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APRESENTACAO

Este guia apresenta a padronizacdo dos medicamentos do Hospital
Distrital Gonzaga Mota Messejana - HDGMM, organizada por ordem
alfabética do nome genérico do medicamento e por classe terapéutica. Cada
produto foi classificado pelo codigo internacional ATC (Anatomical
Therapeutic Chemical) e esta acompanhado por informagdes sobre forma
farmacéutica, concentragdo, apresentacdo, uso na gestacdo e amamentacao.

H& ainda, capitulos sobre os critérios utilizados para a
padronizacdo de medicamentos com 0s respectivos formularios para
inclusdo e exclusdo de medicamentos e solicitagdo de medicamentos nédo
padronizados; lista de medicamentos sujeitos ao controle especial (Portaria
N° 344 de 1998) e de medicamentos potencialmente perigosos;
informacGes sobre seguranca do paciente e uso racional de antimicrobianos,
diluicdo e estabilidade de medicamentos injetaveis; informacdes
necessarias para a boa prescricdo médica e a importancia da notificagdo de
reacdo adversa e desvio da qualidade de medicamentos e outros produtos
para salde.

O objetivo primordial deste guia é esclarecer as duvidas mais
frequentes e contribuir para a boa qualidade da prescrigdo, dispensacao e
administracdo dos medicamentos, contribuindo para a seguranga do
paciente atendido no HDGMM.
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PADRONIZACAO DE MEDICAMENTOS

A padronizacdo de medicamentos corresponde a relacdo basica de

produtos que devem constituir os estoques das farmacias hospitalares,

objetivando atender as necessidades e caracteristicas de cada instituicéo.

Tal medida acarreta a utilizacdo racional do arsenal terapéutico trazendo

como vantagens a reducdo de custos sem prejuizo para a efetividade e

seguranca do medicamento.

S&o objetivos da padronizagdo de medicamentos e outros produtos

para saude:

Racionalizar o uso de medicamentos;

Adquirir produtos com valor terapéutico comprovado;

Diminuir o namero de medicamentos em estoque, aumentando seu
controle e racionalizando os espa¢os de armazenamento;
Viabilizar a distribuicdo pelo sistema de dose individual;
Contribuir para a seguranca do paciente.

Os critérios utilizados para sele¢cdo de medicamentos englobam a

eficacia, seguranca e qualidade do produto. A padronizacdo de

medicamentos se faz:

Pelo principio ativo segundo a Denominagdo Comum Brasileira
(DCB);

Priorizacdo de medicamentos com um Unico principio ativo,
excluindo-se, sempre que possivel, as associagoes;

Inclusdo de associacdes fixas que tragam beneficios terapéuticos ao

paciente;
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e Resguardando a qualidade, inclusdo de medicamentos de menor
custo de aquisigdo, armazenamento, dispensagéo e controle;

¢ Inclusdo de medicamento cujo custo tratamento/dia e custo total de
tratamento sejam menores;

e Com formas farmacéuticas, apresentacdo e dosagem considerando
a comodidade de administracéo e faixa etaria do paciente.

e Priorizacdo de medicamentos disponiveis no mercado nacional.

A padronizacdo de medicamentos é realizada pela Comisséo de
Farmécia e Terapéutica (CFT). Dentre as atribuicbes da CFT, podem-se
incluir:

e Elaboracédo da lista de medicamentos padronizados, divulgando-a e
determinando seu uso como instrumento basico para prescri¢ao
médica;

e Avaliagdo periddica do arsenal terapéutico, promovendo inclusdes
e exclusdes segundo critérios pré-estabelecidos.

A solicitagdo de inclusdo e exclusdo de medicamentos pode ser
realizada por qualquer profissional de saitde do HDGMM através do
Formulédrio para Inclusdo e Exclusdo de Medicamentos, que sera
encaminhado para o parecer da CFT.

A prescricdo de medicamentos ndo-padronizados é permitida
somente em casos eventuais, para pacientes com patologias raras, auséncia
de resposta terapéutica ou intolerdncia aos efeitos colaterais dos
medicamentos padronizados ou outras justificativas a serem analisadas pela
CFT. Em casos de urgéncia, a CFT podera outorgar essa atribuicdo ao
Servico de Farmécia, passando, entretanto, pela aprovacdo da Direcdo
Clinica do HDGMM.
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FORIYIULARIO PARA SOLICITACAO DE
INCLUSAO E EXCLUSAO DE MEDICAMENTOS

1. Nome do principio ativo:

Apresentacéo: Concentragéo:

2. Proposta: ( ) inclusdo ( )exclusdo ( ) substituicdo

3. Grupo farmacoldgico:

4. IndicacdOes terapéuticas:

5. Justificativa:

6. Qual medicamento sera excluido com a incluséo da proposta?

7. Caracteristicas do medicamento (especificar beneficios, reacdes adversas, contra-
indicag@es, adverténcias, toxicidade, etc):

8. Custo médio diario do tratamento: (R$)

9. Durag&o do tratamento:

10. Estudos de evidéncia clinica (enviar copias de clinicos randomizados, controlados por
medicamentos padrfes ou placebos, publicados em revistas cientificas reconhecidas
internacionalmente, que demonstrem a eficacia e a efetividade do farmaco, ou referéncia de livros-
texto. No caso de excluséo, devem ficar igualmente bem fundamentados a ineficacia ou a toxicidade
do medicamento a ser retirado):

11. Solicitante: 12. Data:

13. Parecer da CFT:

14. Padronizar: ( ) sim ( ) ndo 15. Data:
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FORMULARIO PARA SOLICITAGAO DE
MEDICAMENTO NAO PADRONIZADO

Médico Solicitante: Data: / /
Nome do Paciente:

Sexo: ( ) Masculino () Feminino Idade: Peso:
Unidade: Enfermaria: Leito :
Diagndstico:

Justificativa:

Assinatura e carimbo do médico solicitante
OBS: Anexar receitudrio correspondente a ficha de solicitagdo

Farmacia: Valor unitario: R$ Custo do Tratamento: R$
Parecer da farmacia:

Assinatura e carimbo do farmacéutico

Parecer da Direcgéo Clinica: () Deferido ( ) Indeferido
Justificativa caso indeferido:

Assinatura e carimbo do diretor clinico

Parecer da Direcdo Administrativo Financeira: ( ) Deferido ( ) Indeferido
Justificativa caso indeferido:

Assinatura e carimbo do DAF

Setor de Compras:
Empresa:

Quantidade: Valor: R$
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SEGURANCA DO PACIENTE NA DISPENSACAO
DE MEDICAMENTOS

O Ministério da Saude estabeleceu, em 2013, o protocolo de
seguranca na prescri¢do, uso e administracdo de medicamentos que devera
ser aplicado em todos os estabelecimentos de salide em que medicamentos
sejam utilizados para profilaxia, exames diagnosticos, tratamento e
medidas paliativas. Tem a finalidade de promover préticas seguras no uso
de medicamentos e, consequentemente, reduzir os erros de medicacao e 0s
riscos de danos ao paciente em funcdo da sua ocorréncia.

O tipo de sistema de distribuicdo ou dispensacdo de medicamentos
tem relacdo direta com a frequéncia de erros. O sistema coletivo é
considerado inseguro e deve ser abolido. O sistema individualizado é
caracterizado pela distribuicdo dos medicamentos por paciente, de acordo
com a prescricdo médica, para um periodo de 24 horas de tratamento.

O sistema misto, adotado no HDGMM, ¢ caracterizado pela
combinagdo dos sistemas coletivo e individualizado. Sendo o sistema
individualizado utilizado nas unidades de internacdo (alojamentos
conjuntos, pediatria, unidade neonatal), mediante prescricdo diaria e 0
sistema coletivo utilizado pelos demais setores: centro cirlrgico, sala de
parto, SAN, emergéncia, entre outros, mediante reposicao e requisicao.

Recomenda-se aos estabelecimentos de salde o sistema de dose
unitéria que consiste na distribuicdo dos medicamentos com doses prontas
para a administracdo de acordo com a prescri¢do medica do paciente, sem
necessidade de transferéncias, calculos e manipulacdo prévia por parte da

enfermagem antes da administracdo ao paciente.
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O hospital devera manter farmacéuticos e auxiliares de farmacia
em namero suficiente para permitir a dispensacdo segura de medicamentos.
O farmacéutico deve analisar as prescrigdes, priorizando aquelas que
contém antimicrobianos, medicamentos sujeitos a controle especial e os
potencialmente perigosos. Além disto, as atividades clinicas dos
farmacéuticos devem ser incentivadas, pois podem diminuir os erros de
prescri¢do e medicagdo em geral.

Segundo o protocolo de seguranga na prescricdo, Uuso e
administracdo de medicamentos, para uma dispensacdo segura de
medicamentos, deve-se seguir 0s seguintes procedimentos (Ministério da
Saude, 2013):

e O farmacéutico deve analisar as prescricGes antes do inicio da
separacdo dos medicamentos, conferindo se todos os elementos de
identificacdo da instituicdo, do paciente, do prescritor e a data estdo
disponiveis;

e Analisar os medicamentos prescritos, evitando que possiveis erros
de prescricdo se tornem erros de dispensacao;

e Solucionar todas as duvidas, porventura existentes, diretamente
com o prescritor, especialmente aquelas relacionadas a grafia
médica, eliminando interpreta¢do ou dedugdo do que esta escrito;

e Analisar os medicamentos prescritos considerando-se os seguintes
aspectos: dose, forma farmacéutica, concentracdo, via de
administracdo, posologia, diluente, velocidade e tempo de infuséo,
indicacdo, contraindicagdo, duplicidade terapéutica, interacGes
medicamento-medicamento, medicamento-alimento, medicamento-

aleitamento e possiveis alergias;
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O auxiliar de farmécia ndo deverd separar simultaneamente

prescricOes diferentes;

e Manter a organizacdo do ambiente de dispensacao;

o Realizar a conferéncia dos medicamentos separados para
dispensagéo.

e ldentificar os medicamentos potencialmente perigosos e fazer
meticulosa revisdo da prescricdo e dispensacdo deles;

e Verificar se na prescricdo existem medicamentos com nomes ou
embalagens semelhantes, dedicando especial atencdo & conferéncia
dos mesmos;

e Para a dispensacdo ambulatorial, realizar orientacdo e
aconselhamento do paciente;

e Realizar o registro escrito, em prontuario, das intervencGes
farmacéuticas realizadas;

e Os medicamentos potencialmente perigosos ou de alta vigilancia
devem ser identificados de forma diferenciada dos medicamentos
em geral no armazenamento e dispensagéo;

e A dupla checagem de todos os medicamentos dispensados deve ser

feita na farmécia, especialmente dos potencialmente perigosos ou

de alta vigilancia,
As doses dos medicamentos potencialmente perigosos ou de alta

vigilancia deverdo ser conferidas com dupla checagem na fase dos célculos

para prescri¢do e anélise farmacéutica da prescri¢do para dispensagao.
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ATENCAO FARMACEUTICA A PESSOAS QUE
VIVEM COM HIV/AIDS

O inicio imediato da Terapia Anti-Retroviral (TARV) est4
recomendado para todas as pessoas que vivem com HIV (PVHIV),
independente do seu estagio clinico e/ou imunolégico. As PVHIV devem
ser esclarecidas sobre os riscos e beneficios que a TARV pode acarretar e
devem ser motivadas a realizarem e aderirem ao tratamento. Apesar da
universalizacdo dos medicamentos, nota-se que o HIV ainda é um
problema de salde publica e a falta de adesdo ao tratamento constitui um
grande desafio (BRASIL, 2018).

A atencdo farmacéutica é definida por Hepler e Strand (1990)
como “provisdo responsavel do tratamento farmacolégico com o propésito
de alcangar resultados concretos que melhorem a qualidade de vida do
paciente”. E neste momento em que o farmacéutico fornece orientacdes
sobre 0os medicamentos e seu uso correto, alerta sobre as principais reagdes
adversas e interacdes medicamentosas e reforga a importancia da adeséo.

Além disto, o farmacéutico é responsavel pela logistica dos anti-
retrovirais (ARV) para que ndo ocorra falta dos medicamentos e,
consequentemente, evite prejuizos clinicos ao usuario do servico.

O Servigo de Atencdo Farmacéutica para PVHIV foi implantado no
HDGMM em janeiro de 2007. A farmécia é uma Unidade Dispensadora de
Medicamentos (UDM) que faz parte dos Servicos de Assisténcia
Especializada (SAE) aos pacientes em uso de TARV. Para o gerenciamento
dos ARV e acompanhamento dos pacientes, o Ministério da Salde
disponibiliza um sistema informatizado on-line chamado SICLOM

(Sistema de Controle Logistico de Medicamentos). Todos 0s meses, a
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farmécia informa o mapa e o boletim mensal para avaliagdo do uso de
medicamentos pelas Coordenacdes Nacional e Estadual de DST/AIDS.

A dispensacdo dos ARV é mensal para pacientes em inicio ou
mudanca de tratamento, passa a ser para dois meses nos casos de pacientes
clinicamente estaveis, podendo ser realizada para até trés meses, mediante
justificativa do médico no formulario de solicitagdo e disponibilidade de
estoque do medicamento na farmacia.

Para que o paciente possa receber os medicamentos ARV 0 mesmo
deve apresentar o Formulario de Solicitagho de Medicamentos,
padronizado pelo Ministério da Saude (MS), contendo seus dados pessoais
€ 0 esquema proposto, devidamente preenchido pelo prescritor.

Para pacientes que desenvolveram resisténcia viral e necessitam de
terapia de resgate, o prescritor deve preencher formulario préprio do MS
com o historico terapéutico do paciente e a justificativa para a alteracao.
Este documento é enviado para uma Céamara Técnica Estadual de
DST/AIDS. Apb6s a autorizagdo, a Coordenagdo Estadual libera o
medicamento que €é entdo enviado a farmacia do HDGMM para
dispensagéo ao paciente.

O HDGMM ¢ também referéncia para o acompanhamento pré-
natal, realizacdo de partos em gestantes portadoras de HIV e profilaxia p6s-
exposicdo para o risco de infeccdo pelo HIV, principalmente nos casos de
violéncia sexual.

E importante acompanhar sempre as atualizages dos protocolos
clinicos e notas técnicas do MS para a prescricdo e dispensagdo racionais
dos ARV.
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Os ARV disponiveis na UDM do HDGMM sdo:

Abacavir 300 mg comprimido

Atazanavir 300 mg capsula

Darunavir 600 mg comprimido

Darunavir 800 mg comprimido

Dolutegravir 50 mg comprimido

Efavirenz 600 mg comprimido

Lamivudina 10 mg/mL solug&o oral
Lamivudina 150 mg comprimido

Lopinavir 80 mg/ml + ritonavir 20 mg/ml solugdo oral
Nevirapina 10 mg/ml solucéo oral
Nevirapina 200 mg comprimido

Raltegravir 100 mg saché para suspensao oral
Raltegravir 400 mg comprimido

Ritonavir 100 mg capsula

Tenofovir 300 mg comprimido

Tenofovir 300 mg + Lamivudina 300 mg
Tenofovir 300 mg + Lamivudina 300 mg + Efavirenz 600 mg
comprimido

Zidovudina 10 mg/ml solucéo injetavel
Zidovudina 10 mg/ml solucéo oral
Zidovudina 100 mg céapsula

Zidovudina 300 mg + lamivudina 150 mg comprimido
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USO RACIONAL DE ANTIMICROBIANQOS

As InfeccBes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS)
definem-se como infecgdes que sdo manifestadas posteriormente a
admissdo do paciente em hospital ou outra instituicdo de assisténcia a
salde, podendo ocorrer durante a internagdo ou apés a alta. Engloba
também os ambitos ambulatorial, domiciliar e ocupacional (GOMES et
al., 2014).

A resisténcia bacteriana aos antimicrobianos revela-se como um
desafio crescente que vem trazendo inimeras consequéncias devido a
limitagdo de opgdes terapéuticas para o tratamento de infecgdes. O uso
indiscriminado destes farmacos gera uma grande preocupagdo na salde
publica, que, caso ndo seja controlada, ira resultar na inefetividade dos
antimicrobianos (MOTA; OLIVEIRA; SOUTO, 2018).

O uso racional de antimicrobianos ¢ um dos fatores necessarios
para prevencdo de infeccbes hospitalares, tornando importante o
processo de escolha do mesmo e o conhecimento de algumas
informacBGes, como: o agente causal e sua susceptibilidade aos
antimicrobianos, as peculiaridades do hospedeiro e 0s aspectos
farmacolGgicos bésicos (farmacocinética e farmacodinamica) (SILVA,
2012).

A Resolugéo do Conselho Federal de Medicina CFM n° 1.552/99
estabelece a normalizacdo para a solicitacdo de antimicrobianos. Essa
resolucdo considera ético o critério que condiciona a liberagdo de

antimicrobianos pela Comisséo de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH)
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a solicitacdo justificada e firmada por escrito. Essa medida visa 0 uso
racional de antimicrobianos.

Desta forma, solicita-se aos profissionais prescritores 0
preenchimento adequado da ficha de controle de antimicrobianos do
HDGMM para os seguintes farmacos:

e Aciclovir (EV)

o Cefepime

e Ceftriaxona

e Meropenem

e Piperacilina + tazobactam
e Polimixina B

e Teicoplanina

e Vancomicina

RECOMENDACOES IMPORTANTES

e Atentar para a funcdo renal do paciente e ajustar doses quando
necessario, ou optar por outros medicamentos de mesmo espectro.

e Adequar antimicrobianos ap6s resultado de culturas.
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FICHA DE CONTROLE DE ANTIMICROBIANOS

PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA
HDGMM — HOSPITAL DISTRITAL GONZAGA MOTA DE MESSEJANA
SERVIGO DE CONTROLE DE INFEC GAQ HOSPIT ALAR

EICHA DE CONTROLE DE ANTIMICROBIANDGS
{preencher todos 08 campos)

Pacenta; Prontuano;

Unidade: Enfermaraleftoc _ § 2 DatadeAdmissdo _ /[ 0
Idags: [ janas [ Jmeses Pesn:

PARARM: DM__ /7 Apgar{i/Sj__ /  Capurm: Parto: [ JPC [ PN

Condigdes Especlala:

( ) InsUMciéncia Rena

( ) InsUficiéncia Hepatica
( ) InsUficiéncia Cardlaca
( 1 Amimia Cardiaca

() Gestagdo

( ) Lactagdo

j Dulras:

Motive do Uso do Antimicroblano:
! ) Proflaxia

| )} Pneumonia

{ ) Infecgdo do trato urinano

| ) Infecgdo de Comente Sanguinea
| )Infecgdo de pele & panes moles
{ ) Infecgdo de Siho Cindrgico
! ) Meninglte
| ) Outro:

Caracteriaficas da Infecgio:
[ ) Comunitana

Agents Efloltglco:

[}
{ ) Hospltalar { ] Culturas Solicitadas
{ ) Ndo complicata | ) Indicagdo baseada em culura
{ ) Complicada Microblota:
{ ) Sinals ge Sepsa (laquicandla, taquipneia, Sensiollidads
lewcocitoss ou lewcopenia, feore ou hipotemia) Reslstenca:
Uso prévie de Anfimicroblanc(s): | =im | jn3o
Qual{ls)?:
Antimicroblano(s) Solicitados):
Via de Duragac do
Antimicroblano Adminlafragao Fozologla Tratamanto

Meadico Solicitanta:

Parecer da CCIH: | jFavorawsl | |Pandalments Favoravel | ) Mo Aprovado

oBs:

Assinabura:
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MEDICAMENTOS SUJEITOS AO CONTROLE ESPECIAL

No Brasil, as substincias sujeitas ao controle especial estdo
descritas na Portaria n. 344 de 12 de maio de 1998. A Anvisa atualiza
periodicamente o0 anexo da Portaria, com as inclusdes/alteracbes das
substancias controladas.

Sdo padronizados no HDGMM os seguintes medicamentos sujeitos
ao controle especial que devem ser prescritos em formulario proprio,

padronizado no hospital.

Lista A2
Substéncias entorpecentes, permitidas
somente em concentracdes especiais.

Lista Al
Substéancias entorpecentes.

Fentanil 50 mcg/mL amp. 2 mL Tramadol 50 mg /mL amp. 2mL
Fentanil 50 mcg/mL FA 10 mL
Morfina 0,2 mg/mL ampola
Petidina 50 mg/mL ampola
Sufentanila 5 mcg/mL ampola

Lista B1
Substancias psicotropicas

Diazepam 5 mg comprimido Fenobarbital 40 mg/mL sol. oral
Diazepam 5 mg/mL ampola Fenobarbital 100mg/mL ampola
Midazolam 5 mg/mL ampola

Lista C1

Outras substancias sujeitas ao controle especial.
Amitriptilina 25 mg comprimido Haloperidol 5 mg/mL ampola
Dextrocetamina 50 mg/mL FA Misoprostol 25 mcg comprimido
Etomidato 2 mg/mL ampola Misoprostol 200 mcg comprimido
Fenitoina 50 mg/mL ampola Naloxona 0,4 mg/mL ampola
Flumazenil 0,1 mg/mL ampola Propofol 10 mg/ mL ampola/ FA
Sevoflurano 100% frasco
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MEDICAMENTOS POTENCIALMENTE PERIGOSOS

A seguranca dos pacientes no decorrer da internacdo hospitalar tem
merecido atencdo crescente na busca por uma assisténcia que assegure um
maximo de qualidade e um minimo de riscos para o cliente. Neste sentido,
no que se refere a administragdo de medicamentos, a ocorréncia de erros
durante qualquer etapa desse processo, ndo so € indesejavel para o alcance
da qualidade dos servicos, como prejudicial para o paciente, equipe
multidisciplinar e instituicdo hospitalar (Ministério da Saude, 2013).

Embora a maioria dos medicamentos disponiveis no arsenal
farmacéutico possui uma margem terapéutica segura, ha farmacos
considerados potencialmente perigosos, que devem ser priorizados na
implatagdo de um programa para prevencao de erros de medicacao.

O Institute for Safe Medication Practices (ISMP EUA) define
medicamentos potencialmente perigosos (MPP), também conhecidos como
medicamentos de alta vigilancia (High-Alert Medications), como aqueles
gue possuem risco aumentado de provocar danos significativos ao paciente
em decorréncia de uma falha no processo de utilizagdo. Os erros associados
a esses medicamentos podem ndo ocorrer em maior frequéncia, contudo,
suas consequéncias tendem a ser mais graves, podendo ocasionar danos
permanentes ou a morte (ISMP, 2019).

O Instituto para Praticas Seguras no Uso de Medicamentos (ISMP,
2019) estabelece algumas recomendacdes de seguranca para prevencdo de
erros de medicagéo envolvendo medicamentos potencialmente perigosos:

1. Implantar barreiras que reduzam, dificultem ou eliminem a

possibilidade da ocorréncia de erros;
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2. Adotar protocolos, elaborando documentos claros e detalhados para
utilizacdo de MPP;

3. Revisar continuamente a padronizacdo de MPP;

4. Reduzir o nimero de alternativas farmacéuticas;

5. Centralizar os processos com elevado potencial de indugéo de erros;

6. Usar procedimentos de dupla checagem dos medicamentos;

7. Incorporar alertas autométicos nos sistemas informatizados;

8. Fornecer e melhorar o0 acesso a informacao por profissionais de salde
e pacientes;

9. Estabelecer protocolos com o objetivo de minimizar as consequéncias
dos erros;

10. Monitorar o desempenho das estratégias de prevencado de erros.

PRINCIPIOS BASICOS DE SEGURANCA

Minimizar a
ocorréncia dos
erros

Tornar os erros visiveis

Reduzir a possibilidade de ocorréncia
dos erros

Ataptado de: ISMP Brasil, 2019
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A seqguir, estdo relacionados os medicamentos potencialmente

perigosos padronizados no HDGMM:

MEDICAMENTOS POTENCIALMENTE PERIGOSOS

Agua para injecdo 500 mL
Adenosina

Alprostadil

Amiodarona

Atropina

Cisatracurio

Cloreto de potassio 10%
Cloreto de s6dio 20%
Dextrocetamina
Dobutamina

Dopamina

Enoxaparina

Epinefrina

Etilefrina

Etomidato

Esmolol

Fentanila

Flumazenil

Glicose 25% e 50%
Gluconato de célcio 10%
Heparina

Insulina

Lidocaina

Metformina
Midazolam

Milrinona

Morfina

Naloxona
Nitroglicerina
Nitroprussiato de sédio
Norepinefrina
Ocitocina

Pancurénio

Petidina

Prometazina

Propofol

Sevoflurano
Sufentanila

Sulfato de magnésio 50%
Suxameténio
Tramadol
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PRESCRICAO RACIONAL DE MEDICAMENTOS

A prescri¢do constitui documento legal pelo qual se responsabilizam
guem prescreve, quem dispensa 0 medicamento e quem o administra,
estando todos sujeitos a legislacBes de controle e vigilancia sanitarios. Para
que os resultados da prescricdo sejam efetivos, & preciso facilitar e
promover a cooperacao ativa entre os profissionais envolvidos.

Para garantir o uso racional de medicamentos e evitar erros de
prescricdo e medicacdo, faz-se necessario seguir algumas recomendacdes
(Ministério da Saude, 2013):

o A identificacdo do paciente na prescricdo deve ser pelo nome
completo do paciente, nimero do prontudrio e sua localizagdo (enfermaria e
leito);

e A identificacdo do prescritor devera ser realizada contendo o nome
completo e nimero de registro do conselho profissional e assinatura. Devera
ser legivel para conferir autenticidade a prescricao;

e A data da prescricdo é imprescindivel para conferir validade a
mesma;

e Assegurar adequada legibilidade da prescrigéo;

e Escrever o nome do medicamento segundo a denominac¢do comum
brasileira (DCB). Lembrando que a prescricdo pelo nome genérico é
obrigat6ria no sistema publico de saude;

o Especificar forma farmacéutica e concentracdo do medicamento, via

de administracéo, intervalo entre as doses e duracdo do tratamento;

28



o Deve-se registrar com destaque na prescri¢do as alergias relatadas
pelo paciente, familiares e/ou cuidadores;

e Especificar, para medicamentos de uso intravenoso, o diluente, 0s
calculos de diluicdo e velocidade de infuséo;

o Evitar o uso de abreviaturas, restringindo-se apenas as padronizadas
no hospital;

e Deve-se abolir o uso de abreviaturas “U” e “UI”, escrevendo a
palavra “unidade” por extenso no lugar de “U” ou “unidade internacional”
no lugar de “UTI”.

e Preferir o uso de “EV” (para endovenosa) em vez de IV
(intravenosa), em fun¢do do risco de erro de interpretagdo do “IV” como
“IM™;

o Medicamentos com nomes semelhantes devem ser prescritos com
destaque na escrita da parte do nome que os diferencia (ex: DOPAmina e
DOBUtamina);

e Estar atento para grafias de nimeros com zeros ou virgulas evitando
erros de dosagem;

e Usar receituarios especificos para prescricdo de farmacos sujeitos a
controle especial e ficha de controle para os antimicrobianos;

e Recomenda-se a utilizacdo de programa informatizado para
prescri¢do de medicamentos com suporte clinico;

e PrescricOes pré-digitadas podem aumentar a seguranga no uso de

medicamentos e devem ser adotadas quando possivel.
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FARMACOVIGILANCIA

A Farmacovigilancia consiste no conjunto de atividades que se
destinam a identificacdo, avaliacdo e compreensdo dos efeitos adversos ou
guaisquer problemas relacionados a medicamentos, compreendendo
também a notificacdo e analise de desvio da qualidade dos produtos para
salde. Esta, desempenha papel especializado e de fundamental importancia
na garantia continua da seguranca de medicamentos.

Segundo a Organiza¢do Mundial de Saude (2002), Reacdo Adversa
a Medicamentos (RAM) é definida como “qualquer efeito adverso
prejudicial ou indesejavel, ndo intencional, que aparece apds a
administracdo de um medicamento em doses normalmente utilizadas no
homem para profilaxia, diagnostico e tratamento de uma enfermidade” e
Desvio da Qualidade é entendido como qualquer alteragdo fisico-quimica,
falta de eficicia, adulteracdo, falsificacdo e problema de rotulagem de
medicamentos.

Todos os profissionais da area da salde podem notificar casos de
suspeita de RAM, incluindo enfermeiros, farmacéuticos, médicos e outros
profissionais da salde. A notificacdo espontdnea de RAM constitui a
principal fonte de informacdo em farmacovigilancia, entretanto, o fendmeno
da subnotificacdo é bastante comum. Muitos profissionais relutam em
notificar por apresentarem dividas quanto a relacdo causal entre as reacGes
e 0 uso de medicamentos.

Para os medicamentos novos, todas as RAMSs devem ser notificadas,
mesmo as menos importantes. Para 0s medicamentos que ja estdo
estabelecidos no mercado, a notificacdo de reacbes adversas graves ou

incomuns é de especial relevancia.
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A monitorizagdo da seguranca de medicamentos é elemento
essencial para o uso efetivo de medicamentos e para a assisténcia médica de
alta qualidade. Ela tem a capacidade de inspirar seguranca e confianca de
pacientes e profissionais da salde em relacdo a medicamentos e contribui
para elevar os padrfes da pratica médica. Os profissionais da saude estdo
em condigOes de fazer bom uso das experiéncias positivas e negativas de
tratamento de seus pacientes para contribuir com a ciéncia médica e
melhorar a compreenséo das doengas e seus medicamentos.

Organizacdo Mundial de Saude define alguns objetivos especificos da

farmacovigilancia:

e Melhorar o cuidado com o paciente e a seguranca em relacdo ao uso
de medicamento;

e Contribuir para a avaliagdo dos beneficios, danos, efetividade e
riscos dos medicamentos, incentivando sua utilizacdo de forma segura,
racional e mais efetiva;

e Promover a compreensdo, educagdo e capacitacdo clinica em

farmacovigilancia e sua comunicagéo efetiva ao publico.

Neste contexto, o desenvolvimento da farmacovigilancia no HDGMM

tem como proposta a realizagdo de um processo sistematico voltado a
prevencdo de eventos adversos relacionados a medicamentos.

A seguir, sdo apresentados os formularios para notificacdo de reacao

adversa e desvio de qualidade de medicamentos, germicidas e materiais

médicos.
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HOGMM HOSPITAL ISTRITAL GONZAGA MOTA MESSEIANA

W HNOTIVISA
SERVICO DE FARMACIA
NOTIRCACAD DE SUSPETA DE REACAD ADVERSA A MEDICAMENTOS
| CeCCLRAE T COMIFIDIERRCIAL |
Home ou irdcisis: W* Prontusirio: Dats int:rnen_:iu: I !
Sexo: M |: :| E |: | idmme: Faso [[E]: Gestn;ia: [ :| sim |: | nac  |gads gest:
Diengas concomitanbes: | :| hip-e—..e nsao; | : disbetes; : : cardiopaba; : : "-el"\o-putin: [ :| h:pr..oputin: [ :| etiismo
| ]'..e:!n;i:.rr'u: |: | msrm; | ]dislipicerr' ;| : paukras: : : raa infarmade

Histirico de alerzia ou reagio sdversa| | 5im [ |néo  Qual medimments:

Medicamento]s). Cite todos of mediameantos am uso |presoitos ou nal. Cologue um [*] nos medicamentos suspeitos &

cibe-os e 12 hupwr. Wi mencions os ussdos pars tr > O rescas.

. ‘. e - . . . . . Loke [/
Mome Comercial ou genérico | Doze [ Freq. f Via | Inicie de uso | Fim deuso | Mativo do use Fabricants
Descricso da rescso adversa {incluindo dados laboretorisis relevantes):

Resgia Adversa nicia da reagia Fim da rescia

Informegoes adidonais
Condutas Medic I [ 15m [ M=o
[ ] Mecesitou internacio em consequinca da Reacho | |Faciznts meihorou apas suspansic do
[ ) Projongou ﬁt:rnm_:\liu cevido & Reacho medimmento suspeita.
[ ] Comtinuou o medizaments susoeit de Rescio | |Pacizntz nEo melhorou aphs suspensic do
[ ) amrerou a posologia do medicamento suspeito medimments suspeita.
[ | Tretamenta especitics da resdio: | ] Mo sabe / desconhecide
EvclucEo relscionads & rescEo adwersa: FECupsracso concluida:
[ | Risco g wida [ ] Desconhecida | ]Paciente recuperado
[ ) Ot [ | Houve sequets [ ]Pacient= nic recseraca
{ ] Melhora | ) Outre: | ]MBosabe
REENpOSiCHD

[ ] Simtomas reapareceram 2005 resxpasicho B0 MECICAMENED SUspefto de Causar o Reario Adversa

[ | Sivtomas no reaparecersm 300z resuposicho B0 MESCAMENtD suspeita de causar @ Resgio Adverss
[ ] Re-introdurio nia efetussds

il He-up-uu'-:h desponheacics

Dados do Notificeder | s=ra mantido em sigiko] Deta da notificagsa: f !

Homa: [Teiatans:

Frofissan: Emait

Em caso d= dirvida, entre em contafe:  Farmacia - Ramal 2089, E-maiil: farmciahd gmmiE gmail.com

TODOS 05 PROFISSIONALS DE SAUDE DEVEM NOTIFICAR. A5 INFI}H.MAI;I:lES CONTIDAS NESTE FORMULARIO
540 CONFIDENTIAIS. MAD DEXE DE NOTIFICAR FOR FALTA DE ALGUMA IN FORMA';»[III.
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HOGMM

HOSPITAL ISTRITAL GONZAGA MOTA MESSEIANA
SERVICO DE FARMACIA

W NOTTUVIEA

SUSPEITA DE DESVIO DE QUALIDADE DE MEDICAMENTOS [ SANEANTES

[SHCURAE T COMIFIDERRCIAL |
Madicamoanto: Conoaniracis: Formea fmmacéstio:
Tipo: { }Redoctacia | }Gopanice () Sieshr |} Oueoc Ragisme M5 :
Fabrcamis Tepartador Mo Comarcal:
Nimnar do Lot Cam de Validade
Forma 42 ameazanamgnrs (local servpemrers. st
Problezm
{ }Falm do efadm esperade { b Absrcic no abor
{ ) Presanca da corpo evtranho { ) hndenca da colomagio
{ ) Anséncia de dados irsporizmes ma bola {1 Alwragdo no sstado fSsico
{ |} Ansézcia de dados insporaases mo romlo { ) Abseciono odor

{ 7} Crotros {especEicary:

Ralarto do Problama:

SANEANTES

Substincia miva:

Nome: Comercial

Murmars do Low Dara da Validada:
Fahim do Problama:

Dits da ooomincis: Satr
Motficades Profisslo
Tatufiona: Emmail

Em caso de dirvida, entre em contato:

Farmgciz — Ramal 209,

E-mil: Tarm scinhd grom @ grsil.com

TODOS 05 FROFISSIONALS DE SAUDE DEVEM NOTIFICAR. A5 1HFDR‘MAI_:£|E5 CONTIDAS NESTE FORBMULARID
sdo CONFIDENCIAIS. RED DEXE DE NOTIFICAR FOR FALTA DE ALGUMA INFCIBMN;AEI.
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HOGMM HOSPITAL DISTRITAL GONZAGA MOTA MESSEIANA
. SERVICO DE FARMACIA N MOTIVISA

FORMULARIO DE NDTIFI(.U.I;AD DE PROBLEMAS ASSOCIADOS A MATERIAL MEDICO HOSPITALAR

| SOCUNENTD CONFTENCIAL|

Esta notificag®o diz respeito ac 0 EVENTO ADVERSD T QUEIXA TECHICS
Identiticscio do produto snvoivideo:
Procdiu:
Neme Comerial: [Ragemo s
Fariete Inporndor [ 2 Lom:
Dtz de Sthrcaciio: | Do s validade:
Cita do astertimaclc | Cata s validade da asterilizcho:
Ess prodwo e descartianl? | ) Sim | 3080 { (1 MBosei
Sq afirmativg, fioi reprocsemde? { ) Sm ()Mo, 5o afieertivo, quentes veres?

Igentiticaciio do paciente ou WSUSTID EnvOMNISo No agrave (Freencher o mso o= EVENTODADVERSD]

O sentn amolves: { ) Paciens { ) Toballoder | ) Pacikess o Trabalhador

Morm do Paciess: Heoom de Trbalhades:

N* Proghuins de Pacianba: Sear

Data Mascmmemo: | St | Paw: Data Mascmamo: Samx
Moo & 40 do Pacieniz:

O produto spresenta afterscoes? [Fresncher no oo oe GUEIXA TEOMICA]

{ ) Pmoblosoa mo romio: adubtorncie, nalegrel indogande: | ) Quentidade do onidedes. meomor quo o mformadn m
ardalagen

{ 1 Prosenca de corpo estranbo ma emitebioan: { ) Prodato come dat do validade wemcidy:

i di oiL dale; { 1 Poodeto com de d estemilimcde vencida:
{ ) Aspecio skeradn: cor, mawckas chaime. { ) Podate do uso dmics samde repromado;
{ ) Outra:

DESCRICAD DA OCORRENCIA [Desoeva cetalhadsments 0 svento pdverso ou qusse becnica)

Doz da inbomtific Seter:

TootScador ProSwio:

Tialafoms: Eporil:

Outras informagoes

Antiracio do produin semn ax marngles do fbricams? { }5m [
Sondlo, qual o medhe?

Erm noorréneia poasionos ou podars ccasiomr agmeves & wade? Se afirrmtion, desoeuer oo agmrem

O ovares bvoma o? [ }Sim- { }M8a S o local do i 3

Frobicio dommoe: Obato { ) Lando parmenenis: | § Lo empararia | |
Coeawmr 1 wvoinglo do caso:

Em caso de direide, entre em contates  Farmacia — Ramal 209, E-mail: farmaciahd grmi@ gmail.com
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USO DE MEDICAMENTOS NA GESTAGCAO

A utilizacdo de medicamentos por gestantes e seus efeitos sobre o
feto passou a ser objeto de grande preocupacdo apds a tragédia da
talidomida ocorrida entre as décadas de 1950 e 1960. Cerca de 10 mil
criangas nascidas naguele periodo apresentaram focomelia, bem como
outras alteracBes congénitas, associadas a utilizacdo deste medicamento
durante a gravidez (Carmo; Nitrini, 2004).

Os farmacos apresentam efeitos mais intensos quando
administrados durante o primeiro trimestre da gravidez. Neste periodo,
ocorre a diferenciagdo embrioldgica dos sistemas e a introdugdo de
substancias quimicas, como os medicamentos, pode interferir com esse
processo, podendo resultar em malformac6es fetais.

Diz-se que um agente € teratogénico quando o mesmo produz uma
alteragdo, maior ou menor, em relagdo a morfologia e fisiologia normais no
feto, quando de sua administracdo durante o desenvolvimento embriolégico
ou fetal, considerando principalmente o primeiro trimestre da gestacéo.

A agéncia regulamentadora de medicamentos norte americana
(Food and Drug Administration - FDA) classifica os farmacos usados na
gravidez em:

Categoria A — estudos controlados em mulheres gravidas, o
farmaco ndo demonstrou risco para o feto no primeiro trimestre de
gravidez. N&o ha evidéncias de risco nos trimestres posteriores, sendo

remota a possibilidade de dano fetal. Para estes, a possibilidade de dano

fetal é remota.
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Categoria B — estudos em animais ndo demonstraram risco
fetal, mas também n&do hé estudos controlados em mulheres gravidas;
ou entdo, os estudos em animais revelaram riscos, mas que ndo foram
confirmados em estudos controlados em mulheres gravidas.
Prescrever com cautela.

Categoria C - ndo foram realizados estudos em animais e nem
em mulheres gravidas; ou entdo, os estudos em animais revelaram
risco, mas nao existem estudos disponiveis realizados em mulheres
gravidas. Neste caso, os farmacos podem ser administrados apenas se 0
beneficio terapéutico justificar o potencial teratogénico. Prescricdo com
risco.

Categoria D — medicamentos cuja evidéncia seja positiva de risco
fetal humano, porém, os beneficios em certas situa¢fes, como nas doencgas
graves ou em situagBes que pdem em risco a vida, e para as quais nao existe
outra alternativa terapéutica podem justificar seu uso durante a gravidez,
apesar dos riscos. Prescri¢do com alto risco.

Categoria X — medicamentos cujos estudos em animais e em seres
humanos revelaram efeitos deletérios sobre o concepto que ultrapassam o
beneficio terapéutico desejado. Esses farmacos sdo contraindicados durante
a gestacdo e em mulheres que pretendem engravidar. Prescricdo

contraindicada.
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USO DE MEDICAMENTOS NA AMAMENTAGCAO

O aleitamento materno é o principal meio de nutricdo do recém-
nascido (RN) e é preconizado como a alimentacgdo exclusiva do lactente até
seis meses de idade, dado os beneficios em termos do bindmio mée-filho,
prevencdo de alergias, infeccBes e distarbios nutricionais. Porém, pela
possibilidade de passagem de substancias presentes no organismo materno
para 0 RN e lactente através do leite materno, deve-se estar atento para a
repercussdo de medicamentos usados pela méde que podem afetar o bebé
(Schvartsman, 2010).

A maioria dos farmacos passa para o leite materno, mas em
pequenas quantidades e, mesmo quando presentes no leite, poderdo ou ndo
ser absorvidas no trato gastrointestinal do lactente. Sé excepcionalmente,
quando a doenga materna requer tratamento com medicagGes incompativeis
com a amamentag&o, esta deve ser interrompida (Brasil, 2016).

Na maioria dos casos, 0s niveis dos farmacos e/ou seus metabolitos
no leite materno estdo diretamente relacionados com a dose do
medicamento utilizada pela mae. Além disto, importa considerar, ainda, o
intervalo de tempo entre a administragdo do medicamento e seu
aparecimento no leite materno.

Existem muitas recomendacGes de que, em relagdo aos
medicamentos excretados no leite materno, a amamentacdo seja efetuada
antes da administracdo do farmaco a mae. Contudo pode acontecer de um
medicamento estar presente no leite materno, num periodo posterior a sua
administracdo, sendo capaz de exercer um efeito tardio ao que era esperado.

O Ministério da Saude (2016) classifica o risco dos medicamentos

na amamenta@éo em:
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Uso compativel
Farmacos cujo uso é seguro durante a lactagdo, haja vista ndo haver
relatos de efeitos farmacoldgicos significativos para o lactente.

Uso criterioso

Medicamentos cujo uso no periodo da lactacdo depende da
avaliacdo do risco/beneficio. Quando utilizados, exigem monitorizagdo
clinica e/ou laboratorial do lactente, devendo ser utilizados durante o menor
tempo e na menor dose possivel. Novos medicamentos, cuja seguranga
durante a amamentacdo ainda ndo foi devidamente documentada,

encontram-se nesta categoria.

Uso contraindicado
Esta categoria compreende as drogas que exigem a interrupcdo da
amamentacgdo, pelas evidéncias ou risco significativo de efeitos colaterais

importantes no lactente.

Observacéo: na tabela a seguir, as lacunas ndo preenchidas correspondem
as informagbes ndo necessarias ou ndo encontradas nas bibiografias

consultadas.
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MEDICAMENTOS PADRONIZADOS NO HDGMM
POR ORDEM ALFABETICA DO NOME GENERICO

. - Uso na Uso na
Denominacéao . . ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
200 mg Comprimido :
Aciclovir Cateé]orla Compativel
250 mg Frasco ampola
Acido . Categoria L
Acetilsalicilico 100 mg Comprimido D Criterioso
5m Comprimido .
Acido félico ) P Categoria Compativel
0.2 ma/mL Frasco gotas A p
=My 30 mL
Acido folinico 15 mg Comprimido Catecg:]orla Compativel
Acidos graxos
essenciais com vit - Frasco 200mL - -
A e E, lecitina
Acujo_metacresol 36% Frasco 12mL - -
sulfonico
Atravessa
a placenta;
dados em
humanos Dados em
) sdo humanos sédo
Acido tranexamico 50 mg/mL Ampola5mL | limitados e limitados.
dados em | Provavelmente
animais compativel.
sugerem
baixo
risco.
Adenosina 3 mg/mL Ampola 2mL Catecg:]orla Compativel
AguaNdestllada para - Ampola 10mL Categoria Compativel
injecdo A
Agua estéril para Catedoria
injecdo sistema - Bolsa 500mL E Compativel

fechado
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Albendazol 40 mg/mL Frasco 10mL Categorla Compativel
Frasco
. 20 mg/mL Ampola 10mL | Categoria .
Albumina humana (20%) =P c Compativel
Ampola 50mL
20 mcg
Alprostadil Frasco - -
500 mcg Ampola
Amicacina 50 mg/mL Ampola 2mL Cate[g)]orla Compativel
Aminofilina 24 mg/mL Ampola 10mL Catecg:]orla Compativel
Amiodarona 50 mg/mL Ampola 3mL Categorla Contraindicado
Amitriptilina 25 mg Comprimido Catecg:]orla Compativel
Comprimido
500 mg . ;
Amoxicilina ou capsula Categorla Compativel
250 mg/s5mL | Frasco 150mL
Amoxicilina + 50 mg/mL + Frasco Cateqoria
clavulanato de 12,5mg/ g Compativel
o 100 mL B
Potassio mL
500 mg ;
Ampicilina Frasco Categoria Compativel
1000 mg Ampola B
Atropina 0,25 mg/mL Ampola 1mL Cateé]orla Criterioso
40 mg/mL Frasco 15mL .
Azitromicina Categorla Compativel
500 mg Comprimido
Beclometasona 400 mcg/mL Flaconete Categoria Compativel
2 mL Cc
Bicarbonato de 8,4% Ampola 10mL Categoria ivel
Sédio c Compative
100 ¢ Envelope
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
5 mg/mL Ampola 2 mL i
Bromoprida Cateé]orla Compativel
4 mg/mL Frasco gotas
Bupivacaina + 5 mg/mL + 80 Categoria .
Glicose ma/mL Ampola 4 mL c Compativel
Cafeina anidra 10 mg/mL Frasco 100mL Categorla Compativel
Captopril 25mg Comprimido Categorla Compativel
Cabergolina 0,5 mg Comprimido Cateé]orla Contraindicado
Carboximetilcelulose 5 mg/mL Frasco 5 mL Catecg:]orla Compativel
Carvao Ativado Pé Pote 1 kg Catecg:]orla Compativel
500 mg Comprimido :
Cefalexina Categorla Compativel
250 mg/5mL Frasco
. Frasco Categoria .
Cefalotina 1000 mg Ampola B Compativel
Cefazolina 1000 mg Frasco Categoria Compativel
Ampola B
. Frasco Categoria .
Cefepima 1000mg Ampola B Compativel
. 1000 mg Frasco Categoria .
Ceftriaxona EVe IM Ampola B Compativel
Cetoconazol 20 mg/g Bisnaga 30g Categorla Criterioso
Categoria
B (1°e 2
Cetoprofeno 100 mg Frasco trimestre Compativel
Ampola D (2°
trimestre)
Ciprofloxacina 500 mg Comprimido Cateé]ona Criterioso
Cisatracurio 2 mg/mL Ampola 5mL Cateé]ona -
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Clindamicina 150 mg/mL Ampola 4mL Categorla Compativel
10% ou
Ampola 10mL ;
Cloreto de Potassio | 134 MEQ/mL Categorla -
6% Frasco 150mL
Cloreto de Sadio 20% ou Categoria
Sol. Hipertonica 3,4 mEg/mL Ampola 10mL A i
Ampola 10mL
Cloreto de Sodio o Bolsa 100mL | Categoria .
Solugéo Isotbnica 0,9% Bolsa 250mL A Compativel
Bolsa 500mL
Colagenase + 0,6 Ul/g + . Categoria i
Cloranfenicol 0,01g/g Bisnaga 30g C/D
Colagenase 0,6 Ul/g Bisnaga 30g Cateé]orla Compativel
Complexo
vitaminico (A + B1 ) Categoria i
+B2+PP +B6 + BS Frasco 20mL c
+H+C+D2+E)
Creme 0,1% Bisnaga 10g
Ampola Categoria I
Dexametasona 4mg/mL 2 5mL c Criterioso
0,1mg/mL Frasco 120mL
Dextrocetamina 50 mg/mL Frasco ampola - Compativel
10mL
5mg Comprimido ;
Diazepam Cateé]orla Compativel
5 mg/mL Ampola 2mL
Difenidramina 50 mg/mL Ampola 1 mL Cage/ggna Compativel
Digoxina 0,05 mg/mL Frasco 60mL Categorla Compativel
500 mg Comprimido
Dipirona 500 mg/mL Frasco 20mL Catngorla Compaﬁve|
500 mg/mL Ampola 2mL
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Dobutamina 12,5 mg/mL | Ampola 20mL Categorla Compativel
Domperidona 1 mg/mL Frasco 100mL Cateé]orla Compativel
Dopamina 5 mg/mL Ampola 10mL Cateé]orla Compativel
Categoria
D (1°
Efedrina 50 mg/mL Ampola 1mL | trimestre) Criterioso
Categoria
B (20e3°
trimestre)
40 mg/0,4mL . .
Enoxaparina Serlnrg];% Categorla Criterioso
60 mg/0,6mL | Preenchiaa
Epinefrina 1 mg/mL Ampola Cateé]orla Compativel
Eritromicina o Frasco gotas Categoria .
solucdo oftadlmica 0,5% 3mL B Compativel
Eritromicina Categoria .
(estolato) 25 mg/mL Frasco 60mL B Compativel
Escina amorfa +
polissulfonada + 0,01g + 0,01g . Categoria i
salicilato de +0,050/g Bisnaga 30g C
dietilamoénio
Esmolol 10 mg/mL Ampola 10mL Categorla Criterioso
Espironolactona 25 mg Comprimido Categorla Compativel
Etilefrina 10 mg/mL Ampola 1mL Categorla -
Etomidato 2 mg/mL Ampola 10mL Categorla -
Etomidato 2 mg/mL Ampola 10mL Categorla -
Fenilefrina 10% Frasco gotas Categoria Criterioso
5mL C
Fenitoina 50 mg/mL Ampola 5mL Categorla Compativel
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Denominacéo KO LD
genéricg Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacio
(FDA) (MS)
_ 100 mg/mL Ampola 2mL Categoria o
Fenobarbital D Criterioso
40 ma/mL Frasco gotas
g 20mL
Fenoterol 5 mg/mL Frasco 20mL Categorla Compativel
50 mcg/mL Ampola 2mL ;
Fentanil Cateé]orla Compativel
50 mcg/mL Ampola 10mL
150 mg Comprimido .
Fluconazol Cateé]orla Compativel
2 mg/mL Bolsa 100mL
Flumazenil 0,1 mg/mL Ampola 5mL Catecgorla -
Fosfato tricélcico 32 mg/mL Frasco 100mL - -
10 mg/mL Ampola 2mL ;
Furosemida — Categoria Criterioso
40 mg Comprimido C
40 mg/mL Ampola 1mL :
Gentamicina Categorla Compativel
40 mg/mL Ampola 2mL
: x 25%
G!lcosg S_olugao Ampola 10mL - -
Hipertonica 50%
. 97,9 mg/mL Categoria .
Gluconato de célcio (10%) Ampola 10mL c Compativel
Haloperidol 5 mg/mL Ampola Catecg:]orla Compativel
Heparina (s6dica) 5000 Ul/mL AmFroalicgmL
P Categoria .
c Compativel
Heparina (sédica) 5000 U1/0,25 Ampola
SC mL 0,25mL
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Hidralazina 20 mg/mL Ampola 1mL Categorla Compativel
Hidroclorotizida 25mg Comprimido Categorla Compativel
. . 100 mg Frasco Categoria ]
Hidrocortisona 500 mg Ampola c Compativel
Frasco gotas
Hidroxido de ferro 50 mg/mL 30 mL Categoria i
11 polimatasado 100 mg/5 mL | Ampola 5mL B
Categoria
Hidroxizine 2 mg/mL Frasco 120mL c . Compativel
Categoria
D (3° trim)
50 mg/mL Suspensao _
oral Categoria .
Ibuprofeno D Compativel
600 mg Comprimido
Imunoglobulina Frasco Categoria .
Anti-RHO 300meg | Ampola 2mL A Compativel
Insulina NPH 100 UI/mL Frasco Categoria )
Ampola 10mL B Compativel
Insulina Regular 100 Ul/mL
Ipratrépio 0,250 mg/mL | Frasco 20mL Catelgorla Compativel
Isossorbida 5mg Comprimido Categoria Criterioso
SL C
Ivermectrina 6 mg Comprimido Categorla Criterioso
Lactulose 667 mg/mL Frasco 120mL Cateé]orla Compativel
Levobupivacaina 5 mg/mL + Frasco
com epln_efrlnffl 9,1 ug/mL Ampola 20mL | Categoria Compativel
Levobupivacaina 5 ma/mL Frasco B
sem epinefrina 9 Ampola 20mL
Levonorgestrel 0,75 mg Comprimido Cate)gorla Compativel
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Geléia 30g
. . 0
Lidocaina 2% Amp0|a 5mL Categoria ;
Compativel
Ampola 20mL C
Lidocaina com 5 mg/mL + Frasco
epinefrina 9,1 ug/mL Ampola 20mL
10 mg Comprimido :
Loratadina Categoria Compativel
1 mg/mL Frasco 100mL B
Losartana 50 mg Comprimido Cate[g)]orla Criterioso
Lugol 5% Frasco 500mL - -
Mebendazol 20 mg/mL Frasco 30mL Categorla Criterioso
500 m i
Meropenem J Frasco Categoria Criterioso
1000 mg Ampola B
Metformina 500 mg Comprimido Cateé]orla Compativel
Metildopa 250 mg Comprimido Catelgorla Compativel
Metilergometrina 0,2 mg/mL Ampola 1mL Categorla Criterioso
Frasco gotas
4 mg/mL .
. 10mL B
Metoclopramida Catelgorla Compativel
5 mg/mL Ampola 2mL
250 mg Comprimido
5 mg/mL Bolsa 100mL Categoria
Metronidazol 20 mg/mL Frasco 100mL B Compativel
Geléia vaginal
100 mg/g 50g
Midazolam 5 mg/mL Ampola 3mL Cate[g)]orla Compativel
- Frasco Categoria Né&o
Milrinona 1 mg/mL Ampola 20mL C encontrado
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. Uso na Uso na

Denominacéo x x ~ ~

enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)

25 mcg :

Misoprostol Comprimido Cate)gorla _Co_ntra
200 meg indicado

Mopopersulfato de 1% Saché 50g i i

potéssio

Morfina 0,2 mg/mL Ampola 1mL Categorla Criterioso

Naloxona 0,4 mg/mL Ampola 1ImL Categorla Criterioso

N- Categoria o

butilescopolamina 20 mg/mL Ampola 1mL c Criterioso
10 mg + o

N- 250 mg Comprimido c _

. . ategoria I
butilescopolamina 4 mg/mL + c Criterioso
+ dipirona 500 mg/mL Ampola 5mL
Neqmlc!na + 5mg/g+250Ul1/ Pomada 10g Categoria Compativel
bacitracina g C
Neostigmina 0,5 mg/mL Ampola 1mL Cateé]orla Criterioso

Cépsula
o 10mg gelatinosa Categoria .
Nifedipina — Compativel
Comprimido C
20 mg
retard
100.000
Frasco 50mL .
Nistatina Ul/mL Categorla Compativel
100.000 Ul/4g | Bisnaga 60g
N o 100.000 :
letatlna+ oxido de Ul/mL + Bisnaga 60g Categoria Compativel
zinco C
200 mg/g
10 mg/mL Frasco gotas O risco
0 N
Nitrato de prata (1%) 3mL fetal ndo Compativel
5% Bastéo 59 pode ser
descartado
Nitroglicerina 5 mg/mL Ampola 10mL Cateé]orla Criterioso
N!tr_oprussmto de 25 mg/mL Ampola 2mL Categoria Criterioso
Saédio C
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Norepinefrina 2 mg/mL Ampola 4mL Categorla Criterioso
IT}';SO EEJZI Compativel
Oléo mineral 100% Frasco 100mL sgr (evitar uso
descartado prolongado)
20 mg Cépsula .
Omeprazol Frasco Categorla Compativel
40 mg
Ampola
Ondansetrona 2 mg/mL Ampola 2mL Cateé]orla Compativel
- Frasco Categoria .
Oxacilina 500 mg Ampola B Compativel
Oxido de zinco + 100 mg/g + .
Vitamina A + 1.000 Ul/g + Bisnaga 45¢ Catecg:]orla Compativel
vitamina D 400 Ul/g
Ocitocina 5 Ul/mL Ampola 1mL Catecg:]orla Compativel
Pancurdnio 2 mg/mL Ampola 2mL Catecg:]orla Criterioso
Paracetamol . Eompnmldo Categoria Compativel
200 mg/mL rasco gotas B
20mL
Pen,|C|I_|na G 5 000.000 Ul Frasco Categoria Compativel
Potéssica Ampola B
Penicilina G 600.000 Ul Frasco Categoria .
. Compativel
benzatina 1.200.000 Ul Ampola B
P?ggg:’lr:gziG 300.000 UI + Frasco Categoria Compativel
procair 100.000 UI Ampola B P
potassica
Perma_nganato de 100 mg Comprimido Categoria Compativel
potéssio B
1% .
Permetrina Frasco 60mL Categoria Compativel
5% B
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
Categoria
B
Petidina 50 mg/mL Ampola 2mL | Categoria Criterioso
D (antes
do parto)
Piperacilina + 4000 mg +500 Frasco Categoria i
Tazobactam mg Ampola B
Pirimetamina 25mg Comprimido Categorla Criterioso
Polimixina B 500.000 Ul Frasco Categoria | o mnativel
Ampola B
Poliestirenossulfato A
de Calcio 900 g/g Saché 30g - -
Prednisona 20 mg Comprimido Catecg:]orla Compativel
Prednisolona 3 mg/mL Frasco 60mL Categorla Compativel
Prometazina 25 mg/mL Ampola 2mL Cateé]orla Compativel
10 mg/mL Frasco Categoria .
Propofol (1%) Ampola 20mL B Compativel
Propranolol 40 mg Comprimido Cateé]orla Compativel
150 mg Comprimido
Ranitidina 25 mg/mL Ampola 2mL Cateé;orla Compativel
150 mg/10mL | Frasco 120mL
Saccharomyces 50 flaconete com | Categoria Compativel
cerevisiae milhdes/mL 5mL A P
Salbutamol 100 mcg Spray 200 Categoria Compativel
/dose doses C
Frasco Categoria
Sevoflurano 100% Ampola g -
100mL
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
40 mg Comprimido :
Simeticona Cateé;orla Compativel
75 mg/mL Frasco 10mL
Risco fetal
Sildenafila 25mg Comprimido naosgrode Contraindicado
descartado
Solugdo Amino 6%
em Solucdo - Bolsa 500mL - -
Fisioldgica 0,9%
Solugéo Ringer c/ i Bolsa 500mL i i
Lactato
Bolsa 100mL
Solucdo Fisiologica i Bolsa 250mL i i
0,9%
Bolsa 500mL
Solug&o Glicerina I
120 - Bolsa 500mL - Criterioso
Solugdo Glico- 11 Bolsa 500mL . .
Fisioldgica
Solugéo Glicosada 10% Bolsa 250mL - -
Bolsa 100mL
Solugéo Glicosada 5% Bolsa 250mL -
Bolsa 500mL
Categoria
CateCoria Risco infantil
Sulfentanila 5 mecg/mL Ampola 2mL ;2 n&o pode ser
(uso EV na descartado
cesariana)
Sulfadiazina 500 mg Comprimido Categona Criterioso
Sulfadiazina de 1% Creme bisnaga | Categoria Criterioso
Prata 30g B
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. Uso na Uso na
Denominacéo x x ~ ~
enérica Concentracdo | Apresentacdo | gestacdo | amamentacéo
g (FDA) (MS)
400 mg + 80 Comprimido .
Sulfametoxazol + mg Categoria Criteri
trimetoprin 400 mg + C riterioso
80mg/5mL Frasco 100mL
Sulfatg (_je 50% Ampola 10mL Categoria Compativel
Magnésio A
Sulfato de zinco 1 mg/mL Frasco 50mL Cat(igorla Compativel
40 mg Comprimido :
Sulfato ferroso Cat?gorla Compativel
25 mg/mL Frasco 30mL
Surfactante Frasco
pulmonar 80 mg/mL Ampola 3mL i i
A Frasco Categoria .
Suxametonio 100 mg Ampola c Compativel
. . Frasco Categoria p
Teicoplanina 400 mg Ampola B Compativel
Tetracaina + 10 mg/mL +1 | Frasco gotas i i
fenilefrina mg/mL 10 mL
Tiabendazol 50 mg/g Bisnaga 459 Cateé]orla Criterioso
Tobramicina 0,3% Frasco gotas Categoria Criterioso
5mL D
Tramadol 50 mg/mL Ampola 2mL Categorla Criterioso
Tropicamida 10 mg/mL Frasco 5mL Categorla Criterioso
- Frasco Categoria .
Vancomicina 500 mg Ampola c Compativel
Vaselina solida - Bisnaga 309 - -
L Frasco gotas Categoria .
Vitamina C 200 mg/mL 20mL A Compativel
Vitamina K 10 mg/mL Categoria .
(fitomenadiona) IM/SC Ampola ImL C Compativel
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MEDICAMENTOS PADRONIZADOS NO HDGMM
POR CLASSE TERAPEUTICA COM BASE NO
CODIGO ATC (Anatomical Therapeutic Chemical)

A: APARELHO DIGESTIVO E METABOLISMO

A02 - Antiacidos, medicamentos para tratamento da Ulcera péptica e da
flatuléncia

AO02A - Antiacidos

Bicarbonato de sédio P6

A02B - Medicamentos para tratamento da Ulcera péptica

Cépsula 20 mg

Omeprazol P6 p/ solucéo injetavel 40 mg

Comprimido 150 mg
Ranitidina Solucdo injetavel 25 mg/mL
Solugédo oral 15 mg/mL

A02D - Antiflatulentos

Comprimido 40 mg

Simeticona Solug&o oral 75 mg/mL

A03 - Agentes antiespasmadicos, anticolinérgicos e propulsivos

AO03B - Alcaloides da beladonna

Atropina Solugéo injetavel 0,25 mg/mL

N-butil

. Solucdo injetavel 20 mg/mL
escopolamina

A03D — Antiespamadico em associacdo com analgésico

N-butil Comprimido 10 mg + 250 mg

escopolamina + Dipirona Solugéo injetavel 4 mg + 500
mg/mL
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AO3F - Propulsivos

Solucéo oral 4 mg/mL

Bromoprida Solug&o injetavel 5 mg/mL

Domperidona Suspenséo oral 1 mg/mL

Solucéo oral 4 mg/mL

Metoclopramida Solugdo injetavel 5mg/mL

A04 - Antieméticos e antinauseantes

Ondansetrona Solug&o injetavel 2 mg/mL

A06 - Laxativos

Glicerina Solugéo 12%
Lactulose Solug&o oral 667 mg/ml
Oleo mineral 100%

AO07B - Adsorvente intestinal

Carvao vegetal ativado P6

AOQ7F - Microrganismos antidiarreicos

Saccharomyces cerevisia Flaconete 5mL

A10 - Medicamentos usados no diabetes

Insulina humana NPH Solugé&o injetavel 100 UI/10mL
Insulina humana regular Solugdo injetavel 100 UI/10mL
Metformina Comprimido 500 mg
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All - Vitaminas

Acido félico

Comprimido 5 mg
Solucéo oral 0,2 mg/mL

Acido folinico

Comprimido 15 mg

Complexo vitaminico

Solucéo oral 20 mL

Vitamina C (&cido ascorbico)

Solugéo oral 200 mg/mL

Vitamina K (fitomenadiona)

Solugdo injetavel 10 mg/mL

Al2 - Suplementos minerais

Cloreto de Potassio

Solucdo oral 900 mg/15mL (6%),

Fosfato tricalcico

Solug&o oral 32 mg/mL

Hidroxido de ferro 111
polimaltasado

Solugéo injetavel 100 mg/5mL
Solugé&o oral contendo 50 mg/mL

Sais para reidratacao oral

P4 para solucdo oral

Sulfato de zinco

Solugdo oral 1 mg/mL

Sulfato ferroso

Comprimido 40 mg
Solugé&o oral 25 mg/mL

B: SANGUE E SISTEMA HEMATOPOIETICO

BO1A - Antitromboticos

Acido acetilsalicilico

Comprimido 100 mg

Heparina

Solucéo injetavel sub-cutanea
5.000 U1 /0,25mL

Heparina sddica

Solug&o injetavel 5.000 UI/mL

Enoxaparina

Solugdo injetavel 40 mg/ 0,4 mL
Solugdo injetavel 60 mg/ 0,6 mL




B02 - Anti-hemorragicos

Acido Tranexamico

Solugdo injetavel 50 mg/mL

B02B Hemostaticos

Fitomenadiona (Vitamina K)

Solucéo injetavel 10 mg/mL

B03 Preparados antianémicos

Acido folico

Comprimido 5 mg

Solug&o oral 0,2 mg/mL

Sulfato ferroso

Comprimido 40 mg

Solugédo oral 125 mg/mL

BO5 Substitutos do sangue e solucdes de perfusédo

Albumina humana

Solug&o injetavel 20%

Bicarbonato de sodio

Solugdo injetavel 8,4%

Cloreto de sédio

Solugdo injetavel 0,9%
Solucdo injetavel 20%

Cloreto de potassio

Solucdo injetavel 10%

Glicose

Solucdo injetavel 25%
Solucdo injetavel 50%

Gluconato de calcio

Solug&o injetavel 10%

Solugéo de amino hidroxietilico
em solucdo fisioldgica

Solugdo injetavel 6%

Solucéo Glicofisioldgica

Solucdo injetavel 1:1

Solucéo Glicosada

Solugdo injetavel 5%
Solugdo injetavel 10%

Solucgéo ringer com lactato

Solugdo injetavel

Sulfato de magnésio

Solucédo injetavel 50%
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C: SISTEMA CARDIOVASCULAR

CO01A Glicosideos cardiacos

Digoxina Elixir 0,05 mg/mL

C01B Antiarritmicos

Adenosina Solucéo injetavel 3 mg/mL

Amiodarona Solucdo injetavel 50 mg/mL

CO01C Estimulantes cardiacos

Dobutamina Solugéo injetavel 12,5 mg/mL
Dopamina Solug&o injetavel 5 mg/mL
Efedrina Solucéo injetavel 50 mg/mL
Epinefrina Solug&o injetavel 1 mg/mL (1:1000)
Etilefrina Solug&o injetavel 10 mg/mL
Milrinona Solugdo injetavel 1 mg/mL
Norepinefrina Solug&o injetavel 2 mg/mL

C01D Vasodilatadores usados em doencas cardiacas

Isossorbida Comprimido sublingual 5 mg

Nitroprussiato de sodio Solug&o injetavel 25 mg/mL

CO1E Outros preparados cardiacos

P4 liofilizado 20 mcg ou

Alprostadil Solucdo injetavel 500 mcg/mL

56



C02 Anti-hipertensivos

CO02A Agentes adrenérgicos de acdo central

Metildopa Comprimido 500 mg

C02D Agentes que atuam sobre 0 musculo liso arteriolar

Hidralazina solucdo injetavel 20 mg/mL

CO03 Diuréticos

Espironolactona Comprimido 25 mg

. Comprimido 40 mg
Furosemida Solug&o injetavel 10 mg/mL
Hidroclorotiazida Comprimido 25 mg

CO7A Betablogueadores

Esmolol Solucéo injetavel 10 mg/mL

Propranolol Comprimido 40 mg

C08 Bloqueadores dos canais de calcio

Cépsula gelatinosa 10 mg

Nifedipina Comprimido revestido 20 mg

CO09A Inibidor da enzima de converséo da angiotensina 11

Captopril Comprimido 25 mg

C09C Antagonista da angiotensina 11

Losartana Comprimido 50 mg

S7



D: MEDICAMENTOS DERMATOLOGICOS

D01A Antifangicos para uso tépico

Cetoconazol Creme 20 mg/g

Nistatina + Oxido de zinco Pomada 100.000 Ul/g + 200 mg/g

D02A Emolientes e protetores

Acidos graxos essenciais (AGE) Oleo

Pomada 100 mg/g + 1.000 Ul/g +

Oxido de zinco + vitamina A + D 400 Ul/g

D03 Preparados para tratamento de feridas e Ulceras

Solugéo Polimérica de secagem

rapida (creme de barreira) Creme ou spray

Colagenase sem cloranfenicol Creme 0,6 U/g

Colagenase + Cloranfenicol Creme 0,6 U/g + 0,01 g/g

D06 Antibioticos e quimioterdpicos para uso dermatoldgico

Neomicina + bacitracina Creme 5 mg/g + 250 Ul/g
Sulfadiazina de prata Creme 1%
Tiabendazol Pomada 50 mg/g

DO7A Corticosteroides simples

Dexametasona Creme 1 mg/g

D08BA Antissépticos e desinfetantes

Agua oxigenada (Perdxido de

3 0,
hidrogénio) Solucédo 10 volumes (3%)

Gel 70%
Solucdo 70%

Alcool
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Clorexidina alcodlica Solucdo 0,5%

Clorexidina aguosa Solucédo 0,2%
Clorexidina degermante Solugéo 2%
Hipoclorito de sédio Solugdo 1%
Nitrato de prata Bastdo 5%
Permanganato de potéssio Comprimido 100 mg
PVPI aquoso Solucéo 10% (1% de iodo)

D11 Outros preparados dermatol6gicos

Escina amorfa + escina

polissulfonada sodica + salicilato Gel (0,01 g+0,01 g+0,05 g/g)
de dietilamina
Vaselina solida Pomada

G: APARELHO GENITO-URINARIO E HORMONIOS SEXUAIS

G01 Antinfecciosos ginecologicos

Acido metacresol sufénico Solucéo aquosa 36%
Metronidazol Gel vaginal 100 mg/g
Nistatina Creme vaginal 100.000 Ul/4g

GO02A Uterotonico

Metilergometrina Solugéo injetavel 0,2 mg/mL

Comprimido 25 mcg

Misoprostol .
Comprimido 200 mcg

Ocitocina Solugdo injetavel 5 Ul/mL




G02CB Inibidor da prolactina

Cabergolina Comprimido 0,5 mg

GO03D Progestageno

Levonorgestrel Comprimido 0,75 mg

H: PREPARADOS HORMONAIS SISTEMICOS, EXCLUINDO
HORMONIOS SEXUAIS

HO02 Corticosteroides para uso sistémico

Solug&o para inalacéo oral

Beclometasona 50 mcg/dose

Solugéo oral 0,1 mg/ml

Dexametasona Solucdo injetavel 4 mg/mi

P6 para solucdo injetavel 100 mg

Hidrocortisona P4 para solucdo injetavel 500 mg

Prednisolona Solugéo oral 3 mg/mL

Prednisona Comprimido 20 mg

J: ANTI-INFECCIOSOS GERAIS PARA USO SISTEMICO
JO1 Antibacterianos para uso sistémico

JO01C Antibacterianos beta-lactdmicos, penicilinas

Comprimido ou capsula 500 mg

Amoxicilina Suspenséo oral 50 mg/ml
Amoxicilina + clavulanato de Suspenséo oral 50 mg/mL
potassio + 12,5 mg/mL

P4 para solucdo injetavel 500 mg
Ampicilina

P6 para solucdo injetavel 1000 mg

Oxacilina P0 para solucdo injetavel 500 mg




P4 para solucdo injetavel

Penicilina Benzatina 600.000 Ul
1.200.000 Ul
Penicilina Potassica P6 pa? ggé)ug(é)g El{etével
Penicilina Procaina P6 pa“z 8%!‘5%%0&?]9'[@&
Piperacilina + Tazobactam Po parig"é“f%‘?;rgetéve|

JO01D Outros antibacterianos beta-lactamicos

Comprimido ou cépsula 500 mg

Cefalexina Suspensao oral 50 mg/mi
Cefalotina P6 para solucdo injetavel 1000 mg
Cefazolina P6 para solucdo injetavel 1000 mg
Cefepima Pé para solugdo injetavel 1000 mg
Ceftriaxona P6 para solucdo injetavel 1000 mg
Meropenem P4 para solucdo injetavel

500 mg ou 1000 mg

JO1E Sulfonamidas e trimetoprima

Comprimido 400 mg + 80 mg
Sulfametoxazol+trimetroprim Suspensao oral
400 mg + 80 mg / 5mL

Sulfadiazina Comprimido 500 mg

JO1F Macrolideos e lincosamidas

Comprimido 500 mg

Azitromicina PG para suspencdo oral 40 mg/mL
Eritromicina Suspenséo oral 25 mg/mL
Clindamicina Solucéo injetavel 150 mg/mL
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JO01G Antibacterianos aminoglicosideos

Amicacina Solucdo injetavel 50 mg/mL

Gentamicina Solucéo injetavel 40 mg/ml

JO1M Antibacterianos quinolonas

Ciprofloxacino Comprimido 500mg

JO01X Outros antibacterianos

Metronidazol Solucéo injetavel 5mg/ml (0,5%)

e P6 para solucdo injetavel
Polimixicina B P ¢ !

500.000 Ul
Teicoplanina P6 para solucdo injetavel 400 mg
Vancomicina Pé para solugdo injetavel 500mg

JO2A Antimico6ticos para uso sistémico

Comprimido ou capsula 150 mg

Fluconazol Lo
Solucdo injetavel 2 mg/mi

Nistatina Suspenséo oral 100.000 UI/mL

JO5 Antivirais para uso sistémico

Comprimido 200 mg

Aciclovir P6 para solucio injetavel 250 mg

Comprimido 30 mg
Oseltamivir Comprimido 45 mg
Comprimido 75 mg

JO06B Imunoglobolinas

Imunoglobulina anti-Rh (D) Solug&o injetavel 300 mcg
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M: SISTEMA MUSCULO ESQUELETICO

MO1A Anti-inflamatorios e anti-reumaticos ndo esteroides

Cetoprofeno

P para solucdo injetavel 100 mg

Ibuprofeno

Comprimido 600 mg
Supenséo oral 50 mg/mL

MO3A Relaxantes musculares de acao periférica

Cisatracurio

Solugdo injetavel 2 mg/mL

Pancurdnio

Solug&o injetavel 2 mg/mL

Suxametdnio

P4 para solucdo injetavel 100 mg

N: SISTEMA NERVOSO

NO1A Anestésicos Gerais

Dextrocetamina

Solugéo injetavel 50 mg/mL

Etomidato

Solucdo injetavel 2 mg/mL

Propofol

Emulsdo injetavel 10 mg/mL

Sevoflurano

Solugédo inalatoria 100%

Sufentanila

Solugdo injetavel 5 mcg/mL

NO1B Anestésicos locais

Bupivacaina com glicose (pesada)

Solugdo injetavel 5 mg/mL +
80 mg/mL (0,5% + 8%)

Levobupivacaina sem epinefrina

Solugdo injetavel 5 mg/mL (0,5%)

Levobupivacaina com epinefrina

Solugdo injetavel 5 mg/mL +
9,1 meg/mL (0,5% + 1:200.000)

Lidocaina

Solugdo injetavel 20 mg/ mL (2%)




Lidocaina com epinefrina

Solucéo injetavel 20 mg/ mL +
9,1 meg/mL (2% + 1:200.000)

Lidocaina

Gel 2% (100 mg /5 g)

NO2A Analgésicos Opidides

Fentanil

Solucéo injetavel
50 mcg/mL (0,05 mg/mL)

Morfina Solucdo injetavel 0,2 mg/mL
Petidina Solucéo injetavel 50 mg/mL
Tramadol Solugo injetavel 50 mg/mL

N02B Outros analgésicos e antipiréticos

Comprimido 500 mg

Dipirona Solug&o oral 500 mg/mL
Solug&o injetavel 500 mg/mL
Comprimido 500 mg
Paracetamol

Solugdo oral 200 mg/mL

NO03 Antiepiléticos

Fenitoina

Solugéo injetavel 50 mg/mL

Fenobarbital

Solugdo oral 4%
Solugdo injetavel 100 mg/mL

NO5A Antipsicéticos

Haloperidol

Solucdo injetavel 5 mg/mL

NO5B Ansioliticos

Diazepam

Comprimido 5 mg
Solucdo injetavel 5 mg/mL

NO5C Hipnoticos e Sedativos

Midazolam

Solucdo injetavel 5 mg/mL
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NOBA Antidepressivos

Amitriptilina Comprimido 25 mg

NO7A Parassimpaticomimético

Neostigmina Solucéo injetavel 0,5 mg/mL

P: PRODUTOS ANTIPARASITARIOS

P01 Antiprotazodrios

Comprimido 250 mg

Metronidazol Supencao oral 40 mg/mL

Pirimetamina Comprimido 25 mg

P02 Anti-helminticos

Albendazol Supengéo oral 40 mg/mL
Mebendazol Supencéo oral 20 mg/mL
Ivermectina Comprimido 6 mg

PO3A Ectoparasiticidas, incluindo escabicidas

Permetrina Logao 1%

Locdo 5%
R: APARELHO RESPIRATORIO
R0O3 Antiasmaticos
Aminofilina Solugdo injetavel 24 mg/ml
Fenoterol Solucéo para inalacdo 5 mg/mi
Ipratropio Solucdo para inalacdo 0,25 mg/ml
Salbutamol Aerossol oral 100 mcg/dose
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R06 Anti-histaminicos para uso sistémico

Difenidramina

Solugdo injetavel 50 mg/mL

Hidroxizina

Solucéo oral 2 mg/mL

Loratadina

Comprimido 10 mg
Solugéo oral 1 mg/mL

Prometazina

Solucéo injetavel

R07 Outros produtos para o aparelho respiratorio

Cafeina Anidra 10ml/ml

Solucéo oral

Surfactante pulmonar 80mg/mi

Suspencdo injetavel

Sildenafila 25mg

Comprimido

S: ORGAOS SENSORES
S01 Produtos oftalmoldgicos

SO01A Antiinfecciosos

Eritromicina

Solucdo oftalmica estéril 0,5%

Tobramicina

Solug&o oftalmica estéril 0,3%

SO1F Midriaticos e cicloplégicos

Tropicamida

Solugdo oftalmica estéril
10 mg/ml (1%)

Fenilefrina

Solugdo oftalmica estéril
100 mg/mL (10%)

S01H Anestésico local oftalmico

Tetracaina + fenilefrina

Solugdo oftalmica estéril
10 mg/mL + 1 mg/mL
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S01X Outros produtos oftalmoldgicos

Carboximetilcelulose Solucéo oftalmica estéril 5 mg/mL

Solucéo oftalmica estéril

Nitrato de prata 10 mg/mL (1%)

V: VARIOS
V03 Outros produtos terapéuticos

VO3AE Farmacos para tratamento de hipercalemia e hiperfosfatemia

Poliestirenosulfato de calcio Granulado 900 mg/g
V03AB Antidotos

Flumazenil Solug&o injetavel 0,1mg/ml
Naloxona Solucéo injetavel 0,4mg/ml

V07A Produtos ndo-terapéuticos

Formol Solugéo 10%
Lugol Solugéo 5%
Vaselina solica Pomada
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SANEANTES PADRONIZADOS

A padronizacdo de saneantes devera seguir critérios que garantam a

qualidade que atenda aos requisitos basicos exigidos pela legislacdo em

vigor. Deve ser dada uma atengdo a avaliagdo da real necessidade do

produto saneante, evitando o uso indiscriminado desse produto em servicos

de saude.

Quando necessaria a utilizacdo do produto saneante, deve-se levar

em consideragdo a area em que serd utilizado o determinado principio ativo,

infraestrutura e recursos humanos e materiais disponiveis, além do custo do

produto no mercado.

Sdo classificados como:

Esterilizantes quimicos: agentes quimicos capazes de destruir
microrganismos na forma vegetativa e esporulada, em artigos
hospitalares. Toda manipulacdo deve ser realizada com o uso de
Equipamentos de Protecédo Individual (EPI) adequados.
Desinfetante: agentes quimicos capazes de destruir microrganismos
na forma vegetativa, em artigos hospitalares ou em superficies.
Toda manipulacdo de material ou superficie contaminada deve ser
realizada com o uso de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI)
adequados.

Antisséptico: sdo formulagdes germicidas hipoalergénicas e de

baixa causticidade destinada ao uso em pele e mucosa.
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Antissépticos / Detergentes / Desinfetantes /
Esterilizantes / Sabdes

Apresentacao

Acido peracético 5%

Galao 5000 mL

Agua oxigenada 10 volumes ou perdxido de
hidrogénio 3%

Frasco plastico 1000mL

Alcool etilico 70% (p/p).

Frasco 1000mL

Alcool etilico 70% (v/v) gel.

Refil plastico 800mL

Clorexidina alcodlica a 0,5%

Frasco 1000mL.

Clorexidina aguosa a 0,2%

Frasco 1000mL.

Clorexidina degermante a 2%

Frasco 1000mL.

Detergente enzimatico, tensoativos, ndo iénico
+ enzimas, pH neutro, associado a 4 enzimas do
tipo amilase, lipase, protease e carboidrase.

Galao de 5000mL

Hipoclorito de sodio estabilizado, em
concentracao a partir de 1% de cloro ativo

Frasco plastico fosco
1000mL

Monopersulfato de potassio, p6 para dilui¢do a
1%.

Saché com 50g

Sabdo liquido (sem germicida) com glicerina

Frasco 1000mL.

PVPI em veiculo aquoso a 10% (1% de iodo)
em veiculo aquoso

Frasco plastico fosco
om 1000mL

Solugdo aquosa de gas de formaldeido e
metanol, na concentracdo de 10%.

Frasco 1000 ml.
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DILUICAO E ESTABILIDADE DE MEDICAMENTOS

Tendo em vista o grande nUumero de intervencdes as quais o
paciente é submetido durante a internacdo hospitalar, a incidéncia de uma
alta taxa de erros é uma possibilidade, caso ndo existam medidas que visem
sua prevencdo, deteccdo e intervencdo. Conhecer e aplicar adequadamente
os fundamentos da aritmética e da matemética auxilia o profissional de
salde na prevencdo de erros relacionados ao preparo, a dosagem e ou a
administracdo de medicamentos.

Estabilidade pode ser definida como a capacidade de um farmaco de
manter-se dentro das especificacfes estabelecidas, assegurando sua
identidade, atividade farmacoldgica, caracteristicas fisico-quimicas,
qualidade, pureza e seguranga por um periodo determinado de tempo.
Podem-se destacar quatro tipos principais de estabilidade para farmacos e
medicamentos: quimica, fisica, microbioldgica e terapéutica.

A tabela contida neste capitulo refere-se a estabilidade quimica dos
farmacos. Entretanto, para que a estabilidade microbiol6gica e,
consequentemente, a terapéutica seja garantida faz-se necessario o uso de

técnicas corretas de manipulacéo de produtos parenterais.

Definigdes:

v Reconstituicdo de medicamentos
Solubilizacdo do farmaco apresentado na forma de p6 liofilizado
adicionando-se ao frasco ampola, de forma lenta e em direcdo a parede do
frasco, quantidade suficiente do diluente apropriado. Salvo excecles, 0

diluente a ser utilizado é a 4gua destilada estéril, para injec&o.
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v' Diluicao de medicamentos
Adequacdo para administracdo do farmaco reconstituido realizada
adicionando-se, de forma lenta e cuidadosa, quantidade pré-estabelecida da
solucdo poés-solubilizagdo a solucdo de grande volume compativel para se
obter uma concentragdo final adequada a infusdo endovenosa.

v" Alteragdes de Medicamentos
e Comprimidos, drageas e capsulas: mudanca de cor, fissuras, rachaduras,
aderéncia, alteracdo da dureza ou aspecto;
e Medicamentos parenterais: precipitacdo alteracdo de cor, viscosidade,
solubilidade, sedimentacdo ou turvagéo;
o SolucBes e suspensdes: separacdo de fases, alteragdo de cor, sabor e/ou
odor, auséncia de homogeneidade, precipitacdo, alteragdo de viscosidade,
solubilidade, sedimentacao ou turvago.

v" Medicamentos incompativeis

NAO MISTURAR (entre si ou numa mesma solucdo). EVITAR a
administracdo no mesmo horério ou simultaneamente na mesma via (em Y).
Observagdo: atentar-se sempre para as possiveis alteracfes antes de
administrar qualquer medicamento.

v Velocidades de administragao endovenosa
EV bolus — administracéo rapida, em até 1 minuto
EV répida - infusdo rapida, entre 1 e 30 minutos
EV lenta — infusdo lenta, entre 30 e 60 minutos
EV continua — infusdo lenta e continua, acima de 60 minutos (ex. 8/8 h)
EV intermitente — infusdo lenta, acima de 60 minutos, mas ndo continua

(ex. em 4h, uma vez ao dia)
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Para o correto preparo e diluicdo dos medicamentos injetaveis,
atente-se para as informagdes que seguem:
- E extremamente importante conhecer a padronizagio de medicamentos e
materiais do hospital. Leia sempre as informagfes contidas no rétulo do
medicamento.
- Trabalhe com regra de trés simples, tendo o cuidado de usar sempre a
mesma unidade (mL, mg, pg, Ul, etc).
- Ao fazer o célculo da dose, o volume obtido for muito pequeno, deve-se
fazer uma diluicdo proporcional (re-diluicéo).
- Medicamentos na apresentacdo de ampola ndo necessitam de
reconstitui¢do, ao contrario de muitos medicamentos em frasco-ampola, na
forma de po liofilizado.
- Utilizar, na reconstituicdo do pé liofilizado, um volume que resulte uma
concentragdo em numero inteiro. Ex. 500mg em 5mL, 1000mg em 5 ou
10mL.
- H& medicamentos, na forma farmacéutica de po6 liofilizado, que possuem
volume aparente do pd, portanto, ao acrescentar o diluente deve-se
considerar esse volume em frasco-ampola.
- ATENCAO: volume aparente do p6 pode variar dependendo do fabricante

do medicamento.
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Exemplos:

Volume de

Medicamento reconstitui¢do VOI%QE; i
(mL)

Ampicilina 500mg 5 5

Ampicilina 1000mg 7,4 10

Cefepime 500mg 5 5,6

Cefepime 1g 10 11,3

Cefepime 2g 10 12,5

Ceftriaxona 500mg 48 5

Ceftriaxona 1g 9,6 10

Ceftriaxona 29 19,2 20

Penicilina Cristalina 3 5

(potassica) 5.000.000 Ul

Penicilina Cristalina 8 10

(potassica) 5.000.000 Ul

Piperacilina 2g + tazobactam 10 115

250mg

Piperacilina 4g + tazobactam 20 23

500mg
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A tabela a seguir foi embasada em ampla consulta a literatura
e bulas dos medicamentos e, por estar em constante processo de
construcao, esta sujeito a contribuicdes e ajustes.

Caso 0 medicamento ndo conste na tabela ou a marca em
guestdo seja diferente da relacionada, entrar em contato com o

Servico de Farmacia para orientacoes.

Abreviaturas:

AD - 4gua destilada para injecdo
BIC — bomba de infuséo continua
d —dias

DA — dose de ataque

DM — dose de manutengéo

EV - endovenoso

h —horas

IM — intramuscular

min — minutos

gsp — quantidade suficiente para
REF — sob refrigeracédo 2 - 8°C

S - semanas

SC - subcutaneo

SF 0,9% - solucdo fisioldgica 0,9%
SG 5%- solucgéo glicosada 5%
SGF - solucdo glicofisiologica 1:1
SRL — solucdo ringer com lactato
TA — temperatura ambiente 22 - 30°C

Observacéo: na tabela a seguir, as lacunas ndo preenchidas correspondem
as informagbes ndo necessarias ou ndo encontradas nas
bibliografias consultadas.

74



Medicamento

Reconstitui¢do

Estabilidade Ap6s
Reconstituicdo

Diluente
compativel

Estabilidade
Apbs Diluicdo

Via/Tempo
Administracdo

TA REF TA REF
Crianga: 20 mL
SF/AD para cada e .
Aciclovir 10§:L0A93 ou 12h - 4 mL de soluggo. 12h - EV infusdo 2 60 min
,9% Adulto: 100 mL para evitar leséo renal.
SF/AD por frasco.
EV direto 100mg/min
- 0,
Acido Tranexamico - - - 100mL SF 0,9% Uso imediato EV continuo acima de
ou SG 5% h
15 min.
. I L Nao
Adenosina - - - Sem diluicdo Uso imediato . EV bolusl a 2 seg
refrigerar
N0 informado 1-2mL/min nas sol. de
Albumina Humana 20% . . 20%. Veloc méax .de
(GRIFOLS) - - - pelo Uso imediato infusio nio deve
fabricante .
exceder 30 mL/min.
Albumina Humana 20% . .
(BLAU) - - - SF/SG Uso imediato -
Taxa de infusdo=
. 50 a 250mL 0,02mL/min por kg x
Alprostadil - - - SF 0.9% - 24h ou 12h 2 8kg =0,056mL/min
ou3,36mL/hora.
EV 30-60 min
- 100-200mL SF
Amicacina - - - 0,9% ou SG 5% 24h - I1M2 em lactentes
I 100-200mL SF .
Aminofilina - - - 0.9% ou SG 5% 24h - EV 30-60 min
Amiodarona - - - 250 mL de SG 5% 24h - EV 20-120 min
ouem BIC
Ampicilina IM/EV ] o 100mL SF 0,9% 8h 2d M fg‘;‘;‘égdg’_m,
(TEUTO) 5mL AD ou SG 5% 2h 4h EV lento 30 min

75




Estabilidade Ap6s Diluente Estabilidade Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA | REF
AD
Ampicilina IM/EV ?2 ?E SG 5% Né&o Informado pelo IIE'\\A/ direto 3-5
(BLAU) 5mL AD SF 0,9% fabricante x
12h 12h (100 mL) Infusdo 15 - 30
SC/IM
. Sem diluicéo N~ EV bolus rapido
Atropina - - - SF 0,9% Uso imediato < 1min.
iil?L:.sépgr:e EV direto (lento) ou.
Bicarbonato de sodio ) ) ) 250 mL SF 0,9% ) matém Infusdo intermitente:
ou SG 5% P 2h,veloc méxima
estaveis por 1mEa/ka/h
24h, aKgm.
Bromoprida ) ) ) SF 0,9% ) ) IM - Gliteo
P SG 5% EV > 3 min.
Bupivacaina + glicose ) ) ) ) Administrar de imediato Uso |_ntratecal.
(Hipolabor) Raqui-anestesia
Cefalotina IM- 5mL AD 100mL SF 0,9% IM profundo
(ABL) EV - 10mL AD 2h 48h ou SG 5% 2h 48h EV lento 30min
. IM -2,5ml AD
Cefazolina L 50-100mL SF IM profundo
ABL /lidocaina 0,5% 120 24 0,9% ou SG 5% 12 24n EV lento 30-60min
EV —10mL AD
. IM-3mL AD .
Cefepima 50-100mL SF EV bolus 3 a 5min
(Bichimico) EV - 10mL AD 12 72h 0,9% ou SG 5% 12 72n EV infusio 30min
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Estabilidade Ap6s

Estabilidade

. Lo L Diluente s (Tt Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
. IM- 3mL AD IM profundo
Cefepima EV — 10mL AD 4h 72h 50-100mL. SF 4h 72h EV bolus 3 a 5min
(ABL) 0,9% ou SG 5% S .
EV infusdo 30min
IM- 3mL AD M
Cefotaxima - 100mL SF 0,9% EV bolus 3-5min
EV - 10mL AD 24n 7d ou SG 5%) 24n 5d EV infusdo 15 a 30
minutos.
IM —3mL AD,
lidocaina 0,5% : . 0 P Em M
Ceftazidima ou 1% sem EI\,\; 132hh ﬁ\)ll gg 1OOOTLSCS;F5&9/° Em ngégoes' solugdes: EV bolus 1min
vasoconstrictor ’ ' 0 3d EV lento 30 a 60 min
EV 10mL AD
Ceftriaxona IM -3ml AD ou 0 . . .
(BLAU) lidocaina 1% 6h 24h 5°mLS%F5%'/9 %o ou Uso 'T;d;;"éipos a EV lento 30 min
EV - 10 mL AD 0 preparag
Ceftriaxona I/'I\_/Iit;oga%: '162)2 6h 24h 50mL SF 0,9% ou Nao informado pelo IM
(EUROFARMA) EV - 10 mL AD SG 5% fabricante Infusdo 30 min.
IM
Cetamina/ ) ) ) SF 0,9% ou ) En\i;?mus (lento 2 1
i 0,
Dextrocetamina SG 5% EV intermitente ou
continuo
Cetoproteno 5mL SF 0,9% ) _ 100-150mL SF Uso de imediato IM: 2ml AD
(CRISTALIA) ou SG 5% 0,9% ou SG 5% EV lento 20 min
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Estabilidade Ap6s

Estabilidade

. Lo - Diluente s (Tt Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
Cisatracurio ) ) ) SF 0,9% ou 24h 24h EV direto rapido (5 a
SG 5% 10 segundos).
600mg em 50mL
EV lento
Clindamicina - - - 900mg em 100mL. 24h 48h 600mg em 20min,
SF 0,9% ou 900mg em 30min
SG 5% 9
. . EV — velocidade de
- - - 0,
Cloreto de potassio SF 0,9% Descartar sobra ap6s o uso infusio > 20 mEq/h.
Cloreto de sodio ) ) ) SF 0,9% ou Descartar sobra anés o uso EV 10-20 mL/h
SG 5% P Manutengio < 50 ml/h
IM-
Dexametasona ) ) ) SF 0,9% ou 24h ) Ew\i/r1$(r)it? d}):ezsl <
0,
(HYPOFARMA) SG 5% 10mg).Infusdo:15-30
min
Usar
Dipropionato de ) ) ) SF 0 9% contéudo ) Uso inalatério
Beclometasona >0 restante em A critério médico
24h.
Né&o
. Diluigdo néo informado IM profundo
Diazepam - - - EV bolus 3s
recomendada pglo EV direto 1-2 mg/ min
fabricante
Dipirona - - - SF 0,9% ou si?zsicsrgo IM
P SG 5% e EV bolus 1 min
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Estabilidade Ap6s

Estabilidade

. Lo - Diluente 2 Tt Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
0,
Dobutamina ) ) ) SFS%QS/O%OU 24h ) EV continuo (BIC)
(HYPOFARMA) (> 50mL) 2,5 a 10mcg/kg/min
100-500mL
Dopamina SF 0,9% ou .
(TEUTO) - - - SG 5% 24h - EV continuo (BIC)
Epinefrina i i i SF 0,9% ou 24h - IIE'\\/I//b(SJﬁJS -3s
(HIPOLABOR) SG 5% fotossensivel S .
EV infusdo continua
SC
Etilefrina ) ) ) 9 mL SF 0,9% ou Né&o informado pelo IM
SG 5% fabricante EV rapido- acima de 1
min.
Etomidato - - - Sem diluigdo Descartar sobra ap6s 0 uso EV lento
Proteger da luz
I SF 0,9% N4o informado pelo IM
Fenitoina - - - (NAO usar SG) fabricante EV- rapido - 3 min.
8mL AD, o
SG 5% '
24h M
Fentanila 50mL SF 0,9% ou . x EV direto —Pediatrico:
(CRISTALIA) SG 5% apds a preparacdo a depender | 5 '
do fabricante . .
Adultos: 1 a 2 min
Fitomenadiona ) ) _ Néo deve ser Uso imediato ) IM
diluido fotossensivel SC
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Estabilidade Apds - Estabilidade -
; tich Reconstituigio lluente Apos Diluigio 1a/Tempo
Medicamento Reconstituicéo compativel Administracao
TA REF TA REF
24h ap6s a
. ) ) ) 50mL SF 0,9% ou preparagdo ) - }
Flumazenil SG 5% a depender do EV rapido 15-30 seg.
fabricante
Furosemida ) ) ) 50mL SF 0,9% Prgizh or 24h IM
(HYPOFARMA) SRL da Igz EV bolus- 1 min.
Gentamicina i i i ggg%%/r:lgu 2h i IM (gliiteo)
(NOVAFARMA) SG 5% EV lento 30-120 min
i SF 0,9% ou . .
Gluconato de célcio - - - SG 5% Uso imediato EV lento
. N IM profundo
Haloperidol - - - 30-50mL SG 5% Uso imediato EV — 30 min
S Nao informado pelo SC (0,25mL)
Heparina sodica - - - SG 5% fabricante EVBIC
. . ~ . 50 — 250mL IM
Hidralazina - - Nao refrigerar SF 0.9% - - EV/ 30-60 min
2ml AD
Hidrocortisona (100mg) 24h 79h 100mL SF 0,9% ) ) IM
(UNIAO QUIMICA) 4ml AD ou SG 5% EV 30 min
(500mg)
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Estabilidade Ap6s

Estabilidade

. Lo L Diluente s (Tt Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
Hidrocortisona 200mg- 2ml AD 24h 79h SF 0,9% ou ) ) IM
(NOVA FARMA) 500mg- 4ml AD SG 5% EV
Insulina humana Conforme Apbs
NOVOLIN N - - validade do - aberto,valido - sC
(NOVO NORDISK) fabrinate por 4 semanas
Insulina humana Conforme Apbs SC
NOVOLIN R - - validade do - aberto,vélido - EV
(NOVO NORDISK) fabrinate por 6 semanas IM
Lidocaina sem 0
vasoconstrictor - - - Ssg 203 A)S%UL Descartar sobras apésouso | SC, IM, EV
(HYPOLABOR) °'
Lidocaina + epinefrina SF 0,9% ou ) ;
(HYPOLABOR) - - - SG 5%, SRL Descartar sobras apés o uso | SC, Epidural
Meropenem SF0,9% ou } .
(BIOCHIMICO) 10 mL AD 1h 2h. SG 5% 1lh 2h EV 15 -30 min
Meropenem 10 mL AD ou AD - 2h AD - 12h o .
(ABL) SF 0,9% SE- 4h SE- 24h 100mL SF 0,9% 4h 24h EV 15 -30 min
Néo informado M

Metilergometrina - - - pelo fabricante - - 52:/ > 1 min

50mL SF 0,9% ou M
Metoclopramida - - - SG 5% ’SRL 24h - EV bolus 1-2 min

o EV rapido > 15 min

Metronidazol - - - SOIU;?ZSF)JO”M Uso imediato EV lento 30 a 60 min
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Estabilidade Ap6s Diluente Estabilidade Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
Midazolam - - - SF 0,9% ou 24n 72ha5°C :EI\\A/ bolus 1 min
(HIPOLABOR) SG 5%, SRL EV continuo
24h Bolus Inicial: 50 pg/kg
0,
Milrinona - - - 100 mL. SF0,9% Proteger da - e manutengdo: 0,375 a
ou SG 5% .
luz 0,75 pg/kg/min.
Morfina ) nio nio SESG nio nio EV 15 a 30 min
(CRISTALIA) ' Epidural / Intratecal
2mgem IM
Naloxona - - - 500 mL SF 0,9% 24h - SC
ou SG 5% EV continuo
. . IV répido 5-10 min
g;biurg:]-aescopolamlna * B _ B 10-20mL SF 0,9% Uso imediato IV répido (mais
P ou SG 5% diluido) 30 min.
IM profundo
- 0,
N-butil-escopolamina _ _ _ 10 i?lmSLGSEO?g % Uso imediato EV 5 min
0 EV intermitente 4h
Neostigmina ndo ndo Néo diluir Descartar sobra ap6s 0 uso IM, SC
- EV rapido 5 min
Nitroprussiato 2mL 24h proteger ) 250-1000mL 24h proteger ) EV -BIC
P diluente préprio da luz SG 5% da luz 3 mecg/Kg/min
EV - ACM
Ajustar a veloc.do
Norepinefrina ) ) ) 250-1000mL 24h proteger ) fluxo até presséo sg.
P SG 5% da luz em torno de 80 a 100
mmHg de pressdo
sistolica.
Ocitocina 500mL SF 0,9% ] sy | o 228 gotasimin,
(Unido Quimica) ou SG 5%

gradativamente
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Estabilidade Ap6s Diluente Estabilidade Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
EV
Omeprazol 10 mL ah ) diluente préorio ) ) velocidade infusdo
(CRISTALIA) diluente préprio prop minimo 2,5 ml/min e
méaximo 4 ml/min.
< 8mg sem
diluicéo; IM (adultos)
Ondansetrona - - - 8-32mg em 48h - EV (direto ou infuséo
50-100mL intermitente)
SF 0,9%
Oxacilina AD 250-1000mL IM
(BLAU) 2,7mL -IM 6h 6h SF 0,9% ou 6h - EV- direto =10 min
5mL-EV SG 5% EV infuséo 15-30 min
EV bolus
BIC0,4a0,6
Conforme sem diluiao. Infundir i
A validade do Hg/Kg/min.
Pancurénio fabri dentro de 24h N30 existern dados
< - - abrinate. . -
(CRISTALIA) Proteger da SF 0,9% ou apos o suficientes para
| 9 SG 5% preparo recomendar a
uz. administragdo por infusdo
continua.
Penicilina G benzatina AD 4mL Uso |med!atp apos - - - IM profundo e lento
reconstituigdo
Penicilina G Cristalina
- IM - 3mL IM profundo e lento
(Potéssica) EV - 8mL 24h 7d 100mL SF 0,9% 48h 7d EV lento - 60min.
Penlu’llna - 2mL AD Uso |med_|at_o apos - - - IM (exclusivamente)
Procaina+potassica reconstituigdo
» 50mL SF 0,9% oy M- .
Petidina - - - ou SG 5% Uso imediato EV répido 3-5 min

EV-BIC
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Estabilidade Ap6s

Estabilidade

. Lo - Diluente s (Tt Via/Tempo
Medicamento Reconstituicéo Reconstituicao compativel Ap6s Diluicéo Administracio
TA REF TA REF
2gem 10 mL
AD, SF
Piperacilina + Volume final
50-100mL
Tazobactam =115mL 0 .
(NOVA FARMA) 4g em 20mL 24h 48h SFS%QS?/OU - EV 20-30 min
(AUROBINDO) AD, SF °
Volume final
=23mL
IM - 3mL IM
Prometazina - - - EV 10-20mL Uso imediato EV/ nio recomendado
SF 0,9%
50-100mL Alguns fabricantes
Propofol - 12h - SF 0,9% ou recomedam apenas 6h se EV -BIC
SG 5% diluido em TA
10mL M
Ranitidina - - - SF 0,9% ou 24h .
SG 5% EV bolus 1 a5 min
24h
. SF 0,9% ou IM
Sufentanila - - - SG 5% Proteger EV lento
da luz
EV 60-90 min.
0,
Sulfato de Magnésio - - - SF 0,9% ou Uso de imediato Intermitente ou
SG 5% .
continuo
Infundir
Suxametonio 2a1l0mL AD - 24h SF0,9% ou dentrolde 24h EV -1h
SG 5% apos o
preparo
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Estabilidade Apd6s Diluente Estabilidade Via/Tempo
Medicamento Reconstituicdo Reconstituicao compativel Apos Diluicéo Administragio
TA REF TA REF
Teicoplanina 54-SG M
(EUROFARMA) 100mL SF 0,9% 24h - SG 5% A . ~ .
(UNIAO QUIMICA) SmlL AD 48 11d ou SG5%, SRL | 4gh-SRL | A" SF | EVinfusio30min
(CRISTALIA)
Tramadol S IM
- - - 50mL SF 0,9% Uso imediato - EV 30 min

Vancomicina 100-200mL
(ABL) 10 mL AD 24h 14d SF 0,9% 24h 14d EV no minimo 60 min.
(TEUTO) ou SG 5%
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