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DE 27 DE MAIO DE 2025

Disppe  HOMOLOGACAO da RELACAO
MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS
ESSENCIAIS REMUME 2025 (2* EDICAO) e
da outras providéncias.

O SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE de Siméo Dias/SE, no uso das atribui¢des que lhe
confere o inciso III do art. 73, bem como o inciso II do § 1° do art. 79, ambos da Lei Organica do
Municipio.

CONSIDERANDO o memorando recebido N° 003/2025/CFT de 21/05/2025, que informa da
Conclusao da RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS REMUME 2025
(2* EDICAO).

CONSIDERANDO por fim, as determinagdes legais previstas na Lei Municipal n°® 1.002/2002 de
19/12/2022.

RESOLVE:

Art. 1°. Fica HOMOLOGADA, nos termos do § 5° do art. 1° da Lei Municipal n° 1.002, de 19 de
dezembro de 2022, a RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS REMUME
2025 (2* EDICAO), conforme contetdo constante do Anexo Unico desta Portaria.

Paragrafo inico. A REMUME 2025 (2* Edi¢éo) tera validade de 2 (dois) anos, contados a partir
da data de publica¢do desta Portaria, conforme §3° do art. 1° da Lei Municipal n° 1.002/2022,
permanecendo vigente até 27 de maio de 2027, salvo disposi¢do legal em contrario.

Art. 2°. Determino que a presente portaria, seja APRESENTADA ao Conselho Municipal de Siméo
Dias/SE, nos termos do Art. 1°, §4°, apds a sua publica¢@o no Diario Oficial do Municipio.

Art. 3°. A divulgagio da REMUME bem como a RELACAO DE MEDICAMENTOS
DISPONIVEIS NA FARMACIA BASICA CENTRAL DE SAUDE MUNICIPAL, ocorrerd no
Portal da  Transparéncia do  Municipio, hospedado = mno - endere¢o eletronico:
https:/simaodias.se.gov.br/portaltransparencia, na aba: “ASSISTENCIA FARMACEUTICA”.

Paragrafo anico. A RELACAO DE MEDICAMENTOS DISPONIVEIS NA FARMACIA
BASICA CENTRAL DE SAUDE MUNICIPAL, na forma do Art. 4° da Lei Municipal n°
1.002/2002 de 19/12/2022, devera ser atualizada e disponibilizada, quinzenalmente, no local
eletronico informado no caput desse artigo, nos murais da Secretaria Municipal de Saude, na
Farmaécia Basica e na sede do Executivo municipal.

Art. 3°. Esta portaria entra em vigor na data da sua publicagéo, revogadas as disposi¢des em contrario.
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A Relagdo Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) constitui um

instrumento fundamental para a promogdo do uso racional de medicamentos no ambito do

Sistema Unico de Saude (SUS). Sua atualizagio periddica esta alinhada com os principios

estabelecidos pela Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME), que orienta a

selecdo de medicamentos baseando-se em critérios de eficacia, seguranca, qualidade e custo-

efetividade, além das necessidades epidemiologicas e de satde da populacao.

Em acordo com as diretrizes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) e do

Ministério da Satde, que preconizam que a Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT),

institui¢do legalmente responsavel por elencar os medicamentos de uma relacdo municipal de

medicamentos, devera atualizar periodicamente a relagao de medicamentos e torna-la publica.

A atualizagdo REMUME buscou ampliar o acesso aos medicamentos considerados essenciais

para os usuarios de Simdo Dias, selecionando os medicamentos de demanda efetiva,

objetivando que ela seja norteadora da prescrigdo médica no ambito do SUS do municipio.

O presente documento apresenta a segunda edi¢do da Relagdo Municipal de

Medicamentos Essenciais (REMUME) atualizada, em abril de 2025, através de processos de

incorporagdo e exclusdo com base em deliberagdes realizadas em reunido ordinaria da CFT,

em espaco técnico de carater multidisciplinar destinado a avaliac@o criteriosa da utiliza¢do de

medicamentos no ambito do SUS municipal. A atualizagdo da REMUME | foi feita

considerando como base a Relagdo Nacional de Medicamentos-Essenciais (RENAME 2024),

seguindo suas principais orientagdes, atentando para as-doengas prevalentes ¢ dispensagdes de

medicamentos do municipio.

O trabalho ativo da Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT) foi fundamental

para revisdo de medicamentos com baixa demanda, considerando-a carga de doencas, o perfil

de prescri¢do dos médicos do municipio e as linhas de cuidado estabelecidas, para fortalecer a

REMUME enquanto ferramenta para a promog¢ao do uso racional de medicamentos.

A REMUME, atualizada pela CFT -municipal, reafirma a organizagdo da

Assisténcia Farmacéutica do municipio e a sua divulgacdo mostra o compromisso da Gestao

Nossa Forga, Nossa Gente com a satide da populagdo simaodiense.
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1. RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS (REMUME) DE
SIMAO DIAS

APRESENTACAO EM LISTAGEM GERAL POR ORDEM ALFABETICA.

ITEM PRODUTO FARMACROTICA
1 ACEBROFILINA 25MG/SML - INFANTIL XAROPE
2. ACEBROFILINA 50MG/SML — ADULTO XAROPE
2l ACETATO DE BETAMETASONA + FOSFATO DISSODICODE | (o
BETAMETASONA 3MG/ML + 3MG/ML

e ACETILCISTEINA 20MG/ML — INFANTIL XAROPE
I ACICLOVIR 50MG/G (5%) CREME
5 ACICLOVIR 200MG COMPRIMIDO
¥ ACIDO ACETILSALICILICO 100 MG COMPRIMIDO
8. ACIDO FOLICO 0,2 MG/ML — GOTAS SOLUGAO ORAL
9. ACIDO FOLICO 5 MG COMPRIMIDO

ACIDOS GRAXOS ESSENCIAIS (AGE), COMPOSICAO
COMPOSTA DOS ACIDOS CAPRILICO, CAPRICO, LAURICO,
10. COMPONENTES LINOLEICO, LECITINA DE SOJA, SOLUGAO OLEOSA
APRESENTACAO ASSOCIADAS COM VITAMINAS "A"E "E",

LOCAO OLEOSA 100ML

11.

ACIDO TRANEXAMICO 250MG COMPRIMIDO
12. ACIDO VALPROICO 250MG CAPSULA
13. AGUA PARA INJETAVEIS (AGUA DESTILADA) AMPOLA | (| oo

10ML

14. AGULHA PARA CANETA APLICADORA DE INSULINA
15. ALBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAO ORAL
16. ALBENDAZOL 400MG COMRRRDO
17. ALENDRONATO DE SODIO 70 MG COMPRIMIDO
18. ALGESTONA ACETOFENIDA 150MG/ML +

SOLUCAO INJETAVEL
ENANTATQ DE ESTRADIOL 10MG/MI &
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ITEM PRODUTO FARNA A ICA
19. ALOPURINOL 100MG COTRETES
20. ALOPURINOL 300 MG COMPRIMIDO
2l ALPRAZOLAM 0,5 MG COMPRIMIDO
22. ALPRAZOLAM 1 MG COMPRIMIDO
23. ALPRAZOLAM 2 MG COMPRIMIDO
24. AMBROXOL 3 MG/ML, CLORIDRATO DE INFANTIL XAROPE
25. AMIODARONA 200 MG COMPRIMIDO
26. AMITRIPTILINA 25 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
27. AMOXICILINA 50 MG/ML SUSPENSAO ORAL
28 AMOXICILINA 50 MGML + CLAVULANATO DE POTASSIO |
12,5 MG/ML
29. | AMOXICILINA 500 MG + CLAVULANATO DE POTASSIO 125 |~
MG
30. AMOXICILINA 500 MG CAPSULA
3L ANLODIPINO 5 MG, BESILATO DE COMPRIMIDO
32. ANLODIPINO 10 MG, BESILATO DE colriMIDG
APARELHO MEDIDOR DE GLICEMIA SANGUINEA CAPILAR
(GLICOSIMETRO), COM MEMORIA DE 300 TESTES COM
33. | DATA E HORA, MEDIAS DE 7, 14 E 30 DIAS COM OPCAO DE
DESCARREGAR DADOS NO PC, DE MARCA COMPATIVEL
COM AS TIRAS REAGENTES DE GLICEMIA DISTRIBUIDAS
PELO MUNICIPIO - ON CALL PLUS II.
34. ATENOLOL 25 MG COMPRIMIDO
35. ATENOLOL 50 MG COMPRIMIDO
36. ATENOLOL 100 MG ol
37. ATORVASTATINA 20 MG COMPRIMIDO
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ITEM PRODUTO FARNA A ICA
= ATORVASTATINA 40 MG COMPRIMIDO
39. AZITROMICINA 40 MG/ML PO PARA SUSPENSAO
< AZITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO
5 BECLOMETASONA 50 MCG, DIPROPRIONATO DE e
- BECLOMETASONA 200MCG, DIPROPRIONATO DE ey
43. BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000 UI SO
i BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 UI POPARA SUSPENSAO
. BIPERIDENO 2 MG COMPRIMIDO
46. BROMAZEPAM 3 MG COMPRIMIDO
47. BROMAZEPAM 6 MG COMPRIMIDO
48. BUDESONIDA 32 MCG i
49. BUDESONIDA 50 MCG R Y
0. BUDESONIDA 64 MCG SUSPENSAQ PARA
S1. CAPTOPRIL 25 MG COMPRIMIDO
32. CARBAMAZEPINA 20 MG/ML SUSPENSAO ORAL
3. CARBAMAZEPINA 200 MG COMPRIMIDO
4. CARBAMAZEPINA 400 MG COMPRIMIDO
33 CARBONATO DE CALCIO 500 MG COMPRIIDO
36. CARBONATO DE CALCI(; ()SSSIMG + COLECALCIFEROL Ec W
57. CARBONATO DE LITIO 300 MG COMPRIMIDO
38 CARVEDILOL 3,125 MG COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br

Esta edicao encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/prefeitura/simaodias

RUA PRESIDENTE VARGAS CEP: 49.480-000 DIARIO OFICIAL DO MUNICIiPIO
TELEFONE: (79)36111-211
EMAIL: gabinete@simaodias.se.gov.br

Assinado digitalmente por 13108089000156 - MUNICIPIO DE SIMAO DIAS



terca-feira, 27 de maio de 2025
11 - Ano | - N° MCIV

DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
PREFEITURA MUNICIPAL DE SIMAO DIAS

PORTARIA
“ ESI;;EI\FE’(TDUREDIEA . SECRETARIA MUNICIPAL {mgtf
| et dedca (SEMSA) 2
Pégina 8 de 34
ITEM PRODUTO FARNA A ICA
= CARVEDILOL 6,25 MG COMPRIMIDO
60. CARVEDILOL 12,5 MG COMPRIMIDO
6L, CARVEDILOL 25 MG COMPRIMIDO
e CEFALEXINA 50 MG/ML SUSPENSAO ORAL
63. CEFALEXINA 500 MG COMPRIMIDO
i CEFTRIAXONA 500MG IM SORNTIHO
&5 CEFTRIAXONA 1G IM/IV POPARA SOLUCAO
€05, CETOCONAZOL 20MG/ML (2%) XAMPU
o CETOCONAZOL 20 MG/G CREME
68. CETOCONAZOL 200 MG COMPRIMIDO
69. CETOPROFENO 50MG/ML IM SOLUGAO INJETAVEL
70. CETOPROFENO 100MG/ML IV PO LIOFILIZADO PARA
7L. CIPROFLOXACINO 500 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
72. CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO
7. CLINDAMICINA 300 MG CAPSULA
74. CLOBAZAM 10MG COMPRIMIDO
75. CLOBAZAM 20MG COMPRIMIDO
76. CLOMIPRAMINA 25 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
77. CLONAZEPAM 2MG COMPRIMIDO
78. CLONAZEPAM 2,5MG/ML - GOTAS SOLUGAO ORAL
7. CLOPIDOGREL 75 MG COMPRIMIDO
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e PRODUTO FAR:{glé%lgTICA
80. CLORPROMAZINA 25 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
81. CLORPROMAZINA 40MG/ML, CLORIDRATO DE SOLUCAO ORAL
82. CLORPROMAZINA 100 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
= CLORTALIDONA 25MG COMPRIMIDO
84. COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICOL 0,01G/G POMADA
85. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 1.000 UI cApsULA
86. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 2.000 UI CAPSULA
87. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 7.000 UI CAPSULA
88. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 200U/GOTA SOLUGAO ORAL
89. COMPLEXO B 2ML SOLUCAO INJETAVEL
90. DEXAMETASONA 0,1 MG/ML ELIXIR
oL DEXAMETASONA 1 MG/G (0,1%) CREME
2. DEXAMETASONA 4 MG COMPRIMIDO
93. DEXAMETASONA 4MG/ML, FOSFATO DISSODICO.DE SOLUGAO INIETAVEL
94. DEXCLORFENIRAMINA 0,4 MG/ML, MALEATO DE SOLUGAO ORAL
95. DEXCLORFENIRAMINA 2 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
96. DIAZEPAM 5 MG COMPRIMIDO
97. DIAZEPAM 10 MG COMPRIMIDO
98. DIGOXINA 0,25 MG COMPRIMIDO
99. DIOSMINA COMPOSICAO ASSOCIADA A HESPERIDINA, A
CONCENTRACAO 450MG + 50MG
100. DIPIRONA 500 MG COMPRIMIDO
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ITEM PRODUTO FARNA A ICA
101. DIPIRONA 500 MG/ML SOLUGAO ORAL
102. DIPIRONA 500 MG/ML SOLUCAO INJETAVEL
103. DOXAZOSINA 2 MG, MESILATO DE COMPRIMIDO
104. DOXAZOSINA 4 MG, MESILATO DE COMPRIMIDO
105. DOXICICLINA 100 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
106. ENALAPRIL 5 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
107. ENALAPRIL 10 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
108. ENALAPRIL 20 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
109. EPINEFRINA (ADRENALINA) IMG/ML IM/IV SOLUGAO INJETAVEL
110. ESCOPOLAMINA 10 MG, BUTILBROMETO DE COMPRIMIDO
111. ESCOPOLAMINA 10MG/ML, BUTILBROMETO DE SOLUGAO ORAL
12. ESCOPOLAMINA 20MG/ML, BUTILBROMETO DE SOLUGAO INJETAVEL
113. | ESCOPOLAMINA 10 MG, BUTILBROMETO DE + DIPIRONA I
250 MG
14, ESCOPOLAMINA 6,67MG/ML, BUTILBROMETO DE + 10 S
DIPIRONA 333 4MG/ML
115. ESCOPOLAMINA 4MG/ML, BUTILBROMETO DE + L L
DIPIRONA 500MG/ML
116. ESPIRONOLACTONA 25 MG COMPRIMIDO
117. ESPIRONOLACTONA 50 MG COMPRIMIDO
118. ESPIRONOLACTONA 100 MG covPRiNiBO
119. ESTRIOL 1MG/G CREME VAGINAL CREME VAGINAL
120. FENITOINA 100 MG COMPRIMIDO
121. FENOBARBITAL 40MG/ML — GOTAS SOLUCA ORAL
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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122. FENOBARBITAL 100 MG COMPRIMIDO
123. FINASTERIDA 5 MG COMPRIMIDO
. FLUCONAZOL 150 MG CAPSULA
125. FLUOXETINA 20MG, CLORIDRATO DE cApsuLA
126. FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUGKO IJETAVEL
127. FUROSEMIDA 40MG COMPRIMIDO
128. GLIBENCLAMIDA 5 MG COMPRIMIDO
129 COMPRIMIDO DE
’ GLICLAZIDA 30 MG LIBERACAO
PROLONGADA
1 30 COMPRIMIDO DE
’ GLICLAZIDA 60 MG LIBERACAO
PROLONGADA
131. GLICOSE 50% AMPOLA 10ML SOLUGAO INJETAVEL
132. HALOPERIDOL 1 MG COMERIVIDG
133. HALOPERIDOL 2 MG/ML — GOTAS SOLUGAO ORAL
134. HALOPERIDOL 5 MG COMPRIMIDO
135. HALOPERIDOL 50 MG/ML, DECANOATO DE SOLUGAO INJETAVEL
136. HIDRALAZINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
137. HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO
138. HIDROCORTISONA 10MG/G (1%), ACETATO DE CREME
139. HIDROCORTISONA 100MG, SUCCINATO SODICO DE RO PARARIRUCAC
140. HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5MG/ML SUSPENSAO ORAL
141. HIPROMELOSE 3MG/ML (0,3%) SOLUGAO OFTALMICA
142. IBUPROFENO 50MG/ML SUSPENSAG ORAL
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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143. IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO
144. IBUPROFENO 600MG COMPRIMIDO
145. IMIPRAMINA 25MG COMPRIMIDO
146. . SOLUCAO PARA
IPRATROPIO 0,25 MG/ML, BROMETO DE e
147, INSULINA HUMANA NPH 100 U/ML 10 ML FRASCO T
AMPOLA
148. INSULINA HUMANA NPH 100 U/ML 3 ML CANETA SUSPENSAO INJETAVEL
149. | INSULINA HUMANA REGULAR 100 U/ML 10 ML FRASCO | (/oo o
AMPOLA
150. INSULINA HUMANA REGULAR 100 U/ML 3 ML CANETA | SOLUCAO INJETAVEL
151. ITRACONAZOL 100 MG CAPSULA
152. IVERMECTINA 6 MG COMPRIMIDO
153. LACTULOSE 667MG/ML o
154. LANCETAS PARA PUNCAO DIGITAL UNIDADE
155. LEVODOPA 100 MG + BENZERASIDA 25 MG I
(APRESENTACAO BD)
156. LEVODOPA 200 MG + BENZERASIDA 50 MG COMPRIMIDO
157. LEVOMEPROMAZINA 25 MG COMPRIMIDO
158. LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML — GOTAS SOLUGAO ORAL
159. LEVOMEPROMAZINA 100MG COMPRIMIDO
160. | [ EVONORGESTREL + ETINILESTRADIOL 0,15MG + 0,03 MG |- COMPRIMIDO
161. LEVONORGESTREL 0,75MG COMPRIMIDO
162. LEVOTIROXINA SODICA 25 MCG COMPRIMIDO
163. LEVOTIROXINA SODICA 50 MCG CONPFRIID0
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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164. LEVOTIROXINA SODICA 88 MCG COMPRIMIDO
165. LEVOTIROXINA SODICA 100 MCG COMPRIMIDO
166. LIDOCAINA 20MG/G (2%), CLORIDRATO DE GEL
167. LORATADINA 1 MG/ML XARGPE
168. LORATADINA 10MG COMPRIMIDO
169. LOSARTANA POTASSICA 50 MG COMPRIMIDO
170. MEDROXIPROGESTERONA, ACETATO 150 MG/ML SUSPENSAO INJETAVEL
171 MEDROXIPROGESTERONA, ACETATO 25MG/ML + I
CIPIONATO DE ESTRADIO SMG/ML
172. METFORMINA 500 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
173. METFORMINA 850 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
174. METILDOPA 250 MG COMERIVIDG
175. METILDOPA 500 MG COMPRIMIDO
176. | METOCLOPRAMIDA 4 MG/ML, CLORIDRATO DE — GOTAS |  SOLUGAO ORAL
177. METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML, CLORIDRATO DE SOLUGAO INJETAVEL
178. METOCLOPRAMIDA 10 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
1 79 COMPRIMIDO
: METOPROLOL 25 MG, SUCCINATO DE DELIBERACAO
PROLONGADA
1 80 COMPRIMIDO-DE
) METOPROLOL 50 MG, SUCCINATO DE LIBERACAO
PROLONGADA
1 8 1 COMPRIMIDO DE
: METOPROLOL 100 MG, SUCCINATO DE LIBERAGAO
PROLONGADA
182. METRONIDAZOL 100'MG/G (10%) GEL VAGINAL
183. METRONIDAZOL 250 MG COMPRIMIDO
184. METRONIDAZOL 400 MG TR0
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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185. MICONAZOL 20 MG/G (2%), NITRATO DE - CREME .
DERMATOLOGICO
186, MICONAZOL 20 MG/G (2%), NITRATO DE — CREME R
VAGINAL
MIKANIA AGLOMERATTA — GUACO -
187. | CONCENTRACAO/COMPOSICAO: 0,5 A 5SMG DE CUMARINA XAROPE
(DOSE DIARIA)
188. MUPIROCINA 20 MG/G POMADA
189. NEOMICINA 5 MG/G + BACITRACINA 250 UI/G POMADA
190. NIFEDIPINO 10 MG COMPRIMIDO
O NIMESULIDA 50 MG/ML — GOTAS SOLUCAO ORAL
192. NIMESULIDA 100MG COMPRIMIDO
LCEL NISTATINA - 25.000UI - CREME VAGINAL CREME VAGINAL
194. NISTATINA 100.000 U/ML SUSPENSAO ORAL
195. NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA
196. NORETISTERONA, ENANTATO DE + VALERATO DE SOLUCRO NIETAVEL
ESTRADIOL 50MG/ML + 5 MG/ML
197. NORETISTERONA 0,35MG COMPRIMIDO
198. NORTRIPTILINA 25 MG, CLORIDRATO DE CAPSUTA
199. NORTRIPTILINA 50 MG, CLORIDRATO DE CAPSULA
200. NORTRIPTILINA 75 MG, CLORIDRATO DE CAPSULA
201. OLEO MINERAL s
202. OMEPRAZOL 20 MG e o)
203. ONDANSETRONA 2MG/ML, CLORIDRATO DE SOLUGAO INJETAVEL
204. ONDANSETRONA 4 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
205. ONDANSETRONA 8 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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2. OXCARBAZEPINA 60 MG/ML (6%) SUSPENSAO ORAL
207. OXCARBAZEPINA 300 MG COMPRIMIDO
208, OXCARBAZEPINA 600 MG COMPRIMIDO
2L PARACETAMOL 200 MG/ML — GOTAS SOLUGAO ORAL
210. PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO
211. PAROXETINA 20 MG COMPRIMIDO
A%, PERICIAZINA 10 MG/ML (1%) SOLUCAO ORAL
2L PERICIAZINA 40MG/ML (4%) SOLUGAO ORAL
214. PERMETRINA 10 MG/G (1%) LOGAO
2155 PERMETRINA 50 MG/G (5%) LOGAO
POLIMIXINA B 10.000U/ML, SULFATO DE + SULFATO DE
216 | NEOMICINA 3.500MG/ML + FLUOCINOLONA ACETONIDA | SOLUGAO OTOLOGICA
0,250MG/ML + CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20MG/ML
217. POLIVITAMINICO A-Z COMPRIMIDO
218. POLIVITAMINICO DO COMPLEXO B COMPRIMIDO
219. POLIVITAMINICO DO COMPLEXO B — GOTAS SOLUCAO ORAL
220. PREDNISOLONA 3MG/ML, FOSFATO SODICO DE SOLUGAO ORAL
221. PREDNISONA 5 MG COMPRIMIDO
222. PREDNISONA 20 MG COMPRIMIDO
223. PREGABALINA 75 MG CApSULA
224. PREGABALINA 150 MG cApsULA
225. PROMETAZINA 25 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
226.

PROMETAZINA 25 MG/ML, CLORIDRATO DE

SOLUCAO INJETAVEL

Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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ST PROPRANOLOL 40 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
228, QUETIAPINA 25 MG, HEMIFUMARATO DE COMPRIMIDO
229. RISPERIDONA 1MG COMPRIMIDO
230 RISPERIDONA 1 MG/ML SOLUGAO ORAL
231, RISPERIDONA 2MG COMPRIMIDO
22, RISPERIDONA 3MG COMPRIMIDO
233. RIVAROXABANA 20MG COMPRIMIDO
234. SACCHAROMYCES BOULARDII 200MG PO PARA SOLUCAO
o8 SAIS PARA REIDRATACAO ORAL POPARA SOLUCAO
2363 SALBUTAMOL 0,5MG/ML, SULFATO DE SOZDeRDPARA
237. SALBUTAMOL 100 MCG, SULFATO DE AEROSSOL ORAL
238. | SERINGA COM AGULHA A(éOPLADA PARA APLICACAO DE -
INSULINA
239. SERTRALINA 50MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
240. SIMETICONA 75 MG/ML — GOTAS EMULSAO
241. SINVASTATINA 10 MG COMPRIMIDO
242. SINVASTATINA 20 MG COMPRIMIDO
243. SINVASTATINA 40 MG COMPRIMIDO
244. SULFADIAZINA DE PRATA 10MG/G (1%) CREME
245. | SULFAMETOXAZOL 40 MG/ML4 TRIMETOPRIMA 8 MG/ML |  SUSPENSAO ORAL
246. SULFAMETOXAZOL 400 MG + TRIMETOPRIMA 80 MG COMPRIMIDO
247.

SULFATO FERROSO 5SMG/ML (FERRO ELEMENTAR)

XAROPE

Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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248, SULFATO FERROSO 25MG/ML (FERRO ELEMENTAR) — SOLICAO ORAL
GOTAS
249. SULFATO FERROSO 40MG COMPRIMIDO
250. TIORIDAZINA 50 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
TIRAS REAGENTES DE MEDIDA DE GLICEMIA CAPILAR
251. | COMPATIVEL COM A MARCA DO APARELHO FORNECIDO UNIDADE
PELO MUNICIPIO ON CALL PLUS IL.
252. TOPIRAMATO 25 MG COMPRIMIDO
253. TOPIRAMATO 50 MG COMPRIMIDO
254. TOPIRAMATO 100 MG COMPRIMIDO
253. TRAMADOL 50MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
256 COMPRIMIDO DE
: TRAMADOL 100 MG, CLORIDRATO DE LIBERACAO
PROLONGADA
257. VALPROATO DE SODIO 50 MG/ML XAROPE
238. VALPROATO DE SODIO 500 MG COMPRIMIDO
259. VARFARINA SODICA 5 MG COMPRIMIDO
260. ZINCO, SULFATO 4 MG/ML XARQPE
261. ZINCO, SULFATO 10MG N
262. ZOLPIDEM 10MG HEMITARTARATO DE COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79)3611-2521 B4 saude@simaodias.se.gov.br
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PREFEITURA DE

2. RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS (REMUME)

Neste formato de apresentagdo a Relagao Municipal de Medicamentos Essenciais
de Simdo Dias ¢ dividida em cinco capitulos, com descri¢do do grupo de financiamento da
Assisténcia Farmacéutica ao qual pertencem.

CAPITULO I

RELACAQ MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS DO COMPONENTE BASICO

DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

Sdo aqueles medicamentos que obrigatoriamente devem ser fornecidos pelo
municipio através das Farmacias Basicas. Seu Financiamento ¢ de responsabilidade da Unido
R$5,10 por habitante/ano, dos Estados R$2,36 por habitantes/ano, do Distrito Federal ¢ dos
Municipios R$2,36 por habitante/ano, conforme normas estabelecidas pela portarial.555 de 30

s

Pagina 18 de 34

de julho de 2013.
FORMA
ITEM MEDICAMENTO FARMACRUTICA
" ACETATO DE BETAMETASONA +FOSFATO I o CNIETAVEL
DISSODICO DE BETAMETASONA 3MG/ML+3MG/ML

2. ACICLOVIR 50MG/G (5%) CREME
3. ACICLOVIR 200MG COMPRIMIDO
4, ACIDO ACETILSALISILICO 100MG COMPRIMIDO
5. ACIDO FOLICO 0,2MG/ML - GOTAS SOLUGCAO ORAL
6. ACIDO FOLICO 5MG COMPRIMIDO
7. ACIDO VALPROICO 250MG CAPSULA
8 ~ AGUA PARA INJETAVEIS SOLUCAO

’ (AGUA DESTILADA) AMPOLA 10ML INJETAVEL
9. ALBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSAO ORAL

CO 0
10. ALBENDAZOL 400MG T
11. ALENDRONATO'DE SODIO 70 MG COMPRIMIDO
12 ALGESTONA ACETOFENIDA 150MG/ML + sorvci e
ENANTATO DE ESTRADIOL 10MG/ML

13. ALOPURINOL 100MG COMPRIMIDO

Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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14. ALOPURINOL 300MG COMPRIMIDO
15. AMIODARONA 200MG COMPRIMIDO
16. AMITRIPTILINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
17. AMOXICILINA 50MG/ML SUSPENSAO ORAL
18. AMOXICILINA SQMG/ML + CLAVULANATO DE T O GRAL
POTASSIO 12,5MG/ML
19. AMOXICILINA SOQMG + CLAVULANATO DE YA
POTASSIO 125MG
20. AMOXICILINA 500MG CAPSULA
21. ANLODIPINO 5MG, BESILATO DE COMPRIMIDO
22. ANLODIPINO 10MG, BESILATO DE COMPRIMIDO
23. ATENOLOL 50MG COMPRIMIDO
24. ATENOLOL 100MG COMPRIMIDO
25. AZITROMICINA 40MG/ML POPARA SUSPENSAO
26. AZITROMICINA 500MG COMPRIMIDO
SOLUGAO PARA
27. BECLOMETASONA 50MCG, DIPROPRIONATO DE | RiAicho oAl
28. BECLOMETASONA 200MCG, DIPROPRIONATO DE | sAho ot
PO PARA SUSPENSAO
29. BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000U1 )
PO PARA SUSPENSAO
30. BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000U1 R
31. BIPERIDENO 2MG COMPRIMIDO
SUSPENSAQ PARA
32. BUDESONIDA —32MCG INALACZO NASAL
SUSPENSAO PARA
33. BUDESONIDA -50MCG LRt iy
SUSPENSAO PARA
34. BUDESONIDA - 64MCG INALACAO.NASAT
35. CAPTOPRIL 25MG COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79) 3611-2521 saude@simaodias.se.gov.br
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36. CARBAMAZEPINA 20MG/ML SUSPENSAO ORAL
37. CARBAMAZEPINA 200 MG COMPRIMIDO
38. CARBAMAZEPINA 400MG COMPRIMIDO
39. CARBONATO DE CALCIO 500 MG COMPRIMIDO
41. CARBONATO DE LITIO 300MG COMPRIMIDO
42. CARVEDILOL 3,125MG COMPRIMIDO
43. CARVEDILOL 6,25MG COMPRIMIDO
44. CARVEDILOL 12,5MG COMPRIMIDO
45. CARVEDILOL 25MG COMPRIMIDO
46. CEFALEXINA 50MG/ML SUSPENSAO ORAL
47. CEFALEXINA 500MG COMPRINIDO
48. CEFTRIAXONA 500MG IM POPARA SOLUCRO
49. CEFTRIAXONA 1G IM/IV POEARASOILIGAQ
50. CETOCONAZOL 20MG/ML (2%) XAMPU
51. CIPROFLOXAXINO 500MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
52. CLINDAMICINA300MG CAPSULA
53. CLOMIPRAMINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
54. CLONAZEPAM 2,5MG/ML — GOTAS SOLUCAO ORAL
55. CLORPROMAZINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
56. CLORPROMAZINA 40MG/ML, CLORIDRATO DE SOLUGAO ORAL
57. CLORPROMAZINA 100MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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58. DEXAMETASONA 0,1 MG/ML ELIXIR
59. DEXAMETASONA 1 MG/G (0,1%) CREME
60. DEXAMETASONA 4 MG COMPRIMIDO
61. DEXAMETASONA, FOSFATO DISSODICO 4 MG/ ML | SOLUGAO INJETAVEL
62. DEXCLOFENIRAMINA 0,4 MG/ML, MALEATO DE SOLUCAO ORAL
63. DEXCLORFENIRAMINA 2MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
64. DIAZEPAM 5MG COMPRIMIDO
65. DIAZEPAM 10MG COMPRIMIDO
66. DIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO
67. DIPIRONA 500 MG COMPRIMIDO
68. DIPIRONA 500 MG/ML SOLUCAO ORAL
69. DIPIRONA 500 MG/ML SOLUCAO INJETAVEL
70. DOXAZOSINA 2 MG, MESILATO DE COMPRIMIDO
71. DOXAZOSINA 4 MG, MESILATO DE COMPRIMIDO
72. ENALAPRIL 5 MG, MALEATO.DE COMPRIMIDO
73. ENALAPRIL 10 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
74. ENALAPRIL 20 MG, MALEATO DE COMPRIMIDO
75. EPINEFRINA (ADRENALINA )IMG/ML | IM/IV SOLUCAO INJETAVEL
76. ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO
77. ESPIRONOLACTONA 100MG COMPRIMIDO
78. ESTRIOL IMG/G CREME VAGINAL CREME VAGINAL
79. FENITOINA 100 MG COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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80. FENOBARBITAL 40MG/ML-GOTAS SOLUGAO ORAL
81. FENOBARBITAL 100MG COMPRIMIDO
82. FINASTERIDA 5MG COMPRIMIDO
83. FLUCONAZOL 150MG CAPSULA
84. FLUOXETINA 20MG, CLORIDRATO DE CAPSULA
85. FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUCAO INJETAVEL
86. FUROSEMIDA 40MG COMPRIMIDO
87. GLIBENCLAMIDA 5MG COMPRIMIDO
COMPRIMIDO DE
88. GLICLAZIDA 30MG LIBERACAO
PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
89. GLICLAZIDA 60 MG LIBERACAO
PRONLOGADA
90. GLICLOSE 50% AMPOLA10ML SOLUCAO INJETAVEL
91. HALOPERIDOL 1MG COMPRIMIDO
92. HALOPERIDOL 2MG/ML -GOTAS SOLUCAO ORAL
93. HALOPERIDOL 5MG COMPRIMIDO
94, HALOPERIDOL 50 MG/ML, DECANOATO DE SOLUGAO INJETAVEL
95. HIDRALAZINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
96. HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO
97. HIDROCORTISONA 10MG/G (1%), ACETATO DE CREME
98. HIDROCORTISONA 100MG;SUCCINATO SODICO DE|  FOPARA SOLUCAO
99. HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5MG/ML SUSPENSAO ORAL
100. HIPROMELOSE 3MG/ML (0,3%) SOLUGCAO OFTALMICA
101. IBUPROFENO 50 MG/ML SUSPENSAO ORAL
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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102. IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO
103. IBUPROFENO 600MG COMPRIMIDO
SOLUCAO PAR
104. IPRATROPIO 0,25MG/ML BROMETRO DE IS
105. INSULINA HUMANA NPH 100 UI/ML 10ML FRASCO L
AMPOLA
106. INSULINA HUMANA NPH 100 UI/ML 3ML CANETA | SUSPENSAO INJETAVEL
107, INSULINA HUMANA REGULAR 100 UI/ML 10ML AT
FRASCO AMPOLA
108. INSULINA HUMANA REGULAR 100 UI/ML 3ML SOLUCKO INETAVEL
CANETA
109. ITRACONAZOL 100MG CAPSULA
110. IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO
111. LACTULOSE 667MG/ML XAROPE
112. LEVODOPA 100MG + BEN~ZERASIDA 25MG T —
(APRESENTACAO BD)
113. LEVODOPA 200MG + BENZERASIDA 50MG COMPRIMIDO
LEVONORGESTREL+ ETINOLESTRADIOL
114. 0.15MG+0.03MG COMPRIMIDO
115. LEVONORGESTREL 0,75MG COMPRIMIDO
116. LEVOTIROXINA SODICA 25MCG COMPRIMIDO.
117. LEVOTIROXINA SODICA 50MCG COMPRIMIDO
118. LEVOTIROXINA SODICA 100 MCG COMPRIMIDO
119. LIDOCAINA 20MG/G (2%), CLORIDRATO DE GEL
120. LORATADINA 1 MG/ML XAROPE
121. LORATADINA 10 MG COMPRIMIDO
122. LOSARTANA POTASSICA 50MG COMPRIMIDO
123. MEDROXIPROGESTERONA, ACETATO 150MG/ML | SUSPENSAO INJETAVEL
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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124, MEDROXIPROGESTERONA, ACETATO 25MG/ML + RO R
CIPIONATO DE ESTRADIO 5SMG/ML
125. METFORMINA 500 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
126. METFORMINA 850 MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
127. METILDOPA 250 MG COMPRIMIDO
1258, METOCLOPRAMIDA 4 MG/ML, CLORIDRATO DE - SOLUCA® ORAL
GOTAS
129. METOCLOPRAMIDA 5SMG/ML, CLORIDRATO DE SOLUCAO INJETAVEL
130. METOCLOPRAMIDA 10MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
COMPRIMIDO DE
131. METOPROLOL 25 MG, SUCCINATO DE LIBERACAO
PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
132. METOPROLOL 50 MG, SUCCINATO DE LIBERACAO
PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
133. METOPROLOL 100 MG, SUCCINATO DE LIBERACAO
PROLONGADA
134. METRONIDAZOL 100MG/G (10%) GEL VAGINAL
135. METRONIDAZOL 250MG COMPRIMIDO
136. METRONIDAZOL 400MG COMPRIMIDO
137 MICONAZOL 20MG/G 2%; NITRATO DE — CREME P
: DERMATOLOGICO
138. MICONAZOL 20MG/G 2%; NITRATO DE —CREME o
VAGINAL
MIKANIA AGLOMERATTA — GUACO -
139. CONCENTRACAO/COMPOSICAQ: 0,5:A 5MG DE XAROPE
CUMARINA (DOSEDIARIA)
140. NIFEDIPINO 10MG COMPRIMIDO
141. NISTATINA 100.000 UI/ML SUSPENSAO ORAL
142. NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA
143. NORETISTERONA, ENANTATO DE +ESTRADIOL, sorciin
VALERATO DE 50MG/ML+5MG/ML
144. NORETISTERONA 0,35MG COMPRIMIDO
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145. NORTRIPTILINA 25MG , CLORIDRATO DE CAPSULA
146. NORTRIPTILINA 50MG, CLORIDRATO DE CAPSULA
147. NORTRIPTILINA 75MG, CLORIDRATO DE CAPSULA
148. OLEO MINERAL OLEO
149. OMEPRAZOL 20MG CAPSULA
150. ONDANSETRONA 4MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
151. ONDANSETRONA 8MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
152. PARACETAMOL 200MG/ML - GOTAS SOLUCAO ORAL
153. PARACETAMOL 500MG COMPRIMIDO
154. PERMETRINA 10 MG/G 1% LOCAO
155. PERMETRINA 50 MG/G 5% LOCAO
POLIMIXINA B 10.000UI/ML, SULFATO DE +
156 SULFATO DE NEOMICINA 3.500MG/ML + SOLUCAO
’ FLUOCINOLONA ACETONIDA 0,250MG/ML + OTOLOGICA.
CLORIDRATO DE LIDOCAINA 20MG/ML
157. PREDNISOLONA 3MG/ML, FOSFATO SODICO DE SOLUGAO ORAL
158. PREDNISONA 5MG COMPRIMIDO
159. PREDNISONA 20MG COMPRIMIDO
160. PROMETAZINA 25MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
161 PROMETAZINA 25MG/ML, CLORIDRATO DE SOLUCAO
. INJETAVEL
162. PROPRANOLOL 40MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
163. SAIS PARA REIDRATACAO ORAL PgrPARA SOLUGAO
SOLUGAO PARA
164. SALBUTAMOL 0,5MCG/ML, SULFATO DE INfLAcAO
165. SALBUTAMOL 100MCG, SULFATO DE AEROSSOL ORAL
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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166. SINVASTATINA 10MG COMPRIMIDO
167. SINVASTATINA 20MG COMPRIMIDO
168. SINVASTANTINA 40MG COMPRIMIDO
169. SULFADIAZINA DE PRATA 10MG/G (1%) CREME
170, SULFAMETOXAZOL 40MG/ML +TRIMETOPRIMA O ERAL
8MG/ML
171, SULFAMETOXAZOL 400MG + TRIMETOPRIMA YA
80MG
172. SULFATO FERROSO 5MG/ML (FERRO ELEMENTAR) XAROPE
173, SULFATO FERROSO 25MG/ML (FERRO SOLUCAO ORAL
ELEMENTAR)
174. SULFATO FERROSO 40MG COMPRIMIDO
175. VALPROATO DE SODIO 50 MG/ML XAROPE
176. VALPROATO DE SODIO 500 MG COMPRIMIDO
177. VARFARINA SODICA 5MG COMPRIMIDO
178. ZINCO, SULFATO 10MG COMPRIMIDO
179. ZINCO, SULFATO 4MG/ML XAROPE
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RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ORIGINALMENTE
PERTENCENTES AO COMPONENTE ESTRATEGICO DA ASSISTENCIA

FARMACEUTICA.

Trata-se de medicamentos que sfo financiados pelo ministério da Saude para
distribui¢do através dos programas considerados estratégicos para atendimento ao SUS:
Financiamento conforme Portaria n® 1.554 de 30 de julho de 2013 - Neste caso, representa
RECURSO PROPRIO para o municipio para poder disponibiliza-los através da Farmacia

s

Pagina 27 de 34

ITEM

MEDICAMENTO

FORMA
FARMACEUTICA

ACIDO TRANEXAMICO 250MG

COMPRIMIDO

DOXICICLINA 100MG, CLORIDRATO DE

COMPRIMIDO
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CAPITULO 111

RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS ORIGINALMENTE
PERTENCENTES AO COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA.

Sdo aqueles medicamentos cuja competéncia de fornecimento cabe
obrigatoriamente ao estado, mas que por decisdo municipal também foram incluidos na lista
do municipio para dar um suporte a mais a populagdo. Trata-se de medicamentos que sdo
fornecidos pelo CASE: Financiamento conforme portaria n® 1.554 de 30 de julho de 2013, que

representam RECURSO PROPRIO para o Municipio.

ITEM MEDICAMENTO FARMACEOICA
1. ATORVASTATINA 20MG COMPRIMIDO
2. ATORVASTATINA 40MG COMPRIMIDO
38 CLOBAZAM 10MG COMPRIMIDO
4. CLOBAZAM 20MG COMPRIMIDO
5. CLOPIDOGREL 75MG COMPRIMIDO
6. QUETIAPINA 25MG HEMIFUMARATO DE COMPRIMIDO
7. RISPERIDONA 1IMG/ML SOLUCAO ORAL
8. RISPERIDONA 1IMG COMPRIMIDO
9. RISPERIDONA 2MG COMPRIMIDO
10. RISPERIDONA 3MG COMPRIMIDO
11. TOPIRAMATO 25MG COMPRIMIDO
12. TOPIRAMATO 50MG COMPRIMIDO
13. TOPIRAMATO 100MG COMPRIMIDO
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CAPITULO IV

RELACAO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS COMPLEMENTARES

Sao medicamentos que NAO fazem parte do elenco de medicamentos e produtos
padronizados na Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME) no ambito do
Sistema Unico de Satde (SUS), os mesmos nio estdo previstos para serem disponibilizados
para atendimento aos pacientes no SUS. No entanto, por decisdo municipal, foram inseridos
em lista para atendimento a populacdo. Por ndo estarem previstos para distribuicdo através do
SUS sio medicamentos a serem financiados por RECURSO PROPRIO do municipio.

ITEM MEDICAMENTO FORMA FARMACEUTICA
1. ACEBROFILINA 25MG/5ML -INFANTIL XAROPE
2. ACEBROFILINA 50MG/SML -ADULTO XAROPE
3. ACETILCISTEINA 20MG/ML- INFANTIL XAROPE

ACIDO GRAXOS ESSENCIAIS (AGE), COMPOSICAO

COMPOSTA DOS ACIDOS CAPRILICO, LAURICO,

4, COMPONENTES LINOLEICO, LECITINA DE SOJA, SOLUGAO OLEOSA

APRESENTACAO ASSOCIADAS COM VITAMINAS
“A” E “E”, LOCAO OLEOSA 100ML

5. ALPRAZOLAM 0,5MG COMPRIMIDO

6. ALPRAZOLAM 1IMG COMPRIMIDO

7. ALPRAZOLAM 2MG COMPRIMIDO

8. AMBROXOL 3MG/ML, CLORIDRATO DE~ INFANTIL XAROPE

9. ATENOLOL 25MG COMPRIMIDO
10. BROMAZEPAM3MG COMPRIMIDO
11. BROMAZEPAM 6MG COMPRIMIDO
12. CETOCONAZOL 20MG/G CREME

13. CETOCONAZOL 200MG COMPRIMIDO
14. CETOPROFENO 50MG/ML IM SOLUCAO INJETAVEL

Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
(O (79)3611-2521 B4 saude@simaodias.se.gov.br

Esta edicao encontra-se no site: http://www.municipioonline.com.br/se/prefeitura/simaodias

RUA PRESIDENTE VARGAS CEP: 49.480-000 DIARIO OFICIAL DO MUNICIiPIO
TELEFONE: (79)36111-211
EMAIL: gabinete@simaodias.se.gov.br

Assinado digitalmente por 13108089000156 - MUNICIPIO DE SIMAO DIAS



terca-feira, 27 de maio de 2025
33 - Ano | - N° MCIV

DIARIO OFICIAL DO MUNICIPIO
PREFEITURA MUNICIPAL DE SIMAO DIAS

PORTARIA
©  PREFEITURADE SECRETDAEHS?\M[B%\”CIPAL ”H$
|7 é’ SiMAODIAS (SEMSA) Dby
Pagina 30 de 34
ITEM MEDICAMENTO FORMA FARMACEUTICA
0 LIO ADO PARA
15. CETOPROFENO 100MG/ML 1V RO
16. CITALOPRAM 20MG COMPRIMIDO
17. CLONAZEPAM 2MG COMPRIMIDO
18. CLORTALIDONA 25MG COMPRIMIDO
19. COLAGENASE 0,6U/G + CLORANFENICOL 0,01G/G POMADA
20. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 1.000UI CAPSULA
21. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 2.000UI CAPSULA
22. COLECALCIFEROL (VITAMINA D3) 7.000UL CAPSULA
23. COLECALCIFEROL(VITAMINA D3) 200Ul GOTA SOLUCAO ORAL
24. COMPLEXO B 2ML SOLUCAO INJETAVEL
25 DIOSMINA COMPOSICAO ASSOCIADA A COMPRIMIDO
HESPERIDINA, CONCENTRACAO 450MG+50MG
26. ESCOPOLAMINA 10MG, BUTILBROMETO DE COMPRIMIDO
217. ESCOPOLAMINA 10MG/ML, BUTILBROMETO DE SOLUCAO ORAL
28. ESCOPOLAMINA 20MG/ML, BUTILBROMETO DE SOLUGAO INJETAVEL
29 ESCOPOLAMINA 10MG, BUTILBROMETO DE+ gy )
DIPIRONA 250MG
30. ESCOPOLAMINA 6,67MG/ML, BUTILBROMETO DE+ S
DIPIRONA 333,44MG/ML
31 ESCOPOLAMINA 4MG, BUTILBROMETO +DIPIRONA SeMTATTEATIT
500MG
32. ESPIRONOLACTONA 50MG COMPRIMIDO
33. IMIPRAMINA 25MG COMPRIMIDO
34. LEVOMEPROMAZINA 25MG COMPRIMIDO
35. LEVOMEPROMAZINA 40MG/ML - GOTAS SOLUGAO ORAL
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36. LEVOMEPROMAZINA 100MG COMPRIMIDO
37. LEVOTIROXINA 88MCG COMPRIMIDO
38. METILDOPA 500MG COMPRIMIDO
39. MUPIROCINA 20MG/G POMADA
40. NEOMICINA 5SMG/G+BACITRACINA250UI/G POMADA
41. NIMESULIDA 50MG/ML — GOTAS SOLUCAO ORAL
42. NIMESULIDA 100MG COMPRIMIDO
43. NISTATINA - 25.000UI - CREME VAGINAL CREME VAGINAL
44. ONDANSETRONA 2MG/ML CLORIDRATO DE SOLUCAO INJETAVEL
45. OXCARBAMAZEPINA 60MG/ML (6%) SUSPENSAO ORAL
46. OXCARBAMAZEPINA 300MG COMPRIMIDO
47. OXCARBAMAZEPINA 600MG COMPRIMIDO
48. PAROXETINA 20MG COMPRIMIDO
49. PERICIAZINA 10MG/ML 1% SOLUCAO ORAL
50. PERICIAZINA 40MG/ ML 4% SOLUCAO ORAL
S1. POLIVITAMINICO A-Z COMPRIMIDO
52. POLIVITAMINICO DO COMPLEXO B COMPRIMIDO
53. POLIVITAMINICO DO COMPLEXO B —GOTAS SOLUCAO ORAL
54. PREGABALINA 75MG CAPSULA
55. PREGABALINA 150MG CAPSULA
56. RIVAROXABANA 20MG COMPRIMIDO
Q Praga Bardo de Santa Rosa, 256 - Centro - Siméo Dias/SE - 49480-000
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ITEM MEDICAMENTO FORMA FARMACEUTICA
57. SACCHAROMYCES BOULARADII 200MG PO PARA SOLUCAO ORAL
58. SERTRALINA 50MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
59. SIMETICONA 75MG/ML - GOTAS EMULSAO
60. TIORIDAZINA 50MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
61. TRAMADOL 50MG, CLORIDRATO DE COMPRIMIDO
COMPRIMIDO DE
62. TRAMADOL 100MG, CLORIDRATO DE LIBERAGCAO
PROLONGADA
63. ZOLPIDEM 10MG, HEMITARTARATO DE COMPRIMIDO
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CAPITULO V

FARMACIA BASICA.

s
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RELACAO MUNICIPAL DE INSUMOS DISTRIBUIDOS ATRAVES DA

ITEM

MEDICAMENTO

FORMA FARMACEUTICA

IAGULHA PARA CANETA APLICADORA DE
INSULINA

UNIDADE

IAPARELHO MEDIDOR DE GLICEMIA SANGUINEA
CAPILAR (GLICOSIMETRO), COM MEMORIA DE
300 TESTES COM DATA E HORA, MEDIAS DE 7, 14
E 30 DIAS COM OPCAO DE DESCARREGAR DADOS
INO PC, COMPATIVEL COM AS TIRAS REAGENTES
DE GLICEMIA DISTRIBUIDAS PELO MUNICIPIO —
ON CALL PLUS II

SERINGA COM AGULHA ACOPLADA PARA
IAPLICACAO DE INSULINA

UNIDADE

TIRAS REAGENTES DE MEDIDA DE GLICEMIA
CAPILAR COMPATIVEL COM A MARCA DO
IAPARELHO FORNECIDO PELO MUNICIPIO ON
CALL PLUS II.

UNIDADE

LANCETAS PARA PUNCAO DIGITAL

UNIDADE

(O (79) 3611-2521
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3. CONSIDERACOES FINAIS

A Relag@o Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) de Simao Dias/SE
chega a sua segunda edigdo como resultado de um trabalho continuo, criterioso e comprometido
com a qualificagdo da Assisténcia Farmacéutica no ambito do SUS. Esta atualizac@o,
conduzida pela Comissao de Farmacia e Terapéutica (CFT), respeita os prazos preconizados,
incorpora evidéncias cientificas atualizadas, diretrizes clinicas e as necessidades concretas da
populagdo local. Ao selecionar medicamentos de forma transparente e fundamentada, o
municipio reafirma seu compromisso com o acesso equitativo, o uso racional de medicamentos
e a sustentabilidade do sistema de satide. A REMUME 2025 orienta a prescrigdo ¢ a
dispensagdo, a0 mesmo tempo em que se consolida como um instrumento de gestdo essencial

para assegurar um cuidado integral, seguro e resolutivo a populagdo simaodiense.
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