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EsTtADO po CEARA

Secretaria da Saude

RESOLUCAO N°. 169/2018 — CIB/CE

A Comissdo Intergestores Bipartite do Ceara - CIB/CE, no uso de suas atribuigdes legais e, considerando:

I. A Portaria de Consolidagio GM/MS N° 2, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre as

Politicas Nacionais de Satide do Sistema Unico de Satde. ANEXO XXVII - Politica Nacional de
Medicamentos (PNM) (Origem: PRT MS/GM 3916/1998)

. A Portaria de Consolidagdio GM/MS N° 6, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agdes e 0s servigos de satde do Sistema Unico
de Saide. TITULO V - Do Custeio da Assisténcia Farmacéutica (Origem: PRT MS/GM 204/2007,
CAPITULO 11, Segdo IV)

. O Decreto Federal n® 7.508, de 28 de junho de 2011 que regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de Satude - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a satide e a articulagio interfederativa, ¢ o disposto em seus artigos 33 a 41 sobre o Contrato
Organizativo da A¢do Publica da Saiude - COAP;

. A Coordenadoria de Assisténcia Farmacéutica (COASF) da SESA/CE resolveu que a sele¢do do Elenco do
Componente Bésico da AF seria baseada seguindo os critérios para a PROMOCAO DO USO RACIONAL,
para que fosse assegurado a oferta de medicamentos de qualidade que propiciem ganhos terapéuticos e
econdmicos, contribuindo para a racionalidade na prescri¢do e no uso dos medicamentos.

. A Selegdo foi baseada principalmente nos seguintes critérios: Epidemiologicos e Farmacoecondmicos;
Linhas de Cuidado prioritarias do Estado do Ceara; Evidéncias cientificas (eficdcia, efetividade e seguranca);
Organizagio e oferta dos servigos; e Financiamento.

. A Revisao pela equipe técnica da COASF foi baseada na Rename 2017, nas melhores evidéncias cientificas
de eficécia, efetividade e seguranga e em critérios de financiamento e farmacoecondmicos.

RESOLVE:

Art.1°. Aprovar o Elenco de Medicamentos da Assisténcia Farmacéutica no ambito da Atengao Basica do Ceara,

baseado na Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais — RENAME/2017, constante no Anexo desta
Resolugdo, com validade para o exercicio de 2019.

Art.2°. Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua assinatura e torna sem efeito a partir de 1°. de janeiro de

Presidente da CIB/CE
Secretario da Satde

2019 a Resolugdo da CIB-CE de N° 226, datada de 07/12/2(){7.
\

Fortaleza, 30 de novembro de 2018. ( \

HENRIQUE JORGE JAVI DE SOUSA ‘ LHE[RO TAVARES
Vice - Presidente da CIB/CE

(FOSEMS
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RESOLUCAO N°. 169/2018 — CIB/CE (continuacio)

ANEXO

MEDICAMENTOS ATENCAO FARMACEUTICA BASICA - AFB - 2019

Itens Especificagio Concentragao Apresentagao
1 Acido Acetilsalicilico 100 Mg Comprimido
2 | Acido Félico 5 Mg Comprimido
3 Acido Valpréico (Valproato de Saédio) 50 Mg/MI Solugéo Oral ou Xarope (Frasco 100 MI)
4 | Acido Valpréico 500 Mg Comprimido
5 Albendazol 40 Mg/MI Suspensao Oral - Frasco 10 Ml
6 Albendazol 400 Mg Comprimido
7 Alendronato De Sddio 70 Mg Comprimido
8 Amitriptilina (Cloridrato) 25 Mg Comprimido
9 Amoxicilina + Clavulonato de Potassio | 50 Mg/MI + 12,5 Mg/MI | P6 Para Suspenséo Oral - Frasco 100MI
10 | Amoxicilina + Clavulonato de Potassio | 500 Mg + 12,5 Mg Comprimido Revestido
11 | Amoxicilina 50 Mg/MI Suspensao Oral - Frasco 150ml|
12 | Amoxicilina 500 Mg Capsula ou Comprimido
13 | Anlodipino (Besilato) 5 Mg Comprimido
14 | Atenolol 50 Mg Comprimido
15 | Azitromicina 40 Mg/MI Suspensao Oral - Frasco 15 Ml
16 | Azitromicina 500 Mg Comprimido
17 | Beclometasona (Dipropionato) 200 Mcg/Dose ?Fﬁfgf:z%%r%?:gfao' Spray Oral
18 | Beclometasona (Dipropionato) 50 Mcg/Dose ?Figgfgzzzr%gﬁ:?ao’ Spray Oral
19 | Benzilpenicilina Benzantina 1.200.000 Ui E:’a Fs’s(')aAf#sglznsao Injetavel + Diluente -
20 | Biperideno (Cloridrato) 2 Mg Comprimido
21 Carbamazepina 20 Mg/MI Suspensao Oral - Frasco 15 M
22 | Carbamazepina 200 Mg Comprimido
23 fi;{:r?l?:;oDd)e Calcio + Colecalciferol 600 Mg + 400 Ui Comprimido
24 | Carbonato de Litio 300 Mg Comprimido
25 | Carvedilol 25 Mg Comprimido
26 | Carvedilol 6,25 Mg Comprimido
27 | Cefalexina 50 Mg/MlI Suspensao Oral - Frasco 60 Mi
28 | Cefalexina 500 Mg Capsula ou Comprimido
29 | Ciprofloxacino (Cloridrato) 500 Mg Comprimido
30 | Claritromicina 500 Mg Comprimido ou Capsula
31 | Clomipramina (Cloridrato) 25 Mg Comprimido
32 | Clonazepam 2,5 Mg/Mi Solucao Oral - Frasco 20 Ml
Y 5 =
33 %Z;gt/oelde Sodio 0,9% Solugao 0,9% Solugéo Injetavel Frasco 500 Ml
34 | Clorpromazina (Cloridrato) 100 Mg Comprimido
35 | Clorpramazina (Cloridrato) 25 Mg Comprimido
36 | Clorpromazina (Cloridrato) 40 Mg/MI Solucéo Oral - Frasco 20 Ml
37 | Dexametasona 0,1% Creme Dermatolégico - Bisnaga 10 G
38 | Diazepam 10 Mg Comprimido
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RESOLUCAO N°. 169/2018 — CIB/CE (continuaciio)

ANEXO

MEDICAMENTOS ATENCAO FARMACEUTICA BASICA - AFB - 2019

Itens Especificagao Concentragdo Apresentagiao
39 | Dipirona 500 Mg/MI Solucéo Injetavel - Ampola 2 Ml
40 | Dipirona 500 Mg/MI Solugéo Oral Gotas - Frasco 20 Ml
41 Dipirona (Sédica) 500 Mg Comprimido
42 | Doxazosina (Mesilato) 2 Mg Comprimido
43 | Enalapril (Maleato) 20 Mg Comprimido
44 | Espironolactona 25 Mg Comprimido
45 | Fenitoina 100 Mg Comprimido
46 | Fenobarbital 100 Mg Comprimido
47 | Fenobarbital 40 Mgml Solugdo Oral - Frasco 20 Ml
48 | Finasterida 5 Mg Comprimido
49 | Fluconazol 150 Mg Capsula
50 | Fluoxetina (Cloridrato) 20 Mg Capsula ou Comprimido
51 | Furosemida 40 Mg Comprimido
52 | Glibenclamida 5 Mg Comprimido
53 | Gliclazida 60 Mg Comprimido de Liberacao Prolongada
54 | Haloperidol 2 Mg/MI Solugéo Oral Gotas (Frasco 20 MI)
55 | Haloperidol 5 Mg Comprimido
56 | Haloperidol (Decanoato) 50 Mg/Ml Solucéo Injetavel - Ampola 1 Mg
57 | Hidroclorotiazida 25 Mg Comprimido
58 | Ibuprofeno 50 Mg/MI Suspenséo Oral - Frasco 30 Ml
59 | Ibuprofeno 600 Mg Comprimido
60 Lancetas Para Monitoramento de Unidada
Glicemia Capilar
61 Levodopa + Benserazida 100 Mg + 25 Mg Capsula Liberacéo Prolongada
62 | Levodopa + Benserazida 100 Mg + 25 Mg Comprimido
63 | Levotiroxina (Sédica) 25 Mcg Comprimido
64 | Levotiroxina (Sodica) 100 Mcg Comprimido
65 | Lidocaina (Cloridrato) 20 Mg/G (2%) Gel Tépico - Bisnaga 30 G
66 | Loratadina 1 Mg/MI Xarope - Frasco 100 Ml
67 | Losartana (Potassica) 50 Mg Comprimido
68 | Metformina (Cloridrato) 500 Mg Comprimido
69 | Metildopa 250 Mg Comprimido
70 | Metronidazol 100 Mcg/G, (10%) gf::r'li Creme Vaginal - Bisnaga 50
71 Metronidazol 250 Mg Comprimido
72 | Miconazol (Nitrato) 20 Mg/G (2 %) Creme Vaginal - Bisnaga 80 G
73 | Nitrofurantoina 100 Mg Capsula
74 | Nortriptilina (Cloridrato) 25 Mg Capsula
75 | Omeprazol 20 Mg Capsula
76 Ondansentrona (Cloridrato) 4 Mg gompnmld? ou Comprimido
rodispersivel
77 | Paracetamol 200 Mg/MI Solucéo Oral - Frasco 15 M
78 | Paracetamol 500 Mg Comprimido
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ANEXO

MEDICAMENTOS ATENCAO FARMACEUTICA BASICA - AFB - 2019

Itens Especificagao Concentragao Apresentagao
79 | Prednisolona (Fosfato Sédico) 3 Mg/MI Solucgéo Oral - Frasco 60 Ml
80 | Prednisona 20 Mg Comprimido
81 | Prednisona 5 Mg Comprimido
82 | Prometazina (Cloridrato) 25 Mg Comprimido
83 | Propranolol (Cloridrato) 40 Mg Comprimido
84 | Ranitidina (Cloridrato) 15 Mg/MI Xarope - Frasco 120 Ml
85 | Sais Para Reidratacdo Oral 279G P& Para Solucéo Oral - Saché
Seringa Com Agulha Acoplada Para : )
86 Aplicggéo De Ingsulina 8 Mpm 20Ul Uinidade
87 | Sinvastatina 20 Mg Comprimido
88 | Sulfametoxazol + Trimetoprima 40 Mg/MI + 8 Mg/MI Suspensao Oral - Frasco 100 M
89 | Sulfato Ferroso Fe ++ 25 Mg Fe ++ /MI Solugéo Oral - Frasco 100 Mi
90 | Sulfato Ferroso 40 Mg Comprimido
91 | Timolol (Maleato) 5 Mg/MI (0,5%) Solugéo Ofatalmica - Frasco 5 Ml
92 | Tiras Para Monitoramento Glicemia Unidade
93 | Varfarina (Sédica) 5 Mg Comprimido
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