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PORTARIA N° 442/25 |, DE 19 DE AGOSTO DE 2025.
Dispde sobre as diretrizes de Padronizagao,
Prescricdo e Dispensagdo de medicamentos e a
atualizagdo da Relagdo Municipal de Medicamentos
Essenciais (REMUME) no ambito das unidades
integrantes do Sistema Unico de Saude sob gestao
da Prefeitura Bom Jardim — RJ.
O PREFEITO MUNICIPAL DE BOM JARDIM, no uso de suas atribuicbes legais, e:

Considerando a Lei Federal N° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as
condigdes da promogéo, protecao e recuperacéo da Saude, a organizagao e o funcionamento dos
servicos correspondentes e da outras providéncias;

Considerando a Lei Federal N° 5.991, de 17 de dezembro de 1973, que dispde sobre o controle
sanitario do comércio de drogas, medicamentos, insumos farmacéuticos e correlatos de seu
regulamento, o Decreto N° 74170, de 10 de junho de 1974;

Considerando a Lei Federal N° 9787, de 10 de fevereiro de 1999, estabelece o medicamento
generico, dispoe sobre a utilizagdo de nomes genéricos em produtos farmacéuticos e da outras
providéncias;

Considerando a Resolugdo RDC N° 84, de 19 de margo de 2002 - ANVISA, que estabelece
critérios para prescrigdo e dispensacao e medicamentos genéricos;

Considerando a Portaria N° 3.916-GM-MS, de 30 de outubro de 1998, que aprova a Politica
Nacional de Medicamentos e:

Considerando a Portaria GM N° 1.555, de 30 de Julho de 2013, que dispde sobre as normas de
financiamento e de execugao do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Considerando a Deliberagédo CIB-RJ N° 2.661, de 26 de dezembro de 201 3, que aprova as
normas de financiamento e de execugao do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) no Estado do Rio de Janeiro;

Considerando o Decreto N° 7508 de 28 de junho de 2011 que regulamenta a Lei N ° 8.080, de 19
de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de Saude - SUS, o
planejamento da salde, a assisténcia asaludeea articulagdo interfederativa, e da outras
providéncias:

Considerando a Portaria N° 111, de 28 de janeiro de 2016 que dispde sobre o Programa
Farmacia Popular do Brasil (PFPB);

Considerando a necessidade de se promover o uso racional de medicamentos junto a populacao,
aos prescritores e aos dispensadores:

Considerando a necessidade de selecionar e atualizar os medicamentos essenciais, capazes de
solucionar a maioria dos agravos a saude da populagdo mediante uma terapia medicamentosa
avaliada quanto a sua eficacia, seguranca, efetividade e custos:

Considerando a necessidade de seguir rotinas de diagndsticos e de tratamento, estabelecidas
conforme a legislacdo e as normas nacionais vigentes, para uma assisténcia meédico-hospitalar e
ambulatorial integral e equanime;

Considerando a necessidade de estabelecer normas relativas ao fornecimento dos medicamentos
€ a necessidade de garantir maior Seguranca aos profissionais e aos pacientes, quanto aos
processos de prescrigao e dispensacao de medicamentos;

Considerando os Cédigos de Etica que regulamentam o exercicio profissional de Enfermagem,
Farmacia, Medicina e Odontologia;

Considerando que o Servigo de Assisténcia Farmacéutica tem por objetivo fornecer
medicamentos basicos essenciais e previstos nos diversos Programas de Satde da Secretari
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Municipal de Saude de Bom Jardim, de forma a viabilizar o tratamento instituido, tendo em vista
melhorar a resolutividade da assisténcia a Saude;
Considerando o Processo Administrativo n° 6326/2025, de 12/08/2025.

RESOLVE:

Art. 1°- Definir diretrizes de padronizagao, prescri¢éo e dispensagao de medicamentos no ambito
das unidades integrantes do Sistema Unico de Satde sob gestéo a Prefeitura Municipal de Bom
Jardim, nos termos do Anexo |, que integra a presente Portaria.

Art. 2°- Instituir no Ambito das Unidades integrantes do Sistema Unico de Salde, sob gestao da
Prefeitura Municipal de Bom Jardim, na forma do anexo Il desta Portaria, a Relagao de
Medicamentos Essenciais (REMUME) confeccionada pela Comissao para Elaboragdo de
Padronizagao de Medicamentos para a Dispensagao aos Usudrios do Sistema Unico de Saude,
nomeada pela Portaria N° 107, de 26 de fevereiro de 2025.

§ 1°: A Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) sera utilizada como
instrumento orientador da selegdo de medicamentos nas

Unidades integrantes do Sistema Unico de Saude, sob a Gestao da Prefeitura Municipal de Bom Jardim e norteador
das Politicas Publicas e Privadas na area farmacéutica.

§ 2°: A Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME), podera ser alterada a qualquer tempo através de
sugestdes devidamente registradas no FORMULARIO DE SOLITACAO DE ALTERACAO DA REMUME (anexo Il1),
obedecendo as necessidades das Unidades Integrantes do Sistema Unico de Satde, sob a gestao da Prefeitura
Municipal de Bom Jardim e as orientagdes do Ministério da Saude, Secretaria Estadual de Saude e CIB- Comissédo
Intergestores Bipartite.

Art. 3°- Esta Portaria entra em vigor na data da sua publicagdo, revogadas as disposigoes ao contrario.

Registre-se, publique-se cumpra-se.

|

IM, 19 DE AGOSTO DE 2025.
neral

PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM J
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Anexo |

Diretrizes da padronizagao, prescrigao de medicamentos no ambito das Unidades Integrantes do Sistema Unico de
Saude, sob gestdo da Prefeitura Municipal de Bom Jardim.

Regulamentagio
1. Padronizacédo
A Secretaria Municipal de Saude, através da Comiss&o de Farmacoterapia, instituiu a atualizagao da Relagao
Municipal de Medicamentos (REMUME), pactuando um elenco de medicamentos da Assisténcia Farmacéutica
Basica, de medicamentos essenciais. Foram usadas como base a Relagédo Estadual de Medicamentos Essenciais
(Deliberagao CIB-RJ 7.208 de 26 de maio de 2023), e a Relagéo de Medicamentos Essenciais (RENAME 2024), que
atendem a maioria das necessidades da populagao que utilizam o servigo de saide da Atencao Basica.

1.1.1. Relacdo de Medicamentos Essenciais: REMUME de Bom Jardim- Anexo Il

1.1.2. Cada medicamento foi designado pela Denominagao Comum Brasileira (DCB), acompanhado de
apresentacao farmacéutica e concentragdo, e estdo descritos em ordem alfabética.

1.1.3. A REMUME 2025 € composta por todos os medicamentos existentes na Farmacia Central da Secretaria
Municipal de Saude, utilizados por esta Secretaria, oriundos de aquisicao direta ou de repasses dos programas do
Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica do Ministério da Satde e da Secretaria Estadual de Satde.
Compoe-se ainda de saneantes e alguns correlatos utilizados pela Rede Municipal.

1.1.4. Esta lista padronizada de medicamentos destina-se & dispensagao aos pacientes e ao uso das Unidades na
Rede Municipal de Salde de Bom Jardim, sendo disponibilizados conforme o perfil assistencial das mesmas. Deste
modo, este instrumento em carater delineador de condutas profissionais pautada na melhor evidéncia, buscando a
garantia de acesso aos medicamentos e por fim, almejando o uso seguro e racional dos mesmos.

1.1.5. Para atualizagao da REMUME, o profissional deve preencher o Formulario constante no Anexo |ll,
descrevendo as evidéncias clinicas e/ou econdmicas que justifiquem a solicitagéo (eficacia, efeitos colaterais,
precaucoes, toxidade, custo/beneficio, custo médio do tratamento, etc). Com as

referéncias bibliograficas, este formulario devera ser enviado a Comissdo para Alualizagdo da Relagédo Municipal de
Medicamentos Essenciais, que possui
autonomia para avaliar e deliberar sobre a inclusdo e/ou exclusdo de qualquer item.

1.1.6. Os medicamentos disponibilizados gratuitamente pelo Programa Farmacia Popular do Brasil, seja na rede
propria ou na rede conveniada, serdo preferencialmente dispensados por estes programas.

2. Prescricao

2.1. No ambito do Sistema Unice de Salde (SUS), as prescrigbes devem adotar OBRIGATORIAMENTE a
Denominagao Comum Brasileira - DCB (ou seja, o nome genérico da substancia ativa), instituida pela Portaria N°
1.179, de 17 de junho de 1996, da ANVISA - ou na sua falta, a Denominagédo Comum Internacional (DCI), conforme
determina o artigo 3° da Lei Federal N°9.787/1999:

2.1.1. A Relagéo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) deve ser norteadora das prescrigdes de
medicamentos da rede de servigos municipal do SUS.

2.2. A prescrigao devera ser emitida, em portugués compreensivel, e por extenso em lefra elegivel, observada a
nomenclatura o Sistema de Pesos e Medidas oficiais, em consonancia com o Artigo 35 da Lei N° 1/73, além de
conter; .

I.Nome do Paciente;
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II.Nome do Medicamento e Concentragao;

IIl.Posologia e quantidade a ser dispensada;

IV.Nome do profissional prescritor, com respectivo carimbo contendo o numero de registro no Conselho da Classe;
V.Data e assinatura

2.3. A prescrigdo nao podera conter rasuras
2.4. Dos Medicamentos Sob Controle Especial - Portaria N°344, de 12 de maio de 1998 (ANVISA).

2.4.1. A prescrigdo de medicamentos sujeitos a controle especial podera ser feita a periodo equivalente a no maximo
2 (dois) meses;

2.4.2. Os medicamentos contendo substancias B1 deverdo ser prescritos em receituarios e acompanhados de
Notificagdo de Receita B;

2.4.3. Um mesmo receitudrio podera conter os medicamentos das listas, C1 e B1(acompanhados da Notificagao da
Receita B);

2.4.4. Os modelos de receitudrios de medicamentos controlados devem ser iguais aos descritos na portaria 334/98;
3. Dispensacao

3.1. Os medicamentos padronizados pela Secretaria Municipal de Saude serao fornecidos gratuitamente aos
pacientes residentes no municipio de Bom Jardim que tenham passado por consulta nas unidades de saude do
municipio ou nas unidades conveniadas ao SUS.

3.2. O fornecimento dos medicamentos se realizara através da Farmacia Central da Secretaria Municipal de Saude
existente no municipio ou seus postos de saide e também através das Unidades Basicas de Salde.

3.3. A dispensacao de medicamentos somente ocorrera mediante a apresentagdo da devida prescrigdo e algum
documento oficial.

3.3.1. E vedado o atendimento de receitudrios contendo rasuras.

3.4. O dispensador deve registrar no receitudrio a quantidade do medicamento que foi dispensado, a data do
atendimento e seu nome de forma legivel.

3.5. Sera fornecida quantidade de medicamentos de uso continuo para um periodo maximo de 30 (trinta) dias de
tratamento.

3.5.1. Para fornecimento de medicamento de uso continuo, 0 usudrio devera utilizar a 1* via do receituario para retirar
o(s) medicamento(s) mensalmente, durante o prazo estabelecido pelo prescritor, desde que nado exceda 180 (dias)
dias, onde sera registrada a entrega;

3.5.2. Quando a prescrigéo for superior a 30 dias, o paciente deveré retornar a Farmacia Central ou posto de saude,
para receber nova guantidade de medicamentcs, com ¢ mesmo receituario sem a necessidade de passar por nova
consulta. Nesses casos, os pacientes devem retornar ao més seguinte com a prescrigao original, para receber o que
ainda falta para o fim do tratamento, ou quantidade para mais 30 dias.

3.5.3. O fornecimento de medicamentos de uso continuo aos pacientes atendidos no hospital devera ser para 30
dias, devendo o paciente ser encaminhado a Unidade Basica (UBS) de sua area de abrangéncia para
acompanhamento.

3.6. Os medicamentos utiliza@os para realizar curativos, os injetéveis e aqueles utilizados para inalagao, serao
administrados na propria unjdade de salde e ndo sera fornecido aos pacientes, devendo estes retornar, para cada
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Instituig@o: Data:

Carimbo/Assinatura*:

*Declaro total auséncia de conflito de interesses com a industria farmacéutica e de equipamentos.

ANEXO Il

Segue abaixo a listagem de medicamentos elencados na REMUME (Relagdo Municipal de Medicamentos

Essenciais) e que sao fornecidos pela Farmacia Municipal de Bom Jardim.

L Descri¢do/ especificacao
— _Acebrofilina Xarope Adulto 50mg/5ml - frasco 120m
_Acebrofilina Xarope Infantil 25mg/5ml - frasco 120ml
_Acetilcisteina 600mg/5g granulado
_Aciclovir 200mg — comprimido
 Acido Acetilsalicilico 100mg
| Acido Folico 5mg
Albendazol 400 mg - comprimido — mastigavel
_ Albendazol 40mg/ml - Suspensao Oral
| Alopurinol 100 mg
Alprazolam 1mg
. Amiodarona 200mg
| Amitriptlina 25mg
. Amoxicilina + Clavulanato de Potassio 500mg + 125mg
_ Amoxicilina 250 mg/ 5ml - suspensao oral - frasco 150m|
| Amoxicilina 500 mg
Amoxicilina 50mg/mi + Clavulanato de Potassio 12,5mg/ml - suspensao oral - frasco 75m|
_Anlodipino 5 mg
_ Apixabana 2,5 mg comprimido
| Aripiprazol 10mg — comprimido
Aripiprazol 1mg/ml solugdo
| Atenolol 50mg
| Azitromicina 40mg/ml - sus oral - frasco 15ml
_Azitromicina 500 mg
| Baclofeno 10mg
 beclometasona Dipropionato: Spray Oral, 250mcg/dose
Beclometasona Dipropionato: Spray Oral, 50mcg/dose
__Benzilpenicilina Benzantina pé para suspengao injetavel 1.200.000ui (Bezentacil)
| Betaistina 16mg
| biperideno 2mg
| Bisacodil 5mg
| Bisoprolol 2,.5mg
. Brimonidina 2mg/ml + timolol 5mg/mi- frasco 5ml
Bromazepam 3mg =
. Bromoprida 4mg/ml sol. Oral — frasco 20mi
| Calcio 500mg + vitamina D 400U| comp
| Captopril 25mg
~ Carbamazepina 200mg (C1)

Carbamazepina 2ngm | - suspensao oral - frasco 100m| -
Carbonato de calcio 500mg W\
S T S T o= A
Carbonato de litio 300mg
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| Carvedilol 12,5mg

Carvedilol 3,125mg

Cefalexina 500mg

Cefalexina 50mg/ml - susp oral - frasco 100ml

Cetirizina 1mg/ml - suspensao oral - frasco 100 ml

[ Cetoconazol 20mg/g + Dipropionato de betametasona 0.,5mg/g +

" Cetoprofeno 150mg

Ciclobenzaprina 10 mg

Cilostazol 50mg

Ciprofibrato 100mg

Ciprofloxacino 500mg

Citalopram 20mg _

Clomipramina 25mg(C1)

Clonazepam 2,5mg/ml — gotas ~ frasco 20ml

Clonazepam 2mg — comprimido

Clopidogrel 75

Clorpromazina, cloridrato 100mg

Clorpromazina, cloridrato 25mg

Clortalidona 12,5mg

Desloratadina 0,5ml/ml — xarope

Desvenlafaxina 50mg

Dexametasona 0,1% - Creme

Diazepam 5mg

Diclofenaco 50mg

Diclofenaco Resinato 15mg/ml - gotas - frasco 20ml
| Digoxina 0,25mg
' Diltiazem 60mg

Dipirona 500mg — comprimido

" Dipirona 500mg/ml - solugao oral - Frasco 10ml

| Divalproato sddio 250mg (ER) comprimido de liberagdo prolongada

Divalproato sédio 500mg (ER) comprimido de liberagao prolongada

Domperidona 10mg comprimido

Domperidona 1mg/ml — frasco 100m!

Doxasozina 2mg

Duloxetina 30mg

Enalaprii 10mg

Escitalopram 10mg

Escitalopram 20mg/ml gotas

Espironolactona 100mg — comprimido

| Espironolactona 25mg ~ comprimido

| Ezetimiba 10mg

Fenitoina 100mg

" Fenobarbital 100mg (C1)

 Fenobarbital 40mg/mi (C1) - sol oral- Frasco 20ml

' Fluconazol 150mg

Fluocinolona acetonida 0,25mg+ Sulfato de Polimixina B 10.000UI + Sulfato de neomicina
3,50mg+Cloridrato de lidocaina 20mg - solugao otoldgica - frasco 10 mi

| Fluoxetina 20mg

Furosemida 40mg — comprimido

Glibenclamida Smg

Gliclazida 30mg - Liberagdo Prolongada

Glimeperida 2 mg

Haloperidol Tmg

Haloperidol 5mg

Haloperidol Decangato

Haloperidol soluga¢ 2mg/mli - frasco 20ml (C1)
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administragao, mediante a apresentacgao do receitudrio. Nesse caso excetuam-se as insulinas.
3.6.1. Nos casos em que houver supervisdo da equipe com relagdo ao atendimento domiciliar e em situagdes
especiais, os medicamentos para inalagao, curativos e injetaveis poderdo ser fornecidos para uso na residéncia.

3.7. Os medicamentos utilizados para tratamento de doengas agudas serdo dispensadas/fornecidas para um prazo
maximo de 07 (sete) dias de tratamento, obedecendo-se a posologia especificada na prescrigéo, salvo em situagoes
justificadas clinicamente pelo prescritor, no verso da receita a ser retida na farmacia, exceto:

3.7.1. As prescrigbes de antibioticos utilizados no tratamento de doengas agudas, que deverdo ser fornecidas para
um prazo maxime de 10 (dez) dias de tratamento, salvo em situagdes justificadas clinicamente pelo prescritor, no
verso da receita a ser retida na farmacia.

3.8. Os receituarios de antimicrobianos terdo validade para a dispensacao de 7 (sete) dias a partir da data de
emissao.

3.9. Os receituarios de anticoncepcionais terdo validade de 12 meses.
3.10. Da dispensacao dos medicamentos controlados - Portaria n® 344 de 12 de maio de 1998 (ANVISA)

3.10.1. A dispensagac de medicamentos controlados se dara exclusivamente na Farmacia Central, e somente
ocorrerd mediante cumprimento do item 2.4.

3.10.2. A quantidade dispensada dos medicamentos controlados do uso continuo serd no méaximo para 60 (sessenta)
dias de tratamento, devidamente registrados e controlados através de fichas de acompanhamento do paciente na
farmacia ou sistema informatizado.

3.10.3. A validade dos receituarios de medicamentos controlados sera de 30 (trinta) dias a partir da data de emiss&o.

4. Das Disposigoes Finais.

4.1. Fica vetada a dispensagéao/fornecimento de medicamentos para menores de 16 (dezesseis) anos
desacompanhados.

4.1.1. Para dispensagao/fornecimento de medicamentos psicotrépicos e sujeitos a controle especial, a idade minima
de 18 (dezoito) anos sera exigida, conforme a legislagdo federal.

4.2. A Unidade de Saude, na figura de seu coordenador, é responsavel pelo cumprimento das normatizagbes
dispostas nesta Portaria.

4.3. A responsabilidade pelo fornecimento de receituario ao usudrio é da instituigio que esta prestando o
atendimento.

4.4. Fica padronizado que quando houver a prescri¢do de 1 (uma) caixa, deve-se dispensar comprimidos/capsulas
para 30 dias.

4.5. Fica proibida a dispensacgéo do(s) medicamento(s) cujo receituério ndo obedega(m) os critérios citados nesta
Portaria.

4.6. Cabera a Comissdo Permanente de Farmacia e Terapéutica (CPFT) decidir sobre os casos que n&o se incluam
nesta Portaria.
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Anexo I
FORMULARIO DE SOLICITAGAO DE ALTERAGAO DA REMUME

Tipo de proposta:
( )inclusao ( )exclusado ( ) alteragao

Nome genérico e concentragdo:

Forma farmacéutica: ( ) supositério ( ) frasco-ampola
{ ) comprimido ( ) pomada ( )outra.

( ) xarope ( )dragea Especificar:

( )creme { )ampola

( )capsula ( ) solugao oral

Indicagao terapéutica principal:

Justificativa terapéutica para a solicitagdo de inclusao/exclusao: Evidéncias clinicas e/ou econdmicas que
justifiquem a solicitagéo (eficacia, efeitos colaterais, contra-indicagdes, precaugdes, toxidade, custo/beneficio, custo
médio do tratamento, etc.) com as referéncias bibliograficas:

DADOS DO PROPONENTE

Nome:

Cargo/fungao: N° Registro Profissional:
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Instituigao: Data:

Carimbo/Assinatura*;

*Declaro total auséncia de conflito de interesses com a industria farmacéutica e de equipamentos.

ANEXO il
Segue abaixo a listagem de medicamentos elencados na REMUME (Relag&o Municipal de Medicamentos
Essenciais) e que séo fornecidos pela Farméacia Municipal de Bom Jardim.

Descrigao/ especificacéo
— _Acebrofilina Xarope Adulto 50mg/5mi — frasco 120m
Acebrofilina Xarope Infantil 25mg/5ml — frasco 120m
_ Acetilcisteina 600mg/5g granulado

 Aciclovir 200mg - comprimido
Acsdo Acetilsalicilico 100mg
Acndo Folico 5mg
Albendazol 400 mg - comprimido — mastigavel
Albendazol 40mg/ml - Suspensao Oral
Alopunnol 100 mg
Alprazolam 1mg
Amiodarona 200mg
Amitriptlina 25mg
Amoxicilina + Clavulanato de Potassio 500mg + 125mg
Amoxicilina 250 mg/ 5ml - suspensao oral — frasco 150ml
. Amoxicilina 500 mg
Amoxlcslma ‘50mg/ml + Clavulanato de Potassio 12 ,.5mg/ml - suspensao oral - frasco 75ml
_ Anlodipino 5 mg
| Apixabana 2,5 mg comprimido
 Aripiprazol 10mg —~ comprimido
Aripiprazol 1mg/ml solugéo

Azntromncma 40mgl_ml — sus oral - frasco 15ml
Azltrom|c|na 500 mg
Baclofeno 10mg
beclometasona Dipropionato: Spray Oral, 250mcg/dose
Beclometasona Dipropionato: Spray Oral, 50mcg/dose
Benzulgemcllma Benzantina p6 para suspengdo injetavel 1.200.000ui (Bezentacil)
_Betaistina 16mg_
blpendeno 2mg
_ Bisacodil 5mg
' Bisoprolol 2. .5mg
Brimonidina 2mg/m| + timolol Smg/ml- frasco 5ml
Bromazepam 3mg
| ' Bromoprida 4mg/mi sol. Oral — frasco 20mi
. Calcio 500mg + vitamina D 400U1 comp
' Captopril 25mg
] Carbamazepina 200mg (C1) o
| Carbamazepina 20mg/ml - suspensdo oral - frasco 100ml
' Carbonato de calcio 500mg b
_Carbonalo de litio 300mg
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| Carvedilol 12,5mg

Carvedilol 3,125mg

Cefalexina 500mg

Cefalexina 50mg/ml - susp oral - frasco 100ml

Cetirizina 1mg/ml - suspensé&o oral - frasco 100 ml

Cetoconazol 20mg/g + Dipropionato de betametasona 0,5mg/g +

Cetoprofeno 150mg

Ciclobenzaprina 10 mg

Cilostazol 50mg

Ciprofibrato 100mg

Ciprofloxacino 500mg

Citalopram 20mg

Clomipramina 25mg(C1)

Clonazepam 2,5mg/ml| — gotas — frasco 20mi

_ Clonazepam 2mg - comprimido

' Clopidogrel 75mg

Clorpromazina, cloridrato 100mg

Clorpromazina, cloridrato 25mg

Clortalidona 12,5mg

Desloratadina 0,5ml/ml — xarope

Desvenlafaxina 50mg

Dexametasona 0,1% - Creme

Diazepam S5mg

Diclofenaco 50mg

Diclofenaco Resinato 15mg/ml - gotas - frasco 20ml

Digoxina 0,25mg

Diltiazem 60mg

Dipirona 500mg — comprimido

Dipirona 500mg/ml - solugéo oral - Frasco 10mi

Divalproato sédio 250mg (ER) comprimido de liberagao prolongada

Divalproato sédio 500mg (ER) comprimido de liberagéo prolongada

Domperidona 10mg comprimido

Domperidona 1mg/ml - frasco 100ml

Doxasozina 2mg

Duloxetina 30mg

Enalapril 10mg

Escitalopram 10mg

Escitalopram 20mg/ml gotas

Espironolactona 100mg — comprimido

Espironolactona 25mg — comprimido

Ezetimiba 10mg

| Fenitoina 100m

' Fenobarbital 100mg (C1)

Fenobarbital 40mg/ml (C1) - sol oral- Frasco 20ml

Fluconazol 150mg

Fluocinolona acetonida 0,25mg+ Sulfato de Polimixina B 10.000UI + Sulfato de neomicina
' 3,50mg+Cloridrato de lidocaina 20mg - solugdo otoldgica - frasco 10 ml

Fluoxetina 20mg

Furosemida 40mg — comprimido

Glibenclamida 5 mg

Gliclazida 30mg - Liberagao Prolongada

Glimeperida 2 mg

Haloperidol 1mg

_ Haloperidol Smg

| Haloperidol Decanoato

| Haloperidol solugdo 2mg/ml frasco 20m (C1)
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__Hesperidina + diosmina 450mg + 50mg — comprimido
_Hidroclorotiazida 25mg
_ Hidroxido de Aluminio 60mg+ Hidréxido de Magnésio 40mg/ml|
_Ibuprofeno 100mg/ml — gotas - frasco 20ml
Ibuprofenc 300mg
_Imipramina 25mg
Indamipamida 1,5mg (SR)
Ivermectina 6mg
Lactulose xarope 667mg/ml
_Levotiroxina 25mecg
__Levotiroxina 50meg
| Lidocaina 2% gel
| Linagliptina Smg
Loratadina 10mg
Loratadina 1mg/ml - Frasco 100ml
| Maleato de dexclorfeniramina 2mg — comprimido
. Maleato de dexclorfeniramina 2mg/5ml + Betametasona 0,25mg/ml xarope 120mg
Metformina 850 mg
Metilcobolamina 1000mg sublingual
| Metildopa 250 mg_
_Metilfenidato 10mg
Metoclopramida 4mg/ml - solugao oral - frasco 10m|
Metronidazol 100mg/g Gel Vaginal - bisnaga 50g com aplicador
_Metronidazol 250 m
Metronidazol 40mg/ml — suspens&o oral - frasco 100m|
| Metropolol, succinato 50mg liberagao controlada
. Miconazol 2% - Creme Vaginal - Bisnaga 80g com aplicador
. Mirtazapina 15mg
Mononitrato de Isossorbida 40mg ~ comprimido
Montelucaste 5mg
._Nebivolol 5mg
__Nifedipina Retard 20mg — comprimido
_ Nistatina 100.000U.1/ml, suspensao oral —irasco 50ml
Nistatina Creme Vaginal 25.000U1/g - bisnaga 60g
Nitrofurantoina 100mg
_Oleo Mineral - Uso oral — Frasco 100mi
Olmesartana20 mg
Omeprazol 20mg
Oxcarbamazapina 300mg
_ Oxcarbamazapina 60mg/ml
Pantoprazol 20mg
. Paracetamol 200mg/ml - solugao oral - frasco 15mi
. Paracetamol 500 mg
. Paroxetina 20 mg
Permetrina 1% - logao frasco - 60ml
Pioglitazona 30mg
| Polivitaminico AZ — comprimido
| Prednisona 20 mg
| Prednisona S mg
| Pregabalina 75mg
__prometazina 25mg
Propafenona 150mg
_Propranolol 40mg — comprimido
. Ramipril 5Smg
Risperiona 1mg/mi
Rivaroxabana 20mg




ESTADO DO RIO DE JANEIRO
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOM JARDIM
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO

Rosuvastatina 20mg

Sais para reidratag@o oral pé para solugdo oral — Envelope 27,99

Sertralina 50mg

Simeticona 40 mg

Simeticona 75mg/ml — gotas

' Sinvastatina 20mg

Sulfametoxazol 400mg + Trimetoprima 80mg

Sulfametoxazol 40mg + Trimetoprima 8mg/ml - suspensao oral - frasco 100m!|

Sulfametoxazol 40mg+Tri-metoprima 8mg/ml

Sulfato de neomicina + Bacitracina 5mg/g + 250Ul/g — creme 10g

Sulfato ferroso - 25mg/ml - Frasco com 30ml

_Sulfato ferroso - 40mg

Tansulosina 0,4mg

Telmisartana 40mg

| Tramadol 50mg

Trazodona 50mg

Trimetazidina 35mg (MR)

Valproato de sodio 250mg comprimido

 Valproato de sddio 50mg/ml 100ml

Valsartana 160mg

Varfarina 5Smg

Venlafaxina 75mg

Verapamil 80 mg_

Vildagliptina 50mg

Vitamina C 1g efervescente

Vitamina C 200 mg/ml — gotas — frasco 20 ml

Vitamina C 500 mg — Comprimido

\/itamina D3 2.000U! - frasco 10 ml

Vitamina D3 200U! - frasco 10 ml

Medicamentos para uso exclusivo dentro das unidades de salde

Fenoterol, bromidrato Smg/ml — solugdo para nebolizagao — Frasco 20ml|

Ipratrépio, brometo 0,25mg/ml — solugéo inalante — Fraco 20m!

Sulfadiazina 1% - Pote 400g

Medicamentos ndo constantes na REMUME

Anticoncepcional comprimido — cartela ¢/21 comp

Anticoncepcional comprimido — cartela ¢/35 comp

Anticoncepcional injetavel 150mg/mi (trimestral)

. Anticoncepcional injetavel 50+5mg/ml (mensal)
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