como: fenitoina, digoxina e agentes
hipoglicemiantes. Por esse motivo, deve ser administrado 2
horas antes ou depois do uso desses medicamentos.
Precaugbes

A administragao deve ser realizada com cautela: em pacientes
com porfiria que estejam fazendo hemodiélise; na vigéncia de
dietas pobres em fésforo, pois o hidroxido de aluminio pode
provocar deficiéncia de fésforo no organismo (hipofosfatemia).
Né&o é aconselhavel ultrapassar as doses recomendadas ou
prolongar o tratamento por mais de 14 dias (com a dose
maxima).

O uso prolongado de antiacidos contendo aluminio por
pacientes normofosfatémicos pode resultar em hipofosfatemia
se a quantidade de fosfato ingerida ndo for adequada.
Gravidez e lactagao

A paciente deve informar a seu médico a ocorréncia de
gravidez na vigéncia do tratamento ou apés o seu término.
Informar ao médico se estd amamentando.

Este medicamento néo deve ser utilizado por mulheres
gravidas sem orientagdo médica.

Em pacientes com insuficiéncia renal, a administragdo desse
medicamento deve ser realizada sob supervisdo médica, uma
vez que o hidroxido de magnésio pode causar depresséo do
sistema nervoso central na presencga desse disturbio.

Em pacientes com insuficiéncia renal, os niveis plasmaticos de
aluminio e magnésio aumentam e, por isso, a exposi¢ao
prolongada a altas doses de sais de aluminio e de magnésio
pode causar encefalopatia, deméncia, anemia microcitica ou
piora da osteomalacia induzida por dialise. Interagbes
medicamentosas:

Uso concomitante com quinidinas pode levar ao aumento do
nivel plasmatico de quinidina, contraindicando a associagéo;
Antiacidos contendo aluminio podem impedir a adequada
absorgdo de antagonistas H2, atenolol, metoprolol,
propranolol, cloroquina, ciclinas, diflunisal, etambutol,
cetoconazol, fluorquinolonas, digoxina, indometacina,
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glicocorticoides, isoniazida, levodopa, difosfonatos, fluoreto de
sodio, poliestirenossulfonato de sédio, lincosamidas,
neurolépticos fenotiazinicos, penicilamina, tetraciclina,
nitrofurantoina e sais de ferro.

Recomenda-se que esse produto seja administrado 2 horas
antes ou depois da ingestdo desses medicamentos. Para
fluorquinolonas, deve-se respeitar um intervalo de 4 horas;
Uso concomitante com citratos provoca aumento dos niveis de
aluminio, especialmente em pacientes com insuficiéncia renal;
Salicilatos: ocorre aumento da excregdo renal dos salicilatos
por alcalinizagéo da urina. Ja o lactitol, por reduzir a
acidificagdo das fezes, ndo deve ser associado com esse
produto em virtude do risco de encefalopatias hepaticas.
Reagdes Adversas: regurgitagao, nausea, vomito ou diarreia
leve. Reagdes adversas sdo incomuns nas doses
recomendadas. Pode ocorrer diarreia ocasional ou
constipagdo, caso sejam administradas doses excessivas.




Uso externo.
Hipoclonito de |Hipoclorito  [Liquido de Solugéo Aplicar nas 4reas afetadas, puro ou diluido em |N&o ingerir, nao inalar. Produto fortemente oxidante. Evitar Liquido
sodio de sddio, Dakin. Liquido Antisséptico local, para agua. contato com os olhos e mucosas.
volume Ant'“é.phw curativo de feridas e
corresponde |de Dakin. Glceras. Utilizado em
lGe dore *|dihica de odontologia na irigagao de
ativa: hipociorito de canais desvitalizados.
sodio
Solugédo de
. Hipossulfito |hipossulfito de : .
Hipossulfito de + g Tratamento da ptiriase Uso externo. Aplicar na area afetada. Uso ; " )
: de sédioa |sédio. Solugéo < i |N&o ingerir. |Liquido
sédio 40% Tiossulfato de versicolor. adulto e pediatrico.
sodio.
lodeto de lodeto de Xarope de Xarope Mucolitico e expectorante. |Uso interno. 15 mL (1 colher de sopa), duas Restrigdo: uso em gestantes, criangas e portadores de Liquido
potassio potassio a |iodeto de vezes ao dia, ou a critério médico. disttrbios da tireoide. Ndo administrar em portadores de
2% potassio diabetes mellitus. Se houver descoloragéo do produto, este
devera ser descartado.
lodo lodo 0,1% + [Alcool iodado |Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico  Liquido
alcool etilico no tratamento de feridas, principaimente para  |de hipersensibilidade a compostos de iodo.
50% (viv) irrigagdes de feridas. Precaugdes e adverténcias: aoaplicar o produto na pele ndo
cobrir o local com tecido oclusivo.
Reagdes adversas: a hipersensibilidade, geralmente,
manifesta-se por erupgdes papulares e vesiculares
eritematosas na area aplicada. Se ingerido acidentalmente
pode afetar a mucosa gastrintestinal.
lodo lodo 2% Tintura de Solugdo Antisséptico Uso externo. Aplicar topicamente em curativos |Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico |Liquido
iodo fraca no tratamento de feridas. de hipersensibilidade a compostos de iodo.
Precaugdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
néo cobrir o local com tecido oclusivo. O produto ndo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
Sl absorgéo do iodo) e em curativos oclusivos.
Restricao de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar




intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado.

Contraindicagdes: contraindicado para pessoas com histérico

lodo lodo 5% Tintura de Solugéo Antisséptico Uso externo. Aplicar_topicarnenle em curativos |de hipersensibilidade a compostos de iodo. Liquido
iodo forte no tratamento de feridas. Precaucdes e adverténcias: ao aplicar a tintura de iodo na pele
n&o cobrir o local com tecido oclusivo. O produto ndo deve ser
usado em casos de feridas abertas (pode resultar em
absorgao do iodo) e em curativos oclusivos.
Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado.
) ) i . ) O produto ndo deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
lodopolividona |10% lodopolividona | Selugéo Antisséptico para uso Uso externo. Aplicar topicamente nas areas feridas abertas (pode resultar em absorgio do iodo) e em
iodopolivido aquosa topico afetadas ou a critério médico. Agéo: & um curativos oclusivos.
na que produto a base de polivinil pirrolidona iodo em  |Restricao de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a solugdo aquosa, um complexo estavel e ativo  |intoxicagao pelo iodo. Evitar uso prolongado. Em caso de ,
1% iodo que libera o iodo progressivamente. E ativo ingestao acidental, tomar bastante leite ou clara de ovos Liquido
ativo contra todas as formas de bactérias ndo batidas em agua.
esporuladas, fungos e virus, sem irritar nem
sensibilizar a pele, sendo facilmente removivel
em agua.
" o Uso externo. E indicado na demarcagéo do O produto ndo deve ser usado em casos de alergia ao iodo, )
lodopolividona {10%  |lodopolividona|Solugdo  |Demarcagao do campo  |campo operatério e na preparagéo pré- feridas abertas (pode resultar em absorgéo do iodo) e em Liquido
iodopolivido hidroalcodlic |operatorio e preparacdo |gperatéria da pele do paciente e da equipe curativos oclusivos.
na que a pré—operalén_a (ant!ssepsla cirtirgica. Aconselha-se espalhar na pele e Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
equivale a da pele). Antisséptico para |massagear por 2 minutos. Deixar evaporaro  |intoxicago pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
1:5 iodo uso topico. alcool normalmente. Se necessario, repetira  |beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
ativo

operagao.

Agdo: é um produto a base de
polivinilpirrolidona iodo em solugéo alcodlica,
um complexo estavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias nao esporuladas, fungos e
virus. O emprego do produto para prevengao e
tratamento de infecgdes cutaneas nio

agua. Em contato com os olhos, lava-los com agua corrente.
Em qualquer um dos casos procure orientagdo médica.

P s o P
H‘{o"‘
n A
5 %)




apresenta o inconveniente de irritagdes da pele
e por ser hidrossolivel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo facilmente
removivel em agua.

lodopolividona

10%
iodopolivido
na que
equivale a
1% iodo
ativo

lodopolividona

Solugéo com
tensoativos

Antissepsia da pele, maos
e ante-bragos.

Uso externo. E indicado na degermacéo das
méaos e bragos da equipe cirlrgica e na
preparagéo pré-operatoria da pele de
pacientes. Aconselha-se espalhar na pele e
massagear por 2 minutos. Enxaguar com agua
corrente e repetir a aplicagdo, se necessario,
secando a pele com gaze ou toalha
esterilizada.

Ac&o: é um produto a base de polivinil
pirrolidona iodo em solugdo degermante, um
complexo estavel e ativo que libera o iodo
progressivamente. E ativo contra todas as
formas de bactérias ndo esporuladas, fungos e
virus. O emprego do produto para prevengao e
tratamento de infecgbes cutaneas nao
apresenta o inconveniente de irritages da pele
e por ser hidrossolivel ndo mancha
acentuadamente a pele, sendo faciimente
removivel em agua.

O produto ndo deve ser usado em casos de alergia ao iodo,
feridas abertas (pode resultar em absorgao do iodo) e em
curativos oclusivos.

Restrigdo de uso: neonatos e gestantes, pois pode causar
intoxicagdo pelo iodo. Evitar uso prolongado. Se ingerido,
beber grande quantidade de leite ou claras de ovos batidas em
agua. Em contato com os olhos, lava-los com agua corrente.
Em qualquer um dos casos procure orientagdo meédica.

Liquido




IMEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA TOPICA.

répida.

Contraindicagdes: contraindicado nos casos de obstrugéo
intestinal crénica, doenga de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episodio de inflamagéo no intestino.

dosioors | © ldmefoons [caplar [porpioinos eladeas:  |agcpor plo menoe 8 hore ou durane a riote |USO ADULTO E PEDIATRICO ACIMA DE SElS MESES, |5
Apos este period_o. lavar os cabelos e remover i
:e;:;og;t:. Reaplicar o produto novamente apos Caso haja irritagdo, coceiras, vermelhidao ou desconforto,
' suspender o uso do medicamento, lavar o local com agua
abundante e procurar orientagdo médica.
Apos a aplicacdo, manter-se afastado de qualquer chama,
fogo, objeto que emita facilmente chama, como cigarro aceso
ou chama de fogdo, pois o produto aplicado pode incendiar
faciimente o cabelo e o couro cabeludo.
Contraindicado para criangas menores de seis meses.
OBS: As adverténcias devem, obrigatoriamente, estar contidas
na rotulagem do medicamento.
Minimo de
Manteigade |70% de Manteiga de Emoliente para rachaduras |, .. : ; : :
it manteiga de |cacau Bastao nos lébios. Aplicar sobre os labios varias vezes ao dia. Nao ha. Sélido
cacau
Nitrato de prata|Minimo Nitrato de Bastao Ceratoliticos e Uso externo. Aplicar uma vez ao dia. N3o usar nos olhos. Evitar atingir pele sadia. Uso nao Solido
89,5% prata lapis ceratoplasticos. Caustico aconselhavel em pacientes diabéticos ou com problemas
nitrato de para verrugas ou outros circulatérios.
prata pequenos crescimentos da
pele.
Oleo de ;gO% Gloo g!]::n?:)as Oleo Emoliante Aplicar o 6leo sobre a pele seca ou molhada ou |Contraindicagbes: pessoas alérgicas ao produto. Liquido
améndoas améndoas |puro apos o banho. Precaugbes e adverténcias: ndo ha.
Precaugdes e adverténcias: em grandes doses pode causar
Oleo de ricino. [100% sleo  |Oleo de Oleo Laxante Doses de 16 mi (1 colher de sopa) promove @ [nausea. vomito, clica & Sovero ofeito purgativo. Liquido
de ricino mamona evacuacdo aquosa entre 1 e 3 horas, acéo




Oleo mineral  |100% 6leo
mineral

Petrolato
liquido

Oleo

Laxante e terapia em uso
topico para pele ressecada
e aspera.

No tratamento da prisdo de ventre, 15 ml (1
colher de sopa) a noite e outra dosagem no dia
|seguinte ao despertar. Caso ndo obtenha éxito,
aumente a dosagem para 30 ml (2 colheres de
sopa) a noite e 15 ml pela manha. Criangas
rmaiores de 6 anos: (1-2ml) por kg de peso a
noite ou pela manha). Administragdo a criangas
menores de 6 anos, consulte o seu médico.

Contraindicagbes: deve-se evitar o uso na presenca de
nauseas, vomitos, dor abdominal, gravidez, dificuldade de
deglutigdo, refluxo gastroesofagico e em pacientes acamados.
Esse medicamento & contraindicado para criangas menores de
6 anos.

Precaugdes e adverténcias: laxantes nao devem ser utilizados
por mais de 1 semana a menos que indicado por um médico.
N&o administrar junto com alimentos ou quando houver
presenca de hemorragia retal. Se notar alteragdo repentina
dos habitos intestinais durante duas semanas, consulte um
médico antes de fazer uso de laxantes.

Desaconselhavel apés cirurgia anorretal, pois podera causar
prurido anal. A exposigao ao sol apés aplicagdo do produto na
pele pode provocar queimaduras. O produto ndo contém
protetor solar e néo protege contra os raios solares. Ha risco
de toxicidade por aspiragao.

Uso durante a gravidez e lactagéo: o uso cronico durante a
gravidez pode causar hipoprotrombinemia e doencas
hemorragicas do recém-nascido. Nao deve ser utilizado
durante a gravidez e amamentacdo exceto sob a orientagéo
médica.

Interagdes medicamentosas: o usoprolongado pode reduzir a
absorgao das vitaminas lipossollveis (a, d, e, k), célcio,
fosfatos e alguns medicamentos administrador por via oral,
como anticoagulantes, cumarinicos, ou indandiénicos,
anticoncepcionais e glicosideos cardiacos.

Reacgbes adversas: efeitos metabélicos, redugéo do nivel
|sérico de betacaroteno, efeito gastrintestinais. Dosagem oral
excessiva pode resultar em incontinéncia e prurido anal.
Efeitos respiratdrios: "Atengéo: O uso oral de éleo mineral
aumenta o risco de desenvolvimento de pneumonia lipoidica.
Pacientes com disfagia, desordens neuromusculares que
afetam a degluti¢éo e o reflexo do vomito, além de alteragbes
estruturais da faringe e eséfago apresentam risco aumentado
de desenvolvimento de pneumonia lipoidica. Esta
predisposicao & potencializada em neonatos e idosos."
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Oxido de zinco

10% oxido
de zinco

Pomada de
oxido de zinco

Pomada

Secativo e antieczematoso

Uso externo. Aplicar no local duas ou mais
vezes ao dia.

Nao ha.

Semissdlido

Oxido de zinco

25% oxido
de zinco

Pasta d'agua

Pasta

Antisséptico, secativo e
cicatrizante.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas.

Agitar antes de usar.

Semissolido

Oxido de zinco
+ calamina

25% oéxido
de zinco e
10% de
calamina.
Calamina
(EUA) =
oxido de
zinco com
pequena qu
antidade de
oxido de
ferro. BF
2001 -
carbonato
basico de
zinco +
oxido de
ferro.

Pasta d'agua
com calamina

Pasta

Antisséptico e secativo.
Adstringente e
antipruriginoso leve.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissolido

Oxido de zinco
+ enxofre

25% oxido
de zinco e
10% de
enxofre.

Pasta d'agua
com enxofre

Pasta

Escabiose, principalmente,
quando houver infecgao
secundaria.

JUso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto nas zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissélido

Oxido de zinco
+ mentol

25% oxido
de zinco e
0,5%
mentol.

Pasta d'agua
mentolada

Pasta

Antisséptico, secativo
e cicatrizante. Agao
refrescante.

Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, duas
a trés vezes ao dia, exceto em zonas pilosas.

Agitar antes de usar

Semissolido

Parafina soélida

100%
parafina

Parafina

Barra

Uso em fisioterapia em
forma de banho de cera

Uso externo. Uso em fisioterapia em forma de
banho de cera parafinica para aliviar a dor de

Eontraindicacbes e precaugdes: ndo ha relatos de efeitos

Selido
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solida sdlida para aliviar a dor de articulagdes inflamadas. adversos ou contraindicagdes.
articulagbes inflamadas.

Pedra hume  |Minimo Alimen de P6 Adstringente e hemostatico|Aplicar sobre os ferimentos ou fissuras. Uso Solugdes acima da concentracgio indicada podem causar Salido
99,5% de  |potassio tépico. limitado a pequenos cortes na pele. Utilizar na |efeito irritante ou corrosivo. A ingestao acidental pode causar
pedra hume Iforma sélida ou em solugdo a 1% de pedra hemorragia gastrintestinal. Neste caso, procurar

hume em 100 mL de agua filtrada ou fervida.  |imediatamente auxilio médico.

Permanganato {100 mg de |Permanganato|Comprimido |Dermatites exsudativas, |Diluir o comprimido no momento do uso, em um|O permanganato de potassio € um potente oxidante que se Solido

de potassio permangana |de potassio como adstringente a quatro litros de agua e usar na forma de decompde em contato com a matéria organica, pela liberagao
to de bactericida. compressas ou no banho, ou a critério médico. |do oxigénio. Exerce fungdo antisséptica. "Nao deve ser
potassio ingerido"-o uso de pés-concentrados e solugdes concentradas

pode ser cdustico e em algumas vezes o uso de solugdes
frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
de tingir a pele de marrom. No caso de ingestéo acidental,
procurar auxilio médico. O produto € destinado somente para
uso externo (uso tépico). O uso excessivo na mucosa vaginal
pode alterar o ph: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamacgéo
do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
infecgdes purulentas.

Permanganato |Minimo de |Permanganato|Pé Dermatites exsudativas, |Diluir o pé no momento do uso, em um a quatro (O permanganato de potassio € um potente oxidante que se Sélido

de potassio 97% de de potéssio como adstringente e litros de agua e usar na forma de compressas [decompde em contato com a matéria organica, pela liberagdo
permangana bactericida. ou no banho, ou a critério médico. do oxigénio. Exerce fungdo antisséptica. "Nao deve ser
to de ingerido" -0 uso de pés-concentrados e solugdes concentradas
potdssio. pode ser caustico e em algumas vezes o uso de solugdes
OBS: frequentemente podem ser irritantes ao tecido cutaneo, além
envelope de tingir a pele de marrom. No caso de ingestao acidental
contendo procurar auxilio médico. O produto & destinado somente para
100mg de uso externo (uso tépico). O uso excessivo na mucosa vaginal
permangana pode alterar o pH: vaginal (4,5 a 5), acelerando a descamacgao
to de do epitélio e eliminando os bacilos de Déederlein. As duchas
potassio em vaginais devem ser usadas, exclusivamente, em casos de
po. infecgdes purulentas.
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Peroxidode  [2,5% de Gel Tratamento tépico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas ; ; : Semissolido
benzoila peroxido de |perdxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. gglst:igﬁm%se'ﬁ: :1;:;'1:: ':: t:efetratamento devidaa
benzoila benzoila Recorpendavel uso qe blogqueador solar ndo Contraindicado para menores de 1 2 anos.
alcodlico durante o dia. O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagédo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagdo. Em uso
prolongado ocasiona dermatite.
Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.
Reacgdes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhiddo e descamacgao. Imunolégicas:
hipersensibilidade.
Peroxido de 2,5% de Sabonete de |Sabonete Tratamento topico da Uso externo. Umedeca a pele, passe o gl Chen o dezzpvol\gmzn:;: de |rr|t?cdes. suspender o Liguido
benzoila peréxido de |peréxido de |liquido acne. sabonete cobrindo com espuma toda a area pracurar um médico. Guidado ao aplicar o produto praximo
1 : aos olhos, a boca e as mucosas. Caso entre em contato com
benzoila benzoila afetada. Deixe alguns minutos e enxague com Ih | :
agua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
e ; exposicdo desnecessadria da area tratada ao sol.
] Contraindicado para menores de 12 anos.
Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.
Peréxido de 3% de Gel de Gel Tratamento tépico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas ) ) . Semissolido
benzoila peroxido de |peréxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. Evitar exposicéo ao sol durante o tratamento devido a
benzoila  |benzoila Recomendavel uso de bloqueador solar ndo  |Possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para

alcoolico durante o dia.

menores de 12 anos.

O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reagbes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhidao e descamagao. Imunolégicas: hipersensibilidade.
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Peroxido de
benzoila

4% de
peroxido de
benzoila

Gel de
perdxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigdo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagao de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao peréxido de benzoila.

Reacgdes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhidao e descamagéo.

Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Peréxido de
benzoila

5% de
peréxido de
benzoila

Gel de
peroxido de
benzoila

Gel

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigéo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peréxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamacgéao.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.

Reagbes Adversas:

Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema, ardor,
vermelhiddo e descamacéo.

Imunolégicas: hipersensibilidade.

Semissolido

Peréxido de
benzoila

5% de
peréxido de
benzoila

Logao de
Fperdxido de
benzoila

Emulsao

Tratamento tépico da
acne.

Uso externo. Aplicar fina camada da logao nas
areas afetadas, uma a duas vezes ao dia.
Recomendéavel uso de bloqueador solar ndo
alcodlico durante o dia.

Evitar exposigéo ao sol durante o tratamento devido a
possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
menores de 12 anos.

O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagéo.

Em uso prolongado ocasiona dermatite.

Medicamento contraindicado a individuos com
hipersensibilidade ao perdxido de benzaila.

Reagbes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhidao e descamagao. Imunolégicas:
hipersensibilidade.
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Peroxido de 5% de Sabonete de |Sabonete Tratamento tépico da Uso externo. Umedega a pele, passe o No caso de desenvolvimento de irritagdes, suspender o uso e |Sélido
benzoila perdxido de [perdxido de acne. sabonete cobrindo com espuma toda a area procurar um médico. Cuidado ao aplicar o produto préximo
benzoila benzoila afetada. Deixe alguns minutos e enxague com |aos olhos, a boca e as mucosas. Caso entre em contato com
agua. Use 2 a 3 vezes ao dia, ou conforme os olhos ou mucosas, lavar abundantemente com agua. Evitar
indicado. exposi¢ao desnecessaria da area tratada ao sol.
Contraindicado para menores de 12 anos.
Mantenha longe do alcance das criangas. Armazene em
temperatura ambiente.
Peroxido de 8% de Gel de Gel Tratamento tépico da Uso externo. Aplicar fina camada de gel nas Evitar exposicdo ao sol durante o tratamento devido a Semissolido
benzoila perdxido de |perdxido de acne. areas afetadas, uma a duas vezes ao dia. possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzoila benzoila Recomendavel uso de blogueador solar nao menores de 12 anos.
alcodlico durante o dia. O peroxido de benzoila pode descolorir os cabelos € manchar
roupas. Pode ocorrer sensibilizagéo de contato em alguns
pacientes, além de vermelhiddo e descamagao.
Em uso prolongado ocasiona dermatite.
Medicamento contraindicado: Individuos
com hipersensibilidade ao peroxido de benzoila. Reagbes
Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato, eritema,
ardor, vermelhiddo e descamagéo.
Imunolégicas: hipersensibilidade.
Peroxidode |10% de Gel de Gel Tratamento tépico da Evitar exposigao ao sol durante o tratamento devido a Semissolido
benzoila peréxido de |peréxido de acne. _ _ possibilidade de manchas na pele. Contraindicado para
benzoila benzoila Uso externo. A noite antes de deitar aplique o  [menores de 12 anos.
gel sobre as areas afetadas. Durante 1 semana |O perédxido de benzoila pode descolorir os cabelos e manchar
mantenha o produto na superficie afetada por |roupas. Pode ocorrer sensibilizagdo de contato em alguns
apenas 1 hora e enxague. Apos esse periodo  |pacientes, além de vermelhiddo e descamagao. Em uso
se nao ocorrer irritagao aplique na superficie  [prolongado ocasiona dermatite.
afetada e mantenha a noite toda, lavando na  [Medicamento contraindicado a individuos com
manha seguinte. Recomendavel uso de hipersensibilidade ao perdxido de benzoila.
bloqueador solar ndo alcodlico durante o dia.  |Reagdes Adversas: Dermatolégicas: dermatite de contato,
eritema, ardor, vermelhiddo e descamacao.
Imunolégicas: hipersensibilidade.
Uso topico: aplicar sobre o local, previamente ) )
Peroxido de 3% de Agua Solugéo Antisséptico limpo para a assepsia de ferimentos. Cuidado com os olhos e mucosas, produto fortemente Liguido
hidrogénio peroxido de |oxigenada 10 Gargarejos ou bochechos: diluir 1 colher de oxidante. Em regides pilosas do corpo ou couro cabeludo pode
hidrogénio  |volumes sopa do produto em 1/2 copo de 4gua filtrada  [clarear os pelos ou cabelos. O uso prolongado deve ser
ou fervida. evitado. O uso desta solugdo como enxaguante bucal pode
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causar ulceragdes ou inchago na boca.

Macrogol i :
Polietilenoglicol|17g 335009 P6 para Constipagio ocasional Dissolver 17g em um copo com Agua (200 mL) |Esse medicamento pode causar diarreias, flatuléncias, Sélido
3350 PEG 3350 solugao oral e tomar uma vez ao dia. nauseas, colicas abdominais ou inchagos. N&o deve ser
utilizado por mais de 2 semanas, a ndo ser que o paciente
seja acompanhado por um profissional de satde.
Nao deve ser utilizado por mulheres gravidas ou que estejam
amamentando sem orientagdo médica ou do cirurgido-
dentista.
Esse medicamento é contraindicado para pacientes com
quadro conhecido ou suspeito de obstrugdo (nausea, vomito,
dor abdominal), perfuragéo intestinal, apendicite e
sangramento retal.
Pomada para [Vitamina A |Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar nas areas afetadas, apés [N&o ha. Semissolido
assadura 100.000 assadura limpeza, quando necessario.
UI/100g; Pomada secativa,
vitamina D cicatrizante utilizada na
40.000 prevengao e tratamento de
U1/100g; assaduras e brotoejas.
oxido de
zinco 10%
Pomada para |Acetato de |Pomada para |Pomada Uso externo. Aplicar na area afetada, duas a Néao utilizar no caso de hipersensibilidade aos componentes  |Semiss6lido
fissuras de hidrocortison|fissuras de Blor & ssnaramario ds trés vezes ao dia. Com a diminuigao dos da formula. Ndo foram estabelecidas a segurancga e eficacia
perineo a 0,5%; perineo hamioriol ds s raE o sintomas, uma aplicagdo ao dia por dois a trés |deste produto em criangas, gestantes e mulheres no periodo
lidocaina : = dias ou a critério médico. da amamentagao.
base 2 0%: externas, pr_urldos anais,
subgala'ito &e eczema perianal, proctite
bismuto branda, ﬁssu]'as, prée
2,0%; 6xido pos-apessiba o)
i ; cirurgias anorretais.
e zinco
10,0%
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Sais para
reidratagdo
oral

Cloreto
sodio 3,5g;
cloreto de
potassio
1,5g; citrato
de sodio di-
hidratado
2,9g; glicose
20g. OBS:
férmula por
envelope,
conforme
Portaria
108/91:
sodio 90
mEg/L +
potassio 20
a 25 mEg/L
+ cloreto 80
mEg/L +
citrato 30 a
35 mEq/L +
glicose 111
mmol/L

Sais para
reidratagéo
oral

Po

Indicado para reposigao
das perdas acumuladas de
agua e eletrélitos
(reidratagéo), ou para
manutengaoda hidratagéo
(apds a fase de
reidratagéo), em caso de
diarreia aguda.

Uso interno. Dissolver o envelope em um litro
de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a
150 mU/kg de peso corporal em periodo de 4 a
6 horas. Se nas primeiras duas horas de
tratamento os vémitos continuarem impedindo
que o paciente administre a solugdo,procurar
imediatamente o médico.

Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugéo
ou perfuragdo intestinal e nos vémitos incoerciveis (ndo
contidos). Ndo interagem com alimentos e nem com outros
farmacos. Nao seobserva reagao adversa com a posologia
recomendada.

Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcia: deve-se seguir atengdo no preparo, usando a
quantidade de agua recomendada e, previamente fervida.
Apoés o preparo da solugéo o que néo for consumido em 24
horas deve ser desprezado.
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) Cloreto de
Sais para sodio 2,69 - Sais para Po Sdlido
reidratagdo (75 mEq/L, [reidratacdo Contraindicado para pacientes com ileo paralitico, obstrugao
oral cloreto de  [oral ou perfuragéo intestinal e nos vémitos incoerciveis (ndo
potassio Indicado para reposigdo  |Uso interno. Dissolver o envelope em um litro  |contidos). N&o interagem com alimentos e nem com outros
1,5g-20 das perdas acumuladas de |de agua filtrada ou fervida. Administrar 100 a  |farmacos. Nao se observa reagdo adversa com a posologia
mEg/L; agua e (reidratagéo) ou 150 mL/kg de peso corporal em periodo de 4 a |recomendada.
citrato de para manutengéo da 6 horas. Se nas primeiras duas horas de Precaugdes: usar com cautela em pacientes com fung&o renal
sadio hidratagdo (apos a fase de |tratamento os vémitos continuarem, impedindo |comprometida.
diidratado reidratagdo), em caso de |que o paciente administre a solugéo, procurar |Adverténcia: deve-se seguir atengdo no preparo, usando a
299-10 diarreia aguda. imediatamente o médico. quantidade de agua recomendada e, previamente fervida.
mEq/L; Apos o preparo da solugdo o que ndo for consumido em 24
glicose horas deve ser desprezado.
13,5g-75
mEq/L '
e ... Alivio dos sintomas CRIANGAS COM ATE 2 ANOS: MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO '
Simeticona |75 mg/mL  |Simeticona  |Emulsdo oral | - e0 excesso  |tomar 5 gotas de 6 em 6 horas. No ultrapassar [ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A MENOS  [Liquido
de gases no aparelho a dose de 60 gotas/dia. QUE SOB ORIENTAGAQ _MEDICA. _
digestivo, que geram CRIANGAS DE 2 A 12 ANOS:tomar 10 gotas  |CONTRAINDICAGOES: Distensao abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto de 6 em 6 horas. Nao ultrapassar a dose de grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
abdominal, aumento de 60gotas/dia. regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volumeabdominal, dorou |ADULTOS: tomar 10-30 gotas de 6 em 6 horas. [perfuragio ou obstrugo intestinal suspeita ou conhecida.
colicas no abddmen. Nao ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagéo e
Preparo do paciente a ser vomito.
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
L A Alivio dos sintomas CRIANGAS COM ATE 2 ANOS: MEDICAMENTO DE USO EXCLUSIVO POR VIA ORAL. NAO _
Simeticona 150 mg/mL |Simeticona  |Emuls&o oral | - = a0 excesso |tomar 2 gotas de 6 em 6 horas. Nao ultrapassar |ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A MENOS ~ |Liquido
de gases no aparelho a dose de 30 gotas/dia. QUE SOB ORIENTACAQ MEDICA.
digestivo, que geram CRIANCAS DE 2 A 12 ANOS: tomar & gotas de |CONTRAINDICAGOES: Distens&o abdominal grave; Célica
flatuléncia, desconforto 6 em 6 horas. Nao ultrapassar a dose de 30 grave; Dor persistente (mais que 36 horas);, Massa palpavel na
abdominal, aumento de  |gotas/dia. regido doabdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
volume abdominal, dorou |APULTOS: tomar 5-15 gotas de 6 em 6 horas. [perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
célicas no abdémen. Nao ultrapassar a dose de 120 gotas/dia. EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagio e
Preparo do paciente a ser vomito.
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.
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o o o Alivio dos sintomas CRIANCAS DE 2 A 12 ANOS: NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A

Simeticona |40 mg Simeticona  |Comprimido |relacionados ao excesso |tomar 1 comprimido de 6 em 6 horas. Nao MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA.
de gases no aparelho ultrapassar a dose de 6 comprimidos /dia. CONTRAINDICAGOES: Distensao abdominal grave; Célica
digestivo, que geram ADULTOS: tomar 1-3 comprimidos de 6 em 6 |grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
flatuléncia, desconforto horas. Nao ultrapassar a dose de 12 regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
abdominal, aumento de  |comprimidos/dia. perfuragdo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida. Sélido
volume abdominal, dor ou EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitaco e
colicas no abdémen. vomito.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

o ) o NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A )

Simeticona 80 mg Simeticona Comprimido |Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1-2 comprimidos de 6em 6  [MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA. Solido
relacionados ao excesso horas._N;o ultrapassar a dose de 6 CONTRAINDICAGOES: Distensao abdominal grave; Célica
de gases no aparelho comprimidos/dia. grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpével na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto perfuragéo ou obstrugdo intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagio e
volume abdominal, dor ou vémito.
célicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

_ _ NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A

Simeticona 150 mg Simeticona Comprimido |Alivio dos sintomas ADULTOS: tomar 1 comprimidos 8 em 8 horas. |MENOS QUE SOB ORIENTAGAO MEDICA. Salido
relacionados ao excesso |N&o ultrapassar a dose de 3 comprimidos/dia. |CONTRAINDICAGOES: Distens&o abdominal grave; Célica
de gases no aparelho grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
digestivo, que geram regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
flatuléncia, desconforto perfuragdo ou obstrugao intestinal suspeita ou conhecida.
abdominal, aumento de EFEITOS ADVERSOS: diarreia, ndusea, regurgitagio e
volume abdominal, dor ou vémito.
colicas no abdémen.
Preparo do paciente a ser
submetido a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

&

——
o

/ cOMISSN

[ = -n\

] : P

E3

. B

z)




o o o Alivio dos sintomas ) ) . NAQ ENGOLIR O COMPRIMIDO INTEIRO. MASTIGAR i
Simeticona 125 mg Simeticona  |Comprimido |relacionados ao excesso |ADULTOS: ingerir 1 comprimido de 6 em 6 COMPLETAMENTE O COMPRIMIDO ANTES DE ENGOLIR, |Sélido
mastigavel |de gases no aparelho horas. Nao ultrapassar a dose de 4 NAO ULTRAPASSAR A DOSE MAXIMA INDICADA, A
digestivo, que geram comprimidos/dia. MENOS QUE SOB ORIENTAGAQO MEDICA.
flatuléncia, desconforto CONTRAINDICACOES: Distenso abdominal grave; Célica
abdominal, aumento de grave; Dor persistente (mais que 36 horas); Massa palpavel na
volume abdominal, dor ou regido do abdémen; alergia a simeticona e a seus derivados;
colicas no abdémen. perfuragéo ou obstrugéo intestinal suspeita ou conhecida.
Preparo do paciente a ser EFEITOS ADVERSOS: diarreia, nausea, regurgitagéo e
submetido a endoscopia vomito.
digestiva e/ou
colonoscopia.
1 - Redagdo dada pela RETIFICACAO da RESOLUQAO-RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016, publicada no DOU de 27/10/2016.
intom
Simeticona  |125 mg Simeticona Cépsula ﬁ{;’ﬁ;ﬁ,";ﬁs t:o ®  |ADULTOS: ingerir 1 capsula de 6 em [NAO ULTRAPASSAR ADOSE  |sglido
gelatinosa excesso de gases no 6 horas. N&o ultrapassar a dose de 4 MAXIMA INDICADA, A MENSS
que geram flatuléncia CONTRAINDICAOOES. Distenséo
s aeefaric ' abdominal grave; Célica grave; Dor
b doriingl. Sunants persistente (mais que 1?6 horas),
de volume abdominal Massa palpével na regiéio do
dor ou colicas no ' abdbmer]; alergia a simeticona e a
ahcman: seus derivados; .perfura;.ac_) ou
Preparo d o paciente a obs;ruc;:lo intestinal suspeita ou
: conhecida.
segs”b’“'?t":;.‘ 2 EFEITOS ADVERSOS: diarreia,
g?ouome::s éng'a va nausea, regurgitagio e vomito.
Solugdo 0 L Solugdo Solugédo Antimicotico Uso externo. Aplicar nas areas O produto ndo deve ser usado em |Liquido
antimicotica 95 % de iodo; 1.0 |antimicstica com afetadas, duas a trés vezes ao dia.  |casos de alergia ao iodo, feridas
com iodo % '°de.t° de iodo abertas (pode resultar em absorgéo
potassia; 2,0 % de do iodo) e em curativos oclusivos.
ac‘du" salicilico; Restrigdo de uso: neonatos e
2,0 % dcido . gestantes, pois pode causar
t?enzolco. 5.0 A’ intoxicag&o pelo iodo. Evitar uso
tintura de benjoim prolongado. Suspender o uso se
houver mudanga de coloragdo ou
t-'-“"’?(:;ﬁ’
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odor da solugdo.

Solugdo de  |0,9% de cloreto de Solugéo Para nebulizagao, Para nebulizagio, lavagens de lentes |Nao utilizar se o liquido nao estiver |Liguido ou
cloreto de sodio Solugao fisiolégica lavagens de lentes de |de contato, lavagem de ferimentos e [limpido, incolor, transparente e solugbes
sodio de cloreto de sodio contato, lavagem de  [hidratagéo da pele inodoro. Uso externo. Nao contém |estéreis
0,9% ferimentos e conservante.
hidratagdo da pele.
Contraindicagéo: pacientes com
SIOW(.:QC()’GE antecedentes de hipersensibilidade
clorelo de s aos componentes da férmula
sodio -estéril |0 9% de cloreto de flolucia%naséadl.de Soluca SImdlﬁcants o A Apligue a solug&o nas narinas, OBS: A solugdo deve ser estéril, Solugbes
sodio Dgr“z pHER Y AN ngz:?nges L conforme necessidade. envasada em frasco spray com estéreis
! ’ dispensador que garanta a
esterilidade do produto durante todo
o periodo de utilizagéo.
0,9% de cloreto de Solugao Fluidificante e Apligue a solugao nas narinas, Contraindicagdo: pacientes com
Solugo de sddio + cloreto de |Solugao nasallde descongestionante conforme necessidade. antecedentes de hipersensibilidade
clorsto d benzalcénio até a |cloreto de sédio nasal. aos compop_antes da férmyla. Nao Liquido
sbdio concentragao 0,9% com deve ser utilizado por pacientes
maxima de 0,01%, |conservante com hipersensibilidade ao cloreto
como conservante de benzalcbnio.
Uso interno. Contraindicagdes: pacientes com
Solugdo para [Cloreto de sodio  |Solugdo para Solugéo oral |Prevengéo da Adultos: administrar 750 mL de ileo paralitico, obstrugéo ou Liquido
prevencdo da |2 05 mg/mL; prevencéo da desidratacéo e solugéo por hora até o limite de 4 |perfuragdo do intestino e nos
desidratacio |citrato de potassio |desidratagao oral manutencao da L/dia. vémitos persistentes.
oral monoidratado 2,16 hidratacéo ap6s a fase (| actentes e Criangas: administrar 20 |Precaugdes: usar com cautela em

mg/mL; citrato de
sédio diidratado
0,98 mag/mL;
glicose
monoidradata
25,00 mg/mL
(equivalente a

de reidratagéo.

mL de solugdo/kg por hora até o
limite de 75 mL/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vémitos continuarem
impedindo que o paciente administre
a solugao, procurar imediatamente o
meédico.

pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcias e precaugbes: Podem
ocorrer vdmitos, principalmente se
a solugéo for ingerida muito
rapidamente.




225 mg/mL de
glicose anidra)

Solugédo para
reidratagéo
oral

Cloreto de sédio
4,68 mg/mL;
citrato de potassio
monoidratado 2,16
mg/mL; citrato de
sddio dii-dratado
0,98 mg/mL;
glicose anidra
20,00 mg/mL

OBS: A
formulagéo deste
produto ndo deve
conter nenhuma
outra substancia
além dos ativos
citados,na
concentragao
indicada, e agua.

Solugéo para
reidratag&o oral

Solugéo oral

ReidratagZo oral.

Uso interno.

Adultos: administrar 750 mL de
solugéo por hora até o limite de 4
L/dia.

Lactentes e Criangas: administrar 20
mL de solugdo/kg por hora até o
limite de 75 mL/kg/dia.

Se nas duas primeiras horas de
tratamento os vomitos continuarem
impedindo que o paciente administre
a solugéo, procurar imediatamente o
médico.

Contraindicagées: pacientes com
ileo paralitico, obstrugéo ou
perfuragéo do intestino e nos
vomitos persistentes.

Precaugbes: usar com cautela em
pacientes com fungéo renal
comprometida.

Adverténcias e precaucbes: Podem
ocorrer vomitos, principalmente se
a solugao for ingerida muito
rapidamente.

Liguido




Fosfato de sédio Uso adulto. Uso retal. Apresentagdo |Medicamento contraindicado para .
Solugdo retal |dibasico Enema de fosfato |Solugéo retal |Laxante de dose Unica. pacientes com insuficiéncia Liquido
de fosfatos de |(0,06g/mL) + de sodio Antes de usar, retire a capa protetora |cardiaca congestiva, insuficiéncia
sodio fosfato de sédio da canula retal. Com o frasco para renal, insuficiéncia hepatica,

monobasico cima, segure com os dedos a tampa |hipertensdo arterial, apendicite,

(0,16g/mL) sulcada. Com a outra mao, segure a |obstrugdo intestinal, colite ulcerativa

OBS: O volume da capa protetora, retirando-a e hipersensibilidade a qualquer

apresentacéo suavemente. Escolher a posigdo mais [componente da formulagdo. Nao

devera estar entre conveniente, entre as descritas deve ser usado na presencga de
100-133mL. A abaixo: nausea, vomito ou dor abdominal.
embalagem LADO ESQUERDO Reagbes

primaria do Deitar sobre o lado esquerdo, com os |Adversas: hiperfosfatemia,

medicamento deve joelhos em flexdo e bragos relaxados. |hipernatremia, hipocalemia, acidose

ser, JOELHO-TORAX metabélica e tetania.
obrigatoriamente, Ajoelhar-se e, em seguida, baixara |Em pacientes desidratados ou

em formato cabeca e o torax para frente,até que |debilitados, o volume da solugéo

tubular, com um o lado esquerdo da face repouse na |administrada deve ser

gargalo estreito, superficie, deixando os bragos em cuidadosamente determinado; por

de fundo plano e posigao confortavel. tratar-se de uma solugao

com dispositivo AUTOADMINISTRACAO hiperténica, o seu uso pode levar

para O processo mais simples é assumer |ao agravamento dessa condig&o.

administracéo a posicao deitado sobre uma toalha. |Deve-se assegurar que o contelido

retal. Deve ser Com pressao firme, inserir do intestino seja evacuado apds a

controlado o suavemente a canula no reto, administragdo desse medicamento.

tamanho e a comprimindo o frasco até ser expelido|Caso ndo ocorra, procurar
espessura do quase todo o liquido. Retire a canula |assisténcia médica. Seu uso
dispositivo de do reto. repetido em intervalos curtos deve
aplicagéo a fim de E necessério esvaziar o frasco. ser evitado.

garantir a via de Manter a posigéo até sentir forte

administragdo do vontade de evacuar (geralmente 2a 5

medicamento. minutos).

OBS: E obrigatéria a insergéo na
rotulagem ou na bula de figuras que
ilustrem cada uma das posiges para
administracdo do medicamento
descritas acima.
Precaugdes: conservar o frasco

Sulfato de cobre Antisséptico no : bem fechado, ao abrigo da luz.
?ifg:g;ncico 1%; sulfato de Agua d'alibour Solugao tratamento de feridas :;';gaz%gg‘:;g;m égua, em Cuidado com olhos e mucosas; em |Liquido

zinco 3,5% de pele. ’ caso de ingestao acidental procurar

socorro médico. Nao ingerir.
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Sulfato de
magnésio

Minimo 99% de
sulfato de
magnésio

Sal amargo

Pé

Purgativo salino

De 5 a 30g (1 colher de cha a 2
colheres de sopa) para adultos,
criangas recomenda-se 0,1a0,25g
por kg de peso corporal.

Preferencialmente, ingerir a
quantidade recomendada com 250
mL de agua filtrada antes do café da
manhé& em jejum.

Contraindicagbes: em pacientes
com disfungdo renal e criangas com
doengas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrugéo intestinal crénica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de
inflamagao no intestino. O uso
continuo pode causar diarreia
cronica e consequente desequilibrio
eletrolitico. Nao utilizar em criancas
menores de 2 anos. N&o passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sélido

Sulfato de
sodio

17,5% de sulfato
de sddio

Limonada purgativa
de sulfato de sédio

Solugdo

Purgativo salino

Uso interno. Ingerir, em jejum, pura
ou diluida em &gua fervida ou filtrada
em doses individuais de 100 mL ou a
critério médico. Caso nao utilizar a
dose Unica, ap6s aberto, conservar o
frasco bem fechado em geladeira.

Contraindicagdes: Contraindicado
nos casos de obstrugao intestinal
cronica, doenga de Crohn, colite
ulcerativa e qualquer outro episadio
de inflamagao no intestino.
Precaugdes e adverténcias: apds
uma evacuagao completa do colon
(parte do intestino), pelo uso de um
catartico, pode haver um intervalo
de alguns dias até a recuperagéo
do movimento normal do intestino,
o que ndo deve ser confundido com
constipagao intestinal. O uso
excessivo de catarticos e laxantes
pode trazer efeitos indesejaveis
como desidratagao, perda de
eletrdlitos e ulceragdes no intestino.

Liquido

Sulfato de
sédio

Minimo 98% de
sulfato de sédio

Sal de Glauber

Pé

Laxante salino

Doses usuais de 15 g/dia (1 colher de
sopa) em agua fervida ou filtrada.

Contraindicagdes: em pacientes
com disfungdo renal e criangas com
doencas parasitarias no intestino.
Contraindicado nos casos de
obstrucédo intestinal crénica, doenga
de Crohn, colite ulcerativa e
qualquer outro episédio de
inflamagao no intestino. O uso

Sélido




continuo pode causar diarreia
cronica e consequente desequilibrio
eletrolitico. Nao utilizar em criangas
menores de 2 anos. Nao passar da
dose recomendada por dia e ndo
utilizar por mais de 2 semanas.

Sulfato
ferroso

40 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
Comprimido

|revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em
jejum.

Adverténcias e precaugbes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragéo de ferro por periodos

maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacdo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas: constipagao,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,

hemossiderose.

Solido
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Sulfato
ferroso

60 mg de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Comprimido
ou
Comprimido
revestido

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO ADULTO
1 comprimido ao dia por via oral e em
jejum.

Adverténcias e precaugbes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoolismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administracéo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementagéo de ferro ndo deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagdes adversas: constipagao,
diarreia, fezes escuras, nauseas,
dor epigastrica, vomito, pirose,
sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagdo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Solido

Sulfato
ferroso

25mg/mL de ferro
elementar

Sulfato ferroso,
ferro

Solucgéo Oral

Suplemento mineral
como auxiliar nas
anemias carenciais.

USO EM CRIANGCAS DE6 A 18
MESES
1 mL uma vez por semana em jejum

Adverténcias e precaugdes:
pacientes portadores de doengas
hepaticas, Ulcera péptica, gastrica
ou duodenal, alcoclismo,
insuficiéncia renal, individuos com
hipersensibilidade.

Administragéo de ferro por periodos
maiores que 6 meses deve ser
evitada.

A suplementacéo de ferro nao deve
ser utilizada para o tratamento de
anemia hemolitica em pacientes
recebendo transfusdo sanguinea,
em uso de ferro por via parenteral.
Reagbes adversas:

constipagéo diarreia, fezes escuras,
nauseas, dor epigastrica, vémito,
pirose, sangramento nas fezes,
escurecimento dos dentes, irritagéo
na garganta, urina escura,
hemossiderose.

Liquido




Uso externo. Adultos e criangas:

outros produtos
previamente utilizados
na pele (limpeza da
pele), lubrificante, puro
ou como base
(veiculo) de
preparagdes

farmacéuticas e

ou contraindicagdes. Nao ingerir.

Supositério de |OBS: quantidade [Supositério de Supositério  |Laxante introduzir o supositério no reto, até  |O supositério pode ser umedecido | Sélido
glicerina de glicerina & glicerina que advenha a vontade de evacuar. |COM a@gua antes da insercéo, para
dependante da Bebés: introduzir o supos“ﬂno por via reduzir a tendéncia inicial da base
faixa etaria; retal, pela parte mais afilada. Pode-se de retirar agua das mucosas,
Supositorio para deixar o supositério de glicerina atuar irritando os tecidos.
lactentes: molde de 15 a 30 minutos. N&o & necessario
de 1 g; Supositério que o produto se dissolva
para criangas: completamente para que produza o
molde de 1,5a2,0 efeito desejado.
g; Supositorio para
adultos: molde de
25a3g.
Talco 100% de talco Silicato de Po Secativo. Uso em Uso externo, sobre a pele. Como Cuidado no manuseio, evitar Sélido
magnésio massagens, alivio de |adjuvante em formulagdes inalagéo, pois pode desencadear
irritagdo cutanea, farmaceéuticas ou cosméticas. desde quadros de irritagdo até
prevengao de lesbes pulmonares mais graves.
assaduras; agente
esclerosante em
derrames malignos e
no pneumotoérax
recidivante.
Cuidado no manuseio, evitar
Talco " Dermatoses Uso externo. Aplicar nas areas inalagdo, pode desencadear desde ;
mentolado 1% de mentol Talco mentolado Pé pruriginosas. afetadas, duas a trés vezes ao dia.  |quadros de irritagéo até lesdes Sélido
pulmonares mais graves.
Vaselina 100% de vaselina |Parafina liquida Liquido Emoliente para a pele, |Uso externo: aplicar produto sobre a |Contraindicagdes e precaugbes: Liquido
liquida (grau |liquida (graufarmacéutico). remocao de crostas e |pele seca ou molhada com as maos |n&o ha relatos de efeitos adversos
farmacéutico) de pomadas, pastas e |ou com o auxilio de gaze ou algodao.




cosmeéticas.

de cloreto de
hexametil
prosanilina

bacteriostatica (inibe o crescimento) e
bactericida (destréi a bactéria) contra
muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e nas mucosas. Seu uso é
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgdes
superficiais, lesées cronicas e
irritativas e nas dermatites.

Também empregada em alguns tipos
de micoses, como nos casos de
frieiras e pé de atleta. O uso
continuado pode levar a irritagéo,
devendo ser empregada em periodos
curtos de 3-4 dias e néo deve ser
empregada em lesdes no rosto, pois
podem causar manchas
permanentes.

Vaselina 100% de vaselina |Vaselina branca; |Pomada Uso como emoliente. [Uso tépico. Aplicar com gaze ou O principal efeito adverso é a Semissolido
solida (grau  |sdélida petrolato sélido algodao sobre a pele ressecada. irritagao. Caso ocorra com peles
farmacéutico) (grau sensiveis, suspenda o uso,
farmacéutico).
. ) ) ) ) Aplicar sobre o local, previamen-te . )
Violeta 1% de violeta Solugéo de violeta |Solugéo Antisséptico tépico. limpo. A violeta genciana & um Precaugbes e adverténcias: Nao Liquido
genciana genciana genciana; solugdo corante com atividade antisséptica, E |usar em lesdes ulcerativas da

face,pode resultar em pigmentagao
permanente da pele. Nao ingerir.

%t)pnn! “‘\
gt =sd)



Violeta
genciana

2% de violeta
genciana

Solugdo de violeta
genciana; solugéo
de cloreto de
hexametil
prosanilina

Solugao

Antisséptico topico.

Aplicar sobre o local, previamen-te
limpo. A violeta genciana & um
corante com atividade antisséptica. E
bacteriostatica (inibe o crescimento) e
bactericida (destrdi a bactéria) contra
muitos microorganismos, inclusive
alguns fungos, que causam doengas
na pele e mucosas. Seu uso &
tradicional nos casos de candidiase
(sapinho), impetigo, infecgdes
superficiais, lesdes crénicas e
irritativas e nas dermatites. Também
empregada em alguns tipos de
micoses, como nos casos de frieiras
e pé de atleta. O uso continuado é
irritante, devendo ser empregado em
|periodos curtos de 3-4 dias e ndo
deve ser empregada em lesdes no
rosto, pois podem causar manchas
permanentes,

Precaugdes e adverténcias: Nao
usar em lesdes ulcerativas da face,
pode resultar em pigmentacéo
permanente da pele. No ingerir.

Liquido

Anexo | substituido pela INSTRUCAO NORMATIVA N° 03, DE 28 DE ABRIL DE 2009.
Anexo | substituido pela RESOLUCAQ - RDC N° 107, DE 05 DE SETEMBRO DE 2016.(entrard em vigor em 1° de janeiro de 2017).

ANEXO Il - MODELO DE ROTULAGEM DE MEDICAMENTOS DE NOTIFICAGAO SIMPLIFICADA
Nome comercial (FACULTATIVO)

Nome do produto ou sinénimo (conforme Anexo 1)

Concentragao do principio ativo (conforme Anexo |)

Forma farmacéutica (conforme Anexo |)

Via de administragao




Uso (adulto, pediatrico, adulto e pediatrico)

Contelido da embalagem

Composigao:

Nome do principio ativo................... concentragao

Excipientes (relacionar sem mencionar concentra¢ao na férmula)

E facultado a inclusao de informagdes adicionais voltadas para caracteristicas organolépticas.
Indicagéo (conforme Anexo )

Modo de Usar (conforme Anexo )

Adverténcia (conforme Anexo |)

Adverténcias especificas do produto conforme legislagao vigente

Cuidados de Conservagao

Frase "TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DE CRIANCAS"
Frase "Para correta utilizagao deste medicamento, solicite orientagao do farmacéutico."

Frase "MEDICAMENTO DE NOTIFICACAO SIMPLIFICADA RDC N° ....... de 2006. AFE n%......ccovvvivvnnneennne.
Frase "AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MEDICO DEVERA SER CONSULTADO"
Nome do Farmacéutico Responsavel e respectivo nimero de CRF

Nome da empresa notificadora

Numero de CNPJ da empresa notificadora

Enderego completo da empresa notificadora

Fabricado por: (quando for o caso)




Nome da empresa fabricante

Numero de CNPJ da empresa fabricante
Enderegco completo da empresa fabricante
Numero do SAC da empresa notificadora
Numero de Lote

Data de Fabricagao

Prazo de Validade

Caodigo de barras

ANEXO Il - REQUERIMENTO PARA INCLUSAO, ALTERAGAO OU EXCLUSAO DE MEDICAMENTOS OU INFORMAGOES
PRESENTES NO ANEXO |

Dados do solicitante:

Nome do solicitante (juridica ou fisica):
Enderego:

FAX:

e-mail:

Telefone:

Dados do produto:

Principio Ativo:

Concentragao:



Forma farmacéutica:
() INCLUSAO
() produto

Preencher todos os cam

0S:

Sinénimo Referéncia bibliografica
Indicagao Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliogréafica
Adverténcia Referéncia bibliografica

Especificagdes analiticas minimas

Referéncia bibliografica

() informagdes sobre produto ja existente no Anexo |

Preencher somente o campo pertinente:

Sindnimo Referéncia bibliografica
Indicagdo Referéncia bibliografica
Modo de Usar Referéncia bibliografica




e

Adverténcia Referéncia bibliografica

Especificagdes analiticas minimas|Referéncia bibliografica

() EXCLUSAO

() produto

() infomacgdes sobre produto ja existente no Anexo |
( )sinénimo

()Indicagao

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagdes analiticas minimas

Justificativa

Referéncia Bibliografica
() ALTERACAO

() nome do produto

( )principio ativo

( )concentragao

( )forma farmacéutica

eauany
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( )sinénimo

()Indicagao

( )modo de usar

( )adverténcia

( )especificagbes analiticas minimas
Justificativa

Referéncia Bibliografica

(*) Republicada por ter saido no DOU n° 208, de 30-10-2006, Secgéo 1, pag. 167, com incorregdo no original.
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Detalhe do Produto: brometo de ipratropio

Nome da HIPOLABOR CNPJ 19.570.720/0001- Autorizagao
Empresa FARMACEUTICA 10
Detentora LTDA
do Registro
Processo 25351.173512/2008- Categoria Genérico Data do

09 Regulatéria registro
Nome brometo de Registro 113430162 Vencimento
Comercial ipratrépio do registro
Principio BROMETO DE IPRATROPIO MONOIDRATADO Medicamento
Ativo de referéncia
Classe BRONCODILATADORES ATC
Terapéutica
Parecer - Bula do M Bula do
Publico Paciente =3 Profissional

N

Rutrica

WANEN )y
R &3

(

-~

Ky

-4

virn
-

W_

1.01.343-0

20/10/2008

10/2028

ATROVENT

BRONCODILATADORE

PDE

U S S S TR e e B PR S

N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica

1 0,25 MG/ML SOL INAL CT 1134301620012 SOLUCAO PARA
FR PLAS OPC GOT X 20 INALACAO

ML (AT

2 0,25 MG/ML SOL INAL CX 1134301620020 SOLUCAO PARA INALACAO
200 FR PLAS OPC GOT X

20 ML

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351173512200809/?numeroRegistro=113430162

Data de
Publicagao

20/10/2008

20/10/2008

Validade

24
meses

24
meses
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Detalhe do Produto: ISORDIL

T
RRNERRN
A o

fo\' '\

(:}; Fis, n® (21013 é(?“'s

n

=
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Dy

~
) Rutrica o_\

%

Nome da EMS SIGMA CNPJ 00.923.140/0001- Autorizacdo 1.03.569-5
Empresa PHARMA LTDA 31
Detentora do
Registro
Processo 25992.009409/64 Categoria Similar Data do registro 23/07/2001
Regulatéria
Nome ISORDIL Registro 135690015 Vencimento do 10/2029
Comercial registro
Principio DINITRATO DE ISOSSORBIDA Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe NITRITOS NITRATOS E SEMELHANTES ATC NITRITOS
Terapéutica NITRATOS E
SEMELHANTES
Parecer - Bula do M Bula do M
Puablico Paciente [ POF | Profissional
N° Apresentacado Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagédo
1 40 MG CAP AP CT BL AL 1356900150017 CAPSULA GELATINOSA 23/07/2001 36
PLAS INC X 30 DURA DE meses
[ cANCELADA Ou cADUCA | DESINTEGRACAO
GRADUAL
2 10 MG COM CT BL AL PLAS 1356900150025 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 24

TRANS X 30

3 5 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30

[ CANCELADA OU CADUCA ]

4 5MGCOMSUBLCTBLAL 1356900150041 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL
PLAS TRANS X 30
5 2.5MGCOMSUBLINGCTBL 1356900150051 COMPRIMIDO SUB-

AL PLAS INC X 30

LINGUAL

[ CANCELADA OU CADUCA ]

6 5 MG COM CT BL AL PLAS

INC X 120 (EMB FRAC)

[ CANCELADA OU CADUCA ]

https:/fconsuftas.anvisa.gov.bri#fmedicamentos/2599200940964/?numeroRegistro=135690015

1356900150033 COMPRIMIDO SIMPLES

1356900150068 COMPRIMIDO SIMPLES

meses

23/07/2001 36

meses

23/07/2001 24

meses

23/07/2001 36

meses

23/07/2001 36

meses

12
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T 25MG COM SUB-LING CTBL 1356900150076 COMPRIMIDO SUB- 23/07/2001 \ 36 P“”"'c.; ‘{55
AL PLAS INC X 90 (EMB LINGUAL ses y
FRAC) [ CANCELADA 0OU CADUCA |
8 25MG COM SUB-LINGCTBL 1356900150084 COMPRIMIDO SUB- 23/07/2001 36
AL PLAS INC X 120 (EMB LINGUAL meses

FRAC) [ CANCELADA OU CADUCA |

9 5 MG COM SUBL CT BL AL 1356900150092 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL  23/07/2001 24

PLAS TRANS X 90 (EMB meses
FRAC)

10 5MG COM SUBL CTBLAL 1356900150106 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL  23/07/2001 24
PLAS TRANS X 120 (EMB meses
FRAC)

11 5 MG COM CT BL AL PLAS 1356900150114 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 36
INC X 100 (EMB FRAC) meses

[ CANCELADA OU CADUC.L]

12 10 MG COM CT BL AL 1356900150122 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 24
PLAS TRANS X 100 (EMB meses
FRAC)

13 10 MG COM CT BL AL 1356900150130 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 24
PLAS TRANS X 120 (EMB meses
FRAC)

14 40 MG CAP AP CT BL AL 1356900150149 CAPSULA DE ACAO 23/07/2001 36
PLAS INC X 90 (EMB FRAC) PROLONGADA meses

[ CANCELADA OU CADUCA |

15 40 MG CAP AP CT BLAL 1356900150157 CAPSULA DE ACAO 23/07/2001 36

PLAS INC X 120 (EMB FRAC) PROLONGADA meses

[ CANCELADA OU CADUCA |

16 5MG COM SUBL CTBLAL 1356900150165 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL  23/07/2001 24
PLAS TRANS X 450 (EMB meses

HOSP) (Aa]

17 5MG COMSUBL CTBLAL 1356900150173 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL  23/07/2001 24
PLAS TRANS X 500 (EMB meses

HoSP) (Arwa]

https://consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/2599200940964/?numeroRegistro=135690015 2/2
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Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo
Nome
Comercial

Principio
Ativo

Classe

Terapéutica

Parecer
Publico

N° Apresentacao

1 40 MG CAP AP CT BL AL
PLAS INC X 30

Detalhe do Produto: ISORDIL

EMS SIGMA CNPJ 00.923.140/0001- Autorizagao 1.03.569-5
PHARMA LTDA 31
25992.009409/64 Categoria Similar Data do registro  23/07/2001
Regulatéria
ISORDIL Registro 135690015 Vencimento do  10/2029
registro
DINITRATO DE ISOSSORBIDA Medicamento -
de referéncia
NITRITOS NITRATOS E SEMELHANTES ATC NITRITOS
NITRATOS E
SEMELHANTES
- Bula do A Bula do .S
Paciente POF Profissional =3
Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao

1356900150017
DURA DE

[ CANCELADA OU cADUCA |

2 10 MG COM CT BL AL PLAS

GRADUAL

TRANS X 30

3 5 MG COM CT BL AL PLAS
INC X 30

[ cANcELADA ou caDuCA |

4 5MGCOMSUBLCTBLAL 1356900150041 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL
PLAS TRANS X 30
5 25MGCOMSUBLING CTBL 1356900150051 COMPRIMIDO SUB-

AL PLAS INC X 30

LINGUAL

[ CANCELADA OU CADUCA |

6 5 MG COM CT BL AL PLAS

INC X120 (EMB FRAC)

| CANCELADA OU CADUCA |

https://consultas.anvisa.g ovbr#/medicamentos/2599200940964/ Tnumer oR egistro= 135690015

CAPSULA GELATINOSA

1356900150025 COMPRIMIDO SIMPLES

1356900150033 COMPRIMIDO SIMPLES

1356900150068 COMPRIMIDO SIMPLES

DESINTEGRACAO

23/07/2001 36

meses

23/07/2001 24

meses

23/07/2001 36

meses

23/07/2001 24

meses

23/07/2001 36

meses

23/07/2001 36

meses
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7 2,5 MG COM SUB-LING CT BL 1356900150076 COMPRIMIDO SUB-
AL PLAS INC X 90 (EMB FRAC) LINGUAL
[ cCANCELADA ou cADUCA |

8 2,5 MG COM SUB-LING CT BL 1356900150084 COMPRIMIDO SUB- 23/07/2001 36
AL PLAS INC X120 (EMB LINGUAL meses
FRAC) | CANCELADA OU CADUCA ]

9 5 MG COM SUBL CTBL AL 1356900150092 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL 23/07/2001 24

PLAS TRANS X 90 (EMB meses
FRAC)

10 5 MG COM SUBL CT BL AL 1356900150106 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL 23/07/2001 24
PLAS TRANS X120 (EMB meses
FRAC)

1 5 MG COM CT BL AL PLAS 1356900150114 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 36
INC X 100 (EMB FRAC) meses

[ cancELADA oU caDUCA |

12 10 MG COM CT BL AL PLAS 1356900150122 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 24
TRANS X 100 (EMB FRAC) meses

13 10 MG COM CT BL AL PLAS 1356900150130 COMPRIMIDO SIMPLES 23/07/2001 24
TRANS X 120 (EMB FRAC) meses

14 40 MG CAP AP CT BL AL 1356900150149 CAPSULA DE ACAO 23/07/2001 36
PLAS INC X 90 (EMB FRAC) PROLONGADA meses
[ cANCELADA Ou caDUCA |

15 40 MG CAP AP CT BL AL 1356900150157 CAPSULA DE ACAO 23/07/2001 36
PLAS INC X120 (EMB FRAC) PROLONGADA meses

[ canceLADA ou capuca |

16 5MG COM SUBL CTBLAL 1356900150165 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL  23/07/2001 24

PLAS TRANS X 450 (EMB meses
HOSP)

17 5 MG COM SUBL CTBL AL 1356900150173 COMPRIMIDO SUB-LINGUAL 23/07/2001 24
PLAS TRANS X 500 (EMB meses
HOSP)

https://consultas.anvisa.g ovbr/A#/medicamentos/2599200940964/?numeroRegistro= 135690015 22
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Detalhe do Produto: INIBINA

Nome da APSEN CNPJ 62.462.015/0001- Autorizagao
Empresa FARMACEUTICA 29
Detentora do S/A
Registro
Processo 25001.002626/86 Categoria Similar Data do
Regulatoéria registro
Nome INIBINA Registro 101180088 Vencimento
Comercial do registro
Principio CLORIDRATO DE ISOXSUPRINA Medicamento
Ativo de referéncia
Classe VASODILATADORES PERIFERICOS ATC
Terapéutica
Parecer - Bula do A Bula do
Piblico Paciente =3 Profissional
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica
1 10 MG COM CTBL AL 1011800880014 COMPRIMIDO SIMPLES
PLAS INC X 20
2 5 MG/ML SOL INJ CT 5 AMP 1011800880022 SOLUCAO INJETAVEL
X2 ML
3 10 MG COM CTBL AL PLAS 1011800880038 COMPRIMIDO SIMPLES
INC X 30
4 5 MG/ML SOL INJ CX 25 1011800880046 SOLUCAQ INJETAVEL
AMP X2 ML

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/2500100262686/ 7numeroR egistro= 101180088
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1.00.118-8

24/05/1989

05/2029

VASODILATADORES
PERIFERICOS

T
| PDF |

Data de Validade
Publicagao

24/05/1989 24
meses

24/05/1989 24
meses

23/11/1990 24
meses

23/11/1990 24
meses

i 7
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Detalhe do Produto: EKSON

Nome da Aché Laboratérios CNPJ 60.659.463/0029- Autorizagédo 1.00.573-9
Empresa Farmacéuticos S.A 92
Detentora
do Registro
Processo 25351.499844/2011- Categoria Similar Data do 18/02/2013
76 Regulatéria registro
Nome EKSON Registro 105730443 Vencimento 02/2028
Comercial do registro
Principio CLORIDRATO DE BENSERAZIDA, LEVODOPA Medicamento PROLOPA
Ativo de referéncia
Classe ANTIPARKINSONIANOS ATC ANTIPARKINSONIANOS
Terapéutica
Parecer - Bula do .S Bula do M
Publico Paciente 3 Profissional POF

¢ by e S s R Bl S el S P R R A SRR I LR T

N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacdo

1 200 MG + 50 MG COM CT 1057304430012 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FRVD AMB X 10 [anva | meses
2 200 MG + 50 MG COM CT 1057304430020 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FR VD AMB X 30 meses
3 200 MG + 50 MG COM CT 1057304430039 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FR VD AMB X 60 meses
4 100 MG + 25 MG COM CT 1057304430047 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FR VD AMB X 10 meses
5 100 MG + 25 MG COM CT 1057304430055 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FR VD AMB X 30 meses
6 100 MG + 25 MG COM CT 1057304430063 COMPRIMIDO SIMPLES 18/02/2013 24

FR VD AMB X 60 meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351499844201176/?numer oR egistro= 105730443 12
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Nome

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhe do Produto: PARKIDOPA

da CRISTALIA CNPJ

Empresa PRODUTOS
Detentora Quimicos
do Registro FARMACEUTICOS

LTDA.

Processo 25000.006177/8973 Categoria

Nome

Regulatéria

PARKIDOPA Registro

Comercial

Principio CARBIDOPA, LEVODOPA

Ativo

Classe ANTIPARKINSONIANOS
Terapéutica

Parecer - Bula do
Publico Paciente

44.734.671/0001- Autorizagao
51

Similar Data do
registro

102980107 Vencimento
do registro

Medicamento
de referéncia

ATC
oS Bula do
| POF | Profissional

1.00.298-1

29/08/2002

06/2029

ANTIPARKINSONIANOS

y

PDF

QSRR S 5 R0E 3 S LRI S8 L TR e A R TN S S PR L Y TR

No

Apresentacao Registro

Forma Farmacéutica

250 MG + 25 MG COM CXFR 1029801070019 COMPRIMIDO SIMPLES

VD AMB X 30
[ cANCELADA ou caDuCA |

250 MG + 25 MG COM CXENV 1029801070027 COMPRIMIDO SIMPLES

AL POLIET X 500 (EMB HOSP)
| CANCELADA OU CADUCA |

250 MG + 25 MG COM CX 1029801070034 COMPRIMIDO SIMPLES

BL AL PLAS INC X 30

250 MG + 25 MG COM CX 1029801070045 COMPRIMIDO SIMPLES

BL AL PLAS INC X 200 (EMB

HOSP)

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/250000061778973/ ?numeroRegistro=102980107

Data de Validade
Publicacédo

29/08/2002 24

meses

29/08/2002 24
meses

29/08/2002 24

29/08/2002 24

17
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Detalhe do Produto: levofloxacino

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

Nome da CIMED INDUSTRIA  CNPJ 02.814.497/0001- Autorizagao 1.04.381-0
Empresa SA 07
Detentora do
Registro
Processo 25351.563046/2010- Categoria Genérico Data do 18/02/2013

05 Regulatdéria registro
Nome levofloxacino Registro 143810159 Vencimento do  02/2028
Comercial registro
Principio LEVOFLOXACINO HEMIIDRATADO Medicamento TAVANIC
Ativo de referéncia
Classe ANTIBIOTICOS SISTEMICOS SIMPLES ATC ANTIBIOTICOS
Terapéutica SISTEMICOS

SIMPLES
Parecer - Bula do p.S Bula do M
Publico Paciente =3 Profissional
N° Apresentacdao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

1 500 MG COM REV CT BL
AL PLAS PVC TRANS X7

2 500 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVC TRANS X 10

3 500 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVC TRANS X 500

4 500 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVC TRANS X 3

https://consultas.anvisa.g ovbr #/medicamentos/25351563046201005/?numeroRegistro= 143810159

1438101590014 COMPRIMIDO REVESTIDO

1438101590022 COMPRIMIDO REVESTIDO

1438101590030 COMPRIMIDO REVESTIDO

1438101590049 COMPRIMIDO REVESTIDO

18/02/2013 24

meses

18/02/2013 24

18/02/2013 24

18/02/2013 24

meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos 0, RuErc? ;
Detalhe do Produto: LEVONORGESTREL+ETINILESTRADIOL
Nome da MABRA FARMACEUTICA LTDA CNPJ 09.545.589/0001- Autorizagao
Empresa 88
Detentora
do Registro
Processo 25351.053856/2013-88 Categoria Genérico Data do 31
Regulatéria registro
Nome LEVONORGESTREL+ETINILESTRADIOL Registro 177940030 Vencimento 10,
Comercial do registro
Principio ETINILESTRADIOL, LEVONORGESTREL Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTICONCEPCIONAIS ATC AN
Terapéutica
Parecer S Bula do .S Bula do y
Publico Paciente =3 Profissional [ P
e e A AT S R A A R A T e >
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao

(0,15 + 0,03) MG COM REV
CT BL CALEND AL PLAS
PVC TRANS X 21

1779400300014 Comprimido Rewestido

(0,15 + 0,03) MG COM REV
CT BL CALEND AL PLAS

PVC TRANS X 1050

(0,15 + 0,03) MG COM REV
CT BL CALEND AL PLAS
PVC TRANS X 63

1779400300022 Comprimido Revestido

1779400300030 Comprimido Revestido

https://consultas.anvsa.g ovbr/#medicamentos/25351053856201388/7numeroR egistro= 177940030

31/10/2016 24
meses

31/10/2016 24
meses

31/10/2016 24
meses

n
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Detalhe do Produto: CLORIDRATO DE LIDOCAINA

Nome da HIPOLABOR CNPJ 19.570.720/0001- Autorizagao 1.01.343-0
Empresa FARMACEUTICA 10
Detentora do LTDA
Registro
Processo 25351.008437/2004- Categoria Genérico Data do 21/05/2004

74 Regulatoria registro
Nome CLORIDRATO DE Registro 113430112 Vencimento do  05/2029
Comercial LIDOCAINA registro
Principio CLORIDRATO DE LIDOCAINA MONOQIDRATADA Medicamento XYLOCAINA -
Ativo de referéncia GELEIA 2%
Classe ANESTESICOS LOCAIS ATC ANESTESICOS
Terapéutica LOCAIS
Parecer - Bula do p.S Bula do M~
Publico Paciente POF Profissional =3
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade

Publicagéao

1 20 MG/G GEL TOP CX 100
BG AL X 30G

1134301120011 GEL 21/05/2004 24

meses

2 20 MG/G GEL TOP CTBG AL

X 30G [(anva |

5 20 MG/G GEL TOP CTBG AL
PLAS OPC X 30 G

1134301120028 GEL 21/05/2004 24

meses

1134301120052 GEL 21/05/2004 24

meses

6 20 MG/G GEL TOP CX C/ 100
BG AL PLAS OPC X 30

1134301120060 GEL 21/05/2004 24

meses

https://consultas.anvisa.g ovbri#/medicamentos/253510084 37200474/ ?numeroR egistro= 113430112 1
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Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo
Nome
Comercial

Principio
Ativo

Classe
Terapéutica

Parecer
Publico

HIPOLABOR
FARMACEUTICA
LTDA

25351.407337/2007-
70

lidocaina

LIDOCAINA

Detalhe do Produto: lidocaina

CNPJ

Categoria
Regulatéria

Registro

ANESTESICOS LOCAIS

N° Apresentacao

1 100 MG/ML SOL TOP CX 10
FR VD TRANS SPRAY X 50

ML [anva]

2 100 MG/ML SOL TOP CTFR
VD TRANS SPRAY X 50 ML

Bula do
Paciente

Registro

1134301750013

1134301750021

/“\ﬁﬂ‘%

SA()
%
-

‘NS
©

\_,,

19.570.720/0001- Autorizagéao 1.01.343-0
10
Genérico Data do 17/02/2010
registro
113430175 Vencimento do  02/2025
registro
Medicamento XYLOCAINA
de referéncia SPRAY ®
ATC ANESTESICOS
LOCAIS
M Bula do M~
| POF | Profissional =
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacdo
SOLUCAQ TOPICA 17/02/2010 24
meses
SOLUCAO TOPICA 17/02/2010 24

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351407337200770/?numeroRegistro= 113430175

meses
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Detalhe do Produto: losartana potassica

Nome da PRATI DONADUZZI  CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagdo 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora do
Registro
Processo 25351.312456/2008- Categoria Geneérico Data do 19/01/2009

26 Regulatéria registro
Nome losartana potassica  Registro 125680202 Vencimento 01/2029
Comercial do registro
Principio losartana potassica Medicamento  Cozaar
Ativo de referéncia
Classe ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES ATC ANTI-
Terapéutica HIPERTENSIVOS

SIMPLES

Parecer - Bula do M Bula do P
Publico Paciente =3 Profissional =3

© MEDIDA CAUTELAR

N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

1 50 MG COM REV CTBL AL 1256802020015 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2009 24
PLAS TRANS X 15 meses

2 50 MG COM REV CT BL AL 1256802020023 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2009 24
PLAS TRANS X 30 meses

3 50 MG COM REV CT BL AL 1256802020031 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2009 24
PLAS TRANS X 300 meses

4 50 MG COM REV CT BL AL 1256802020041 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2008 24
PLAS TRANSX 900 meses

5 100 MG COM REV CTBL AL 1256802020058 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2008 24
PLAS TRANS X 15 meses

6 100 MG COM REV CTBL AL 1256802020066 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2009 24
PLAS TRANS X 30 meses

7 100 MG COM REV CTBL AL 1256802020074 COMPRIMIDO REVESTIDO 19/01/2009 24
PLAS TRANS X 300 meses

& D

\ /
\)
hitps://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351312456200826/ ?numeroR egistro= 125680202 ¥ 13
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8

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 900

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 200 (EMB

FRAC) (amw

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 400 (EMB

FRAC

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 500 (EMB

FRAC) (]

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 100 (EMB

FRAC)

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 150 (EMB

FRAC)

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X200 (EMB

FRAC)

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 280 (EMB

FRAC) G

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 280 (EMB

FRAO

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 60

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 90

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 120

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 480

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 600

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 960

Consuitas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802020082

1256802020090

1256802020104

1256802020112

1256802020120

1256802020139

1256802020147

1256802020155

1256802020163

1256802020171

1256802020181

1256802020198

1256802020201

1256802020211

1256802020228

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351312456200826/?numeroR eg istro= 125680202

19/01/2009

19/01/2008

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

19/01/2009

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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Nome da GEOLAB CNPJ

Empresa INDUSTRIA

Detentora do FARMACEUTICA

Registro S/A

Processo 25351.393402/2009- Categoria
81 Regulatéria

Nome losartana potassica  Registro

Comercial

Principio losartana potassica

Ativo

Classe ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES

Terapéutica

Parecer - Bula do

Publico Paciente

N° Apresentacao Registro

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 15

50 MG COM REV CTBL AL

PLAS OPC X 20

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 30

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 60

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 100

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 500

50 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 15
[ cANCELADA ou caDuCA |

1542301730027

1542301730035

1542301730043

1542301730051

1542301730061

Detalhe do Produto: losartana potassica

03.485.572/0001- Autorizacdo 1.05.423-2
04
Genérico Data do 11/07/2011
registro
154230173 Vencimento 07/2026
do registro
Medicamento Cozaar
de referéncia
ATC ANTI-
HIPERTENSIVOS
SIMPLES
M Bula do M~
| POF | Profissional =3
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1542301730019 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
1542301730078 COMPRIMIDO REVESTIDO 11/07/2011 24
meses
-
W

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/2535139340220098 1/?numeroR egistro= 154230173
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8

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

50 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 20
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 30
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 60
[ caNcELADA ou caDucA |

50 MG COM REV CTBL AL
PVDC X 100
| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 500
[ caNcELADA Ou caDuCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 15

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 20

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 30

100 MG COM REV CTBL AL

PLAS OPC X 60

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 100

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 500

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 15
| cANCELADA OU cADUCA ]

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 20
[ cANCELADA ou cADUCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 30
[ cANCELADA OU cADUCA |

100 MG COM REV CTBL AL
PVDC X60
[ cANCELADA oU caDuCA |

100 MG COM REV CT BL AL
PVDC X 100
[ canceLaDA ou cabuca |

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1542301730086

1542301730094

1542301730108

1542301730116

1542301730124

1542301730132

1542301730140

1542301730159

1542301730167

1542301730175

1542301730183

1542301730181

1542301730205

1542301730213

1542301730221

1542301730231

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351393402200981/?numeroR egistro= 154230173

QN“SS-I;-

11/07/201
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\Qeses

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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24

25

26

27

28

29

30

31

32

100 MG COM REV CT BL AL

PVDC X 500

| CANCELADA OU CADUCA |

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 450

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 600

50 MG COM REV CT BL AL

PVDC X 450

| canceLADA ou cabuca |

50 MG COM REV CT BL AL

PVDC X600

| cANCELADA OU caDUCA |

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 450

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X600

100 MG COM REV CTBL AL

PVDC X 450

[ cANCELADA ou cADuCA |

100 MG COM REV CT BL AL

PVDC X 600

[ CANCELADA OU CADUCA |

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1542301730248 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730256 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730264 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730272 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730280 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730289 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730302 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730310 COMPRIMIDO REVESTIDO

1542301730329 COMPRIMIDO REVESTIDO

https://consultas.anvisa,g ovbr/i#medicamentos/2535139340220098 1/?numeroR egistro= 154230173

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

11/07/2011

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24

meses

meses

24
meses
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Detalhe do Produto: losartana potassica + hidroclorotiazida

Nome da GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001- Autorizacao 1.05.423-2
Empresa INDUSTRIA 04
Detentora do FARMACEUTICA
Registro S/IA
Processo 25351.001085/2015- Categoria Geneérico Data do 14/10/2019
16 Regulatéria registro
Nome losartana potassica  Registro 154230299 Vencimento 10/2029
Comercial + hidroclorotiazida do registro
Principio HIDROCLOROTIAZIDA, losartana potassica Medicamento HYZAAR
Ativo de referéncia
Classe ANTI-HIPERTENSIVOS ATC ANTI-
Terapéutica HIPERTENSIVOS
Parecer - Bula do M Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional =3
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacdo
1 (50,0 +12,5) MG COM REV 1542302990014 COMPRIMIDO REVESTIDO  14/10/2019 24
CT BL AL PLAS PVC OPC meses
X15
2 (100,0 + 25,0) MG COM REV 1542302990022 COMPRIMIDO REVESTIDO 14/10/2019 24
CT BL AL PLAS PVC OPC X meses
15
3 (50,0 +12,5) MG COM REV 1542302990030 COMPRIMIDO REVESTIDO 14/10/2019 24
CT BL AL PLAS PVC OPC X meses
30
- (50,0 +12,5) MG COM REV 1542302990048 COMPRIMIDO REVESTIDO 14/10/2019 24
CT BL AL PLAS PVC OPC X meses
60
5 (50,0 +12,5) MG COM REV 1542302990057 COMPRIMIDO REVESTIDO 14/10/2019 24
CT BL AL PLAS PVC OPC X meses
%
6 (50,0 +12,5) MG COM REV 1542302990065 COMPRIMIDO REVESTIDO 14/10/2019 24

CT BL AL PLAS PVC OPC X

https://consultas.anvisa.g ovbr #/medicamentos/25351001085201516/7numeroR egistro= 154230299

meses

e

12
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10

11

12

(50,0 +12,5) MG COM REV
CTBL AL PLAS PVC OPC X

450

(100,0 + 25,0) MG COM REV
CT BL AL PLAS PVC OPC X

30 ()

(100,0 + 25,0) MG COM REV
CT BL AL PLAS PVC OPC X

60 (smva]

(100,0 + 25,0) MG COM REV
CTBL AL PLAS PVC OPC X

o0 [z

(100,0 + 25,0) MG COM REV
CT BL AL PLAS PVC OPC X

150 [Anva |

(100,0 + 25,0) MG COM REV
CTBL AL PLAS PVC OPC X

450

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1542302990073

1542302990081

1542302990091

1542302990103

1542302990111

1542302990121

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

https:/consultas.amisa.g ovbr/#/medicamentos/25351001085201516/7numeroRegistro= 154230299

14/10/2019

14/10/2019

14/10/2019

14/10/2019

14/10/2019

14/10/2019

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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Detalhe do Produto: mebendazol

-
RANERTN
& P
fo AN

(:: eis, ol JO B

e

\%

@ i
i—.o .
o) Rubrica

e

Nome da BELFAR LTDA CNPJ 18.324.343/0001- Autorizagao 1.00.571-1
Empresa 77
Detentora
do Registro
Processo 25351.381776/2020- Categoria Genérico Data do 10/08/2020
12 Regulatéria registro
Nome mebendazol Registro 105710159 Vencimento 08/2030
Comercial do registro
Principio MEBENDAZOL Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTI-HELMINTICOS DO TRATO GASTRINTESTINAL ATC ANTI-
Terapéutica HELMINTICOS DO
TRATO
GASTRINTESTINAL
Parecer - Bula do M Bula do S
Pablico Paciente PDF Profissional =3
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1 100 MG COM CT BL AL 1057101590015 COMPRIMIDO SIMPLES 10/08/2020 24
PLAS AMB X6 meses
2 20 MG/ML SUS OR CTFR 1057101590023 SUSPENSAO ORAL 10/08/2020 24
PLAS AMB X 30 ML meses

3 100 MG COM CT BL AL
PLAS AMB X 300

1057101590031 COMPRIMIDO SIMPLES 10/08/2020 24

meses

4 100 MG COM CTBL AL 1057101590041 COMPRIMIDO SIMPLES 10/08/2020 24
PLAS AMB X 600 meses
§ 100 MG COM CTBLAL 1057101590058 COMPRIMIDO SIMPLES 10/08/2020 24
PLAS AMB X 1200 meses
6 20MG/MLSUSORCT50 1057101590066 SUSPENSAO ORAL 10/08/2020 24

FR PLAS AMB X 30 ML

7 20 MG/ML SUS OR CT 100
FR PLAS AMB X 30 ML

meses

1057101590074 SUSPENSAO ORAL 10/08/2020 24

meses

https://consultas.anvisa.g ovbr#medicamentos/25351381776202012/?numeroRegistro= 105710159
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Detalhe do Produto: MEBENDAZOL
Nome da GREENPHARMA CNPJ 33.408.105/0001- Autorizacao 1.02.019-0
Empresa QUIMICA E 33
Detentora FARMACEUTICA
do Registro LTDA
Processo 25351.023705/0128 Categoria Genérico Data do 17/01/2002
Regulatoria registro
Nome MEBENDAZOL Registro 120190121 Vencimento 01/2027
Comercial do registro
Principio MEBENDAZOL Medicamento  Pantelmin
Ativo de referéncia
Classe ANTIHELMINTICOS DO TRATO GASTRINTESTINAL ATC ANTI-
Terapéutica HELMINTICOS DO
TRATO
GASTRINTESTINAL
Parecer - Bula do M Bula do g
Pablico Paciente POF Profissional | POF |
N° Apresentagido Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1 20 MG/ML SUS OR CTFR 1201901210011 SUSPENSAQO ORAL 16/01/2002 36
VD AMB X 30 ML + CP meses
MED
2 20 MG/ML SUS OR CX 50 1201901210028 SUSPENSAO ORAL 16/01/2002 36

FR VD AMB X 30 ML + 50

CP MED

https://consultas.amisa.g ovbr/#medicamentos/253510237050128/7numeroRegistro=120190121

meses
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos 0,  Rupric2 ﬂ
\-.____.-.f
Detalhe do Produto: cloridrato de metformina
Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ 73.856.593/0001- Autorizacao 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora do
Registro
Processo 25351.106762/2006- Categoria Generico Data do 24/03/2008
63 Regulatéria registro
Nome cloridrato de Registro 125680151 Vencimento 03/2028
Comercial metformina do registro
Principio CLORIDRATO DE METFORMINA Medicamento GLIFAGE
Ativo de referéncia
Classe ANTIDIABETICOS ATC ANTIDIABETICOS
Terapéutica
Parecer - Bula do M Bula do M
Publico Paciente =3 Profissional 3
N° Apresentacgao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao

1 850 MG COM REV CT BL 1256801510019 COMPRIMIDO REVESTIDO  24/03/2008 24
AL PLAS TRANS X 30 meses

2 850 MG COM REV CXBL AL 1256801510027 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24

PLAS TRANS X 200 meses
3 850 MG COM REV CXBL AL 1256801510035 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 400 meses
4 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510043 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 30 meses
5 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510051 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 200 meses
6 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510061 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 400 meses
i 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510078 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 500 meses
8 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510086 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 80 (EMB meses
FRAC) mva) | o
https://consultas anvisa.g ovbr/#medicamentos/2535 1106762200663/ Pnumer oR egistro= 125680151 \\}gJ \ L
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9 500 MG COM REV CTBLAL 1256801510094 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24°  Fuoy 2
PLAS TRANS X 120 (EMB mkes\‘ S
FRAC) (amva] =
10 500 MG COM REV CTBLAL 1256801510108 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 240 (EMB meses
FRAC)
11 500 MG COM REV CTBLAL 1256801510116 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 320 (EMB meses
FRAC)
12 850 MG COM REV CTBLAL 1256801510124 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 80 (EMB meses
FRAC)
13 850 MG COM REV CTBLAL 1256801510132 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 120 (EMB meses
FRAC)
14 850 MG COM REV CTBLAL 1256801510140 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 240 (EMB meses
FRAC)
15 850 MG COM REV CTBL AL 1256801510159 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 320 (EMB meses
FRAC)
16 500 MG COM REV CTBLAL 1256801510167 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 200 (EMB meses
FRAC)
17 850 MG COM REV CTBLAL 1256801510175 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 200 (EMB meses
FRAC)
18 850 MG COM REV CTBL AL 1256801510183 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24
PLAS TRANS X 60 meses

20 500 MG COM REV CTBL AL 1256801510205 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/03/2008 24

PLAS TRANS X 60 meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351106762200663/ ?numer oR egistro= 125680151 / 2r
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos 5, Rebcs
Detalhe do Produto: METILDOPA
Nome da EMS S/A CNPJ 57.507.378/0003- Autorizagao 1.00.235-1
Empresa 65
Detentora do
Registro
Processo 25351.015845/0131 Categoria Genérico Data do 05/11/2002
Regulatéria registro
Nome METILDOPA Registro 102350564 Vencimento do  11/2027
Comercial registro
Principio METILDOPA Medicamento =~ ALDOMET
Ativo de referéncia
Classe ANTI-HIPERTENSIVOS SIMPLES ATC ANTI
Terapéutica HIPERTENSIVOS
SIMPLES
Parecer - Bula do M Bula do .S
Pablico Paciente [ POF | Profissional | POF |
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacdo
1 500 MG COM REV CT BL 1023505640011 Comprimido Rewvestido 05/11/2002 24
AL PLAS PVC TRANS X 30 meses
2 250 MG COM REV CTBL AL 1023505640028 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
PLAS PVC TRANS X 30 meses
3 500 MG COM REV CTBL AL 1023505640036 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
PLAS PVC TRANS X 60 meses
(EMB FRAC)
4 500 MG COM REV CTBL AL 1023505640044 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
PLAS PVC TRANS X 90 meses
(EMB FRAC)
5 250 MG COM REV CTBL AL 1023505640052 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
PLAS PVC TRANS X 60 meses
(EMB FRAC)
6 250 MG COM REV CTBL AL 1023505640060 Comprimido Revestido 05/11/2002 24
PLAS TRANS X 90 (EMB meses

FRAC) ()

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/253510158450131/?numeroReg istro= 102350564
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Detalhe do Produto: NOVOSIL
Nome da HIPOLABOR CNPJ 19.570.720/0001- Autorizagao 1.01.343-0
Empresa FARMACEUTICA 10
Detentora LTDA
do Registro
Processo 25000.013335/8884 Categoria Similar Data do 05/04/1999
Regulatéria registro
Nome NOVOSIL Registro 113430052 Vencimento 04/2029
Comercial do registro
Principio METOCLOPRAMIDA Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTIEMETICOS E ANTINAUSEANTES ATC ANTIEMETICOS E
Terapéutica ANTINAUSEANTES
Parecer - Bula do M Bula do M
Publico Paciente =3 Profissional =3
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagédo
1 4 MG/ML SOL OR CTFR 1134300520010 SOLUCAO ORAL 15/05/2001 24
PLAS OPC X 10 ML meses
[ cancELADA oU caDUCA |
2 10 MG COM CTBL AL PLAS 1134300520022 COMPRIMIDO SIMPLES 15/05/2001 24
INC X 20 meses
3 10 MG COM CT 5 BL AL 1134300520030 COMPRIMIDO SIMPLES 15/05/2001 24
PLAS TRANS X 20 meses
4 5 MG/ML SOL INJ CX 100 AMP 1134300520049 SOLUCAO INJETAVEL 15/05/2001 24
VD AMB X2 ML (EMB HOSP) meses
[ CANCELADA OU CADUCAJ
] 10 MG COM CT 25 BL AL 1134300520057 COMPRIMIDO SIMPLES 17/03/2003 24
PLAS TRANS X 20 meses
6 4 MG/ML SOL OR CT 200 FR 1134300520065 SOLUCAO ORAL 17/03/2003 24
PLAS X 10 ML meses
[ CANCELADA ou cADUCA |

https://consultas.amvisa.g ovbr/#medicamentos/250000133358884/ ?numeroR egistro= 113430052
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Detalhe do Produto: cloridrato de metoclopramida

Autorizagao

Data do
registro

Vencimento
do registro

Medicamento

1.06.241-0

08/10/2007

10/2027

Plasil

de referéncia

ATC

Bula do
Profissional

Nome da MARIOL CNPJ 04.656.253/0001-
Empresa INDUSTRIAL LTDA 79
Detentora
do Registro
Processo 25351.072241/2007- Categoria Genérico
86 Regulatéria
Nome cloridrato de Registro 162410004
Comercial metoclopramida
Principio CLORIDRATO DE METOCLOPRAMIDA monoidratado
Ativo
Classe ANTIEMETICOS E ANTINAUSEANTES
Terapéutica
Parecer - Bula do y.&
Pablico Paciente [ PDF
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica

4 MG/ML SOL OR CT FRAS
PLAS OPC GOT X10 ML

4 MG/ML SOL OR CX 48
FRAS PLAS OPC GOT X 10

ML [amva ]

4 MG/ML SOL OR CX 96
FRAS PLAS OPC GOT X 10

ML [z

1624100040021

1624100040031

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351072241200786/7numeroR egistro= 162410004

1624100040013 SOLUGCAO ORAL

SOLUGAO ORAL

SOLUGCAO ORAL

ANTIEMETICOS E
ANTINAUSEANTES

y &

Data de
Publicacdo

Validade

08/10/2007 24

meses

08/10/2007 24

08/10/2007 24

n
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Detalhe do Produto: metronidazol + nistatina
Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagao 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora
do Registro
Processo 25351.037740/0105 Categoria Genérico Data do 06/02/2002
Regulatéria registro
Nome metronidazol + Registro 125680044 Vencimento 02/2027
Comercial nistatina do registro
Principio METRONIDAZOL, NISTATINA Medicamento  FLAGYL
Ativo de referéncia NISTATINA
Classe PRODUTOS GINECOLOGICOS ANTIINFECCIOSOS ATC PRODUTOS
Terapéutica TOPICOS ASSOCIACAO MEDICAMENTOSA GINECOLOGICOS
ANTIINFECCIOSOS
TOPICOS
ASSOCIACAO
MEDICAMENTOSA
Parecer - Bula do s Bula do M
Publico Paciente PDF Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacéao
1 100 MG/G + 20.000 UI/G 1256800440017 CREME VAGINAL 05/02/2002 24
CREM VAG CTBG AL X50G meses
+ APLIC VAG
[ caNcELADA OU cADUCA |
2 100 MG/G + 20.000 UVG CREM 1256800440025 CREME VAGINAL 05/02/2002 24
VAG CX50BG AL X50G + meses
APLIC VAG (EMB HOSP)
[ canceELADA ou cADUCA |
3 100 MG/G + 20.000 UII'G 1256800440033 CREME VAGINAL 05/02/2002 24
CREM VAG CTBG AL X50 G meses
+ 10 APLIC
4 100 MG/G + 20.000 UG 1256800440041 CREME VAGINAL 05/02/2002 24
CREM VAG CX 50 BG AL X meses

50 G + 500 APLIC

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/253510377400105/2numeroR egistro= 125680044 N
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Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo
Nome
Comercial
Principio
Ativo

Classe
Terapéutica

Parecer
Publico

N° Apresentacdo

1 100 MG/G GEL VAG CT BG

Detalhe do Produto: METRONIDAZOL

SANVAL CNPJ 61.068.755/0001- Autorizagao 1.00.714-6
COMERCIO E 12
INDUSTRIA LTDA
25351.014221/0080 Categoria Genérico Data do 31/07/2000
Regulatoria registro
METRONIDAZOL Registro 107140232 Vencimento 07/2025
do registro
METRONIDAZOL Medicamento FLAGYL
de referéncia
AMEBICIDAS, GIARDICIDAS E TRICOMONICIDAS ATC AMEBICIDAS,
GIARDICIDAS E
TRICOMONICIDAS
- Bula do A Bula do M
Paciente =3 Profissional =3
Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

1071402320012 GELEIA VAGINAL

AL X50 G + 10 APLIC

2 100 MG/G GEL VAG CX 50 BG

1071402320020 GELEIA VAGINAL

AL X50 G + 500 APLIC (EMB
HOSP) [ cANCELADA OU CADUCA |

3 100 MG/G GEL VAG CX 50

1071402320039 GELEIA VAGINAL

BG AL X 50 G + 500

APLIC (EMB HOSP)

6 100 MG/G GEL VAG CTBG

1071402320063 GELEIA VAGINAL

PLAS OPC X50 G + 10 APLIC

[ CANCELADA OU CADUCA |

7 100 MG/G GEL VAG CX 50 BG

1071402320071 GELEIA VAGINAL

PLAS OPC X 50 G + 500
APLIC (EMB HOSP)

[ CANCELADA OU CADUCA |

https://consultas.anvisa.g ovbr/i¥medicamentos/253510142210080/7numeroRegistro= 107140232

31/07/2000 24

meses

31/07/2000 24

31/07/2000 24

31/07/2000 24

31/07/2000 24
meses

B

N
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Detalhe do Produto: METRONIDAZOL

Nome da PRATI DONADUZZI CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagao 1.02.568-5

Empresa & CIA LTDA 66

Detentora

do Registro

Processo 25351.199836/2007- Categoria Genérico Data do 21/01/2008

88 Regulatéria registro

Nome METRONIDAZOL Registro 125680182 Vencimento 01/2028

Comercial do registro

Principio METRONIDAZOL Medicamento  FLAGYL

Ativo de referéncia

Classe AMEBICIDAS, GIARDICIDAS E TRICOMONICIDAS ATC AMEBICIDAS,

Terapéutica GIARDICIDAS E
TRICOMONICIDAS

Parecer - Bula do M Bula do M

Publico Paciente =3 Profissional =3

N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade

Publicagao

250 MG COM REV CT BL
AL PLAS OPC X 20

250 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 200

250 MG COM REV CTBL AL

PLAS OPC X 600

250 MG COM REV CT BL AL

PLAS OPC X 1000

250 MG COM REV CT BL AL
PLAS OPC X 70

250 MG COM REV CTBL AL

PLAS OPC X 140

250 MG COM REV CTBL AL
PLAS OPC X210

250 MG COM REV CTBL AL

PLAS OPC X 280

1256801820018 COMPRIMIDO REVESTIDO  21/01/2008 24
meses

1256801820026 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820034 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820042 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820050 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820069 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820077 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

1256801820085 COMPRIMIDO REVESTIDO 21/01/2008 24
meses

\
W ﬁ
https://consultas.anvsa.g ovbr/#medicamentos/25351199836200788/7numeroR eg istro= 125680182 \_J 7 12
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Detalhe do Produto: CANDERM

Nome da LEGRAND CNPJ 05.044.984/0001- Autorizagdo 1.06.773-8
Empresa PHARMA 26
Detentora INDUSTRIA
do Registro FARMACEUTICA
LTDA
Processo 25351.648291/2010- Categoria Similar Data do 24/01/2011
71 Regulatéria registro
Nome CANDERM Registro 167730181 Vencimento 02/2029
Comercial do registro
Principio METRONIDAZOL Medicamento  FLAGYL
Ativo de referéncia
Classe AMEBICIDAS, GIARDICIDAS E TRICOMONICIDAS ATC AMEBICIDAS,
Terapéutica GIARDICIDAS E
TRICOMONICIDAS
Parecer - Bula do M Bula do .
Piblico Paciente [ POF | Profissional
N° Apresentagio Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagado
1 40 MG/ML SUS ORCTFRVD 1677301810011 SUSPENSAO ORAL 24/01/2011 24
AMB X 80 ML meses
[ CANCELADA OU cADUCA |
2 250 MG COM REV CTBL AL 1677301810021 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/01/2011 24
PLAS TRANS X 20 meses
3 400 MG COM REV CTBL AL 1677301810038 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/01/2011 24
PLAS TRANS X 24 meses
4 100 MG/G GEL VAG CTBG AL 1677301810046 GEL VAGINAL 24/01/2011 24
X50 G + 10 APLIC meses
| CANCELADA OU cnnuca]
5 400 MG COM REV CTBL AL 1677301810054 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/01/2011 24
PLAS TRANS X 20 meses
-
\,\J\g\.

https://consultas.amvisa.g ovbr/#/medicamentos/2535164829120107 1/?numeroRegistro= 167730181
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Detalhe do Produto: BENZOILMETRONIDAZOL

Nome da EMS S/A CNPJ 57.507.378/0003- Autorizagdo 1.00.235-1

Empresa 65

Detentora

do Registro

Processo 25351.028664/0049 Categoria Geneérico Data do 28/03/2001
Regulatoria registro

Nome BENZOILMETRONIDAZOL Registro 102350492 Vencimento 03/2026

Comercial do registro

Principio BENZOILMETRONIDAZOL Medicamento Flagyl

Ativo de referéncia

Classe AMEBICIDAS, GIARDICIDAS E TRICOMONICIDAS ATC AMEBICIDAS,

Terapéutica GIARDICIDAS E

TRICOMONICIDA.
Parecer - Bula do - Bula do -
Publico Paciente Profissional

| P S S e T SR e e v B I Ve i e b

N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1 40 MG/ML SUS ORCTFRVD 1023504920019 SUSPENSAO ORAL 28/03/2001 24
AMB X 80 ML meses

[ cANCELADA ou cADUCA |

2 40 MG/ML SUS ORCTFR VD 1023504920027 SUSPENSAO ORAL 28/03/2001 24
AMB X120 ML meses
[ caNcELADA oU cADUCA |

3 40 MG/ML SUS OR CTFR 1023504920035 SUSPENSAO ORAL 28/03/2001 24

VD AMB X 80 ML + COP meses
4 40 MG/ML SUS OR CTFR 1023504920043 SUSPENSAO ORAL 28/03/2001 24

VD AMB X 120 ML + COP meses

https://consultas.anvisa.g ovbr#medicamentos/253510286640049/ ?numeroRegistro= 102350492 @ 7
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Detalhe do Produto: MICOFENOLATO DE MOFETILA
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Nome da EMS S/A CNPJ 57.507.378/0003- Autorizagdo 1.00.235-1
Empresa 65
Detentora
do Registro
Processo 25351.136358/2007- Categoria Genérico Data do 24/09/2007
03 Regulatéria registro
Nome MICOFENOLATO Registro 102350865 Vencimento 09/2027
Comercial DE MOFETILA do registro
Principio micofenolato de mofetila Medicamento CELLCEPT
Ativo de referéncia
Classe AGENTE IMUNOSUPRESSOR ATC AGENTE
Terapéutica IMUNOSUPRESSOR
Parecer - Bula do M~ Bula do &
Puablico Paciente [ POF | Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacado
1 500 MG COM REV CT BL 1023508650016 COMPRIMIDO REVESTIDO  24/09/2007 24
AL PLAS PVDC OPC X 10 meses
2 500 MG COM REV CTBL AL 1023508650024 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/09/2007 24
PLAS PVDC OPC X 20 meses
3 500 MG COM REV CTBL AL 1023508650032 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/09/2007 24
PLAS PVDC OPC X 30 meses
4 500 MG COM REV CTBL AL 1023508650040 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/09/2007 24
PLAS PVDC OPC X 40 meses
5 500 MG COM REV CTBL AL 1023508650059 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/09/2007 24
PLAS PVDC OPC X 50 meses
6 500 MG COM REV CTBL AL 1023508650067 COMPRIMIDO REVESTIDO 24/09/2007 24
PLAS PVDC OPC X 500 meses
A
W
https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/253511 36358200703/ ?numeroR egistro= 102350865 ] 12
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500 MG COM REV CTBL AL
PLAS PVDC OPC X60 (EMB

FRAC) )

500 MG COM REV CTBL AL
PLAS PVDC OPC X 90 (EMB

FRAC)

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1023508650075 COMPRIMIDO REVESTIDO

1023508650083 COMPRIMIDO REVESTIDO

https://consultas.anvisa.g ovbr#/medicamentos/2535 1136358200703/ 7numeroR egistro= 102350865

24/09/2007 24
meses

24/09/2007 24
meses
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Detalhe do Produto: Nitrato de Miconazol
Nome da GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001- Autorizagao 1.05.423-2
Empresa INDUSTRIA 04
Detentora do FARMACEUTICA
Registro S/A
Processo 25351.337815/2005- Categoria Genérico Data do 30/01/2006
13 Regulatéria registro
Nome Nitrato de Registro 154230052 Vencimento do  01/2026
Comercial Miconazol registro
Principio NITRATO DE MICONAZOL Medicamento Vodol
Ativo de referéncia
Classe ANTIMICOTICOS PARA USO TOPICO ATC ANTIMICOTICOS
Terapéutica PARA USO
TOPICO
Parecer - Bula do j. Bula do =~
Publico Paciente =3 Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

1 20 MG/G CREM DERM CT 1542300520010 CREME DERMATOLOGICO 30/01/2006 24

BG AL X28 G meses

2 20 MG/G CREM DERM CT 1542300520029 CREME DERMATOLOGICO 30/01/2006 24
60 BG AL X28 G (EMB meses
HoSP)

\
N
https://consultas.anvisa.g ovbr#/medicamentos/25351337815200513/?numeroRegistro= 154230052 n
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Detalhe do Produto: NITRATO DE MICONAZOL

T
ANE
SRWANENTS

Nome da LABORATORIO CNPJ 17.159.229/0001- Autorizagao 1.00.370-7
Empresa TEUTO 76
Detentora do BRASILEIRO S/A
Registro
Processo 25351.004616/0000 Categoria Genérico Data do 14/04/2000
Regulatéria registro
Nome NITRATO DE Registro 103700296 Vencimento do  04/2030
Comercial MICONAZOL registro
Principio NITRATO DE MICONAZOL Medicamento Gyno-Daktarin
Ativo de referéncia
Classe ANTIMICOTICOS PARA USO TOPICO ATC ANTIMICOTICOS
Terapéutica PARA USO
TOPICO
Parecer - Bula do P Bula do M
Publico Paciente | POF | Profissional | POF
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1 20 MG/G CREM VAG CT 1037002860014 CREME VAGINAL 14/04/2000 24
BG AL X80 G + 14 APLIC meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/253510046 160000/ ?numeroR eg istro= 103700296
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Detalhe do Produto: NEBILET
Nome da BIOLAB SANUS CNPJ 49.475.833/0001- Autorizacao 1.00.974-4
Empresa FARMACEUTICA 06
Detentora do LTDA
Registro
Processo 25351.166883/2008- Categoria Nowo Data do 03/11/2008
26 Regulatéria registro
Nome NEBILET Registro 109740211 Vencimento 11/2028
Comercial do registro
Principio cloridrato de nebivolol Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTI-HIPERTENSIVOS ATC ANTI-
Terapéutica HIPERTENSIVOS
Parecer - Bula do .S Bula do A
Publico Paciente | POF | Profissional
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110011 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X7 meses
2 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110021 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 14 meses
3 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110038 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 28 meses
4 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110046 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 30 meses
5 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110054 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 50 meses
6 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110062 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 56 meses
i 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110070 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 90 meses
8 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110089 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 100 meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351166883200826/ ?numeroRegistro= 109740211 ;j 112
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9 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110097 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 500 meses
10 5 MG COM CT BL AL PLAS 1097402110100 COMPRIMIDO SIMPLES 03/11/2008 36
INC X 60 meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/25351166883200826/?numeroR egistro= 109740211
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Detalhe do Produto: BACINA

Nome da BELFAR LTDA CNPJ 18.324.343/0001- Autorizagdo 1.00.571-1
Empresa F74
Detentora
do Registro
Processo 25000.002264/9734 Categoria Similar Data do 22/10/1997
Regulatoria registro
Nome BACINA Registro 105710082 Vencimento 10/2027
Comercial do registro
Principio BACITRACINA ZINCICA, SULFATO DE NEOMICINA Medicamento  Nebacetin®
Ativo de referéncia
Classe ANTIBIOTICOS SISTEMICOS-ASSOCIACOES ATC ANTIBIOTICOS
Terapéutica MEDICAMENTOSAS SISTEMICOS-
ASSOCIACOES
MEDICAMENTOSAS
Parecer - Bula do M Bula do =
Publico Paciente POF Profissional | POF |
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 (5 MG + 250 Ul)/G POM 1057100820017 Pomada 04/06/2001 24
DERM CTBG AL X15G meses
2 (5 MG + 250 Ul))G POM 1057100820025 Pomada 22/10/1997 24
DERM CTBG AL X10 G meses
3 (5 MG + 250 UI)/G POM 1057100820033 Pomada 22/10/1997 24
DERM CT50BG AL X15G meses

ATIVA

4 (5 MG + 250 Ul)/G POM 1057100820041 Pomada 22/10/1997 24
DERM CT50BG AL X10G meses
ATIVA

https://consultas.amvisa.g ovbr/#medicamentos/250000022649734/7numeroRegistro= 105710082 /27 Al
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Detalhe do Produto: NEO FEDIPINA

Nome da LABORATORIO  CNPJ 29.785.870/0001- Autorizacdo 1.00.465-6
Empresa NEO QUIMICA 03
Detentora do COMERCIO E
Registro INDUSTRIA
LTDA
Processo 25000.013289/93 Categoria Similar Data do 22/12/1994
Regulatdria registro
Nome NEO FEDIPINA Registro 104650111 Vencimento 12/2014
Comercial do registro
Principio Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTIANGINOSOS E VASODILATADORES ATC ANTIANGINOSOS E
Terapéutica VASODILATADORES
Parecer - Bula do - Bula do -
Publico Paciente Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacédo
1 10 MG CAP GEL DURA CX50 1046501110015 CAPSULA GELATINOSA 01/02/2001 36
FR VD AMB X 30 (EMB DURA meses
HOSP)

[ cANCELADA OU caDUCA |

2 20 MG COM REV CX 50 BL AL 1046501110023 COMPRIMIDO REVESTIDO 01/02/2001 36
PLAS AMB X 10 meses
[ cANCELADA ou cADuCA |

3 20 MG COM REV CTBL AL 1046501110031 COMPRIMIDO REVESTIDO 01/02/2001 36
PLAS AMB X 10 meses
[ CANCELADA OU CADUCA |

4 20 MG COM REV CX 16 BL AL 1046501110041 COMPRIMIDO REVESTIDO 01/02/2001 36
PLAS AMB X 30 (EMB HOSP) meses
[ CANCELADA OU cADUCA |

5 10 MG COM CXBL AL PLAS 1046501110058 COMPRIMIDO SIMPLES 15/05/2002 36
AMB X 480 (EMB HOSP) meses
[ cANCELADA OU cADUCA |

6 10 MG COM CT BL AL PLAS 1046501110066 COMPRIMIDO SIMPLES 15/05/2002 36
AMB X 30 meses

[ CANCELADA OU CADUCA |

\é
https://consultas.amvisa.g ovbr#/medicamentos/2500001328993/numeroR egistro= 104650111 \J @ 12
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7 20 MG COM CT BL AL PLAS 1046501110074 COMPRIMIDO SIMPLES
AMB X 30
| CANCELADA OU CADUCA_]

8 20 MG COM CXBL AL PLAS 1046501110082 COMPRIMIDO SIMPLES
AMB X 480 ( EMB HOSP)
| canceLADA ou cabuca |

9 10 MG COM CT BL AL PLAS 1046501110090 COMPRIMIDO SIMPLES
AMB X 200 (EMB FRAC)
| cANCELADA OU cADUCA |

10 20 MG COM CT BL AL PLAS 1046501110104 COMPRIMIDO SIMPLES
AMB X 200 (EMB FRAC)
[ cANCELADA ou cADUCA |

https://consultas.anvsa.g ovbr#/medicamentos/2500001328993/"numeroR egistro= 104650111

15/05/2002

15/05/2002

22/12/1994
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Detalhe do Produto: NIFEDIPRESS

Nome da MEDQUIMICA CNPJ 17.875.154/0001-
Empresa INDUSTRIA 20
Detentora FARMACEUTICA

do Registro  LTDA.

Processo 25000.005695/9591 Categoria Similar
Regulatéria

Nome NIFEDIPRESS Registro 109170034

Comercial

Principio NIFEDIPINO

Ativo

Classe ANTIANGINOSOS E VASODILATADORES

Terapéutica

Parecer - Bula do P

Publico Paciente 3

N° Apresentacao Registro

1 10 MG CAP GEL MOLE CT

| CANCELADA OU CADUCA |

2 10 MG COM RETARD CT BL AL
PLAS AMB X 30
[ cancELADA Ou cADUCA |

3 20 MG COM RETARD CT BL

AL PLAS AMB X 30

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Autorizacdo

Data do
registro

Vencimento
do registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bula do
Profissional

Forma Farmacéutica

1091700340016 CAPSULA GELATINOSA
FR VD AMB X 60 MOLE

1091700340024 COMPRIMIDO DE
ABSORCAO RETARDADA

1091700340032 COMPRIMIDO DE
ABSORCAQO RETARDADA

4 10 MG COM RETARD CTBL AL 1091700340040 COMPRIMIDO DE

PLAS AMB X 500 (EMB HOSP)
[ CANCELADA OU CADUCA |

5 20 MG COM RETARD CT BL
AL PLAS AMB X 500 (EMB

HOSP)

6 20 MG COM RETARD CT BL

AL PLAS AMB X 60

7 20 MG COM RETARD CT BL
AL PLAS AMB X 1000 (EMB

HOSP)

https:/consultas.amisa.g ovbr/#/medicamentos/250000056959591/7numeroR egistro= 109170034

ABSORCAO RETARDADA

1091700340058 COMPRIMIDO DE
ABSORCAO RETARDADA

1091700340067 COMPRIMIDO DE
ABSORCAO RETARDADA

1091700340075 COMPRIMIDO DE
ABSORCAO RETARDADA

Data de
Publicagdo

1.00.917-8

24/11/1998

11/2028

ANTIANGINOSOS E
VASODILATADORES

g &
| POF |

Validade

21/09/2001 24

meses

28/11/2002 24
meses

28/11/2002 24
meses

24/11/1998 24
meses

24/11/1998 24
meses

24/11/1998 24
meses

24/11/1998 24
meses

.
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Nome da PRATI DONADUZZ
Empresa & CIA LTDA

Detentora

do Registro

Processo 25351.232888/2011-
43

Nome NIMESULIDA

Comercial

Principio NIMESULIDA
Ativo

Classe ANTINFLAMATORIOS
Terapéutica

Parecer -
Publico

N° Apresentagao

1 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X

ey

2 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 12

3 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 20

4 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 30

5 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 150

(EMB FRAC)

6 100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 240

(EMB FRAC)

N

Detalhe do Produto: NIMESULIDA

CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagédo 1.02.568-5
66
Categoria Genérico Data do 21/05/2018
Regulatéria registro
Registro 125680265 Vencimento 05/2028
do registro

Medicamento NISULID
de referéncia

ATC ANTINFLAMATORIOS
Bula do M Bula do i
Paciente Profissional =3
Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacédo
1256802650019 Comprimido 21/05/2018 24
meses
1256802650027 Comprimido 21/05/2018 24
meses
1256802650035 Comprimido 21/05/2018 24
meses
1256802650043 Comprimido 21/05/2018 24
meses
1256802650051 Comprimido 21/05/2018 24
meses
1256802650061 Comprimido 21/05/2018 24
meses

\

.\J\\é_f‘
https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351232888201143/?numer oR egistro= 125680265 = 13




26/10/2021 10:08

7

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

20

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 40 TRANS X 360

(EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 40 TRANS X 480

(EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 40 TRANS X 350

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X

500 (amon)

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 90 TRANS X 10

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 90 TRANS X 12

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 90 TRANS X 30

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

150 (EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

240 (EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

360 (EMB FRAC) [ATvA |

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

480 (EMB FRAC)

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

550 (amvn)

100 MG COM CT BL AL
PLAS PVDC 90 TRANS X

100 MG COM CT BL AL

PLAS PVDC 90 TRANS X 20

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802650078

1256802650086

1256802650094

1256802650108

1256802650116

1256802650124

1256802650132

1256802650140

1256802650159

1256802650167

1256802650175

1256802650183

1256802650191

1256802650205

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

Comprimido

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351232888201143/?numeroRegistro= 125680265

21/05/2018 24

21/05/2018 24

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses

21/05/2018 24
meses
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Detalhe do Produto: NISOFLAN
Nome da GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001- Autorizagao 1.05.423-2
Empresa INDUSTRIA 04
Detentora FARMACEUTICA
do Registro S/A
Processo 25351.000693/2003- Categoria Similar Data do 25/03/2003
32 Regulatéria registro
Nome NISOFLAN Registro 154230013 Vencimento 03/2028
Comercial do registro
Principio NIMESULIDA Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTINFLAMATORIOS ATC ANTINFLAMATORIOS
Terapéutica
Parecer - Bula do M Bula do S
Publico Paciente =3 Profissional =3
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao
1 100 MG COM CT BL AL PLAS 1542300130018 COMPRIMIDO SIMPLES 25/03/2003 24
TRANS X 12 meses
[ cANCELADA ou capuca |
2 100 MG COM CT 40 BL AL 1542300130026 COMPRIMIDO SIMPLES 25/03/2003 24
PLAS TRANS X 12 meses
| CANCELADA OU CADUCA |
3 20 MG/MG GEL CT BG AL X40 1542300130034 GEL 25/03/2003 24
G [ cANCELADA Ou cADUCA | meses
4 20 MG/G CX60 BG AL X40 1542300130042 GEL 25/03/2003 24
(EMB HOSP) meses
| CANCELADA OU CADUCA ]
5 50 MG/ML SUSP OR CTFR 1542300130050 SUSPENSAO ORAL 25/03/2003 24
PLAS OPC GOT X15 ML meses
6 50 MG/ML SUSP OR CX 50 1542300130069 SUSPENSAO ORAL 25/03/2003 24
FR PLAS OPC GOT X 15 ML meses

\
\Jwt'

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351000693200332/ ?numeroR egistro= 154230013
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7 50 MG/ML SUSP OR CX100 1542300130077 SUSPENSAO ORAL 25/03/2003 24
FR PLAS OPC GOT X15 ML meses

[amva ]

https://consultas.anmvisa.g ovbr/i#medicamentos/25351000683200332/?numeroRegistro= 154230013 ﬁ @ 212
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Nome da VITAMEDIC CNPJ 30.222.814/0001- Autorizacdo
Empresa INDUSTRIA |
Detentora FARMACEUTICA
do Registro  LTDA
Processo 25000.018421/9921 Categoria Similar Data do
Regulatéria registro

Nome MIOCARDIL Registro 103920104 Vencimento
Comercial do registro
Principio NIMODIPINO Medicamento
Ativo de referéncia
Classe VASODILATADORES CEREBRAIS ATC
Terapéutica
Parecer - Bula do - Bula do
Publico Paciente [POE) Profissional
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica

1 30 MG COM REV CT BL AL 1039201040019 COMPRIMIDO

PLAS INC X 30 REVESTIDO
[ cANCELADA OU cADUCA |
2 30 MG COM REV CT BL AL 1039201040027 COMPRIMIDO REVESTIDO
PLAS AMB X 30
3 30 MG COM REV CTBLAL 1039201040035 COMPRIMIDO REVESTIDO

PLAS AMB X 500 (EMB

HOSP)

Detalhe do Produto: MIOCARDIL

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/250000184219921/?numeroRegistro= 103920104

1.00.392-3

05/12/2000

12/2025

VASODILATADORES
CEREBRAIS

T

© MEDIDA CAUTELAR

Data de Validade

Publicacao

24
meses

05/12/2000

05/12/2000 24
meses

05/12/2000 24
meses
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Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo
Nome
Comercial

Principio
Ativo

Classe
Terapéutica

Parecer
Publico

PRATI DONADUZZI
& CIA LTDA

25351.009016/0192

NISTATINA

NISTATINA

ANTIMICOTICO

N° Apresentacao

1 100.000 UVML SUS OR CTFR

VD AMB C/CGT X 50 ML

[ cANCELADA ou caDUCA |

2 100.000 U/ML SUS OR CX 200

FR VD AMB C/CGT X 30 ML
(EMB HOSP)

[ cANCELADA ou cADUCA |

3 100.000 UML SUS OR CX 50

FR VD AMB C/CGT X 50 ML
(EMB HOSP)

[ CANCELADA OU CADUCA |

4 100.000 UVML SUS OR CT
FR PLAS OPC C/CGT X 50

Ny

5 100.000 UVML SUS OR CX
200 FR PLAS OPC C/CGT X

30 ML [ anva |

6 100.000 UVML SUS OR CX
50 FR PLAS OPC C/ CGT X

50 ML [anva |

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/253510090160192/?numeroReg istro= 125680026

Detalhe do Produto: NISTATINA

CNPJ

Categoria
Regulatéria

Registro

Bula do
Paciente

Registro

1256800260019

1256800260027 SUSPENSAO ORAL

1256800260043 SUSPENSAO ORAL

1256800260051

73.856.593/0001-
66

Genérico

125680026

Forma Farmacéutica

SUSPENSAOQ ORAL

Autorizacgao

Data do
registro

Vencimento do
registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bula do
Profissional

Data de
Publica

08/0

1256800260035 SUSPENSAO ORAL 08/0
08/0

SUSPENSAO ORAL 08/0

SUSPENSAO ORAL 08/0

1256800260061

N
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1.02.568-5

08/05/2001

05/2026

MICOSTATIN

ANTIMICOTICO

Validade
cdo

08/05/2001 18

meses

5/2001 18
meses

5/2001 18
meses

5/2001 18
meses

5/2001 18
meses

5/2001 18
meses

f 102
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Detalhe do Produto: NICOSTAT

Nome da GREENPHARMA CNPJ

Empresa QUIMICA E

Detentora do = FARMACEUTICA

Registro LTDA

Processo 25000.012805/9264 Categoria
Regulatéria

Nome NICOSTAT Registro

Comercial

Principio

Ativo

Classe ANTIMICOTICO

Terapéutica

Parecer - Bula do -

Publico Paciente

N° Apresentacdo Registro

500000 UIDRG CTENV AL X
16 [ CANCELADA OU CADUCA ]

100.000 UVML SUS OR CT FR
VD AMB X 50 ML + CGT

CANCELADA OU CADUCA |

1201800480021

25.000 UVG CREM VAG CT BG
AL X60 G + APLIC
CANCELADA OU cwucﬂ

1201900480031

25.000 UG CREM VAG CT 50
BG AL X60 G + APLIC (EMB.
HOSP.) [ CANCELADA OU CADUCA |

1201900480048

100.000 UYML SUS OR CT 50
FR VD AMB X 50 ML + CGT
(EMB. HOSP.)

| CANCELADA OU CADUCA |

1201900480056

1201900480013 DRAGEA SIMPLES

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
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33.408.105/0001- Autorizagao 1.02.019-0
33
Similar Data do 26/11/1996
registro
120190048 Vencimento do 11/2011
registro
Medicamento -
de referéncia
ATC ANTIMICOTICO
Bula do -
Profissional
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
26/12/2001 24
meses
SUSPENSAO ORAL 26/12/2001 24
meses
CREME VAGINAL 26/12/2001 24
meses
CREME VAGINAL 26/12/2001 24
meses
SUSPENSAOQ ORAL 26/12/2001 24
meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/medicamentos/250000128059264/ ?numeroR egistro= 120190048
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Detalhe do Produto: NORFLOXACINO

Nome da MEDQUIMICA CNPJ 17.875.154/0001- Autorizagdo 1.00.917-8
Empresa INDUSTRIA 20

Detentora FARMACEUTICA

do Registro LTDA.

Processo 25351.759994/2014- Categoria Genérico Data do 03/11/2015
29 Regulatéria registro
Nome NORFLOXACINO Registro 109170100 Vencimento 11/2025
Comercial do registro
Principio NORFLOXACINO Medicamento -
Ativo de referéncia
Classe ANTINFECCIOSOS ATC ANTINFECCIOSOS
Terapéutica
Parecer - Bula do A Bula do p.
Publico Paciente R Profissional RS
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao

1 400 MG COM REV CT BL 1091701000014 COMPRIMIDO REVESTIDO  03/11/2015 24

AL PLAS TRANS X 14 meses
2 400 MG COM REV CTBL AL 1091701000022 COMPRIMIDO REVESTIDO 03/11/2015 24
PLAS TRANS X 210 meses
3 400 MG COM REV CTBL AL 1091701000030 COMPRIMIDO REVESTIDO 03/11/2015 24
PLAS TRANS X 420 meses

QR
https://consultas.amisa.g ovbr/#/medicamentos/25351759994201429/MnumeroRegistro= 109170100 / N
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Detalhe do Produto: olanzapina

Nome da CELLERA CNPJ 33.173.097/0002- Autorizagdo 1.00.440-9
Empresa FARMACEUTICA 74
Detentora do S.A.
Registro
Processo 25351.573428/2017- Categoria Geneérico Data do 22/01/2018
74 Regulatéria registro
Nome olanzapina Registro 104400198 Vencimento 01/2028
Comercial do registro
Principio OLANZAPINA Medicamento  ZYPREXA
Ativo de referéncia
Classe ANTIPSICOTICOS ATC ANTIPSICOTICOS
Terapéutica
Parecer - Bula do i Bula do .
Publico Paciente L Profissional Rae
N° Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicacao

1 2,5 MG COM CT BL AL AL 1044001980014 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

X7 meses
2 25MG COMCTBL AL AL X 1044001980022 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

15 meses
3 25MG COMCTBL ALAL X 1044001980030 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

30 meses
4 2,5MG COM CTBL AL AL X 1044001980049 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

60 meses
b 5MG COM CTBLALALX7 1044001980057 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

meses
B 5MG COM CTBLALALX 1044001980065 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

15 meses
7 5MG COM CTBL AL AL X 1044001980073 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

30 meses
8 5MG COMCTBLALALX 1044001980081 COMPRIMIDO SIMPLES 22/01/2018 18

60 meses

https://consultas.anvisa.g ovbr/#medicamentos/25351573428201774/ ?numeroR egistro= 104400198 \J ’;Z)rz
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10 MG COM CT BL AL AL X

7 ()

10 MG COM CT BL AL AL X

15 [anva]

10 MG COM CT BL AL AL X

30 (s

10 MG COM CT BL AL AL X

50 (A
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1044001980091

1044001980103

1044001980111

1044001980121

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

COMPRIMIDO SIMPLES

https://consultas.anvisa.g ovbri#/medicamentos/25351573428201774/?numeroR egistro= 104400198

22/01/2018

22/01/2018

22/01/2018

22/01/2018
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Consultas / Produtos para Salde / Produtos para Satde ‘E ‘%ﬁg 5
C“z“ Rutrica O..:'l'
ot
Detalhes do Produto
Nome da NUTRIEX IMPORTACAO E EXPORTACAQ DE PRODUTOS NUTRICIONAIS E
Empresa FARMOQUIMICOS LTDA
CNPJ 06.172.459/0001-59 Autorizagao 8.04.519-6
Produto OLEO CICATRIZANTE CURATIVO

Modelo Produto Médico

Agebem: Frascos de 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120,150, 200, 250, 300, 500, 750, 1.000, 2.000, 4.000 mL.
FrascosSpray de 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300, 500 mL. Kit contendo 2, 3, 4 ou 5 unidades
nas diversas apresentagdes.indicadas.

Dauf: FRASCOS 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300, 500, 750, 1.000, 2.000 e 4.000 mL. FRASCO
SPRAY 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300 e 500 mL. Kits contendo 2, 3, 4 e 5 unidades da
mesma apresentacgao.

Dauf Protect: Frascos de 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300, 500, 750, 1.000, 2.000,
4.000mL.Frascos Spray de: 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300, 500 mL. Kit contendo 2, 3, 4 ou 5
unidades nas diversasapresentagdes indicadas.

Dermaex: FRASCOS 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300, 500, 750, 1.000, 2.000 e 4.000 mL.
FRASCO SPRAY 10, 15, 20, 25, 30, 50, 100, 120, 150, 200, 250, 300 e 500 mL. Kits contendo 2, 3, 4 e 5 unidades
da mesma apresentagao.

Tipo de Arquivo Arquivos Expediente, data e hora
de inclusao

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL DO IFU - DAUF. pdf 3880281/21-1 - 01/10/2021 -
USUARIO DO PRODUTO 06:17

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL DO IFU - DEMAEX pdf 3880281/21-1 - 01/10/2021 -
USUARIO DO PRODUTO 06:17

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL DO IFU - OLEO SUNFLOWER 3880281/21-1 - 01/10/2021 -
USUARIO DO PRODUTO AGEBEM.pdf 06:17

Nome Técnico Curativo

Registro 80451960191

Processo 25351.438298/2013-00

Fabricante « FABRICANTE: NUTRIEX IMPORTACAO E EXPORTACAO DE PRODUTOS
Legal NUTRICIONAIS E FARMOQUIMICOS LTDA - BRASIL

https://consultas.anvisa.g ovbr/#/saude/25351438298201300/?numeroRegistro=80451960191 \}Q‘\ )‘2(1’\112



