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RESUMO

No Brasil a satide ¢ um direito universal e com a criacio do
Sistema Unico de Satide, o conceito de satide foi vinculado as
politicas sociais e econdmicas e a assisténcia passou a ser
concebida de forma integral. Portanto dentro desse conceito
a RENAME foi criada para ser utilizada como ferramenta
de orientacdo do uso racional de medicamentos prioritarios
a saude publica no Brasil. Nesse intuito o presente trabalho
tem por objetivo a elaborag¢do de um manual que oriente a
metodologia de trabalho da organizacdo de uma REMUME,
bem como os critérios que devem ser utilizados na selecao
dos medicamentos e como se procede para a sua publicacio,
permitindo aos profissionais um instrumento pratico para a
selecio de medicamentos do Municipio. A REMUME
contribui para aumentar a taxa de medicamentos presentes
na RENAME, assim proporcionando a populacio firmacos
de maior eficicia, menor toxicidade e menor custo,
elaborando assim um guia contendo passos para uma
padronizacao de distribui¢do. Ao longo do trabalho tivemos
conhecimento de todas as vantagens que o “projeto
REMUME?” e uma CFT trarao a cada municipio destacando
a importincia dos profissionais farmacéuticos em todas as
etapas, sendo eles os responsaveis pelas informacédes sobre os
medicamentos.

PALAVRAS-CHAVE:

medicamentos.

REMUME, padronizag@o,

ABSTRACT

In Brazil, health is a universal right and the creation of the
Unified Health System, the concept of health has been linked to
social and economic policies and assistance has to be conceived
holistically. So within that concept the RENAME was created to
be used as a guiding tool for the rational use of priority
medicines to public health in Brazil. So the objective of the
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present work aims at the development of a manual to guide the
organization's work methodology, the REMUME, and the
criteria to be used in the selection of drugs and how to proceed
to its publication, allowing professionals with a practical tool for
selecting the Municipality of drugs. The REMUME helps to
increase the rate of drug present in the RENAME, thus
providing the population drug more effective, less toxic and
lower cost, thus preparing a guide containing steps for a standard
distribution. Throughout the work we can be aware of all the
advantages that a “project REMUME” and CFT will bring each
city highlighting the importance of pharmacists in all stages,
being the responsible for the information on medicinal products.

KEYWORDS: REMUME, standardization, drugs.

1. INTRODUGAO

Politica Nacional de Medicamentos (PNM) assegura
o0 acesso da populacdo aos medicamentos essenciais, ou
seja, aqueles considerados basicos e imprescindiveis para
atender a maioria dos problemas de satide da populagéo,
devendo estar sempre disponiveis nas unidades basicas de
satde!.

No Brasil a lista desses medicamentos é conhecida
como RENAME (Relagdo Nacional de Medicamentos
Essenciais), que objetiva ofertar servigos farmacéuticos,
fornecer informagdes que permitam o uso racional dos
medicamentos, viabilizando a populagdo brasileira, o
direito de acesso a saude?.

Como o SUS (Sistema Unico de Saude) ¢
descentralizado, cabe ao Estado e Municipio também
organizarem as suas listas. Para os municipios essa ¢
conhecida como REMUME (Relacdo Municipal de
Medicamentos Essenciais), que sempre deve estar
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basecada na RENAME para atender as necessidades
especificas de cada municipio. O processo de selegdo de
medicamentos envolve uma fase de preparacdo, com a
formacdo de um grupo multiprofissional denominado
Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT), composta
por diferentes categorias profissionais, como médicos
farmacéuticos, enfermeiros, entre outros>.

Com o intuito de auxiliar a elaboragdo e de
conscientizar profissionais da Saude e autoridades
municipais sobre a importancia da REMUME para os
municipios, alunos do curso de farmacia da Universidade
Paranaense - Unipar, em parceria com o Conselho
Regional de Farmacia Junior do Parana (CRF/PR-Jr),
pertencente a seccional Noroeste do Parana,
desenvolveram o “Projeto REMUME”.

E um projeto que surgiu em 2013, com continuidade
até o presente momento, com o objetivo de assessorar os
farmacéuticos e CFT dos municipios proporcionando uma
organizagdo da relagdo de medicamentos de forma
estruturada e sistematizada que permite facilitar a
discussdo para posterior selegdo.

Neste contexto, o objetivo da elaboragdo de um guia é
a disponibilidade de uma ferramenta pratica e objetiva
para que os profissionais farmacéuticos juntamente com a
CFT possam se direcionar durante a elaboracdo da
Relacdo Municipal de Medicamentos Essenciais.

2. MATERIAL E METODOS

Para a organizagdo da relacdo de medicamentos o mu-
nicipio tem em maos a lista de medicamentos que esta
sendo utilizada, e a partir dela os medicamentos sdo agru-
pados segundo o guia pelo ATC (Cédigo Anatomico Te-
rapéutico Quimico), DCB (Denomina¢ao Comum Brasi-
leira), apresentacdo farmacéutica, se fazem parte da RE-
NAME, qual a categoria de teratogenicidade, se sdo pro-
dutos seguros na amamentago, se sdo medicamentos de
controle especial pela portaria 344/1998, os antimicrobi-
anos pela RDC 20/2011, e por fim, os tipos receituarios
necessarios.

No guia também contém um informativo para estrutu-
racdo da CFT.

Ao receber a estruturagdo a CFT fica designada pela
selecdo dos medicamentos essenciais a0 municipio, ca-
bendo aos profissionais a realizacdo de protocolos clini-
cos para inclusdo e exclusdo dos mesmos e normas de
aquisicdo de medicamentos especiais, considerando o
perfil epidemiolégico do municipio com medicamentos
de menor custo, teratogenicidade, maior eficacia e segu-
ranga.

Finalizando a sele¢do dos medicamentos essenciais ao
municipio inicia-se o processo de publicacdo, a CFT de-
finird o meio mais vidvel para legalizar a REMUME.

3. RESULTADOS

Comisséao de Farmacia e Terapéutica (CFT)
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Segundo o Ministério da Satde, 2015, a Comissdo de
Farmacia e Terapéutica ¢ uma instancia colegiada, de
carater consultivo e deliberativo, que tem por finalidade
selecionar medicamentos essenciais a serem utilizados no
sistema de satde nos trés niveis de atengdo, além de
assessorar a gestdo nas questdes referentes a
medicamentos. Estabelece um instrumento para que o
gestor tome decisdes uniformes e segundo diretrizes®.

A Comissao de Farmacia e Terapéutica realiza a
selecdo dos medicamentos, basecada na RENAME, para
atender a populagao de seu territorio, o que deve levar em
conta as necessidades locais’. Por isso, sdo responsaveis
por:

e Visar a promoc¢do do acesso e uso racional de
medicamentos;

e Revisdo e atualizacdo da REMUME;

e Elaboracdo de protocolos;

e Constituir por meio de instrumento legal para
legitimar os processos (Regimento Interno);

e Manter uma base de dados com fontes de
medicamentos atualizadas.

A comissdo devera ser formada por uma equipe
multiprofissional e multidisciplinar:

e Farmacéutico;

e Meédico (pediatra, geriatra e da satde da familia);

e Enfermeiro;

e Psicélogo;

e Dentistas;

¢ Representante dos servigos de urgéncia e emergéncia;
e Administrativo.

E importante a participacdo de profissionais que
atuem em diferentes niveis do servico, como na gestao,
unidades basicas de saude, policlinicas, unidades de ur-
géncia e emergéncia, o que garante a possibilidade de dis-
cussdo mais abrangente, qualificada e representativa das
necessidades identificadas no atendimento & populagéo e
nas demandas das politicas publicas®.

Apos a indicagdo de cada representante da CFT devera
ser nomeada por decreto ou resolu¢cdo municipal aten-
dendo aos critérios de cada municipio. E todos os mem-
bros devem assinar um termo para ndo ter conflitos de in-
teresses.

AS CFTs adquirem importante papel na qualificacéo
da assisténcia farmacéutica ao selecionar, dentre os medi-
camentos da RENAME, aqueles considerados essenciais
para atender & populacéo de seu territério, o que deve le-
var em conta as necessidades epidemiolégicas locais.
Além disso, as CFTs tém outras atribui¢des importantes
na promocao do uso racional de medicamentos, como:
elaboracéo de documentos como protocolos clinicos e te-
rapéuticos, pareceres técnicos e cientificos e formularios
terapéuticos, participagdo e estimulo a educacao continu-
ada sobre uso racional, além de avaliagdo e monitora-
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mento com definicdo de indicadores sobre o uso de medi-
camentos. Dependendo da realidade local e do regimento
interno, pode participar também das discussdes sobre ju-
dicializacdo do direito a salde, elaborando pareceres téc-
nicos sobre as solicitagdes de medicamentos, promo-
vendo debates, compondo camaras técnicas e interagindo
com o Poder Judiciario de forma a divulgar a lista de me-
dicamentos essenciais e 0 processo cientifico de sua ela-
boragao®.

Codigo Anatémico Terapéutico Quimico (ATC)

O sistema de classificacdo Anatomica Terapéutica
Quimica (ATC) divide os medicamentos em diferentes
grupos de acordo com o 6rgdo ou sistema em que atuam
e conforme as propriedades terapéutica, farmacologica e
quimica, em cinco diferentes niveis, sendo o primeiro
nivel composto de 14 grupos e o segundo nivel de 99.

Os cinco niveis sdo o0s seguintes:

* Nivel 1: Orgio ou sistema no qual a droga age
(existem 14 grupos no total) .

* Nivel 2: Subgrupo terapéutico.

* Nivel 3 : Subgrupo terapéutico ou farmacologico.

* Nivel 4: Terapéutico, subgrupo farmacologico ou
quimico-econdmico.

* Nivel 5: Nome do ingrediente ativo (agente inico)
ou associagdo de drogas.

Cada nivel ou classe distingue-se por uma letra e um
nimero ou uma série de letras e numeros. Neste sistema
de classificagdo, todos preparados a partir do mesmo
medicamento receberd um codigo idéntico’.

Por Exemplo:

Tabela 1. Estruturagdo do Codigo Anatomico Terapéutico Quimico para
o medicamento Metformina.

Nivel ATC Descri¢io
1 A Trato Alimentar e Grupo Anatomico
digestorio Principal
2 Al10 Farmacos usados em Subgrupo Terapéutico
Diabetes
3 A10B Farmacos Subgrupo Farmacologico
Hipoglicemiantes Orais
4 A10BA Biguanidas Subgrupo Quimico
5 A10BA02 Metformina Nome da Substancia
Farmacéutica (Principio
Ativo)
Quanto aos grupos anatdmicos, podem  ser

classificados como:

Tabela 2. Relacdo dos 14 grupos anatdmicos principais.
| A - Trato Digestivo e Metabolismo
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B - Sangue e Orgaos Hematopoiéticos

C - Sistema Cardiovascular

D — Dermatologicos

G - Génito Urinario e Hormonios Sexuais

H - Hormoénios de Uso Sistémico

J - Anti-Infecciosos para Uso Sistémico

L - Antineoplasicos e Imunoglobulinas

M - Aparelho Musculoesquelético

N - Sistema Nervoso

P - Antiparasitarios Inseticidas e Repelentes.

R - Sistema Respiratério

Q - Uso Veterinario

S - Orgéos Sensoriais

V — Varios

O codigo Anatdmico terapéutico quimico estd
disponivel online pelo site
http://www.whocc.no/atc_ddd_index/®. Ao acessar o link
encontra-se a primeira na pagina do site WHO
Collaborating Centre for Drug Statistics Methodology.

Para pesquisar sobre o medicamento de interesse
deve-se clicar na opgao “name” (Figura 1) e adicionar as
quatro primeiras letras do principio ativo do medicamento
a ser pesquisado (Figura 2). Lembrando que o nome do
farmaco devera estar em ingl€s assim como esta o restante
do site. Apos digitar as iniciais do medicamento, clicar em
pesquisar (Search).

Apds a pesquisa, o site mostrara todas as opgdes com
as letras encontradas a partir das iniciais de interesse,
como se observa na figura 3.

Figura 1. ATC - Site ¢ forma de busca de classificagdo de medicamentos.
Fonte: http://www.whoce.no/atc_ddd_index®
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ATC/DDD Index

Updates indluded In the
ATC/DDO Index

ATC/DDD Index 2016

A searchable version of the complete ATC index with DDDs i available below, The search options enable
you to find ATC codes and DODs for substance name and/or ATC levels. In your search result you may
choose to show or hide the text from the Guidelines for ATC classification and DDD assignment linked to
the ATC level. The text in the Guidelines will give irformation related to the background for the ATC and
00D assignment.

Search query ‘
ATC code o Quet) Saarch
containing query ¥

Figura 2. ATC - Site e forma de busca de classificagdo do medicamento
Metformina.
Fonte: http://www.whocc.no/atc_ddd_index®

:'v’g}‘:;:"m:::d e Found 15 entries containing 'Metf'.
ATC/DOD methodology ATOBAD: 5
ATC A10BD17 metioimim and acarbe
DDD. A10BD13
ATC/DDD altorations, A108016 - matfos
cumulative lists A10BD1S metformin ar
axcs! st gons Al10BD18
Use of ATC/DDD A1OBOA1 e
S A10BD0S
A10BD14
A10BDO3
A10BD10 e
A10BDO7 11
A10BDO2

A10BD20

Postal address: e
MWHO Coltaborating Centre A10BDOB 1\

igura 3. ATC - Classificagdo do medicamento Metformina.
Fonte: http://www.whocc.no/atc_ddd_index®

Para elaboracdo da REMUME utilizou-se somente o
codigo completo, pois nele consta o grupo e os subgrupos
do medicamento. Como exemplo, foi selecionado o
medicamento metformina e assim foram encontrados os
cinco niveis do fAirmaco, como ¢ visto na figura 4.

Updates included in the

ATC/DDD Index AALIMENTARY TRACT AND METABOLISM

A10 DRUGS USED IN DIABETES
A10B BLOOD GLUCOSE LOWERING DRUGS, EXCL, INSULINS
A10BA Biguanides

ATCcode Name 0OD U AdmR Note

Last updated: 2015-12-16

Figura 4. ATC - Medicamento Metformina, com todos os niveis de
classificagio. Fonte: http://www.whocc.no/atc_ddd_index®

Apbés a obtencdo do codigo ATC, inicia-se a
estruturagdo dos medicamentos que serdo organizados no
programa Excel®, seguindo os itens abaixo, que pode ser
exemplificado na figura 5:

e Na primeira linha coloca-se o grupo anatémico
principal, com o subgrupo terapéutico, por exemplo: A10
— Medicamentos utilizados na diabetes.
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o Divide-se a segunda linha em colunas preenchendo
com: Cédigo ATC, DCB, Concentracdo e Apresentagao,
Rename, Teratogenicidade, Amamentacdo, Portaria
n°344/ 1998 e quando necessario RDC 20/2011 -
Antimicrobianos.

10-NEDICAVENTOS TTLZADOS A DSETES |
(Codig  |DCB Concentracio e Apresentacio |RENAME |Teratogenicidade | Amamentacio |Controle
e Rorai
¢
e
1801l bl UL SN, m o [Nolm
B Mefiria oo 8 VoS Nolwsa
B2 efiria om0 B VoS [Nolwa
BB |Gl [ascoip. o Mo o |NoCwa

Figura 5. Classificacdo na tabela Excel® dos medicamentos utilizados
na Diabetes. Fonte: Lista de medicamentos estruturada pelo projeto Re-
mume, estruturagdo ATC.

Denominagao Comum Brasileira (DCB)

E a denominagio do farmaco ou principio
farmacologicamente ativo aprovada pelo orgdo federal
responsavel pela vigilancia sanitaria, ANVISA, (Lei n.°
9.787/1999; Decreto n.° 3.961/2001; Resolu¢do — RDC
n.° 84/2002)°.

E importante conferir a nomenclatura de designagdo
do medicamento no pais, visto que os medicamentos
podem ter sinonimias. Na figura 5, o medicamento
metformina possui a mesma designagdo na DCB, mas a
exemplo de medicamentos como sindnimos diferentes,
teriamos a Petidina que pode ter o nome de Meperidina.
Desta forma, harmonizando com a DCB, facilita a

> C O [ ® www.anvisagovbridatavisa/fila bula/index.asp

41 Ministério da Saide
N Gulario Eletronico
b ‘
—
L )
Empresa: [ ]
Expediente:
Periado de Publicacio: a
Registros por Pagina:

ABCDEFGHIJIKLMNOPQRSTUVWXY Z TODASASBULAS

prescrigdo e dispensac¢do dos medicamentos.

Figura 6. Site da ANVISA referente ao Bulario Eletronico. Fonte:
ANVISA, 2016"

Apresentagoes/ concentragoes farmacéuticas

As apresentacdes farmacéuticas, que na figura 5,
coluna 3 estdo como informagdes necessarias para a
classificagdo, seguem aquelas fornecidas pelos
municipios, porém ¢é importante que sejam conferidas
com o Bulario da ANVISA, ja que muitas vezes, a base
de dados dos municipios codificam de forma errdnea, sdo
importantes no processo de aquisi¢do, prescri¢io e
dispensacdo e desta forma devem ser corrigidas neste
processo de classifica¢do da futura REMUME. O bulario
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eletronico esta disponivel no site da ANVISA, como ¢
observado na figura 6, e tem por objetivo facilitar o acesso
dos profissionais de saude a base de dados das bulas dos
medicamentos'? (BRASIL, 2017).

Rename

RENAME - Relagdo Nacional de Medicamentos
Essenciais ¢ uma lista de medicamentos que deve atender
as necessidades de satde prioritarias da populacdo
brasileira, ¢ uma das estratégias da politica de
medicamentos da Organizagdo Mundial da Satide (OMS)
para promover O acesso ¢ uso seguro ¢ racional de
medicamentos'2.

A Portarian®l de 2015, estabelece a Relagdo Nacional
de Medicamentos Essenciais - RENAME 2014 no dmbito
do Sistema Unico de Saude (SUS) por meio da
atualizacdo do elenco de medicamentos e insumos da
Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais -
RENAME 20121,

Para a organiza¢do dos medicamentos na que na figura
5, coluna 4 utiliza-se ultima versdo atualizada da
RENAME, nesta foi utilizada a 9* Edi¢do. O elenco de
medicamentos da RENAME 9* edi¢io (2014)'3, se
encontra no sitio eletronico do DAF/MS e contemplam
840 itens, dispostos em cinco anexos:

Anexo I - Relagdo Nacional de Medicamentos do
Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica.

Anexo II - Rela¢do Nacional de Medicamentos do
Componente Estratégico da Assisténcia Farmacéutica.

Anexo III - Relagdo Nacional de Medicamentos do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

Anexo IV - Relagdo Nacional de Insumos
Farmacéuticos.

Anexo V - Relagdo Nacional de Medicamentos de
Uso Hospitalar (BRASIL, 2015)"3.

Cada municipio deve eclaborar as suas relagdes de
medicamentos essenciais REMUME para atender as
necessidades especificas da populacdo baseando-se na
RENAME mais recente'®. A CONITEC (Comissio
Nacional de Incorporag@o de Tecnologias no SUS) adota
critérios para a elaboragdo da RENAME, como:

e Epidemioldgicos;

Técnico-cientifico de eficacia;

Seguranga;

Existéncia de registro;

Comaodidade posoldgica, facilidade de fracionamento
e multiplicagdo das doses;

o Custo efetividade.

O elenco da RENAME é revisado pela CONITEC pe-
riodicamente a cada dois anos, assim como as CFT dos
municipios devem revisar a REMUME a cada dois anos.
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Ja na padronizacao da lista de medicamentos dos munici-
pios selecionam-se os medicamentos presentes ou ndo na
RENAME mais recente e cabe ao municipio a posterior
revisdo atendendo sempre as suas necessidades.

Denominacio genérica " 2 Desaiio
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Figura 7. Relagdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME)
—9*Ed./2014",
Fonte: http://pfarma.com.br/blog/2153-download-rename-2014.html/"?

Teratogenicidade de medicamentos

Medicamentos podem causar anomalias no feto e
desta forma ¢ importante conhecer as categorias quanto a
seguranca na gestacdo. Na figura 5, coluna 5, incluimos
letras que denotam a categoria do medicamento quanto a
teratogenicidade, que sdo pesquisadas no site SafeFetus,
que permite pesquisas para as mdes gravidas, médicos e
farmacéuticos, a fim de proteger o bebé, seja durante a
gravidez ou durante o aleitamento, de quaisquer efeitos
indesejados nocivos da sua medicagdo. Ele também
fornece informagdes sobre exposi¢cdo materna, sendo
agentes fisicos, agentes infecciosos ou doencgas, ¢ como
eles podem afetar o feto.

Existem algumas classificacdes de medicamentos
conforme o risco associado ao seu uso durante a gravidez.
Carmo e Nitrini (2004)'6, citam a classificacdo abaixo, a
qual pertence ao FDA (Food and frug administratiom),
enquadrando os medicamentos em cinco categorias.

e Categoria A: medicamentos para os quais ndo foram
constatados riscos para o feto em ensaios clinicos ci-
entificamente desenhados e controlados;

e Categoria B: medicamentos para os quais os estudos
com animais de laboratdrio ndo demonstraram risco
fetal (mas ndo existem estudos adequados em huma-
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nos) e medicamentos cujos estudos com animais indi-
caram algum risco, mas que ndo foram comprovados
em humanos em estudos devidamente controlados;

e Categoria C: medicamentos para 0s quais 0s estudos
em animais de laboratdrio revelaram efeitos adversos
ao feto, mas ndo existem estudos adequados em hu-
manos e medicamentos para 0s quais ndo existem es-
tudos disponiveis;

e  Categoria D: medicamentos para os quais a experién-
cia de uso durante a gravidez mostrou associagdo com
0 aparecimento de mas-formacgoes, mas que a relagao
risco-beneficio pode ser avaliada;

e Categoria X: medicamentos associados com anorma-
lidades fetais em estudos com animais e em humanos
e ou cuja relacdo risco-beneficio contraindica seu uso
na gravidez.

Seguranca em amamentagéao

Medicamentos podem ser transferidos via
amamentac¢do ¢ podem resultar em eventos adversos na
crianca. Desta forma é importante conhecer a seguranga
na amamentacdo quando a paciente faz uso de
medicamentos. Na figura 5, coluna 6 informa-se os dados
da seguranga sobre amamentagdo (Seguro ou Naio
Seguro). As informagdes estdo no mesmo site da
teratogenicidade.

Ao entrar no site, selecionar a op¢do “generic name”

abaixo da caixa de busca e digitar o nome do medica-

mento, que pode ser com as quatro primeiras letras,
em inglés. Outra opgdo ¢ a busca no alfabeto e procu-
rar a droga manualmente.

+ Em cada péagina encontrard o nome genérico, 0
fabricante, os outros nomes comerciais disponiveis,
assim como uma imagem da droga, se disponivel.

» Existem 5 categorias diferentes de risco fetal: A, B, C,
D,eX

« Em cada péagina vocé vai encontrar a categoria do
medicamento selecionado, as indicagdes de drogas, o
risco fetal e precaucdes a amamentar.

Figura 8. Site SafeFettus referente a Teratogenicidade e seguranca em
Amamentagdo. Fonte: http://safefetus.com/search.php'’
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Portarias 344/1998 e RDC 20/2011

E importante conhecer as legislagdes pertinentes aos
medicamentos de controle especial, pois sdo regras que
devem ser seguidas na dispensa¢do de medicamentos. Na
figura 9, na coluna 7 e 8, estdo dispostas as informagdes
referentes as duas principais legislacdes. Portaria
344/1998 - Aprova o Regulamento Técnico sobre
substancias e medicamentos sujeitos a controle especial'®.
Apesar da Portaria 344 ser de 1998, ela possui seus
anexos de atualizagdes, entdo devemos sempre estar
atentos.

RDC 20/2011 - Dispde sobre o controle de
medicamentos a base de substincias classificadas como
antimicrobianos, de uso sob prescri¢do, isolado ou em
associagio'®,

E importante o municipio anexar, para auxiliar os
profissionais da satde e principalmente os prescritores, 0s
modelos de notificagdo de receita, azul, amarela ou branca
no caso de medicamentos teratogénicos e cabe ressaltar
que segundo a Portaria 344/98, estas devem sempre vir
acompanhadas da respectiva receita, que devem ser
entregues ao paciente juntamente com os medicamentos.

Etapa final da estruturagao

Ap6s serem classificados todos os itens, a planilha se
encontrard igual a figura abaixo.

1- ANTLINFECCIOS0S PARA US0 SISTEMICO

J01 - ANTIBACTERIANOS DE US0 SISTEMICO

Codig  \DCB Concentragio e Apresentacio |RENAME|Teratogenicidade | Amamentacio|Controle ~ [RDC 202011

ATC Portarian’ | Antimicrobi
4199 |Controlados

101XD01 Metromidazol 250 mg COMP. Sm |B Nio seguro | No consta | Consta na RDC

01XD01 | Metromdazol 400 mg COMP. Sm B Nio seguroNdo consta |Consta na RDC

J0LXD01|Metronidazol 5 mg/ml, (0.5%) IN]. Nio |B Nio seguro [ Néo consta |Consta na RDC|

101GBUG| Sulfato de Amicacina 250 myml. NI Sm |D Nio seguro | Néo consta | Consta na RDC

Figura 9. Etapa final da estruturacdo. Fonte: Lista de medicamentos
estruturada pelo projeto Remume.

Selegao

Apos a estruturacao da lista de medicamentos, a CFT
deveré realizar a sele¢do, sendo este um processo conti-
nuo, onde os medicamentos deveréo ser revisados e feita
a excluséo e inclusdo quando necessario, para ter medica-
mentos que atenda as prioridades da populagdo seguindo
os dados epidemiol6gicos das doencas do municipio e
principalmente otimizando a assisténcia farmacéutica.

Deverdo ocorrer reunides sistematizadas, onde o far-
macéutico informard previamente o grupo de medicamen-
tos que sera discutido e disponibilizara informagdes sobre
0s medicamentos, quanto a critérios de eficacia e segu-
ranga comparativa, conveniéncia, qualidade e custo-efeti-
vidade’, a fim de selecionar os mesmos baseado em evi-
dencias cientificas. Sugere-se leitura de artigos com as
metodologias diversas utilizadas por experts no assunto
que estdo disponiveis na literatura.
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Essa etapa busca, ainda, ser um instrumento orienta-
dor da pratica, a fim de melhorar a qualidade da atencéo
a salde, a gestdo dos medicamentos, a capacitacdo dos
prescritores e a informagao dos cidaddos?®22,

A selego sera a principal atividade da CFT, porém
esta pode normatizar todo o uso de medicamentos da
unidade.

Registro e publicagao

Apos a padronizagdo pela CFT, devera ser realizado o
registo e a publicagdo da futura REMUME. A publicagao
podera ser realizada por meio da Resolug@o Municipal, ou
aprovagdo na Camara de vereadores, ou ainda através de
publicag@o em Diario Oficial.

Para inclus@o e exclusdo de medicamentos deverdo ser
utilizados formularios proprios, preenchidos pelo
solicitante e baseado em referéncia bibliograficas
confiaveis para posterior avaliagdo pela CFT.

4. CONCLUSAO

Visto a necessidade dos municipios em elaborar suas
listas de medicamentos essenciais, teve-se a ideia da
producdo de um guia com etapas que auxiliam os
profissionais para elaboragdo das REMUMEs.

O municipio que possuir REMUME publicada contara
com varias vantagens como: disponibilizacdo de produtos
farmacéuticos mais seguros e eficazes, voltados para as
necessidades da populagdo, racionalizagdo de custos,
maior otimizagdo dos recursos financeiros, contribuigao
para promog¢do do uso racional de medicamentos e
ampliacdo do elenco de medicamentos acessiveis aos
usuarios do SUS, que pode evitar processos de
judicializag@o.

Ao longo do trabalho podemos ter conhecimento de
todas as vantagens que uma REMUME e uma CFT trardo
a cada municipio destacando a importancia dos
profissionais farmacéuticos em todas as etapas, sendo eles
os responsaveis pelas informacgdes sobre os
medicamentos.

Os medicamentos sdo essenciais a populagdo e um dos
principais gastos de uma gestdo, que bem administrada,
com conhecimento e dedicagdo pode conseguir suprir a
necessidade de quem realmente precisa, além de diminuir
custos, aumentar a quantidade, a qualidade e
principalmente promover o uso racional.

Porém vale destacar que todo esse trabalho realizado
em produzir esse guia, sO tera seu valor se os profissionais
envolvidos nas CFTs e legisladores assumirem o seu
papel perante a populagdo em realizar um servigo sério e
comprometido com as atividades que s3o pertinentes a
cada um, em especial o farmacéutico que ¢ o elemento
principal nessa ardua tarefa, que requer conhecimento,
estudos e principalmente o engajamento com a Saude
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