5. PREFEITURA DE | seciaturicpsice ~ COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA
“LsLONDRINA | sauce

L&

LA

FORMULARIO DE SOLICITACAO PARA ALTERACAO DA REMUME | LONDRINA - PR

PROPOSTA DE: [_] Inclusdo [ ] Exclusdo [ ] Substituicdo DATA: / /

1. DESCRICAO DO PRODUTO

1.1. Denominagdo Genérica (DCB ou DCl):

1.2. Concentragao: 1.3. Apresentagdo/forma farmacéutica:

1.4. Consta da Ultima edicdo da RENAME? [_] Sim [_] Ndo 1.5. Estimativa de consumo mensal, em unidades:

1.6. Posologia Adulto: 1.7. Pediatrica:

1.8. Durago do tratamento: [_] Continuo [_] N3o continuo 1.9. Especifique:

1.10. Custo unitario: RS (verificar preco publico junto ao BPS*, preferencialmente) 1.11. Custo total: RS

1.12. Nomes comerciais e/ou laboratérios que comercializam o medicamento/produtos:

2. DADOS FARMACOLOGICOS

2.1. Classificagdo Farmacoldgica:

2.2. Principais indicagdes terapéuticas:

2.3. Contra-indicagdes, precaugdes e toxicidade:

3. JUSTIFICATIVA DA SOLICITACAO (PARAINCLU SAO/SU BSTITUICAO)
Apresentar resumo de evidencias clinicas e/ou epidemioldgicas, além de apontar o custo médio para tratar um paciente)

3.1. Existem outras op¢des terapéuticas na REMUME? [_] NAO [_] SIM, qual(is):

3.2. Alinclusdo pretende atender qual servico e/ou especialidade?

3.3. Caso o item seja incluido na REMUME, devera estar disponivel aos demais servigos e/ou unidades? |:| NAO |:| SIM

3.4. Se sim, quais?

OBS: Para as inclusdes, deverdo ser anexados e/ou indicados 2 (duas) referéncias bibliograficas que justifiquem a solicitacso.

4. SOLICITACAO PARA EXCLUSAO (Especificar e motivar):

5.DADOS DO PROPONENTE

Nome: Cargo:
Local de trabalho: Telefone:
Email: Assinatura:

6. ORIENTACOES GERAIS E SUGESTOES PARA CONSULTAS

6.1. Em caso de insuficiéncia deste formulario, utilizar anexo para complementar as informagées.

DCB: Denominagdo Comum Brasileira; DCI: Denominagdo Comum Internacional; RENAME: Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais;
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/relacao_nacional_medicamentos_rename_2017.pdf; www.fda.gov - www.saude.gov.br -
http://cochrane.bvsalud.org/portal/php/index.php - www.bireme.br — http://portal2.saude.gov.br/BPS/visao/consultapublica/index.cfm;
http://bps.saude.gov.br/login.jsf

Formulario para subsidiar as a¢gdes contidas no Art 89, incisos | e |l da Portaria Interna 232/2018, Jornal 3559.
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