Consuitas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria PfOCQSSOZM
Fotha:_A 3\

Rubrica___ 2

iwamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: THIOPENTAX

Noime da CRISTALIA CNPJ 44.734.671/0001- Autorizagao 1.00.298-1
Empresa PRODUTOS 51
Detentora do QUIMICOS
Registro FARMACEUTICOS
LTDA.
Processo 25000.016638/8890 Categoria Similar Data do 24/02/1989
Regulatoria registro
Nome THIOPENTAX Registro 102980094 Vencimento 02/2029
Comercial do registro
TIOPENTAL SODICO Medicamento -

de referéncia

NESTESICOS GERAIS INJETAVEIS ATC ANESTESICOS
GERAIS
INJETAVEIS
Parecer Publico - Bulario Acesse aqui
Eletronico
Rotuiagem
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 1 G POSOLINJCX50FAVD 1029800940010 PO INJETAVEL + 24/02/1989 24
INC + 50 DIL (EMB HOSP) SOLUCAO DILUENTE meses

[CANCELADA OU CADUCA |

SOL INJ CX 25 FAVD 1029800940022 PO INJETAVEL 23/08/1991 24
R HOSP) meses
U CADUCA |
.. o OOLINJCX25FA 1029800940036 PO INJETAVEL 12/02/2001 24
/U TRANS [(aTivA | meses
4 1 G PO SOL INJ CX 25 FA 1029800940044 PO INJETAVEL 12/02/2001 24
VD TRANS | ATIVA meses

\ltps://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/250000 166388890/ ?numeroRegistro=102980094 1/2



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Prccasso
Fotha, 7

Ruprica: | —

nitps://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/2500001 £6388890/?numeroRegistro=102980094 212



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo

Nome Comercial

Principio Ativo

Classe

Terapéutica

rarecer Fublico

Rotulagem

PRATI DONADUZZI
& CIALTDA

25351.111122/2011-
46
risperidona

risperidona

NEUROLEPTICOS

N° Apresentacao

1 1MG/ML SOL OR CT FR VD
AMB X 30ML + SER DOS

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351111122201146/

Detalhe do Produto: risperidona

CNPJ

Categoria
Regulatoria

Registro

Registro

1256802320019

73.856.593/0001-
66

Genérico

125680232

Autorizagao

Data do
registro

Vencimento
do registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bulario
Eletrénico

Forma Farmacéutica

SOLUCAO ORAL

Processo:
Fotha:_/|
mubrica:

1.02.568-5

16/04/2012

04/2027

RISPERDAL

NEUROLEPTICOS

Acesse aqui
Data de Validade
Publicacao

16/04/2012 24
meses

12



<. 1042

o

IMG/ML SOL OR CT FR PLAS
PET AMB X 30ML + SER DOS

1MG/ML SOL OR CT FR PLAS
PEAD OPC X 30ML + SER

Dos

1MG/ML SOL OR CT FR PLAS
PET AMB X 30ML + SER DOS

1MG/ML SOL OR CX 100 FR
VD AMB X 30ML + 100 SER

DS

1MG/ML SOL OR CX 100 FR
PLAS PET AMB X 30ML + 100

SERDOS [ATvA|

IMG/ML SOL OR CX 100 FR
AS PEAD OPC X 30ML +

) SER DOS

1{AG/ML SOL OR CX 100 FR
["LAS PET AMB X 30ML + 100

SER DOS

https //consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351111122201146/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802320027

1256802320035

1256802320043

1256802320051

1256802320061

1256802320078

1256802320086

SOLUGAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUCAO ORAL

SOLUGAO ORAL

SOLUCAO ORAL

Processo;
Fotha;_4 4!
Rubrica: -

16/04/2012

16/04/2012

16/04/2012

16/04/2012

16/04/2012

16/04/2012

16/04/2012

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

2/2



Processo:;
Folha:, A

Rubrica: &

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

wiltas 1 Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: propofol

49.324.221/0001-

Nome da Empresa FRESENIUS KABI CNPJ

Detentora do BRASIL LTDA 04

Registro

Processo 25351.201886/2017- Categoria Generico

03 Regulatéria

Nome Comercial propofol Registro 100410160

Principio Ativo PROPOFOL

Classe Terapéutica

Parecer Publico =

Rotulagem

No Apresentacdo Registro Forma Farmacéutica
10 MG/MML EMU INJ CX 5§ AMP 1004101600011 Emulsdo Injetavel

VU TRANS X 20 ML

10 MG/ML EMU INJ CX 10 AMP 1004101600028  Emulsao Injetavel
VD TRANS X 20 ML

10 MG/ML EMU INJ CX 5 FA

VD TRANS X 20 ML

1004101600036 Emulsao Injetavel

ntiys (/consultas.anvisa.gov.bri#t/medicamentos/25351201886201703/

Autorizagao

Data do
registro

Vencimento do
registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bulario
Eletronico

Data de

Publicagao

23/04/2018

1.00.041-0

23/04/2018

04/2028

Diprivan

Acesse
aqui

Validade

24
meses

23/04/2018 24

meses

23/04/2018 24

meses

112



Processo;,

Foiha:
Rubrica:
Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
4 10 MG/ML EMU INJ CX 10 FA 1004101600044 Emulsao Injetavel 23/04/2018 24
VD TRANS X 20 ML meses
10 MG/ML EMU INJ CX 10 FA 1004101600052 Emulsao Injetavel 23/04/2018 24
VD TRANS X 50 ML meses
6 10 MG/ML EMU INJ CX 10 FA 1004101600060 Emulsao Injetavel 23/04/2018 24
VD TRANS X 100 ML meses
7 10 MG/ML EMU INJ CX 6 SER 1004101600079  Emulséo Injetavel 23/04/2018 24
PREENC PLAS TRANS X 20 meses
ML
8 20 MG/ML EMU INJ CX 10 FA 1004101600087 Emulséo Injetavel 23/04/2018 24
VD TRANS X 50 ML meses
9 20 MG/ML EMU INJ CX 1 SER 1004101600095 Emulsao Injetavel 23/04/2018 24
PREENC PLAS TRANS X 50 meses
M

iips /onsultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351201886201703/



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: TOPIRAMATO

Nome da ZYDUS NIKKHO CNPJ 05.254.971/0001-  Autorizagéo
Empresa FARMACEUTICA 81 .
Detentorado LTDA
Registro
Processo 25351.332905/2008- Categoria Genérico Data do
52 Regulatéria registro

Nome TOPIRAMATO Registro 156510031 Vencimento
Comercial do registro
Principio TOPIRAMATO ;. Medicamento
Ativo = de referéncia
Classe ANTICONVULSIVANTES ATC
Terapéutica
Parecer - 9§ Bulario
Publico ) Eletronico
Rotulagem
N Apresentacao Registro Forma Farmacéutica

50 MG COM REV CT BL 1565100310011  Comprimido Revestido

AL/AL X 60

2 25 MG COM REV CT BLAL/AL 1565100310021  Comprimido Revestido

60 (s

Hiips /consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351332905200852/

1.05.651-0

16/05/2011

05/2026

TOPAMAX

ANTICONVULSIVANTES

Acesse aqui

Data de Validade
Publicacao

16/05/2011 24
meses

16/05/2011 24
meses

112



Broeesso:
Faolha: /- ;
Nuhrica: 1

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

3 100 MG COM REV CT BL 1565100310038 Comprimido Revestido 16/05/2011 24
AL/AL X 60 . meses

unsuitas aﬂwsa.go\/,brr#/‘medlcamemos/25351332905200852/‘



Processoly
Folha:/ 197
Rubrica:

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: SEVOFLURANO

Nome da Empresa  UNIAO QUIMICA CNPJ 60.665.981/0001-
Detentora do FARMACEUTICA 18
Registro NACIONAL S/A
Processo 25351.248120/2013- Categoria Genérico
78 Regulatéria

Nome Comercial SEVOFLURANO Registro 104971414
Principio Ativo SEVOFLURANO
Classe ANESTESICOS GERAIS VOLATEIS E GASOSOS
Terapéutica
Parecer Publico -
Rotulagem
N Apresentacao Registro Forma Farmacéutica

i TML/ML LIQ INAL NAS CT FR 1049714140013 Liquido

VD AMB X 250ML
2 1ML/ML LIQ INAL NAS CT 6 FR 1049714140021  Liquido

VD AMB X 250ML

sultas anvisa.gov bri#/medicamentos/25351248120201378/

Autorizagao

Data do
registro

Vencimento do
registro

Medicamento
de referéncia

=)

1.00.497-7

20/11/2017

11/2027

SEVORANE

ATC ANESTESICOS
GERAIS
VOLATEIS E
GASOSOS
Bulario Acesse aqui
Eletrénico
Data de Validade
Publicacao

20/11/2017 24

meses

20/11/2017 24

meses

112



2rocesso;
Foiha: \

i

Nubrica: (&

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

3 1 ML/ML LIQ INAL NAS CTFR 1049714140031  Liquido 20/11/2017
VD AMB X 100 ML :
1 1 MLML LIQ INAL NAS CT 6 1049714140048  Liquido 20/11/2017

FR VD AMB X 100 ML

- Jconsultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25351248120201378/

24
meses

24
meses

212



SERR L o
.l

RFracesso. )
Falhg;_\ ST
Nubrica: -

i Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

ome da Empresa

LABOR IMPORT COMERCIAL IMPORTADORA E EXPORTADORA LTDA

iCNPJ

01.005.728/0001-79

Autorizagao

1.03.694-6

Produto

TUBO ENDOTRAQUEAL DESCARTAVEL coM BALAO SOLIDOR

Modelo Produto Médico

Baldo cobnico-2,0-2,5-3,0-3,5-4,0

-45-50-55-6,0-65-70-75-8,0-85-9,0-9,5-10,0

L

Baldooval -2,0-2,5-3,0-35-4,0-45-50-55-60-65-70-75-80-85-90-9,5-10,0

Tipo de Arquivo

Arquivos . Expediente, data e hora de inclusdo

eSO OU MANUAL |
'O PRODUTO

TUBO ENDOTRAQUEAL
DESCARTAVEL COM BALAO 4253943217 - 27/10/2021 16:48:44
SOLIDOR (version 1).pdf

1w 2 EGiICO

Tubo Traqueal

Registro 10369460219
Processo 25351579284201921

Fabricante Legal

BONREE MEDICAL CO. LTD.

Classificagao de Risco

Il - MEDIO RISCO.

Vencimento do Registro

VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

|Data de Publicacao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 22 de outubro de 2022 as 10h24 em "http://consuItas.anvisa.gov.br/api/consuIta/downloadPDF/25351579284201921"




Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da
Empresa
Detentora do
Registro

Processo

Nome Comercial

Principio Ativo

Classe

Terapéutica

~arecer Publico

’ntulagem

PRATI DONADUZZI
& CIA LTDA

25351.613623/2011-

26

risperidona

risperidona

NEUROLEPTICOS

Ne Apresentacao

1 1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 10

https://consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25351613623201126/

Processoly
Fotha, AL

Nubrica:
Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Detalhe do Produto: risperidona
CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagio 1.02.568-5
66
Categoria Geneérico Data do 24/09/2018
Regulatoria registro
Registro 125680269 Vencimento 09/2028
do registro
Medicamento RISPERDAL
de referéncia
ATC NEUROLEPTICOS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
4
Registro * Forma Farmacéutica Data de Validade
: Publicacao

1256802690010 Comprimido Revestido

24/09/2018 24

meses

115



1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 20
ATIVA

1 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 30
ATIVA

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 60
ATIVA

OM REV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 300

<
(@]
T o

- -
-
wn

A

>
2
H

OMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 500

=
@
T o

- =
~
[

A
ATIVA

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 10
ATIVA

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 20
ATIVA

H

1 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30
ATIVA

1 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 60
ATIVA

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 300
ATIVA

hitps://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351613623201126/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690045

1256802690053

1256802690061

1256802690071

1256802690088

1256802690096

1256802690101

1256802690118

1256802690126

1256802690134

Comprimido Revestido
Comprimido Revestido
Comprimido Revestido
Comprimido Revestido
Comprimido Revestido
Cornprir'nido.Revestido
Comprimido Revestido
Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimldé Revestido

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

215



17

20

21

b 4 22

23

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 500

1
H

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 10
ATIVA

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 20

OM REV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 30

o N
=
<
50
T O

ATIVA

<
@

COMREV CT BL AL
PVDC 40 TRANS X 60

o N
=
>
[

>
2
>

OMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 300

N
p]
=
50
o @)

»
3
s

COMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 500

TN
p]
=z
56
T O

>
=]
<
!

=
@

COM REV CT BL AL
PVDC 60 TRANS X 10

N
)
>
»n G

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 20
ATIVA

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30
ATIVA

https //consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/2535161 3623201126/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690142

1256802690150

1256802690169

1256802690177

1256802690185

1256802690193

1256802690207

1256802690215

1256802690223

1256802690231

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

¢

Folha:
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses

3/5



24

25

26

27

28

29

30

ol

S~ 32

33

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 60
ATIVA

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 300
ATIVA

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 500
ATIVA

OMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 10

T W
o
z
&0
T O

ATIVA

OMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 20

<
@
T o

T w
I
wn

A

»
Z
>

OMREV CT BL AL
VDC 40 TRANS X 30

o w
o
z
5o
@)

ATIVA

MG COM REV CT BL AL
LAS PVDC 40 TRANS X 60
ATIVA

m W

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 300
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 500
ATIVA

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 10

https://consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25351613623201126/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690241

1256802690258

1256802690266

1256802690274

1256802690282

1256802690290

1256802690304

1256802690312

1256802690320

1256802690339

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

4/5



34

35

36

37

38

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 20
ATIVA

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30
ATIVA

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 60
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 300
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 500

»
Z
>

https //consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25351613623201126/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690347

1256802690355

1256802690363

1256802690371

1256802690381

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Mgy
Rubrica
24/09/2018 24

meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses
24/09/2018 24
meses

5/5



Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da Empresa
Detentora do
Registro

Processo

Nome Comercial

Principio Ativo

Classe Terapéutica

arecer Publico

‘otulagem

N° Apresentacao

1 25MG/ML SOL INJ IM CX 50
AMP VD AMB X 2 ML

https /lconsultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/2599200854074/

FARMACEUTICOS

25992.008540/74

CLORIDRATO DE PROMETAZINA

ANTI-HISTAMINICOS SISTEMICOS

Detalhe do Produto: PAMERGAN

44.734.671/0001-

51

Similar

102980042

Forma Farmacéutica

SOLUGAO INJETAVEL

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Autorizacao 1.00.298-1
Data do 09/04/1975
registro
Vencimento do  04/2030
registro
Medicamento FENERGAN
de referéncia
ATC ANTI-
HISTAMINICOS
SISTEMICOS
Bulario Acesse aqui
Eletrénico
Data de Validade
Publicacao

26/07/2002 24

meses



25MG DRG CT FR VD AMB X

200 [ CANCELADA OU CADUCA

25 MG DRG CX 50 FR X 10

CANCELADA OU CADUCA

25MG COM REV CT FR VD
AMB X 200 (EMB. HOSP.)

CANCELADA OU CADUCA

2% SOL INJ CX 500 CARP X 1.8

ML | CANCELADA OU CADUCA

25MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 20

25 MG COM REV CX BL AL

PLAS TRANS X 200

25 MG/ML SOL INJ IM CX 36
AMP VD AMB X 2 ML

25 MG/ML SOL INJ IM CX 25

AMP VD AMB X 2 ML

https Jiconsultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/2599200854074/

1029800420075

1029800420083

1029800420156

1029800420164

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitana

1029800420022 DRAGEA SIMPLES

1029800420032

DRAGEA SIMPLES

1029800420049 COMPRIMIDO REVESTIDO

1029800420067 SOLUGAO DERMATOLOGICA

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

SOLUGAO INJETAVEL

SOLUCAO INJETAVEL

Processo; 53/71
Fotha: v\ 5L
Rubrica:; (U

26/07/2002 36
meses

19/10/2000 36
meses

19/10/2000 36
meses

19/10/2000 36
meses

19/10/2000 24
meses

19/10/2000 24
meses

09/04/1975 24
meses

09/04/1975 24
meses

212



11102022 16:49

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: cloridrato de tramadol

Nome da EUROFARMA CNPJ
Empresa LABORATORIOS
Detentora do S.A.
Registro
2550 25351.253280/2018-  Categoria
35 Regulatoria
cloridrato de Registro

Principio Ativo

Classe
Terapéutica

tramadol

CLORIDRATO DE TRAMADOL

ANALGESICOS NARCOTICOS

Parecer -
Publico
Rotulagem
N°e Apresentagao Registro
AL SOL INJ IV/IMCT 1004312510010
) TRANS X 1 ML
2 100 MG/ML SOL OR CT FR 1004312510029
VD AMB GOT X 10 ML
ATIVA
3 50 MG CAP GEL CT BL AL 1004312510037
PLAS OPC X 10
4 50 MG CAP GEL CT 10 BL 1004312510045
AL PLAS OPC X 10
5 50 MG/ML SOL INJ IV/IM CX 1004312510053
100 AMP VD TRANS X 1 ML
1004312510061

50 MC/ML SOL INJ IV/IM CT
€ M'“ /D TRANS X 2 ML

HIVA

d5H. ANVISd

Processo. )i
Fotha:
Rubnca____LV__-—
61.190.096/0001- Autorizagao 1.00.043-8
92
Similar Data do 06/08/2018
registro
100431251 Vencimento 08/2028
do registro
Medicamento -
de referéncia
ATC ANALGESICOS
NARCOTICOS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
SOLUCAO INJETAVEL 06/08/2018 36
meses
SOLUCAO ORAL 06/08/2018 36
meses
CAPSULA GELATINOSA 06/08/2018 36
DURA meses
CAPSULA GELATINOSA 06/08/2018 36
DURA meses
SOLUCAO INJETAVEL 06/08/2018 36
meses
SOLUCAO INJETAVEL 06/08/2018 36
meses

Jov.br/#/medicamentos/25351253280201835/?numeroRegistro=100431251

12



1/10/2022 16:49

7

12

13

14

50 MG/ML SOL INJ IV/IM CX
100 AMP VD TRANS X 2 ML

100 MG COM REV LIB
PROL CT BL AL PLAS OPC

X 10 (Arva]

50 MG CAP GEL CT BL AL
PLAS OPC X 4

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM CX

36 AMP VD AMB X 1 ML

" ANCEI ADA OU CADUCA

'L SOL INJ IV/IM CX

Ab D AMB X 2 ML

l CANCELADA OU CADUCA

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 36 AMP VD TRANS X 1

i (Ariva)

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 36 AMP VD TRANS X 2

L (Arma)

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 25 AMP VD TRANS X 1

L (Armva)

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 25 AMP VD TRANS X 2

—
WL | ATIVA

;OM REV LIB
 BL AL PLAS

IRAN'>X10

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1004312510071 SOLUCAO INJETAVEWW@
Fotha:__/|_ >\
Rubrica,___ V"

1004312510088 Comprimido Revestido de 06/08/2018
Liberagédo Prolongada
1004312510096 CAPSULA GELATINOSA 06/08/2018
DURA
1004312510101  SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510118 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510126 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510134 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510142 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510150 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510169 Comprimido Revestido de 06/08/2018

Liberagao Prolongada

‘brit/medicamentos/25351253280201835/?numeroRegistro=100431251

meses

24
meses

36
meses

36

meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

24
meses

212



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria ¢
Processo’ 537
Foha:_/\ 1 |

amentos / Medicamentos WZ_L_

Detalhe do Produto: risperidona

Nome da PRATI DONADUZZI  CNPJ 73.856.593/0001- Autorizagdao 1.02.568-5
Empresa & CIA LTDA 66
Detentora do
Registro
Processo 25351.613623/2011-  Categoria Genérico Data do 24/09/2018
26 Regulatoria registro
Nome risperidona Registro 125680269 Vencimento 09/2028
Comercial do registro

Principio risperidona Medicamento  RISPERDAL
feny de referéncia

NEUROLEPTICOS ATC NEUROLEPTICOS
Bulario Acesse aqui
irco ’ Eletronico
Rotulagem
b
N° Apresentacao Registro'- Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 1 MG COM REV CT BL AL 1256802690010 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
PLAS PVDC 40 TRANS X meses
10
4 1 MG COM REV CT BL AL 1256802690045 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
FLAS PVDC 40 TRANS X 20 ) meses
[aTiva
WaBEYV CT BL AL 1256802690053 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
10 TRANS X 30 meses
6 1 MG COM REV CT BL AL 1256802690061 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
PLAS PVDC 40 TRANS X 60 meses
7 1 MG COMREV CT BL AL 1256802690071 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
PLAS PVDC 40 TRANS X meses
300

“tips://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/2535161 3623201126/?numeroRegistro=125680269 1/4



10

11

12

15

16

17

20

21

S COMREV CT BLAL
WIT 40 TRANS X

Cvio COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 10
ATIVA

1 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 20
ATIVA

1 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30
ATIVA

1 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 60

ATIVA

]

- OMREY CT BL AL
R0 TRANS X

i COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X

2 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 10

2 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 20

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 30

| ATIVA

i COM REV CT BL AL
SvnC 40 TRANS X 60

ZMC COMREV CTBLAL
PLAS PVDC 40 TRANS X

300/ aTiva

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X

500

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 10

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690088

1256802690096

1256802690101

1256802690118

1256802690126

1256802690134

1256802690142

1256802690150

1256802690169

1256802690177

1256802690185

1256802690193

1256802690207

1256802690215

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

Comprimido Revestido

hitps://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/253516136232011 26/?numeroRegistro=125680269

:Wms

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

-
v

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24/09/2018

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

2/4



24

25

26

29

30

31

34

35

M COMREV CT BL AL
P\V/NC 60 TRANS X 20

« vib COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30

2 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 60

2 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X

300

2 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X
Q(‘Jﬂ‘ ATIVA |

s COMREV CT BL AL
PAVOC 40 TRANS X 10

MG COMREV CT BLAL
PLAS PVDC 40 TRANS X 20
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 30
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X 60
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 40 TRANS X
3001 ATIVA

Mis COM REV CT BL AL
PVvDC 40 TRANS X

MC CCMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 10
ATIVA

3 MG COMREV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 20

3 MG COM REV CT BL AL
PLAS PVDC 60 TRANS X 30

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1256802690223

1256802690231

1256802690241

1256802690258

1256802690266

1256802690274

1256802690282

1256802690290

1256802690304

1256802690312

1256802690320

1256802690339

1256802690347

1256802690355

Comprimido Reve;:iggeuo: ) 224:6)917 218/
Fotha:_ \ D10
Rubrica; 1=
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comp}imido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018
Comprimido Revestido 24/09/2018

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/2535161 3623201126/?numeroRegistro=125680269

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

3/4
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s COM REV CT BL AL 1256802690363 Compnmrdo Reﬁstldo 24
PVDC B0 TRANS X 60 s \,\ meses

COMREV CT BL AL 1256802690371 Comprimido Revestido 24/09/2018 24

PLAS PVDC 60 TRANS X meses
3001 aTiva

38 3 MG COMREV CT BL AL 1256802690381 Comprimido Revestido 24/09/2018 24
PLAS PVDC 60 TRANS X meses
500

hitps f/consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/253516136232011 26/?numeroRegistro=125680269 4/4
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531

: L\fb\?

Rubrica; iV

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da Empresa
vetentora do
Registro

HIocesso

~me Lomercial

Principio Ativo

Classe

Terapeutica

Parecer Publico

Rotulagem

N° Apresentacao

1 50 MG/ML SOL INJ

Detalhe do Produto: cloridrato de tramadol

UNIAO QUIMICA CNPJ
FARMACEUTICA
NACIONAL S/A

25351.013956/2003- Categoria
73 Regulatoria

cloridrato de Registro

tramadol

CLORIDRATO DE TRAMADOL

ANALGESICOS NARCOTICOS

Registro

ITIVAM/SC CX 6 AMP VD

AMB X 1 ML [ATIVA ]

50 MG/ML SOL INJ ITAV/IM/SC

CX 50 AMP VD AMB X 1 ML

()

1049713130022

60.665.981/0001-
18

Genérico

104971313

.
Forma Farmacéutica

1049713130014  Solugao Injetavel

Solugdo Injetavel

Autorizagao

Data do
registro

Vencimento do
registro

Medicamento
de referéncia

1.00.497-7

08/10/2003
10/2028

TRAMAL

ATC ANALGESICOS
NARCOTICOS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
Data de Validade
Publicacao

08/10/2003 24

meses

08/10/2003 24

meses

112



50 MG/ML SOL INJ IT/NV/IM/SC
CX 6 AMP VD AMB X 2 ML

50 MG/ML SOL INJ IT/V/IM/SC
CX 50 AMP VD AMB X 2 ML

AT.I VA

1012956200373/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

24
meses

24
meses



1342022 16:30

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria-

Medicamentos / Medicamentos

[>ztalhe do Produto: cloridrato de tramadol (PORT. 344/98 - LISTA A2)

Nome da HIPOLABOR

Empresa FARMACEUTICA

Detentora do LTDA

Registro

Processo 25351.546886/2008-
40

Nome cloridrato de

Comercial tramadol (PORT.

344/98 - LISTA A2)

Principio Ativo

CNPJ

Categoria
Regulatoria

Registro

CLORIDRATO DE TRAMADOL

ANALGESICOS NARCOTICOS

Rotulagem

N° Apresentagao

1 50 MG CAP GEL DURACT
BL AL PLAS AMB X 10

50 MG CAP GEL DURA CX
PloAL PLAS AMB X 100

N

P GEL DURA CX
A3 X 500

Registro

1134301740018

1134301740026

1134301740034

- CAPSULA GELATINOSA

19.570.720/0001-  Autorizacao 1.01.343-0

10

Genérico Data do 16/11/2009
registro

113430174 Vencimento 11/2029
do registro
Medicamento  TRAMAL
de referéncia
ATC ANALGESICOS

NARCQTICOS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

CAPSULA GELATINOSA
DURA

CAPSULA GELATINOSA
DURA

DURA

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351 546886200840/?numeroRegistro=113430174

16/11/2009 24

meses

16/11/2009 24

16/11/2009 24



Fotha__ |\ X 1Y
Rubrica:

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: CLORIDRATO DE SERTRALINA

Nome da GEOLAB CNPJ 03.485.572/0001-  Autorizagao 1.05.423-2
Empresa INDUSTRIA 04 .
Detentora do FARMACEUTICA
Registro S/A
Processo 25351.092451/2012- Categoria Genérico Data do 29/02/2016
15 Regulatéria registro
Nome CLORIDRATO DE Registro 154230225 Vencimento 02/2026
Comercial SERTRALINA do registro
Principio Ativo ~ CLORIDRATO DE SERTRALINA Medicamento ~ ZOLOFT
de referéncia

Classe ANTIDEPRESSIVOS - ATC ANTIDEPRESSIVOS

rapeutica &

Bulario Acesse aqui

Cuiico Eletrénico
Rotulagem
Ne Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade

Publicagao *
1 50 MG COM REV CT BL AL 1542302250010 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 7 . meses
2 50 MG COM REV CT BL AL 1542302250029 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 10 meses .

hitps //consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351092451201215/



22

23

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 14

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 20

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 28

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 30

50 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 60

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 100 (EMB

HOSP)

50 MG COM REV CT BL AL
Pl AS TRANS X 210 (EMB

HOGP) | ATIVA

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 480 (EMB

50 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 500 (EMB

HOSP;

100 MG COM REV CT BL AL
PLAS TRANS X 7

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 10 (ATIvA ]

100 MG COM REV CT BL AL

PLAS TRANS X 14

https //consultas.anvisa.gov. bri#/medicamentos/25351092451201215/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitana

1542302250037

1542302250045

1542302250053

1542302250061

1542302250071

1542302250088

1542302250096

1542302250101

1542302250118

1542302250126

1542302250223

1542302250231

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

COMPRIMIDO REVESTIDO

]

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

29/02/2016

24

meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses

213
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24 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250241 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 20 meses
25 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250258 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 28 meses
26 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250266 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
- PLAS TRANS X 30 meses
27 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250274 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 60 meses
28 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250282 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 100 (EMB meses
HOSP)
29 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250290 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 210 (EMB meses
HOSP)
50 100 MG COM REV CT BL AL 1542302250304 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 490 (EMB meses
HOSP)
100 MG COM REV CT BL AL 1542302250312 COMPRIMIDO REVESTIDO 29/02/2016 24
PLAS TRANS X 500 (EMB meses

HOSP)

https //r,onsullas,anwsa.gavAbr/#/medlcamenlosl25351092451201215/ 313



Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: cloridrato de tramadol

CX 50 AMP VD AMB X 1 ML

https /lconsultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/25351013956200373/

- Nome da Empresa  UNIAO QUIMICA CNPJ
Detentora do FARMACEUTICA
Registro NACIONAL S/A
Processo 25351.013956/2003- Categoria
73 Regulatéria
Nome Comercial cloridrato de Registro
tramadol
Principio Ativo CLORIDRATO DE TRAMADOL
Classe ANALGESICOS NARCOTICOS
Terapéutica
Parecer Publico -
‘1lagem
N° Apresentacgao Registro
1 50 MG/ML SOL INJ 1049713130014
IT/IV/IM/SC CX 6 AMP VD
AMB X 1 ML
2 50 MG/ML SOL INJ IT/IV/IM/SC 1049713130022

60.665.981/0001-
18

Genérico

104971313

Forma Farmacéutica

Solugao Injetavel

Solugéo Injetavel

Autorizagdo

Data do
registro

Vencimento do
registro

Medicamento
de referéncia

1.00.497-7

08/10/2003

10/2028

TRAMAL

ATC ANALGESICOS
NARCOTICOS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
Data de Validade
Publicagdo

08/10/2003 24

meses

08/10/2003 24

meses

12



3 50 MG/ML SOL INJ IT/AV/IM/SC
CX 6 AMP VD AMB X 2 ML

4 50 MG/ML SOL INJ IT/AVAM/SC
CX 50 AMP VD AMB X 2 ML

https //consullas.anwsa.gov.br/ﬁlmedlcamen(os/25351013956200373/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1049713130030

1049713130049

Solugéo Injetavel

Solugao Injetavel

08/10/2003

08/10/2003

24
meses

24

meses

212
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ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Processo)JL077/LY
Foiha: A%~
Rubrica____ L~

Detalhes do Produto

Nome da Empresa

PROTEC EXPORT INDUSTRIA, COME

RCIO, IMPORTAGAO E EXPORTACAO

DE EQUIPAMENTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

CNPJ

06.207.441/0001-45

Autorizagao

8.04.351-4

UMIDIFICADOR PROTEC

Modelo Produto Médico

i 1po de Arquivo

Arquivos

Expediente, data e hora de inclusao

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL

008311 _Umidificador Master Protec -

4263964217 - 28/10/2021 09:33:23

DO USUARIO DO PRODUTO Copia.pdf
| e I e OOSWB—“&%E‘Z?S(?Q Protec- | 4263964217 - 28/10/2021 09:33:22
Nome Técnico Umidificador
Registro 80435140016
Processo 25351539199200878

Fabricante Legal
|

PROTEC EXPORT INDUSTRIA, COMERCIO, IMPORTAGCAO E EXPORTACAO
DE EQUIPAMENTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA

“!=ssificacdo de Risco

Il - MEDIO RISCO

~ont~ do Registro

VIGENTE

[sem dados cadastrados]

[sem dados cadastrados]

"2 de outubro de 2022 as 10h20 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351539199200878"




21/10/2022 16:41

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

5 005
ltos | Medicamentos / Medicamentos Folha: /| U
Rubrica;
Detalhe do Produto: THIOPENTAX
> da CRISTALIA CNPJ 44.734.671/0001- Autorizagao 1.00.298-1
Empresa PRODUTOS 51
Detentora do QUIMICOS
Registro FARMACEUTICOS
LTDA.
Processo 25000.016638/8890 Categoria Similar Data do 24/02/1989
Regulatoria registro
Nome THIOPENTAX Registro 102980094 Vencimento 02/2029
Comercial do registro

Principio Ativo

TIOPENTAL SODICO

Medicamento
de referéncia

1asse ANESTESICOS GERAIS INJETAVEIS ATC ANESTESICOS
~anéutica GERAIS
INJETAVEIS
Bulario Acesse aqui
Eletronico
Rotulagem
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

1 1 GPOSOLINJCX50FAVD 1029800940010 PO INJETAVEL + 24/02/1989 24
INC + 50 DIL (EMB HOSP) SOLUCAO DILUENTE meses
ﬁ:ANCELADA OU CADUCA ]

2 1 G PO SOLINJCX25FAVD 1029800940022 PO INJETAVEL 23/08/1991 24
INC (EMB HOSP) meses
(@Er' ADA OU CADUCA

|
00 SOLINJCX25FA 1029800940036 PO INJETAVEL “12/02/2001 24
NS | ATIVA meses
. ST SOLINJCX25FA 1029800940044 PO INJETAVEL 12/02/2001 24
VD TRANS meses

https://consultas.anvisagov.br/#/medicamentos/2500001 66388890/?numeroRegistro=102980094



21/10/2022 16:41 Consultas - Agéni:ia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Processo: 1)) 07 v
Folha;_ /[
Rubrica.

https://consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/250000166388890/?numeroRegistro=102980094 212
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uri#imen

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: TOPIRAMATO

05.254.971/0001-  Autorizagdo

Nome da ZYDUS NIKKHO CNPJ
Empresa FARMACEUTICA 81
Detentorado LTDA
Registro
Processo 25351.332905/2008-  Categoria Genérico Data do
52 Regulatoria registro
Nome TOPIRAMATO Registro 156510031 Vencimento
omercial do registro
rincipio TOPIRAMATO Medicamento
Ativo de referéncia
Classe ANTICONVULSIVANTES ATC
Terapéutica
Parecer - Bulario
Publico Eletronico
Rotulagem
Ne Apresentacao Registro Forma Farmacéutica
1 50 MG COM REV CT BL 1565100310011  Comprimido Revestido
AL/AL X 60

2 25 MG COM REV CT BL AL/AL 1565100310021 Comprimido Revestido

+nentos/25351332905200852/

1.05.651-0

16/05/2011

05/2026

TOPAMAX

ANTICONVULSIVANTES

Acesse aqui

Data de Validade
Publicagdo

16/05/2011 24
meses

16/05/2011 24
meses



20/10/22, 10:44

S

visa

3 100 MG COM REV CT BL

AL/AL X 60

Jov.br/time dicamentos/25351332905200852/

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1565100310038  Comprimido Revestido

Pmcesso:%QZU} 23_@/

Folha: /|

=

4

i

16/05/2011

24
meses

212
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome da
Empresa
Detentora do

st

v.omercial

Principio Ativo

Classe

Detalhe do Produto: cloridrato de tramadol

EUROFARMA CNPJ

LABORATORIOS

S.A.

25351.253280/2018- Categoria
Regulatoria

ciondrato de Registro

tramadol

CLORIDRATO DE TRAMADOL

ANALGESICOS NARCOTICOS

Terapéutica

Parecer -
Publico

Rotulagem

M presentagdo Registro
CSCOINJIVAMCT 1004312510010
ACVD TRANS X 1 ML

ATIVA | \

2 100 MG/ML SOL OR CT FR 1004312510029
VD AMB GOT X 10 ML

3 50 MG CAP GEL CT BL AL 1004312510037
PLAS OPC X 10

4 50 MG CAP GEL CT 10BL 1004312510045
AL PLAS OPC X 10

5 50 MG/ML SOL INJ IV/IM CX 1004312510053
100 AMP VD TRANS X 1 ML
LaThve

CSIML SO INJ IVAM CT - 1004312510061

VT NS X 2 ML

Processo: 012055/

Fotha: /\ | ]

Rubrica: b
61.190.096/0001- Autorizagao 1.00.043-8
92
Similar Data do 06/08/2018

registro
100431251 Vencimento 08/2028

do registro

Medicamento
de referéncia

ATC

Bulario
Eletrénico

Forma Farmacéutica

Data de

ANALGESICOS
NARCOTICOS

Acesse aqui

Validade

Publicagao

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUCAO ORAL

CAPSULA GELATINOSA
DURA :

CAPSULA GELATINOSA
DURA

SOLUCAO INJETAVEL

SOLUGCAO INJETAVEL

. //consultas.anvisa.gov.bri#/medicamentos/25351 253280201835/?numeroRegistro=100431251

06/08/2018 36

06/08/2018 “36

meses

06/08/2018 36

meses

meses

06/08/2018 36

meses

06/08/2018 36

meses

06/08/2018 36

meses

12
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7

12

13

14

50 MG/ML SOL INJ IV/IM CX
100 AMP VD TRANS X 2 ML

100 MG COM REV LIB
PROL CT BL AL PLAS OPC

X 10 (]

50 MG CAP GEL CT BL AL

PLAS OPC X 4

A0 MG ML SOLINJ IVIIM CX
MP VD AMB X 1 ML
ADUCA

50 MG/ ML SOL INJ IVIIM CX
36 AMP VD AMB X 2 ML
W\NCELADA OU CADUCA |

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 36 AMP VD TRANS X 1

L. (Arwva]

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 36 AMP VD TRANS X 2

L (Arma)

50 MG/ ML SOL INJ IV/IM
CX 25 AMP VD TRANS X 1
ML | ATIVA

20 MG/ ML SOL INJ IVIM
'y AMP Vi) TRANS X 2

00 MG COM REV LIB
PROL CT BL AL PLAS
TRANS X 10| ATIVA

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1004312510071 ‘SQLUQAO INJETAVEL 06/08/2018
' Processo; 200, 072/
Foha:__ 17/
Rubrica; |
1004312510088 Comprimido Revestido de 06/08/2018

Liberagéo Prolongada

1004312510096 CAPSULA GELATINOSA 06/08/2018
DURA
1004312510101 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510118  SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510126 SOLUGAO INJETAVEL 06/68/2018
1004312510134 SOLUCAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510142 SOLUGAO INJETAVEL . 06/08/2018
1004312510150 SOLUGAO INJETAVEL 06/08/2018
1004312510169 Comprimido Revestido de 06/08/2018

Liberagao Prolongada

.. /consultas.anvisa.gov.br#/medicamentos/25351253280201 835/?numeroRegistro=100431251

36
meses

24
meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

36
meses

24
meses

212



Al

S’

Processo; 20 L0 3

Consultas Fotha:__\ L\
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria Rubrica;_ B
Detalhes do Produto
Nome da Empresa OXIGEL MATERIAIS HOSPITALARES, IND.E COMERCIO LTDA.
\‘CNPJ 49.353.956/0001-66
Jrizacao 1.03.305-2

VALVULA REGULADORA PARA CILINDRO OXIGENIO E AR COMPRIMIDO J

Modelo Produto Médico

/1 0050 - VALVULA REGULADORA PARA CILINDRO DE 02 COM FLUXOMETRO NA;SAIDA;2-500-0051 -
vALVULA REGULADORA PARA CILINDRO DE 02 COM 1 SAIDA SEM:IMPACTO;2-500-0052 - VALVULA

'PARA CILINDRO DE 02 COM ASPIRADOR,;FLUXOMETRO E UMIDIFICADOR;2-500-0308 - VALVULA |
'REGULADORA PARA CILINDRO DE AR COMPRIMIDO COM:FLUXOMETRO NA SAIDA;2-500-0301 - VALVULA
REGULADORA PARA CILINDRO DE AR COMPRIMIDO COM 1:SAIDA SEM IMPACTO;2-500-0307 - VALVULA
REGULADORA PARA CILINDRO DE AR COMPRIMIDO COM 2:SAIDAS COM IMPACTO;2-500-2011 - VALVULAJ
REGULADORA PARA CILINDRO DE AR COMPRIMIDO COM:ASPIRADOR, FLUXOMETRO E UMIDIFICADOR.

Tipo de Arquivo \ ~ Arquivos edi A e .
RSTGESERE S ou | s vl P | raresa- onuzoat 17855
‘Nome Técnico Valvula Para Gases Medicinais
» istro 10330520062
i'rn 25351389644201242 |
L OXIGEL MATERIAIS HOSPITALARES, IND.E COMERCIO LTDA.

.wagau de Risco | - BAIXO RISCO

‘Vencimento do Registro VIGENTE

|

]Situagéo [sem dados cadastrados] J
Data de Publicagao [sem dados cadastrados]

Lo uulubro ae <022 as 10h18 em "http://consultas‘.’anvisa.gov.br/api/consuIta/downIoadPDF/25351389644201242"
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Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: SEVOFLURANO

wome da Empresa  UNIAO QUIMICA CNPJ 60.665.981/0001-  Autorizagao 1.00.497-7
“rtentora do FARMACEUTICA 18
Jistro NACIONAL S/A
cesso 25351.248120/2013- Categoria Genérico Data do 20/11/2017
78 Regulatoria registro
Nome Comercial SEVOFLURANO Registro 104971414 Vencimento do  11/2027
registro
Principio Ativo SEVOFLURANO Medicamento SEVORANE

de referéncia

Classe ANESTESICOS GERAIS VOLATEIS E GASOSOS ATC i ANESTESICOS
Terapéutica ) GERAIS
VOLATEIS E
GASOSOS
Parecer Publico - Bulario Acesse aqui
Eletrénico
Rotulagem
N° Apresentacao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
1 1ML/ML L1Q INAL NAS CT FR 1049714140013  Liquido 20/11/2017 24
VD AMB X 250ML meses
2 1ML/ML L1Q INAL NAS CT 6 FR 1049714140021  Liquido 20/11/2017 24
VD AMB X 250ML meses

10s/25351248120201378/

112



20/10/22,10:43 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

3 1MUMLLIQINALNAS CTFR 1049714140031 Liquido 20/11/2017
VD AMB X 100 ML

4 1MUMLLIQINALNASCT6 1049714140048 Liquido 20/11/2017
FR VD AMB X 100 ML

108/25351248120201378/

24
meses

24
meses

212



Fotha;_| LD 7
Rubrica; Y
«»nei» Nacional de Vigilancia Sanitaria
Detalhes do Produto
Nome da Empresa LABOR IMPORT COMERCIAL IMPORTADORA E EXPORTADORA LTDA
CNPJ 01.005.728/0001-79
Autorizagao 1.03.694-6
Produto TUBO PARA COLETA DE SANGUE A VACUO V-TUBE LABOR IMPORT
Modelo Produto Médico

Embalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes (11 x 120)mm = 1,6mL (13 x 75)mm — 1,6mL, 2mL, 3,2mL
le 5mL. Cédigo de cor — PRETO

1~gem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes. (13 x 75mm) - 2mL, 3mL, 4mL e 5SmL (16 x 100mm) -
~1umi . Codiao de Cor - VERMELHA

Jern com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes (13 x 75)mm — 2mL, 3mL e SmL, (13 x 100)mm —6mL e
fe cor - VERDE

) (cem) tubos. Dimensdes e volumes (13 x 75)mm — 2mL, 3mL e 5mL, (13 x 100)mm — 6mL e
- VERDE

= ram 00 (cem) tubos. Dimensdes e volumes (13 x 75)mm - 1,8mL, 2mL, 3mL, 4mL, 4,5mL e 5mL, (13 x
i — 7mlL. Codigo de cor — ROXO

¢ nibalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes (13 x 100ml) - 5SmL e 7mL

iEmbélagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes (13 x 75)mm — 1,8mL, 2mL, 3mL, 4mL , 4,5mL e 5mL (13 x
[100)mm — 7mL. Cddigo de cor - ROXO

Embalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes - (13 x 75)mm - 1,8mL, 2mL, 2,5mL, 4mL e SmL. Caédigo
de cor — CINZA

Embalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes - (13 x 75)mm —2,5mL, 4mL e 5mL. Caodigo de cor —
CINZA

Embalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes. (13 x 75)mm —2,5mL, 4mL e 5mL. Caddigo de cor — CINZA

Embalagem com 100 (cem) tubos. Dimensdes e volumes - (13 x 75)mm — 1,8mL, 3,6mL, 4mL, 4,5mL e SmL. Caodigo
de cor — AZUL

Embalagem com 100 (cem) tubos . Dimensdes e volumes (13 x 75)mm -3,5mL, 4mL e 5mL (13 x 100)mm — 5mL e
6mL e (16 x 100)mm — 8,0 e 8,5mL. Codigo de cor — AMARELA

\rEmbaIagem com 100 (cem) tubos. (13 x 75)mm — 2mL, 3mL , 4mL e 5mL e (16 x 100)mm — 9mL e 10mL. Codigo
'de cor - VERMELHA

x 100) mm - Sml
Lor com 100 (cem) tbos - (13 x 75)mm - 2mL, 3mL, 4mL e 5 mL; (16 x 100)mm - 9mL e 10 mL - Codigo
=MELHA
~ 110 (cem) tubos com parede dupla (tubo duplo) - (13 x 75)mm - 1,8mL, 3,6mL, 4mL, 4,5mL, e 5mL
ol
Tipo de Arquivo Arquivos Expediente, data e hora de §ncius§o
lNS?RU(;OES DE USO OU MANUAL | TUBO PARA COLETA DE SANGUE B A
DO USUARIO DO PRODUTO A VACUO V-TUBE pdf 4160426212 - 21/10/2021 16:04:43
N Técni FRASCO OU MATERIAL'PARA COLETA, ARMAZENAMENTO OU
ome fechico TRANSPORTE DE AMOSTRAS BIOLOGICAS
Registro 10369460103
Processo 25351036015201495
Fahricante Legal AR MEDICAL INC.
Impresso dia 22 de outubro de 2022 as 10h23 em "hﬂp'//rnnel|Iiameanel|If=/dn\nlnlnndPnFl')R‘2f\1ﬂ’RR{H 5201495"




dc Risco

| - Classe |: produtos de baixo risco ao individuo e baixo risco a saude publica

'c Ragistro

VIGENTE

[sem dados cadastrados]

»1uagao

'Data de Publicagao
| I—

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 22 de outubro de 2022 as 10h23 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consuIta/downloadPDF/25351036015201495"
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|

. - maencia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

Nome da Empresa

LABOR IMPORT COMERCIAL IMPORTADORA E EXPORTADORA LTDA

CNPJ

01.005.728/0001-79

Autorizagao

1.03.694-6

Produto

TUBO ENDOTRAQUEAL DESCARTAVEL SEM BALAO SOLIDOR

Modelo Produto Médico

'70-25-30-35-40-45-50-55-6,0-65-70-75-8,0-85-9,0-9,5-10,0

Tipo de Arquivo

e

Arquivos Expediente, data e hora de inclusdao

'SO OU MANUAL
v 0O PRODUTO

TUBO ENDOTRAQUEAL 1
DESCARTAVEL SEM BALAO 4254065213 - 27/10/2021 16:52:21
SOLIDOR pdf !

Nome Técnico

Tubo Traqueal

b

|Registro

10369460218 .

Processo

25351579283201987

Fabricante Legal

BONREE MEDICAL CO. LTD.

Classificagao de Risco

Il - MEDIO RISCO

Vencimento do Registro

VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

13 de Publicagao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 22 de outubro de 2022 as 10h25 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/Z5351579283201987"



Consultas

Processo:n®).1(e3/)1
Fotha:_\ LDV
Rubrica.____ -

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

sa

LABOR IMPORT COMERCIAL IMPORTADORA E EXPORTADORA LTDA

01.005.728/0001-79

11Or1Zacao

1.03.694-6

Produto
|

TUBO PARA CQLETA DE SANGUE A VACUO SHANDONG

Modelo Produto Médico

Embalagem com 100 tubos - (12,7 x75 mm) =2 mL, 3 mL e5 mL; (12,7 x 100 mm)=6mL e 7 mL

Embalagem com 100 tubos

Embalagem com 100 tubos

- (
-(12,7x75mm)=2mL, 3mL e 5 mL; (12,7x 100 mm)=6mL e 7 mL
-(12,7x75mm)=2mL,3mL,4ml e 5mL; (16 x 100 mm) =10 mL

=8,0e8,5ml

(
Embalagem com 100 tubos - (12,7x 75 mm)

= 3,5 mL, 4 mL e 5mL; (12,7 x 100 mm) =5 mL e 6 mL; (16 x 100 mm)

Embalagem com 100 tubos - (12,7 x 75 mm)=1,8 mL,2mL,2,5mL, 4 mLe 5mL

“mbalagem com 100 tubos - (12,7 x 75 mm)=1,6 mL,2mL,3,2mL e 5mL

"~5em com 100 tubos - (12,7 x 75 mm) = 2,5 mL, 4 mL e 5 mL

~m 100 tubos - (12,7 x 75 mm) = 2,5 mL, 4 mL e 5 mL

00 tubos - (12,7 x 75 mm) = 1,8 mL, 3,6 mL, 4,5 mL e 5mL

0. .orm 100 tubos - (12,7 x 75 mm) =1,8mL, 2mL, 3mL, 4mL,4,5mL e 5mL; (12,7 x 100 mm) =7 mL

Limbalagem com 100 tubos - (12,7 x 75 mm) =1,8 mL, 2 mL,.‘3 mL, 4mL, 45mLe5mL; (12,7 x 100 mm) =7 mL

Tipo de Arquivo

Arquivas Expediente, data e hora de inclusio

INSTRUCOES DE USO OU MANUAL
DO USUARIO DO PRODUTO

TUBO PARA COLETA DE SANGUE

4286305210 - 29/10/2021 13:44:09

A VACUO SHANDONG.pdf

Nome Técnico

FRASCO OU MATERIAL PARA COLETA, ARMAZENAMENTO OU
TRANSPORTE DE AMOSTRAS BIOLOGICAS

Registro

10369460032

Processo
|

25351584220200717

“~hricante Legal

SHANDONG WEIGAO GROUP MEDICAL POLYMER CO. LTD.

“+'cacao de Risco

| - Classe I: produtos de baixo risco ao individuo e baixo risco & saude publica

v Registro

VIGENTE

[sem dados cadastrados]

,Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

Impresso dia 22 de outubro de 2022 as 10h21 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/253515842202007 17"




Registro ANVISA n° 2408300010011 - VASELINA LIQUIDA FBM

Atencdo! Recomendamos a confirmacdo da validade dos registros em cosmeéticos diretamente na ANVISA.

Area

2- COSMETICOS

Registro
2408300010011

Produto

vASELINA LIQUIDA FBM

W

N PARA O CORPO COM FINALIDADE EXCLUSIVA DE HIDRATACAO E/OU REFRESCANCIA (PERFUMADO OU NAO)

Autorizacao

2040830

25351.033509/2006-83

Validade/Situagao

» consultar diretamente na anvisa
Apresentagao/Marca

Nome da Empresa/Detentor

FBM INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA (02.060.549/0001-05)

Origem

020A0549000105 - FBM INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA - ANAPOLIS - GO - BRASIL - Nacional

tita Atuaitzagcao

Lencaol Devido ao alto numero de erros na base da ANVISA em cosmeéticos, recomendamos a confirmacao da validade dos registros diretamente na ANVISA guando estiverem com data
invalida.
!

Documentos Técnicos

A lista abaixo apresenta os documentos técnicos encontrados na anvisa para o Processo deste registro.
Peticdao/Protocolo  Data Assunto Situacdo

# 27/01/2006 REG. COSMETICOS - Registro de Produto - Nacional Foi publicado o deferimento do processo ou da peticéo.

718370104 26/08/2010 REG. COSMETICOS - Revalidacdo de Registro Publicado deferimento

Diario Oficial da Unido
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Rubrica.____ .
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Folha:_/\ 000
Rubrica:___ Ve
ADVERTENCIA
Este texto nac substitul o publicado no Diario Oficial da Unido

Ministério da Saude
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria

RESOLUGAO DA DIRETORIA COLEGIAbA — RDC N°107, DE 5 DE
SETEMBRO DE 2016

Altera a Resolucéo da Diretoria Colegiada - RDC n°
199, de 26 de outubro de 2006, que dispbe sobre os
medicamentos de notificagdo simplificada.

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, no uso da
atribuigao que Ihe conferem o art. 15, Ill e IV aliado ao art. 7°, lll e IV, da Lei n® 9.782, de 26
de janeiro de 1999, o art. 53, V, §§ 1° e 3° do Regimento Interno aprovado nos termos do
Anexo | da Resolugdo da Diretoria Colegiada — RDC n° 61, de 3 de fevereiro de 2016,
resolve adotar a seguinte Resolugdo da Diretoria Colegiada, conforme deliberado em
reunido realizada em 16 de agosto de 2016, e eu, Diretor-Presidente, determino a sua
publicacao.

Art. 1° Fica aprovada a ‘“Lista de medicamentos de baixo risco sujeitos a notificagao
simplificada” constante no anexo |, que da nova redagdo ao Anexo | da Resolugéo da
Diretoria Colegiada — RDC n° 199, de 26 de outubro de 2006.

Art. 2° Os §§ 3°, 4° e 6° do art. 7° da Resolugéo da Diretoria Colegiada — RDC n° 199,
de 26 de outubro de 2006, passam a vigorar com a seguinte alteragéo:

'§ 3° A empresa devera proceder com nova notificacdo sempre que houver inclusées
-1 alteracbes em quaisquer informagdes prestadas por meio da notificagéo eletronica”. (NR)

\ 4° Todas as notificacdes devem ser renovadas a cada 5 (cinco) anos, respeitandb
sstabelecidos no Art. 12 da Lei n® 6.360/76". (NR)

.+ 6" Os medicamentos de baixo risco isentos de registros e regularizados mediante
notificacao ficam sujeitos ao pagamento da Taxa de Fiscalizagao de Vigilancia Sanitaria
instituida pela Lei n® 9.782, de 26 de janeiro de 1999". (NR)

Art. 3° Fica revogada a Instrug@o Normativa — IN n® 3, de 28 de abril de 2009.
Art. 4° Esta Resolugao entra em vigor em 1° de janeiro de 2017.
JARBAS BARBOSA DA SILVA JR.
ANEXO |

LISTA DE MEDICAMENTOS DE BAIXO RISCO SUJEITOS A NOTIFICAGAO
SIMPLIFICADA

| - As especificagbes analiticas adotadas pelos fabricantes para os medicamentos
de baixo risco sujeitos a notificagdo simplificada devem seguir monografia inscrita na
T annacopeia Brasileira ou em compéndio oficialmente reconhecido pela Anvisa de acordo



2 ;“,zm
Folha: /\\T) \
T - -

Rubrica:

com norma especifica.

Il - Na auséncia de monografia oficial, deverdo ser realizados os testes descritos
nos métodos gerais da Farmacopeia Brasileira, e demais testes necessarios, desenvolvidos
pelo fabricante, para garantir a qualidade do medicamento.

Il - Todo laudo de analise de controle da qualidade do produto acabado,
independente da forma farmacéutica, deve apresentar, no minimo, as seguintes
informacées ou justificativa técnica de auséncia:

a) Caracteristicas organolépticas/aparéncia;
b) Identificac&o e teor do(s) principio(s) ativo(s);

¢) Limites microbianos: contagem de bactérias e fungos totais e pesquisa de
patdégenos;

1 - Para as formas farmacéuticas solidas, a empresa deve acrescentar as
seguintes informagdes ou justificativa técnica de auséncia:

a) desintegragéao;
b) dissolucéo;

c) dureza;

d) peso médio; e
e) umidade;

2 - Para as formas farmacéuticas liquidas e semissdlidas, a empresa deve
acrescentar as seguintes informagdes ou justificativa técnica de auséncia:

a) pH;
b) densidade;
c) viscosidade; e

d) volume ou peso medio.

PRODUTO CONCENTR [SINONIMOS [FORMA INDICACAO |[MODO DE  |[ADVERTENC|LINHA DE ]
ACAO DO FARMACEUT USAR A

| PRINCIPIO ICA PRODUGAO
ATIVO

Acido borico 3% de acido Agua rSolug:é!o Antisséptico, Aplicar duas [N&o pode ser Liquido
borico boricada bacteriostatic |a trés vezes |aplicado em

o e fungicida. |ao dia, com |grandes
Utilizado em |auxilio de areas do
processos  |compressas |Corpo,

} infecciosos |de gaze ou |quando

| tépicos algodéao. existirem

| lesdes de
qualquer tipo,
feridas ou




Processo: ( 11093 L

Fotha:

AL UA

Rubrica,____\" e

queimaduras.
Produto de
uso exclusivo
em adultos. O
uso

em criangas
representa
risco a saude.
Nao ingerir.

Acido félico

0,2 mg/mL

Vitamina B9

Solugéo Oral

Suplementag
20 para
prevencgdo e

caréncia de
folatos e
reducéo da
ocorréncia de
malformagée
s fetais.

tratamento da

Uso adulto:

malformacgde
s fetais:

Tomar 2 mL
ao dia.

acido félico:

Tomar 2 mL
ao dia.

Para
gestantes e
lactantes
tomar 4 mL
ao dia.
Tratamento

de acido
folico:

Tomar até 5
mL ao dia.

Uso
pediatrico:

Prevencgao de(®
ocorréncia de

de deficiéncia

Este
medicamento

contraindicad
0 para
pacientes que
apresentam
hipersensibili
dade ao
acido folico.
A presencga
de acido
folico nas
preparacdes

Prevencao delliquidas, pode
deficiéncia de

aumentar a
absorgcéo do
ferro
alimentar, o
que pode ser
prejudicial
aos pacientes
talassémicos
que
apresentam
acumulo
deste
elemento nos
tecidos. Logo,
(o]
medicamento
nao deve ser
administrado
antes ou logo
apos as
refeicdes.

Doses muito

Prevencéo defaltas de acido

deficiéncia de [félico podem
acido folico: |ocasionar
convulsdes
em
pacientes
LACTENTES |epilépticos
0-11 tratados com
MESES): fenitoina.
Tomar 0,5 mL
ao dia. Doses de
acido folico

acima de 0,1

Liquido




Acido
isalicilico

J L 3 ‘ :
de acido |Pomada de
saheilico lacido

Vaselina
salicilada
2%.
Pomada de
acido

‘ salicilico

1 10%.
Vaselina

1 salicilada

} 10%.

10% de acido
salicilico

salicilico 2%.

Pomada

Pomada

Processo;1()11.093//]

Folha: AW L
Rubrica:
CRIANGAS |mg/dia
(1-10 podem
ANOS): mascarar
Tomar casos de -
1,5mLao |anemia
dia. perniciosa,
pois as
caracteristica
s
hematologica
S sao
normalizadas,
enquanto, os
danos
neurologicos

- progridem. » o

Queratoplasti |Aplicar nas  |Pode ocorrer [Semissolido

ca areas a absorgao e
afetadas, salicilismo em
a noite, e uso prolonga
retirar pela  |do.
manha.

Queratolitica |Uso externo. |Contraindicag|Semissélido
Aplicar nas  |ao: pacientes
areas com
afetadas, hipersensibili
a noite, e dade ao
retirar pela  |acido
manha. salicilico,

durante a
gravidez e
IApresenta lactacao.
propriedade |Diabéticos
queratolitica |devem usar
forte e sua  |com cautela.
aplicagao Evitar contato
deve ser com os olhos,
efetuada com |a face, os
muita orgéos
precaucdo, |genitais e as
sendo mucosas.
recomendave |Lavar as
| a utilizagdo |méaos apds a
de espatulas |aplicagao.
ou luvas de
protegao. Reagbes
adversas:
pode ocorrer
absorcdo e
salicilismo em
uso
prolongado.




Acido
salicilico

20% de acido|Pomada de

salicilico

acido
salicilico
20%.

Vaselina

salicilada
20%.

}Pomada

6ueratolitica
nas

es, como
cravos e
rachaduras
nos pes,

verrugas.

hiperqueratos |locais. No

calos secos e |no caso de

Em Contraindicag
aplicagdes  |ao: pacientes
com
caso de hipersensibili
rachaduras |dade ao
de pés, duas |acido
vezes ao dia; [salicilico,
durante a
calos secos e|gravidez e
verrugas, lactagéo.
aplicar a noite|Diabéticos
e cobrir com |devem usar
esparadrapo, com cautela.
retirando-o no|Evitar contato
dia seguinte. [com os olhos,
Apresenta a face, os
propriedade |6rgaos
genitais e as
queratolitica | mucosas.
forte e sua |Lavar as
aplicagéao maos apos a
deve ser aplicagao.
efetuada com |Interagées
muita com
medicamento
s: usado com
sabdes
precaugdo, |abrasivos,
sendo preparagoes
recomendave [para acne,
| a utilizagéo |preparacoes
de espatulas |contendo
ou luvas de |alcool,
protecao. cosmeticos
ou sabdes
com forte
efeito secante
podem
causar efeito
irritante ou
secante
cumulativo,
resultando
em irritacao
excessiva da
pele.
Reagdes
adversas:
pode ocorrer
absorgao e

salicilismo em
uso

prolongado.

Semissolido




MW@E
Folha: A\ pu4

Agua Agua Liquido Lavagem de |Uso externo. [Nao deve ser |Liquido ou |
purificada destilada, ferimentos  Aplicar usado para |solucdes
Agua diretamente |injetaveis. A |estéreis
deionizada, no local ingestao
Agua por afetado. pode causar
osmose diarréia,
reversa, Agua devido &
por auséncia de
ultrafiltragéo. fons na agua.
(OBS: o
\ sinbnimo
para égua
purificada
deve ser
utilizado
lconforme o
processo de |
obtencdo) | -
‘ Caiifora 10% Solugao 1Solug:éo Tratamento |Uso externo. |Manter fora |Liquido
ricrado (p/v) Alcool  |alcodlica de | sintomatico  |Aplicar do alcance de ‘
EtilicoQ.S. |canfora | de mialgias e |diretamente |criangas. ‘
1 artralgias. no local 3
‘ ‘ Também afetado, NZo deve ser
i \ ‘pode ser previamente |ytilizado em
i \ utilizado para [limpo, com o criancas
1 : aliviar auxilio de menores de
‘ pruridos. gaze ou dois anos.
algodao, trés \Manter
a quatro distante de
vezes ao dia, [fontes de
mediante calor.

fricc@o. Conservar
em
temperatura
inferior a
25°C.

OBS:
Embalagem
i maxima de
50mL p/
venda ao

1.&@

| Devem-se
f adicionar as i
adverténcias
contidas na ‘
i NBR5991/97 |
| e RDC 46 de <
| 20/02/02. l

\

]\ OBS: Produto
‘ exige

\ embalagem

* primaria de
vidro ambar
(Formulario
Nacional, 12

o | Ed.). B




etilico

Amonia

70% (p/p).
Alcool etilico
77° GL

Alcool etilico Alcool etilico |Alcool 70

Alcool etilico
70% (p/p).

10%de |
hidréxido de "
amonio

1
i

Alcool gel

Aménia
diluida

Solugéo

Solucéo

Ww

)\ q H“)
Rubdca
Antisséptico |Uso externo. [Manter Liquido
Aplicar distante de
diretamente |[fontes de
no local calor.
afetado,
previamente liQBS:
mpo, COM O |[Embalagem
auxilio, se maxima de
desejar, de  |50mL p/
algoddo ou |yenda ao
gaze. publico.
Devem-se
adicionar as
; adverténcias
j contidas na |
; NBR 5991/97
} e RDC 46 de
| 200202. |
Antisséptico |Uso externo. [(OBS: Semissolido ‘
de méaos. Aplicar Devem-se w
diretamente n|adicionar as
o local adverténcias
‘ afetado, contidas na
1 previamente |NBR 5991/97
limpo, com o |e RDC 46 de
auxilio, se 20/02/02).
desejar, de
1 algodao ou
. gaze. ,
Neutralizar  |Uso topico. |Evitar contato|Liquido
picadas de  |Aplicar no com os olhos.
inseto. local da N&o inalar.
picada. Em contato
com pele e
olhos produz
bolhas e
vesiculas.
Queimadura
de amodnia
} provoca
| | sensacao na
| | pele como
\ i ensaboada.
‘ |
1 ? Apos a
‘ ‘ utilizagao nao
| cobrir a
% picada com
compressas.

Manusear em
local arejado
e n&o agitar.
Se




S

|
|

i g

ingerido,
procurar
auxilio
meédico.
Qualquer
acidente lavar
com bastante
agua.

Nao usar na
pele sem
antes fazer o
teste de
sensibilidade.
Nao
reaproveitar a
embalagem.

B— }
de azul  'Solugao de
nefileno  |lazul de
imetileno.

+20% benjoim, Tintura de
Sumatra, benjoin
Benzoin

Benjoin

i
Minimo 99% |Sal de vick

“Arnonato
.o sodio

Solugao
|

WSqugﬂz:a'o

Antisséptico

Antisséptico

~ Antiacido

Aplicar sobre
o local, com
o auxilio de
gaze,
algodéo ou

topico.

O produto
pode
manchar a
pele. Nesse
caso, pode

espatula. Uso ser utilizada

uma solugéo
de hipoclorito
de sodio para
clarear.

Aplicar sobre
o local, com
0 auxilio de
gaze,
algodéo ou
espatula.

Uso externo.
Proteger da
luz.
Informagdes
de
seguranca:
podem
ocorrer
reacoes

de hipersensi
bilidade e
dermatite de
contato.

Dissolver 2,5
café) em um

filtrada e
tomar 30

das

refeicbes
para

neutralizar

secrecao
gastrica no
estdbmago.

N&o usar

g (1 colher dejjuntamente

com dieta

copo de agua |Lactea (a

base de leite)
devido a

minutos antes|possibilidade

de ocorréncia
de sindrome
alcalino-
lactea.

o excesso de |Reagbes

adversas:
pode ocorrer
efeito rebote
acido, devido
a




Processo;; 3JiL

Folha:

1L\D |

Rubrica______ [~

estimulagao
da gastrina.
No uso
prolongado
exige
acompanham
ento médico.

Carbonato de Minimo de
calcio 98% de

carbonato de
\ calcio

Carbonato de |P6
calcio

Antiacido 1a2gao

dia.

Reacdes Solido
adversas:
pode ocorrer
efeito rebote
acido, devido
a estimulagéo
da gastrina.

Unaio e 500 mgde !Carbonato de (Capsula

carbonato de
2lcio

calcio

2a4
capsulas ao
dia.

Antiacido

Reacbes Solido
adversas:
pode ocorrer
efeito rebote
acido, devido
a estimulacao
da gastrina.

(.arbonato de 500 mg de
calcio carbonato de
calcio

|

Carbonato de Comprimido
lcalcio ‘
|

|
|
\
|

|
2a4

Antiacido

comprimidos
ao dia.

Reacodes Solido
adversas:
pode ocorrer
efeito rebote
acido, devido
a estimulacao
da gastrina.

}Carbonato de 500 mg de
lcalcio carbonato de
‘ calcio

Carbonato de 1250 mg de

calcio + carbonato de
~calciferol calcio

(equivalente

a2 500 mg de
ralclo

-inentar) +

o Ul de
‘nlecalciferol

Carbonato de [Comprimido
calcio mastigavel

Carbonato de (Comprimido
icalcio + ou

\vitamina D3  |Comprimido
‘revestido

Adulto: 2 a 4
comprimidos
ao dia.

Antiacido

Reacdes Solido
adversas:
pode ocorrer
efeito rebote
acido, devido
a estimulacao
da gastrina.

Suplemento
vitaminicoe |1a3
mineral para |comprimidos
prevencao do |via oral ao
raquitismo e |dia. Ingerir
para a apos as
prevencgaol/tra|refeigbes.
tamento
auxiliar na
desmineraliza|Criangas:
cdo 6ssea  tomar 1
pré e pés-  comprimido
menopausal ao dia
ldurante as
refeicoes

l

Adulto: tomar

Contraindicag |Solidos
oes:
hipercalcemia
hipervitamino
se D,
hipersensibili
dade ao
colecalciferol,
ergocalciferol
ou
metabalitos
da vitamina
D.

Reacdes
adversas:
alteragdes
lipidicas,
hipervitamino
se D,
disturbios
gastrointestin
ais,




S

calcio +

Carbonato de 1250 mg de

icarbonato de

colecalciferol calcio

(equivalente
a 500 mg de
calcio

ss0: 2001 styz-»
"Rubrica.___———

bradicardia e
arritmias.

Superdosage
m: anorexia,
cansago,
nausea e
vomito,
diarreia,
perda de
peso, poliuria,
transpiragao,
cefaleia,
sede,
vertigem e
aumento da
concentragao
de calcio e
fosfato

no plasmae
urina,
hipercalcemia
, insuficiéncia
renal,
calcificagéo
de

tecidos
moles,
hipercalciuria,
e calculo
renal.

Carbonato de [Comprimido

calcio +
vitamina D3

clementar) + |

100 Ul de
colecalciferol

ou
Comprimido
revestido

Suplemento
vitaminico e
mineral para

raquitismo e
para

prevencao do

IAdulto: tomar
1a2
comprimidos
via oral ao
dia. Ingerir
apos as
refeicdes.
Criangas:
tomar 1
comprimido
ao dia
durante as
refeicdes

Contraindicag
oes:
hipercalcemia
hipervitamino
se D,
hipersensibili
dade ao
colecalciferol,
ergocalciferol
ou
metabalitos
da vitamina
D.

Reacgodes
adversas:
alteracdes
lipidicas,
hipervitamino
se D,
disturbios
gastrointestin
ais,




i
|
]Carvéo
\vegetal
lativado

250 mg de
carvao
‘vegetal
lativado

|

a

tamento
auxiliar na

desmineraliza

cao Ossea
|pré e pos-
menopausal

~ Redugéo do

acumulo

gases
intestinais

prevencgaoltra

excessivo de

Processo: )0 L.072/)1

Fotha:

Rubrica:

|

\
|

bradicardia e
arritmias.

Superdosage
m: anorexia,
cansago,
nausea e
vomito,
diarreia,
perda de
peso, poliuria,
transpiracdo,
cefaleia,
sede,
vertigem e
aumento da
concentragao
de calcio e
fosfato

no plasma e
urina,
hipercalcemia
. insuficiéncia
renal,
calcificagéo
de tecidos
moles,
hipercalciuria,
e célculo
renal.

Ingerir 4
capsulas ao
menos 30

e 4 capsulas
apos as
refeicdes

Contraindicad
o durante a
gravidez, e

minutos antes|para os casos
das refeigbes |de obstrugao

intestinal e
alteracdes
anatomicas
do trato
gastrointestin
al. Deve ser
utilizado com
precaugéo

uma vez que
o carvao
ativado pode
interferir na
absorcéo de
nutrientes.
Nao &
recomendave
| 0 uso por
criancas
menores de
12

em criangas, |

Sélido




Cloreto de

magnésio

33 gde
cloreto de
Imagnésio

P6

suave

Laxante

anos de
idade. Pode
haver
adsorgéo de
outros
medicamento

s utilizados
concomitante
mente ao
carvao
ativado.
Portanto, este
deve ser
administrado
duas horas
antes ou uma
hora apés
outras
medicagdes.
Nao é
recomendado
utilizar o
' carvao
ativado por
longo
periodo.
Uso Interno. |Ap6s aberto,
Dissolver o |guardar o
conteudo da |produto bem
embalagem |fechado em
em 1 litro de |geladeira.
agua filtrada;
armazenar Quando
em recipiente \ocorrer maior
de frequéncia
vidro na de
geladeirae |evacuagdes,
tomar 60 diminuir a
mL/dia desta |dose. Em
solugdo (um |caso de
calice ou umaldiarreia,
xicara de suspender o
cha), uso.

Precaucdes:
Quando a
fungdo renal

preferencialm |estiver

ente pela deficiente, a
manha em  |reposi¢do do
jejum. Pode |magnésio

ser misturado |[deve ser

a sucos acompanhad
citricos para |a de cuidados
mascarar 0 |especiais e

sabor amargo|de




Jdiv ldLLY

~rd

20,0% (g/mL) Calicida
de acido 1
salicilico ‘
uivalente a |
5.5% (plp) + |
150 % acido |
lactico

?Solﬁc;éoﬁ

Verrugas
comuns,
plantar e

Processo.’ )L

Folha:

AL

Rubrica:

da solugao.

(0]

medicamento

monitorizagéo

Apos diluicdo,|dos niveis

séricos. Deve
ser evitado o
uso em
mulheres
gravidas,
uma vez que
0 magnésio
ultrapassa a
placenta
podendo
interferir nos
niveis séricos
do feto.
Contraindicag
30: O uso do
cloreto

de magneésio
é
contraindicad
oem
pacientes
com
insuficiéncia

Bl

calosidades.

secar antes
da

reaplicagéo.

cada camada

devera ser  |renal severa
consumido

em até X

dias.

Obs.:

substituir o X

pelo numero

de dias

comprovados

no estudo de

estabilidade

apos diluicao.

Uso externo. |Nao usar
Proteger as  |proximo aos
areas ao olhos. Evitar
redor da o contato
lesdo com as

com vaselina /mucosas € a
solida. pele

Aplicar, uma |integra. O
vez ao dia, |usoé

até contraindicad
eliminagdo |oem

da verruga ou|diabéticos e
calosidade, |em pacientes
quatro com déficits
camadas de |[circulatorios
colédio, em
esperando  |membros.

Liquido




Colodio

'salicilado

- 12,0% (g/mL) Calicida

de acido
salicilico

10% de
enxofre

| o
[Enxofre

-

3

I

local afetado.

pode causar
irritagdo na
pele. Nao
ingerir.
Manter fora
do alcance
das criangas
Contato com
olhos, boca
e outras
membranas
mucosas
deve ser
evitado.

oes:

hipersensibili
dade ao
enxofre.
Reacbdes
adversas:
irritac@o na
pele,
vermelhidéo
ou
escamacao
da pele.

em uso topico

Contraindicag

ProcessO. ic
. Foha,__\ D2
Rubrica.
[Solugao Verrugas Uso externo. [N&o usar Liquido
comuns, Proteger as [proximo aos
plantar e areas ao olhos. Evitar
calosidades. |redor da o contato
Queratoplasti |les&do com com as
CO. vaselina mucosas € a
' solida. pele
Aplicar, uma |integra. O
vez ao dia, |usoé
até contraindicad
eliminagido dajo em
verruga ou |(diabéticos e
calosidade, |em pacientes
quatro com déficits
camadas de [circulatérios
colédio, em
esperando  |membros.
cada
camada seca
r antes da
) 7 , reaplicagao. |
Creme Escabiose e |Uso topico. |A aplicagdo [Semissolido
acne. Aplicar no de enxofre
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Rubrica;_

Cier 35% de éter |Licor de Solugao Utilizado para|Uso externo. |Pode ocorrer {Liquido 1
alcoolizado  etilico (v/v) + Hoffman i desengorduralAplicar irritacéo local
: Alcool etilico rapelee nas areas e
96% (V/v). como veiculo |afetadas, fotossensibili
; em com auxilio |dade.
1 formulagdes |de algod&o.
para acne,
: alopecia e
; antimicéticos
tépicos, bem
1 como, para
1 remogao de
‘ fitas
- ) adesivas.
«irato fluido 10% de Mel rosado  |Solugao Adstringente |Aplicar puro |Contraindicag
a5 extrato de nas ou diluido em |6es: pode
rosas rubras estomatites, |agua, na ocorrer
em mel. principalment |boca ou hipersensibili
e infantil garganta, dade.
(sapinho). com haste  |Precaugdes e
flexivel de adverténcias:
; algodao, n&o ingerir.
} chupeta ou
o ~ |gargarejo. - o
\Glicerina Minimo 95% |Glicerina Solugéo Demulcente, |A glicerina  |Contraindicag
‘ de glicerina emoliente,  |[farmacéutica |6es: pode !
| umectante e |é um produto |ocorrer
| hidratante.  |com hipersensibili
excelente dade.
atividade Precaucdes e
sobre a pele, |adverténcias:
exercendo o |n&o ingerir.
efeito
demulcente,
isto &,
quando
aplicada
sobre locais
irritados
‘ ou lesados,
“ tende a
formar uma
pelicula
protetora
: contra
! ; estimulos
‘ ? resultantes
‘ do contato
com o ar ou
irritantes
; ambientais.
1 Espalhar o
' produto
l | friccionando s ‘
1 obre toda a ,
‘ area de uso. |




Gliconato de
clorexidina

1=onato de
clorexidina

0,5% de

gliconato de
clorexidina

0,5% de

gliconato de
clorexidina

Gliconato de

clorexidina e

digliconato de
clorexidina

Gliconato de
clorexidina e

digliconato de
clorexidina
|

antissepsia
da pele em

s cirurgicos,
realizar antes
a
degermacgao
da pele com

procedimento

o para
pessoas com
histéria de

hipersensibili
dade a
clorexidina.

Solugéo IAntisséptico |Uso externo. |Evitar contato|Liquido
aquosa topico. Aplicar o com olhos,
produto em |ouvidos e
quantidade |boca. Para os
suficiente casos de
para contaminag&o
umedecer destas
toda a area, |partes, lavar
esfregando
com gaze abundanteme
estéril. Deixar|nte com
secar agua.
completamen
te, Contraindicad
o para
e, se pessoas com
necessario, |historia de
repetir o hipersensibili
procedimento (dade a
. Pode ser [clorexidina.
utilizado em
- mucosas.
Solugao Antisséptico |[Uso externo. |Evitar contato|Liquido
alcodlica topico. Para |Aplicar o com olhos,
antissepsia |produto em |ouvidos e
de pele antes |quantidade |boca. Para os
de suficiente casos de
procedimento para contaminagao
s invasivos  lumedecer destas
(como toda a area a |partes, lavar
ser tratada,
insercdo de |esfregando |abundanteme
cateteres) e |com gaze nte com
antissepsia  |estéril. Deixarjagua. Nao
do campo secar deve ser
operatorio completamen |utilizada para
apos te e, se irrigacao de
degermagcdo; [necessario, |cavidade
para repetir o corporea,
realizac&o de |procedimento |curativo da
curativo de ferida
local de Aguarde o |[cirurgica ou
insercdo de |produto secar|de lesdes de
cateteres completamen |pele e
vasculares. |te antes de |mucosa. Nao
qualquer utilizar em
pungdo ou  |mucosas.
insercao na
pele. Para  |Contraindicad

]
!




secar

Processa()1L0A7 )1
Fotha;_\ S 99
Rubrica: |V
| | 'solugao de
‘ i 1 clorexidina
} com
| | 5 - - tensoativo. -
Gliconato de 1,0% de Gliconato de |Solugao Antisséptico Uso externo. |Evitar contato |Liquido
clorexidina  gliconato de |[clorexidina e jaquosa topico Aplicar o com olhos,
clorexidina |digliconato de produto em |ouvidos e
‘ clorexidina quantidade |boca. Para os
suficiente casos de
para contaminagdo
umedecer destas
toda a area a |partes, lavar
ser tratada,
esfregando |abundanteme
com gaze nte com

estéril. Deixarjagua.

completamen |Contraindicad

te, e se [e) para
necessario, pessoas com
repetir o historia de

procedimento |hipersensibili

disponivel

.Podeser |qdade a
utilizado em  clorexidina.
| | mucosas.
Gliconato de 1,0% de Gliconato de Antisséptico |Uso externo. |Evitar contato
gliconato de (clorexidina e topico para |Paraa com olhos,
digliconato de desinfeccdo |antissepsia |ouvidos e
clorexidina das maos das maos, boca. Para os
antes de seguir a casos de
contato com |técnicade  |contaminagdo
pacientes e |higienizagdo |destas
preparo das maos partes, lavar
cirurgico das |com abundanteme
maos. preparagdes |nte com
alcoolicas agua.
(fricc@o
antisseptica) |Contraindicad
preconizada

o para

pela Anvisa & |pessoas com

histéria de

para consulta |hipersensibili

dade a
. clorexidina.
em seu Nao utilizar
endereco em mucosas.
eletrénico N&o usar em

<http://www.a combinag&o
nvisa.gov.br/hjcom sab&o

otsite/higieniz |degermante.
acao_maos/in
\ dex.htm>.

.




Gliconato de 2,0% de
clorexidina  gliconato de
‘ clorexidina

Gliconato de 2,0 % de
iclorexidina

gliconato de
clorexidina

Gliconato de |Solugéo com
clorexidina e tensoativos
digliconato de|
‘clorexidina

|

i
\ \
|Gliconato de |Solug&o
clorexidina e |aquosa
1

digliconato de
clorexidina

Processa: 201031

Fotha:
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Rubrica.___

Antisséptico

pacientes;
preparo das
maos do

profissional
de saude,
antes da

S
invasivos e
do paciente

infectado por
patdégenos

es.

operatorio de

realizagao de
procedimento

apos cuidado

multiresistent

Uso externo.

topico; Para a
degermacgao |antissepsia
da pele do  |das m&os,
paciente, seguir a
antes de técnica de
procedimento [preparo pre-
s invasivos  |operatério
(p.-ex, preconizada
pela
cirurgia, Anvisa e
cateter disponivel
venoso para consulta
central, entre jlem seu
outros); endereco
banho pré- |eletrénico

<http://www.a
nvisa.gov.br/h

otsite/higieniz
acao_maos/in

Evitar contato
com olhos,
ouvidos e
boca. Para os
casos de
contaminagao
destas
partes, lavar

abundanteme
nte com
agua.

N&o usar
para
curativos.

N&o usar em

dex.htm>.

Antissepsia
do campo
operatorio:

umedecer a
pele e aplicar
o produto

colonizado oufriccionando

suavemente.
Enxaguar e
secar a area
com
compressas
estéreis.
Banho pre-
operatorio:
umedecer o
corpo e
aplicar o
produto. Com
o auxilio das
maos ou
esponjas,
friccionar
suavemente
até obtencéo
de espuma.
Enxaguar e
secar.

mucosas.
Contraindicad
o para
pessoas com
historia de
hipersensibili
dade a
clorexidina.

IAntisséptico
topico.
Preparo de
mucosas
para a

realizagao de

Uso externo.
Aplicar o
produto em
quantidade
suficiente
para

Evitar contato
com olhos,
ouvidos e
boca. Para os
casos de

contaminag&o

Liquiﬁo

Liquido




lironato de

= x1Uilid

20%de

gliconato de
slorexidina

Gliconato de
cclorexidina e

digliconato de|
iclorexidina |

|
|
|
|
|
|

S cirurgicos,
preparo

da regido
genital pré-
sondagem
vesical,
antissepsia
extrabucal
em

S

procedimento

procedimento

odontolégicos

Processo.

Fotha.__\ >
Rubrica;_____ |~

umedecer | |destas

toda a area a |partes, lavar

ser tratada,

esfregando |abundanteme

com gaze nte com

estéril. Deixar|agua.

secar

completamen |N3o deve ser

tee,se |utilizada para

nece§sar|0, irrigagéo de

repetir o cavidade

procedimento corporea.

.Pode ser |Nao

utilizado em usar para

mucosas. preparo de
pele do
paciente
cirurgico. Nao
usar para
degermagéao/
antissepsia
das maos
de
profissionais
de saude.
N&o usar
para curativo
da ferida
cirurgica ou
de lesdes de
pele e
mucosa.

Contraindicad

Nao

o para
pessoas com
histéria de
hipersensibili
dade a

. clorexidina.

Solugéo Antisséptico |Uso externo. |Evitar contato|Liquido

alcodlica topico. Aplicar o com olhos,

IAntissepsia  |produto em |ouvidos e

do campo quantidade |boca. Para os

operatério;  |suficiente casos de

antissepsia |para contaminagé&o

da pele antes jumedecer destas

de toda a area a |partes, lavar

procedimento |ser tratada,

S

invasivos. esfregando |abundanteme

IAntissepsia [com gaze nte com

no sitiode  |estéril. Deixar|agua.

insercdo de |secare, se

catéteres necessario, [N3o deve ser

vasculares  |repetir o utilizada para

centrais e procedimento |irrigagao de

periféricos. | Aguarde 0 |cavidade
produto corpérea.




Gliconato de

viding

4,0 % de

clorexidina

digliconato de
clorexidina

Gliconato de SoIUgéo com
gliconato de clorexidina e tensoativos

Processa: 0004 i
Foha:

pacientes;
preparo das
maos do
profissional
de

de

s invasivos e

do paciente

patogenos

es eem
situacdes de
surto.

saude, antes
da realizag@o |Antissepsia

<http://www.a curativos.
nvisa.gov.br/h|Nao usar em

acao_maos/i

otsite/higieniz mucosas.

n|Contraindicad

dex.htm>.

do campo

procedimento \operatorio:

umedecer a

apés cuidado pe|e e aplica

o produto

colonizado oulfriccionando
infectado por suavemente.

|Enxaguar e

multirresistent secar a area

com
compressas
estéreis.
Banho pre-
operatorio:
umedecer o
corpo e
aplicar o

o auxilio das
maos ou

produto. Com

o para
pessoas com
historia de
hipersensibili
dade a
clorexidina.

r

) r\ L2z
Rubrica:
secar usar para
completamen |curativo da
te antes de (ferida
qualquer cirurgica ou
puncdoou |de lesbes de
insercdo na |pele e
pele. mucosa.
Contraindicad
o para
pessoas com
historia de
hipersensibili
dade a
clorexidina.
IAntisséptico |Uso externo. |Evitar contato|Liquido
tépico; Para a com olhos,
degermagao |antissepsia |ouvidos e
da pele do  |das méos, boca.
paciente, seguir a
antes de técnicade  |Paraos
procedimento [preparo pré- |casos de
s invasivos  |operatorio  |contaminag&o
(p.ex, preconizada
pela
cirurgia, Anvisa e destas
cateter disponivel partes, lavar
venoso para consulta [abundanteme
central); em seu nte com
banho pré- |endereco agua. Nao
operatorio de |eletronico usar para




|
{Hidr’éxido de
‘alumi nio

|

8% (p/v) de
nidroxido de

L Lgnésio

Hidroxido de [Suspens&o
aluminio 6%

de aluminio

Leite de
magnesia;
'magma de
magnesio;
magnesia
hidratada,
i()xido de
magnesio
i‘hidratado

\

de hidroxido

Suspenééo

Suspenséao

Foha__\ 20 0
Y -

Rubrica.
| esponjas, ‘
friccionar :
suavemente }
até obtengéo '
de espuma.
Enxaguar e
secar.
Antiacido, Uso interno. |Agitar antes |Liquido
coadjuvante (Tomar de 5 a |de usar.
no tratamento|10 mL, Obstipante
de Ulceras  |quatro vezes |(causa
gastricas e |ao dia, 15 constipagéo,
minutos priséo de
duodenais e |antes das ventre)
esofagite de |refeigbes, e
refluxo. antes de
deitar, ou a
critério
L ~ |médico. -
}Antiécido, Uso interno. |Agitar antes |Liquido
laxante Antiacido: 5 |de usar.
suave. a15mL (1 |Precaugbes:
1 colher de cha [n&o ingerir na
\ a 1 colher de |gravidez ou
sopa), duas a [se estiver
| trés vezes ao lamamentand
; dia. Laxante: |o sem
orientagéo
! 30mL aB0 |médica. No
} mL(2a4 |casode
colheres de |superdosage
sopa). m, procure
Criancas: de |orientagéo
| um quarto a |médica.
| metade da
| dose para  |Precaugdes
adultos, de  |como
laxativo: ndo
l usar
\ acordo com a
idade. em
presenga de
dor
\ abdominal,
; nauseas,
| vOmitos,
“ alteracao nos
i habitos
§ intestinais por
i mais de 2
L semanas, san
\ gramento
‘ retal e
‘ doenga
1 renal.
Precaugbes
como
antiacido:
pode




13

Processo: no{)L
Folha:
Rubrica:____ 1=

/\\h J

haver efeito

! laxativo. \
Hidroxido de Hidroxido de §Suspenséo \Suspensao iAntiécido, Uso interno. |Agitar antes |Liquido |
magnésio e magnésio 4% de hidroxido coadjuvante [Tomar de 5 a |de usar.
‘aluminio e de aluminio de aluminio e no tratamento|10 mL, quatro
* 6%. magnesio de Ulceras  |vezes ao dia,
‘ gastricas e |15 minutos
duodenais e |antes das
I esofagite de |refeigbes e
‘ refluxo. antes de
{ deitar, ou a
‘ critério
L medico.
‘Hidréxido de Hidroxido de Comprimido [Tratamento |Uso oral. Nao deve ser |Sélido
Imagnésio e magnésio dos sintomas |Criancas utilizado em
aluminio 200mg + da acidez acimade6 |pacientes
Hidréxido de estomacal, |anos de com
aluminio 1 azia, idade: 1a2 |hipersensibili
200mg i desconforto |comprimidos, |[dade aos
| estomacal, |de acordo componentes
| dor de com a idade, |da formula,
‘ estbmago, 2 vezes ao |
\ . dia. ‘
dispepsia Adultos: 2a 3 insuficiéncia | 3
\ \ (indigest&o), |comprimidos, [renal severa, | \
‘ lqueimagéo, 4 vezesao |com |
1 ‘ ‘esofagite dia. hipofosfatemi
11 péptica aou
‘ \ (inflamacdo || imite obstrugao
; \ do esdfago, |maximode |intestinal.
3 causada pelo |administragaoNao deve ser
i refluxo - para utilizado na
i gastrico) € criancas, 2 |9ravidez e na
hérnia de vezes ao dia; [@mamentaca
i hiato. para 0.
adultos, 4  |Contraindicag
l vezes ao dia. (Ges:
contraindicad
‘ Cuidados de [0 para
! administragao/pacientes
‘ . 0s eom
; comprimidos insuficiéncia
‘ 1 devem ser  renal severa.
‘mastigados, |
‘ 1 In&o degluti- |Precaugdes: |
i | los por administrar
; % " com
\ | linteiro. Deve |cautela: ‘
| i } ser ‘
i " administrado |_em
\ ‘ ‘ meia hora  |pacientes
| \ , apos as com porfiria
| ‘ ’ refeicées & que estejam
l ‘ | ao deitar. fazendo
l | | \ hemodialise;
|
lﬂ l ! \ - na vigéncia
1 \ | | de dietas

pobres em |



Processo; 10110742k
Folha:_L = 0
Rubrica:

fosforo;

N&ao se deve
ultrapassar a
dose diaria
ou prolongar
o tratamento
por mais de
14 dias (com
dose
maxima).

O uso
prolongado
de antiacidos
contendo
aluminio por
pacientes
normofosfaté
micos pode
resultar em
hipofosfatemi
asea
quantidade
de fosfato
ingerida n&o
for adequada.

Em pacientes
com
insuficiéncia
renal, a
administragéo
desse
medicamento
deve ser
realizada sob
supervisao
médica, pois
o hidréxido
de magnésio
pode causar
depresséo do
sistema 1
nervoso
central na
presenca
desse
disturbio.

[Em pacientes |
com
insuficiéncia
renal, os
niveis
plasmaticos
de aluminio e
magnésio
aumentam e,




Processo; 1107l

Folha:

N\ L A\D L

Rubrica:

\glicocorticoid |

por isso, a
exposicao
prolongada a
altas doses
de sais de
aluminio e de
magnesio
pode causar
encefalopatia,
deméncia,
anemia
microcitica ou
piora da
osteomaléacia
induzida por
dialise.

Interagdes
medicamento
sas: O uso
concomitante
com
quinidinas |
pode levar ao
aumento do
nivel
plasmatico de
quinidina,
levando a sua
superdose.
Antiacidos
contendo
aluminio
podem
impedir a.
adequada
absorgao de:
antagonistas
H2, atenolol, |
metoprolol, |
propranolol,
cloroquina,
ciclinas,
diflunisal,
etambutol,
cetoconazol,
fluorquinolon
as, digoxina,
indometacina,"

es,
isoniazida,
levodopa,
difosfonatos,
fluoreto de
sodio,
poliestirenoss
ulfonato de

sodio,




roxido de

. .lagnesio

mnio 400mg +

Hidroxido de
aluminio
400mg

‘Comprimido

i
|
\
|
|
i
1
\

\

\

L
‘Tratamento
dos sintomas
da acidez
lestomacal,
azia,

| _ R o _
\Uso oral. Uso|Nao deve ser [Solido

Processo.ZL /|
Folha: A\ 302
Rubrica:

adulto.
Tratamento

]
.
—

{Iincosamidas,
neurolépticos,
fenotiazinicos

penicilamina,
tetraciclina,
nitrofuratoina
e sais de
ferro. Devido
a
possibilidade
de diminuig&o
da absorgao
gastrintestinal
dessas
substancias,
sao
associagoes
que merecem
precaugoes.
Deve ser
administrado
2 horas antes
ou depois da
ingestao
desses
medicamento |
s. Para w
fluorquinolon
as, deve-se
respeitar

um intervalo
de 4 horas.

Reagbes
adversas:
regurgitagao,
nausea,
vomito ou
diarreia leve.
Pode ocorrer
diarreia
ocasional ou
constipagao.

|

\utilizado em
pacientes

ISintomatico: |com

1a2

hipersensibili

desconforto \comprimidos |dade aos
mastigaveis |componentes

estomacal,
dor de
lestdbmago,

por dia.

da formula,




dispepsia
(indigestao),
lqueimagao,
esofagite
péptica
(inflamagéo
do esofago,

refluxo
|gastrico) e
hérnia de

a porgao do
estdbmago
desliza para
dentro do

de-uma

passagem

fechada do
diafragma,
musculo
responsavel
pela
respiracao).

causada pelo

hiato (quando

}tc')rax, através

Processo’ )Z‘w@?ZLL

Folha:_/\ 5 LU
Rubrica:
Limite insuficiéncia
maximo de [renal severa,

administrado
meia

ao deitar.

|
|

administragdolcom

6 hipofosfatemi |

comprimidos. |a ou ‘
obstrucéo

Cuidados de |intestinal.

administragao/Nao deve ser

- 0S utilizado na

comprimidos |gravidez e na

devem ser |amamentaca

mastigados, |0.

nao degluti-

los por Contraindicag

inteiro. Deve |3es:

ser contraindicad

hora apds as [renal severa.
naturalmente |refeigbes e

o para
pacientes
com
insuficiéncia

Precaugdes:
administrar
com cautela:

-em
pacientes
com porfiria
que

estejam
fazendo
hemodiélise;

- na vigéncia
de dietas
pobres em
fosforo;

Nao se deve
ultrapassar a
dose diaria
ou prolongar
o tratamento
por \
mais de 14
dias (com
dose
maxima).

|O uso
“prolongado
de antiacidos

aluminio por

|
contendo ‘

pacientes




Processo: 20 'ZMW 2
Folha:_/\ 2> 02
Rubrica:

normofosfaté
micos pode
resultar em
hipofosfatemi
asea
lquantidade
de fosfato
ingerida nao
for adequada.
Em pacientes
com
insuficiéncia
renal, a
administragao
desse
medicamento
deve ser
realizada sob
supervisao
médica, pois
o hidroxido
de magneésio
pode causar
depressao do
sistema
nervoso
central na
presenca
desse
disturbio.

Em pacientes
com
insuficiéncia
renal, os
niveis
plasmaticos
de aluminio e
magnesio
aumentam e,
por isso, a
exposicao
prolongada a
altas doses
de sais de
aluminio e de
magneésio
pode causar
encefalopatia,
deméncia,
anemia
microcitica ou
piora da




Folha,_/\L 0 U
Rubrica:

osteomalacia
induzida por
dialise.

Interacées
medicamento
sas: O uso
concomitante
com
quinidinas
pode levar ao
aumento do
nivel
plasmatico de
quinidina,
levando a sua
superdose.
Antiacidos
contendo
aluminio
podem
impedir a
adequada
absorcao de: |
antagonistas
H2, atenolol,
metoprolol,
propranolol,
cloroquina,
ciclinas,
diflunisal,
etambutol,
cetoconazol,
fluorquinolon
as, digoxina,
indometacina,
glicocorticoid
es,
isoniazida,
levodopa,
difosfonaos,
fluoreto de
sodio,
poliestirenoss
ulfonato de
sodio,
lincosamidas,
neurolépticos,
fenotiazinicos

penicilamina,

tetraciclina,
nitrofuratoina \
e sais de
ferro. Devido
a
possibilidade
de l




Hidroxido de
aluminio,
Hidroxido de
magnésio e
'Simeticona

Hidroxido de
aluminio (37

Hidroxido de

(40mg/mL) +

Processo; 201L07:
;olha: "]
ubrica__ 10

-/ \fz\f'(

)

diminuigao dal
absorcéo
gastrintestinal
dessas
substancias,
sao
associagoes
que merecem
precaugdes.
Deve ser
administrado
2 horas antes

ou depois da
ingestao
desses
medicamento
s. Para
fluorquinolon
as, deve-se
" respeitar um
| intervalode 4 |-
{ horas.
| | Reacdes
1 adversas:
regurgitacao,
nausea,
} vomito ou
1 ‘ diarreia leve.
Pode ocorrer
‘ | diarreia
l | ocasional ou
{ ’ constipagao.
|
!
'Suspensdo | Tratamento |Uso oral. Esse Liquido
; dos sintomas medicamento
\ da acidez Criangas: nao deve ser
; estomacal, " |tomar 1 utilizado nos
” azia, colher de cha (casos de
desconforto  (5mL), 1a2 hipersensibili
estomacal, |yezes ao dia. |[dade aos
i dor de componentes
| estbmago, |
| dispepsia Adultos: da formula,
1 (indigestao), tomar1a2 |insuficiéncia
‘ queimagao, [colheres de [renal severa,
i esofagite sobremesa  |hipofosfatemi
| péptica (10 mL a20 |a, gravidez,
(inflamag@o |mL), 4 vezes amamentaga |
‘ do eséfago, |ao dia. 0 e obstrugéo |
‘ causada pelo intestinal.
1 refluxo
‘ gastrico) e |
‘ hérnia de
; hiato (quando Esse
% aporgaodo | medicamento
; lestbmago | &
\ desliza para contraindicad
‘ dentro do 0 para uso
}‘ téfax, atraVéS por pac|entes
1 de uma

\

com




Processo; 201027 Z y

Folha: AN YD
Rubrica:;

passagem
naturalmente
fechada do
diafragma,
musculo
responsavel
pela
[respiracao).
Também é

utilizado
como
antiflatulento
(antigases)
para alivio
dos sintomas

do excesso
de gases,
inclusive nos
quadros pos-
operatorios.

l

insuficiéncia
renal severa.

Esse
medicamento
pode reduzir
a absorgao
de certos
medicamento
S
como:
fenitoina,
digoxina e
agentes
hipoglicemian
tes. Por esse
motivo,

deve ser
administrado
2 horas antes
ou depois do
uso desses
medicamento
S. 1

Precaucgdes

A
administragao
deve ser
realizada

com cautela:

-em
pacientes
com porfiria
que estejam
fazendo
hemodialise;
- na vigéncia
de dietas
pobres em
fésforo, pois
o hidréxido
de aluminio
pode
provocar
deficiéncia
de fésforo no
organismo
(hipofosfatem
ia).

Nao é
aconselhavel
ultrapassar
\as




- ¥ Zl

Rubriea___&____

doses !
recomendada L
s ou

prolongar o \
tratamento
por mais de ‘
14 dias (com |
a dose ‘
maxima). ‘

O uso
prolongado
de antiacidos
contendo
aluminio por
pacientes
normofosfaté
micos pode
resultar
em
hipofosfatemi
asea
quantidade
de fosfato .
ingerida ndo |
for 5‘
adequada. ]
|
|
1

Gravidez e
‘Iactagéo

A paciente
deve informar
a seu

meédico a
ocorréncia de
gravidez na
vigéncia do
tratamento ou
apods o seu
término.
Informar ao
meédico se
esta
amamentand
0.

Este
medicamento
nao deve ser
utilizado por
mulheres
gravidas sem



Rubrica:’ [

médica.

Em pacientes
com
insuficiéncia
renal, a
.administragéo“
desse
medicamento
deve ser
realizada sob
supervisao
meédica, uma
vez que o
hidréxido de
magneésio
pode causar
depressao doL
sistema
nervoso
central na
presenga
desse
disturbio.

| orientagao ‘\
u

I |
Em pacientes |
com ‘
insuficiéncia
renal, os
niveis
plasmaticos ‘
de

aluminio e
magnésio
laumentam e,
\por isso, a
exposi¢ao
prolongada a
altas doses
de saisde |
aluminio e de
magnésio
pode causar
encefalopatia,
deméncia,
anemia
microcitica ou
piora da




Pmesso;%w
Folha:_\ &, \
Rubrica: £

osteomalacia
induzida por
dialise.

Interagdes
medicamento
sas:

- Uso
concomitante
com
quinidinas
pode levar ao
aumento do
nivel
plasmatico de
quinidina,
contraindican
do a
associagao,

- Antiacidos
contendo
aluminio
podem
impedir a

‘ adequada
absorgdo de
antagonistas
H2, atenolol,
metoprolol,
propranolol,
cloroquina,
ciclinas,
diflunisal,
etambutol,
cetoconazol,
fluorquinolon
as, digoxina,
indometacina,
glicocorticoid
es,
isoniazida,
levodopa,
difosfonatos,

‘ fluoreto de
sodio,
poliestirenoss
ulfonato de
sodio,
lincosamidas,
neurolépticos
fenotiazinicos

penicilamina,
tetraciclina,
nitrofurantoin
a e sais




de ferro.

Recomenda-
se que esse
produto seja
administrado
2 horas antes
ou depois da |
ingestao
desses
medicamento
s. Para
fluorquinolon
as, deve-se
respeitar um
intervalo de 4
horas;

- Uso
concomitante
com citratos
provoca
aumento dos
niveis de
aluminio,
especialment
eem i
pacientes |
com
insuficiéncia
renal;

- Salicilatos:
ocorre
aumento da
excregao
renal dos
salicilatos por
alcalinizagéo
da urina. Jao
lactitol,

por reduzir a
acidificacao
das fezes,
nao deve ser |
associado ‘

com esse
produto em
virtude do
risco de
encefalopatia
s hepaticas.

|

\

Reagées |
‘Adversas: ‘
regurgitacao, |




Folha:_/\ L 1~

Rubrica:

‘ nausea,

‘ vomito ou

l diarreia leve.
Reacdes

adversas sao
incomuns nas
doses

| recomendada
\ s. Pode
} ‘ ocorrer
‘ i f ‘ diarreia
* } f ocasional ou
| constipagao, |
‘, caso sejam
\‘ administradas
| doses
excessivas.

Hipoclorito de Hipoclorito de|Liquido de  Solugao Antisséptico |Uso externo. [Nao ingerir, |Liquido

sodio sodio, volume Dakin. local, para nao inalar.

l corresponden |Liquido curativo de ‘Aplicar nas |Produto

| tea 0,5gde |Antisséptico feridas e areas fortemente

| cloro ativo.  |de Dakin. ulceras. afetadas, oxidante.

‘ Solucdo Utilizado em  puro ou Evitar contato
diluida de odontologia diluidoem  |com os olhos
hipoclorito de | na irrigacao |agua. e mucosas.
isodio ‘ de canais
‘ 1 desvitalizado

S. |
Hinnssulfito  Solugdo de  Solugao Tratamento Uso externo. |N&o ingerir. Liquido
siodioa hipossulfito da ptiriase  |Aplicarna |
de sodio. versicolor.  |area afetada.
Tiossulfato de \Uso adulto e \
- sodio. ‘ |pediatrico.

wdeto de lodeto de Xarope de  Xarope Mucolitico e Uso interno. |Restricao: Liquido

jpotassio potassioa  odeto de ‘ expectorante. 15 mL (1 uso em

‘ 2% potassio ‘ colherde |gestantes,

'sopa), duas [criangas e

‘ ‘ vezes ao dia, |portadores de

‘ ou a critério  disturbios da

\ | médico. tireoide. Nao

\ 3 ’\ administrar

l \ em

\ ‘\ portadores de

‘ \ | diabetes

< ‘ mellitus. Se

\ ] houver

‘ 1 | descoloragéo

| 'i \ do produto,

\ | este devera
‘ ‘ ser
1 | | descartado.
l0do 0.1% + Alcool iodado Solugao Antisséptico Uso externo. (Contraindicag Liquido
ilcool etilico | | \Aplicar oes:
 (VIV) topicamente |contraindicad

lem curativos
Ino tratamento
de

o para

pessoas com

lhistorico de

|
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feridas,
principalment
e para
irrigacdes de
feridas.

hipersensibili
dade a
compostos de
iodo.

Precaugdes
e adverténcia
s: ao

aplicar o
produto na
pele ndo
cobrir o local
com tecido
oclusivo.
Reagbes
adversas: a
hipersensibili
dade,
geralmente,
manifesta-se
por erupgdes
papulares

e vesiculares
eritematosas
na area
aplicada. Se
ingerido
acidentalment
e pode afetar
a mucasa
gastrintestinal

Tintura de
iiodo fraca

Solucdo

Antisséptico

Uso externo.
Aplicar
topicamente
em

curativos no
tratamento de
feridas.

Contraindicag
oes:
contraindicad
o para
pessoas com
histérico de
hipersensibili
dade a
compostos de
iodo.

Precaugdes
e adverténcia
S: ao

aplicar a
tintura

de iodo na -
pele nao
cobrir o local
com tecido
oclusivo. O
produto néo
deve ser
usado em
casos de
feridas

abertas (pode

Liquido




lodo

~ lodo5%

Processo.LL
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3

resultar em
absorgao do
iodo) e em
curativos
oclusivos.

Restricao de
uso:
neonatos e
gestantes,
pois pode
causar
intoxicagéo
pelo iodo.
Evitar uso

prolongado.

Tintura de
iodo forte

Solugéo

Antisséptico

Uso externo.
Aplicar

topicamente
em curativos

de
feridas.

Contraindicag
oes:
contraindicad
o para

no tratamento|pessoas com

histérico de
hipersensibili
dade a
compostos de
iodo.

Precaucdes e
adverténcias:
ao

aplicar a
tintura

de iodo na
pele néo
cobrir o local
com tecido
oclusivo. O
produto nao
deve ser
usado em
casos de
feridas
abertas (pode
resultar em
absorgdo do
iodo) e em
curativos
oclusivos.
Restricao de
uso:
neonatos e
gestantes,
pois pode
causar
intoxicagao
pelo iodo.
Evitar uso
prolongado.




Folha.

Rubnea__&_—-
lodopolividon 10% lodopolividon |Solugéo Antisséptico |Uso externo. |O produto Liquido
a iodopolividon |a aquosa para uso Aplicar nao deve ser
aque topico topicamente |usado em
1 equivale a nas areas  |casos de

1% iodo afetadas ou a |alergia ao

‘ativo iodo, feridas
critério abertas (pode
médico. resultar em
Agdo: € um |absorgéo do
produto a iodo) e em
base de curativos

i polivinil oclusivos.
| [ pirrolidona
| ! iodo em Restricdo de
j | solugao uso: neonato
aquosa, se

um complexo|gestantes,

estavel e pois pode

~ ativo que causar
libera o iodo |intoxicagao
progressivam |pelo iodo.
ente. E ativo |Evitar uso
contra todas |prolongado.
as formas de | Em caso de

ingestao

bactérias n&o |acidental,
esporuladas, [tomar
fungos e bastante leite

; virus, sem |ou clara de
irritar nem ovos batidas
sensibilizar a |lem agua.
pele, sendo
facilmente
removivel em

agua.
10% lodopolividon 'Solug&o Demarcagao Uso externo. |O produto Liquido
~Jopchvidon ja hidroalcodlicaldo campo E indicado na |ndo deve ser
3 que | operatorio e |demarcacao |usado

equivalea | preparacdo |do campo em casos de

1% iodo i pré- operatorio e |alergia ao

ativo i operatoria na iodo, feridas

! (antissepsia |preparagdo |abertas (pode
| . da pele). pre- resultar em
| Antisséptico |operatoria da [absorgéo do
para uso pele do iodo) e em
tépico. paciente e da |curativos
equipe oclusivos.
cirurgica.
Aconselha-se Restricao de

‘ espalharna |yso:

3 pele e neonatos e
massagear |gestantes,
por 2 pois pode

; mII'.IUtOS‘ causar
Deixar intoxicagao
evaporaro  pelo iodo.

‘ alcool Evitar uso

| normalmente. |prolongado.
| Se  [Seingerido,
| necessario, |peber




lodopolividon 10%
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repetir a grande
operagao. quantidade
Acéo: é um |de leite ou
produto a claras de
base de ovos batidas
polivinilpirroli |em agua. Em
dona iodo em |contato com
1 solucéo os olhos,
; alcodlica, um |lava-los com
} complexo agua
estavel e corrente. Em
i ativo que qualquer um
| libera o dos casos
iodo progress |procure
; ivamente. E |orientagéo
} ativo contra  |médica.
todas as
formas de
bactérias nao
esporuladas,
fungos e
virus. O
emprego do
produto para
prevengao e
tratamento de
infecgdes
cutaneas néo
apresenta o
inconveniente
i | de irritagbes
1 ‘ da pele e por
‘ ser
‘ hidrossoltvel
nao mancha
acentuadame
nte a pele,
sendo
facilmente
removivel em
- | ) agua.
llodopolividon Solugéo com Antissepsia |Uso externo. |O produto Liquido
iodopolividon |a tensoativos |da pele, E indicado na |n&o deve ser
aque l | maos e degermacgao |usado em
equivalea | antebracos. |das maos e |[casos de
1% iodo bracos da  alergia ao
ativo equipe iodo, feridas
cirurgica e na |abertas (pode
; preparagdo |resultar em
1 absorgédo
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pré-
operatoria da
pele de
pacientes.
Aconselha-se
espalhar na
pele e
massagear
por 2
minutos.
Enxaguar
com agua
corrente e
repetir a
aplicagao, se
necessario,
secando a
pele com
gaze ou
toalha
esterilizada.

Acdo: € um
produto a
base de
polivinil
pirrolidona
iodo em
solugao
degermante,
um complexo
estavel e
ativo que
libera o iodo
progressivam
ente. E ativo
contra

todas as
formas de
bactérias nao
|esporuladas,
ffungos e
virus. O
emprego do
produto para
prevengao

e tratamento
de infecgdes
cuténeas
nao apresent
ao

de irritagbes
da pele e por
ser

inconveniente

do iodo) e em
curativos
oclusivos.

Restricéo de
uso:
neonatos e
gestantes,
pois pode
causar

intoxicagéo
pelo iodo.
Evitar uso
prolongado.
Se ingerido,
beber grande
quantidade
de leite ou
claras

de ovos
batidas em
agua. Em
contato com
os olhos,
lava-los com
agua
corrente. Em
qualquer um
dos casos
procure
orientagéo
meédica.
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hidrossoluvel

ubrica:

messowl
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locdode 4%

ST, S
ticona

l
] nao mancha
acentuadame
\ nte a pele,
| sendo
1 [ facilmente
‘ | removivel em
L agua.
[Emulsdo de |[Emulsdo Tratamento |Aplicar o MEDICAMEN |Liquido
dimeticona  |capilar de infestagédo produtono  [TO DE USO
1 ‘ por piolhos e couro EXCLUSIVO
‘ léndeas. cabeludo, POR VIA
i | deixando agir TOPICA.
; | por pelo
‘ menos 8 uso
| horasou  ADULTOE
| g durantea  |PEDIATRICO
| | noite.
Apos este ACIMA DE
periodo, lavar|SEIS
os cabelos e [MESES.
remover o
produto. Este produto
Reaplicar 0 pode causar
produto irritagdo no
novamente  |couro
apos sete  |cabeludo e
dias. nos olhos.
Caso haja
irritagao,
coceiras,
vermelhidao
‘ ou
; desconforto,
i suspender o
‘ uso do

medicamento

lavar o local
com agua
abundante e
procurar
orientacao
meédica. Apos
a aplicagao,
manter-se
afastado de
qualquer
chama, fogo,
objeto que
emita
facilmente
chama, como
cigarro aceso
ou chama de
fogao,
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pois 0
produto

incendiar
facilmente o
cabeloe o
couro
cabeludo.
Contraindicad
0 para
criangas
menores de
seis meses.
OBS: As
adverténcias
devem,
obrigatoriame
nte, estar
contidas na
rotulagem do
medicamento

aplicado pode

Manteiga de Minimode |Manteiga de Bastao Emoliente  |Aplicar sobre [N&o ha. Sélido
cacau 70% de cacau | para os labios
manteiga de rachaduras |varias vezes
. cacau nos labios.  |ao dia.
Nitrato de Minimo Nitrato de Bastao Ceratoliticos |Uso externo. |N&o usar nos |Sélido
prata 89,5% nitrato |prata lapis e Aplicar uma |olhos. Evitar
‘de prata ceratoplasticolvez ao dia.  |atingir pele
‘ s. Caustico sadia. Uso
para verrugas nao
ou outros aconselhavel
pequenos em pacientes
crescimentos diabéticos ou
: da pele. com
‘ problemas
) | | circulatorios.
100% ¢lco deOleo de Oleo Emoliente Aplicar o 6leo |Contraindicag |Liquido
ménd améndoas ‘ sobre a pele |6es: pessoas
puro 1 secaou alérgicas ao
i molhada ou |produto.
| ‘ 1 apos o
\ | | banho. Precaucdes e
; ‘1 ‘ adverténcias:
| { | ndo ha.
Oleode  100% oleo de Oleo de Oleo Laxante Doses de 15 |Precaugées e Liquido
Iricino ricino mamona ml (1 colher |adverténcias:
‘ | de sopa) em grandes
’1 promovea |doses pode
‘ evacuagdo |causar
aquosa entre |nausea,
1 e 3 horas, |[vOmito, colica
acdo rapida. |e severo
efeito

purgativo.




Pmsso:ﬂlﬂ@ﬁéz
Folha:__\ 00

. Rubrica:____ V1

Contraindicag
des:
contraindicad
0 NOS Casos
de obstrucao
intestinal
cronica,
doencga de
Crohn, colite
ulcerativa e
qualquer
‘ outro
episodio de
inflamagéo no
| intestino.
Petrolato Oleo Laxantee  |No Contraindicag
liquido ‘ terapia em |tratamento da|Ges: deve-se
‘ 1 uso topico priséo de evitar o uso
‘ para pele \ventre, 15 ml |na presenca
; ressecada e (1 colherde |de nauseas,
| aspera. sopa) a noite \vomitos, dor
7 - e outra abdominal,
dosagem no |gravidez,
dia seguinte |dificuldade de
ao despertar. |deglutigao,
Caso néo refluxo
obtenha
éxito,
aumente a  |gastroesofagi
dosagem coeem
para 30 ml (2 |pacientes
colheres de |acamados.
sopa) a noite [Esse
e 15 ml pela medicamento
manha. e
Criangas contraindicad
‘/maiores de 6 |0 para
criangas
& anos: (1-2ml) menores de 6
“ por kg de anos.
‘ peso a noite
| ou pela Precaugdes e
i 1 manhd). ladverténcias:
‘ | Administraca |axantes nao
i oa devem ser
| criangas men \ytilizados por
* oresde6  mais de 1
anos, semana a
consulte o menos que
seu médico. |indicado
por um
meédico. Nao
administrar
junto com
alimentos ou
1 quando
! houver
presenca de
hemorragia




retal. Se
notar
alteracao
repentina dos
habitos
intestinais
durante duas
semanas,
consulte um
medico antes
de fazer uso
de laxantes.
Desaconselh
avel apos
cirurgia
anorretal,
pois podera
causar
prurido anal.
A exposicao
ao sol apés
aplicagao do
produto na
pele

pode
provocar
queimaduras.
O produto
nao contém
protetor solar
e n&o protege
contra os
raios solares.
Ha risco de
toxicidade por
aspiragao.

Uso durante
a gravidez e
lactagado: o
uso cronico
durante a
gravidez
pode

causar
hipoprotrombi
nemia e
doencas
hemorragicas
do recém-
nascido. Nao
deve ser
utilizado
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l durante a

‘ gravidez e
amamentaca
0 exceto sob
a orientacao
medica.

medicamento
sas: 0 Uso
prolongado
pode reduzir

‘ a absorgéo

‘ | das vitaminas
lipossoluveis
(a, d, e, k),
calcio,
fosfatos e

‘ alguns
medicamento
s
administrador
por via oral,
como
anticoagulant
es,
cumarinicos,
ou

] : indandidénicos

|
|
|
|
Interagdes

anticoncepcio
nais e
glicosideos
cardiacos.

Reagdes
adversas:
efeitos

| metabolicos,
reducao do

; ' ' nivel

w sérico de
beta-
caroteno,
efeito
gastrintestinai
s. Dosagem
oral
excessiva
pode resultar
em
incontinéncia
e prurido
anal. Efeitos




Oxido de

zinco

Processo.
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Rubrica:

respiratérios:
“Atencao: O
uso oral de
6leo mineral
aumenta o
risco de
desenvolvime
nto de
pneumonia
lipoidica.
Pacientes co
m disfagia,
desordens
neuromuscul
ares que
afetam a
degluticdo e o
reflexo do
vomito, além
de alteracdes
estruturais da
faringe e
esbfago
apresentam
risco
aumentado
de
desenvolvime
nto de
pneumonia
lipoidica. Esta
predisposigao
é
potencializad
aem
neonatos e
idosos.”

%% Oxitlo de

25% oxido de |
zinco

Pomada de |Pomada
oxido de

zinco

Pasta d'agua Pasta

|
\
i
1
l
|
|
\
\

J

Uso externo.
Aplicar no
local duas ou
mais vezes
ao dia.

Secativo e
antieczemato
SO

'Antisséptico, |Uso externo.

secativo e
cicatrizante.

Aplicar nas
areas
afetadas,
duas a trés
vezes ao dia,
exceto em
zonas

pilosas.

N&o ha.

Agitar antes
de usar.

Semissolido

Semissdlido |
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Folha;__\ &S 72
Rubrica:
Oxido de . 25% oxido de |Pasta d'agua |Pasta Antisséptico eUso externo. |Agitar antes |Semissolido
zinco + ‘zinco e 10% |com secativo. Aplicar nas |de usar
calamina de calamina. |calamina Adstringente |areas
Calamina 1 e afetadas,
(EUA) = ‘ antipruriginos |duas a trés
Oxido de o leve. vezes ao dia,
izinco com exceto nas
pequena zonas
quantidade pilosas.
de oxido de
ferro. BF
2001 - ‘
carbonato ‘
hasico de T |
zinco + oxido i \
s fen ‘
, G..u0 de Pasta d'agua \Pasta Escabiose, |Uso externo. |Agitar antes [Semissélido l
'mco e 10% |com enxofre principalment Aplicar nas  |de usar ‘
<olre de enxoire. e, quando  [areas i
houver afetadas,
infeccao duas a trés
secundaria. |vezes ao dia,
| exceto nas
| zonas
‘ pilosas.
Oxido de 25% oxido de |Pasta d'agua [Pasta /Antisséptico, |Uso externo. |Agitar antes | Semissolido
zinco + zinco e 0,5% |mentolada secativoe  |Aplicar nas |de usar
mentol mentol. cicatrizante. |areas
i Acao afetadas,
\ refrescante. |duas a trés
vezes ao dia,
exceto em
zonas
! ) | pilosas.
Parafina 100% Parafina Barra Uso em Uso externo. |Contraindicag|Solido
lida parafina solida fisioterapia |Uso em des e
solida ‘ em forma de [fisioterapia  |precaugdes:
1 \‘ banho de em forma de |nado ha
': \ cera para banho de relatos de
‘ aliviar a dor |cera efeitos
; de parafinica  |adversos ou
‘ 1 articulagbes |para aliviar a |contraindicag |
| | inflamadas. |dor de oes. \
“ “ articulagdes \
1 ] inflamadas. |
Pedra hume Minimo /Alimende  Po Adstringente |Aplicar sobre [Solugées  Solido ‘
| 99,5% de potassio e hemostatico|os ferimentos jacima da
pedra hume tépico. ou fissuras. |concentragéo
Uso limitado |indicada
a pequenos podem
cortes na causar efeito
pele. Utilizar |irritante ou
na forma corrosivo. A

|
|
|
‘

ingestao




Permanganat 100 mg de -
0 de potassio permanganat

o de potassio

Processo; 0

Folha:

A QY

1

Rubrica:

solida ou em

acidental

solugéo a 1% |pode causar

de pedra

hemorragia

hume em 100|gastrintestinal

mL de
agua filtrada
ou fervida.

. Neste caso,
procurar
imediatament
e auxilio
meédico.

Eéih?mjanat
o de potassio

Comprimido

Dermatites
exsudativas,
como
adstringente

1bactericida.

Diluir o
comprimido
no momento
do uso, em
um a quatro

@)

permanganat
o de potassio
€ um potente
oxidante que

litros de agua |se decompde

e usar na
forma de
compressas

em contato
com a
matéria
organica,

ou no banho, | pela

ou a critério
meédico.

liberagao do
oxigénio.
Exerce
funcao
antisséptica.
“Nao deve
ser ingerido” -
0 uso de pos-
concentrados
e solugdes
concentradas
pode ser
caustico e em
algumas
vezes 0 Uso
de solugdes
frequentemen
te podem ser
irritantes

ao tecido
cutaneo,
além de tingir
a pele de
marrom. No
caso de
ingestao
acidental,
procurar
auxilio

Sélido




Rubrica:

médico. O
produto &
destinado
somente para
uso externo
(uso topico).
O uso
excessivo na
mucosa
vaginal pode
alterar o ph:
vaginal
(45a
5), acelerand
oa
descamacgao
do epitélio e
eliminando os
bacilos
de
Déederlein.
As duchas
vaginais
devem ser
usadas,
exclusivamen
te, em casos
de infecgdes
purulentas.

Processo; 2{)_13&_52’@‘
Folha:_ /| L&
—_—

Permanganat :Minimo de
o de potassio 97% de
permanganat

o de potassio.
OBS:
envelope }
contendo
100mg de
permanganat |
1SSI0

=it PO

Permanganat
o de potassio

Po

Dermatites
exsudativas,
como
adstringente
e bactericida.

. Diluir o pé no

momento do
uso, emum a
quatro litros
de agua e
usar na
forma de
compressas
ou no banho,
ou a critério
medico.

(0]
permanganat
o de potassio
& um potente
oxidante que
se decompde
em contato
com a
matéria
organica,

pela liberagao
do oxigénio.
Exerce
funcao
antisséptica.
“Nao deve
ser

ingerido” - 0
uso de pos-
concentrados
e solugdes
concentradas
pode ser
caustico e em

Sélido
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Processo;
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algumas
vezes 0 Uso
de solugdes
frequentemen
te podem ser
irritantes ao
tecido
cutaneo,
além de tingir
a

pele de
marrom. No
caso de
ingestao
acidental
procurar
auxilio
médico. O
produto &
destinado
somente para
uso externo
(uso topico).
O uso
excessivo na
mucosa
vaginal pode
alterar o pH:
vaginal
(4,5ab),
acelerando a
descamagao
do epitélio e
eliminando os
bacilos de
Doederlein.
As duchas
vaginais
devem ser
usadas,
exclusivamen
te, em casos
de infeccdes
purulentas.

3Gel de
peréxido de
benzoila

Tratamento
tépico da
acne.

Uso externo.
Aplicar fina
camada de

afetadas,
uma a duas
vezes ao dia

el

Evitar
exposicao ao
sol durante o

gel nas areas tratamento

devido a
possibilidade

. |de manchas
Recomendav

na pele.

Semissolido




Peroxido de  2,5% de
benzoila peroxido de
‘ benzoila

Processo. L
(W)

Folha:

05322

Rubrica:

uso de
bloqueador
solar nao
alcoolico
durante o
dia.

Contraindicad
0 para
menores de
12 anos.

O peroxido
de benzoila
pode
descolorir os
cabelos e
manchar
roupas. Pode
ocorrer
sensibilizacdo
de contato
em alguns
pacientes,
além de
vermelhidao
e
descamacao.
Em uso
prolongado
ocasiona
dermatite.
Medicamento
contraindicad
o a individuos
com
hipersensibili
dade ao
peroxido de
benzoila.
Reacgbes
Adversas:

Dermatologic
as: dermatite
de contato,
eritema,
ardor,
vermelhidao
e
descamacao.

Imunoldgicas:

i hipersensibili
dade.
Sabonete de |Sabonete Tratamento |Uso externo. |No caso de |Liquido
peroxido de |liquido tépico da Umedeca a |desenvolvime
benzoila acne. pele, passe o |nto de
sabonete irritacoes,
cobrindo com |suspender o
espuma toda |uso e
a area procurar um
afetada. meédico.
Deixe alguns |Cuidado ao




Processo; J07/L02:

Folha:__ /|

LAV

2

Rybrica: L

\minutos e
enxague com
agua. Use 2 a
3 vezes ao
dia, ou
conforme
indicado.

aplicar o
produto
proximo aos
olhos, a boca
e as
mucosas.
Caso entre
em contato
com os olhos
Oou mucosas,
lavar
abundanteme
nte

com agua.
Evitar
exposicao
desnecessari
a da area
tratada ao
sol.
Contraindicad
o para
menores de
12 anos.
Mantenha
longe do
alcance das
criangas.
Armazene em
temperatura
ambiente.

‘ﬁgféxido de 3%de
benzoila perodxido de
i benzoila

|

Gelde
peréxido de
benzoila

Gel

Tratamento

“ltépico da

acne.

Uso externo.
Aplicar fina
camada de
gel nas areas
afetadas,
uma a duas
vezes ao dia.
Recomendav
el

uso de
bloqueador
solar ndo
alcoolico
'durante o dia.

\
|
1

Evitar
exposi¢ao ao
sol durante o
tratamento
devido a
possibilidade
de manchas
na pele.
Contraindicad
o

para
menores de
12 anos.

O peroxido
de benzoila

pode

descolorir 0s
cabelos e
manchar

» sas g |
Semissolido

|
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roupas. Pode
ocorrer
sensibilizagédo
de contato
em alguns
pacientes,
além de
vermelhidao
e
descamagéo.
Em uso
prolongado
ocasiona
dermatite.

Medicamento
contraindicad
oa
individuos
com
hipersensibili
dade ao
peroxido de
benzoila.

Reacbes
Adversas:
Dermatologic
as: dermatite

de contato,
eritema,
ardor,
vermelhidao
e
descamagao.
Imunoloégicas:
hipersensibili
- | dade.
Gel de Gel Tratamento Uso externo. |[Evitar Semissolido
peroxido de l topico da Aplicar fina  |exposi¢céo ao
benzoila : acne. camada de |sol durante o
‘ 1 gel nas areas |tratamento
‘ afetadas, devido a
; uma aduas |possibilidade
1 vezes ao dia. [de manchas
i Recomendav |na pele.
\ i el Contraindicad
l | 0
* uso de para
bloqueador |menores de
solar nao 12 anos.
|alcodlico

durante o dia. |0 peroxido

de benzoila
pode
descolorir os
cabelos e
manchar




Processo: L\

Folha:

7 \'4-'7 ZL
[\ \'D\\..

%4

roupas. Pode
ocorrer
sensibilizagéo
de contato
em alguns
pacientes,
alem de
vermelhidao
e
descamacao.
Em uso
prolongado
ocasiona
dermatite.

Medicamento
contraindicad
oa
individuos
com
hipersensibili
dade ao
peroxido de
benzoila.

Reacdes
Adversas:
Dermatologic
as: dermatite

de contato,
eritema, 1
ardor, 1
vermelhidao
| ’ e
descamacao.
Imunologicas:
hipersensibili
B , , dade.
sravido de 5% de Gel de Gel Tratamento |Uso externo. [Evitar Semissolido
PIE peroxido de peroxido de | topicoda . |Aplicar fina |exposi¢ao ao
benzoila benzoila } acne. - camada de |sol durante o
‘ gel nas areas tratamento
; afetadas, devido a
‘ uma a possibilidade }
1 duas vezes |de manchas ‘.
| ‘ ao dia. na pele.
\ Recomendav |Contraindicad
\ lel uso de o para
‘ '1 bloqueador  |menores de
} { solar nao 12 anos.
‘ 1 ‘ alcodlico
‘ | durante o dia.|0 peroxido
| | de benzoila

pode




de

" Logao de

Processo;
Folha:

AND 2

Rubrica;_____ (L~

descolorir os
cabelos e
manchar
roupas. Pode
ocorrer
sensibilizacao
de contato
em alguns
pacientes,
além de
vermelhidao
[
descamacao.
Em uso
prolongado
ocasiona
dermatite.

Medicamento
contraindicad
0 a individuos
com
hipersensibili
dade

ao peroxido
de benzoila.

Reagdes
Adversas:

Dermatologic
as: dermatite
de contato,
eritema,
ardor,
vermelhidao
e
descamagcao.

Imunologicas:
hipersensibili
dade.

5. Z/L

peroxido de
benzoila

|
|
w i
| |
\

Tratamento
topico da
acne.

Uso externo.
Aplicar fina
camada da
logéo nas
areas
afetadas,
uma a
duas vezes
ao dia.
Recomendav
el uso de
bloqueador
solar ndo

Evitar
exposicao ao
sol durante o
tratamento
devido a
possibilidade

de manchas
na pele.
Contraindicad
o para
menores de
12 anos.

Liquido




Processo; (/1057 ZL
Folha;__ 200\

* Rubrica: L

alcodlico O perdxido
durante o dia. |de benzoila
pode

1 descolorir os
1 cabelos e
manchar

‘ roupas. Pode
; ocorrer
sensibilizagao
de contato
em alguns

' pacientes,

; além de
vermelhidao
e
descamacao.
Em uso
prolongado
ocasiona

| dermatite.

Medicamento
contraindicad
‘ oa
| individuos
com |
hipersensibili 1
dade ao
‘ peroxido de
benzoila.
1
\
|
|

Reacgdes
Adversas:

Dermatolégic
‘ as: dermatite
w ‘ de contato,
eritema,
ardor,

| vermelhidao
e
descamagao.

Imunoldgicas:
hipersensibili
i - dade.
i eroxidode 5% de Sabonete de Sabonete Tratamento |Uso externo. |No caso de [|Sdlido
benzoila peroxido de |peroxido de topico da Umedeca a |desenvolvime
benzoila benzoila acne. pele, passe o |nto de
sabonete irritacoes,
‘ cobrindo com |suspender o
espuma toda |uso e
a area procurar um
afetada. médico.
Deixe alguns |Cuidado ao
minutos e aplicar o
enxague com produto
agua. Use 2 |préximo aos




Peroxido de 8% de

\ .
benzoila

Processo. /()

Folha:

NI

Rubrica,_____ (L

|a 3 vezes ao
dia, ou
conforme
indicado.

olhos, a boca |
e as
mucosas.
Caso entre
em contato
com os olhos
Ou mucosas,
lavar
abundanteme
nte com
agua. Evitar
exposicao
desnecessari
ada area
tratada ao
sol.
Contraindicad
o para
menores de
12 anos.
Mantenha
longe do
alcance das
criangas.
Armazene em
temperatura
ambiente.

peroxido de
benzoila

Gel de
perdxido de
benzoila

Gel

Tratamento
tépico da
acne.

Uso externo.
Aplicar fina
camada de
gel nas areas
afetadas,
uma a

duas vezes
ao dia.
Recomendav
el uso de
bloqueador
solar ndo
alcodlico
durante o dia.

Evitar
exposi¢cao ao
sol durante o
tratamento
devido a
possibilidade
de manchas
na pele.
Contraindicad
o para
menores de
12 anos.

O perdxido
de benzoila
pode
descolorir os
cabelos e
manchar
roupas. Pode
ocorrer
sensibilizacao
de contato
em alguns
pacientes,
aléem de
vermelhidao
e
descamacao.

Semissolido




3l

Processo: 2071
S Fotha__ Loy
4 lQqu:.___——-—'
Em uso
prolongado
ocasiona
dermatite.

Medicamento
contraindicad
o: Individuos
com
hipersensibili
dade

ao peroxido
de benzoila.

Reacgdes
Adversas:

Dermatologic
as: dermatite
de

l contato,
| eritema,
| ardor,
‘ vermelhid&o
| | e
| ‘ descamacao.
t Imunoldgicas:
hipersensibili
- dade.
Peroxidode 10% de Gel de Gel Tratamento |Uso externo. |[Evitar Semissolido
benzoila peroxido de  |peroxido de topico da A noite antes |exposicéo ao

benzoila benzoila acne. de deitar sol durante o
aplique o gel [tratamento
sobre as devido a
areas possibilidade
afetadas. de manchas

1 Durante 1 na pele.

! semana Contraindicad
mantenha o |0 para
produto na  |menores de

} superficie |12 anos.
3 afetada por |0 peroxido

‘ apenas 1 de benzoila

1 hora e pode

enxague. descolorir os

; ‘ Apos esse  [cabelos e
| \ periodo se  |manchar
1 ‘ n&o ocorrer [roupas. Pode
g l irritacéo ocorrer

aplique na

sensibilizacédo




Pmuo:Wl
Folha:___/\ "L )

Rubrica:____ o

\ ; superficie | de contato |
‘ afetada e em alguns |
‘ mantenhaa |pacientes, |
‘ noite toda,  |além de i
“ lavando na |vermelhidao
manha e
seguinte. descamacao.
Recomendav [Em uso
el uso de prolongado
ocasiona
bloqueador |dermatite.
solar nao
alcodlico Medicamento
durante o contraindicad
dia. o a individuos
com
| hipersensibili
dade
! ao perdxido
j de benzoila.
‘ Reacédes
5 1 Adversas:
} } Dermatologic
| \ as: dermatite
| | | de
! ‘ contato,
‘ eritema,
; ardor,
vermelhidao
’ e
descamacao.
Imunoldgicas:
\ hipersensibili
| dade.
Peroxido de 3% de Agua Solugéo Antisséptico |Uso topico:  |Cuidado com |Liquido
hidrogénio  peréxido de |oxigenada 10 aplicar sobre |os olhos e
hidrogénio  \volumes o local, mucosas,
| previamente |produto
i | limpo paraa [fortemente
‘ ; assepsia de |oxidante. Em
! } ferimentos.  regides
! Gargarejos |pilosas do
} ou corpo ou
| couro
‘ bochechos: |cabeludo
? diluir 1 colher pode clarear
‘ de sopado |os pelos ou
produto em |cabelos. O
1/2 copo de |uso
‘ i ‘ agua filtrada |prolongado
‘ . \ oufervida. |deve ser
" ‘ evitado. O
uso desta
‘ solugéo como




glicol 3350

Processo;
Folha:

05311

4 - \‘7

Rubrica:___

enxaguante
bucal pode
causar
lulceracdes ou
inchago na
boca.

Polietileno- 17g

Macrogol
3350

PEG 3350

Po6 para
solugéo oral

Constipagao
ocasional

Dissolver 17g
em um copo
com agua
(200 mL) e
tomar uma
vez ao dia.

Esse
medicamento
pode causar
diarreias,
flatuléncias,
nauseas,
colicas
abdominais
ou inchagos.
Nao deve ser
utilizado por
mais de 2
semanas, a
nao ser que o
paciente seja
acompanhad
0 por um
profissional
de saude.

N&o deve ser
utilizado por
mulheres
gravidas ou
que estejam
amamentand
0 sem
orientagao
médica ou do
cirurgiao-
dentista.
Esse
medicamento
=]
contraindicad
o para
pacientes
com quadro
conhecido ou
suspeito de
obstrugao
(nausea,
vémito, dor
abdominal),
perfuragado
intestinal,
apendicite e
sangramento
retal.

Solido




Folha: /\

Processo;’

Rubrica; SE

|

|

cara Vitamina A Pomada para \Pomada Pomada Uso externo. [N&o ha. Semissolido |
>saduia 100.000 assadura ‘ secativa, Aplicar nas ,
u1/100g; | cicatrizante |areas \
vitaminaD | utilizada na  |afetadas, | 1
-~ 40.000 prevencao e apos limpeza,
' UI/100g; tratamento de|quando
* oxido de | | assaduras e necessario.
zinco 10% | brotoejas.
Pomada para Acetato de  |Pomada para Pomada Dor e Uso externo. |N&o utilizar Semissélido
fissuras de  hidrocortison |fissuras de sangramento Aplicar na no caso de
perineo a 0,5%; perineo de area afetada, hipersensibili
lidocaina hemorroidas |duas atrés |dade aos
base 2,0%; internas ou  |vezes ao componentes
isubgalato de externas,
pruridos
% anais,
bismuto eczema dia. Coma |daformula.
2,0%; oxido perianal, diminuigdo  |Nao foram
de zinco } proctite dos sintomas, estabelecidas
10,0% \ ; branda, uma a seguranca
1 fissuras, pré |aplicagdo ao |e eficacia
1 e pos- dia por
‘ operatorio em
!I cirurgias dois a trés deste
| anorretais. |diasou a produto em
, critério criangas,
; medico. gestantes e
j mulheres no
: | periodo da
‘, i amamentaca
| | 0.
|Sais para (Cloreto sodio |Sais para Po Indicado para |Uso interno. |Contraindicad|Soélido
reidratagdo  3,5g; cloreto reidratacéo reposicao das|Dissolver o |0 para
oral de potassio |oral perdas envelope em |pacientes
11,5g; citrato acumuladas |um litrode |com ileo
de sédio di- de agua e agua filtrada |paralitico,
hidratado eletrélitos ou fervida.  |obstrugéo ou
2,9g; glicose (reidratagé@o), Administrar  |perfuracéo
20g. lou para 100 a 150 intestinal e
‘ manutencao nos vomitos
OBS: formula | da hidratagéo mL/kg de incoerciveis
por envelope, [ (apods a fase |peso corporal |(ndo
conforme | de em periodo |contidos).
Portaria ‘ reidratacdo), (de 4 a6 Nzo
108/91: sodio | em caso de |horas. Se nas|interagem
90 mEq/l + diarreia primeiras com
tassi: 20 a aguda. duas horas |alimentos e
.+ de tratamentojnem com
os outros
farmacos.
Nao se
cloreto 80 | vomitos observa
mEqg/L + i continuarem |reacdo
citrato 30 a ‘r impedindo  |adversa com
35 mEqg/L + ; que o a posologia
glicose 111 1 paciente recomendada
| mmol/L administre a
| solugéo, |




Sais para
reidratacéo
loral

\

|
|

 Processo; 20007 2%/LL

" Folha:_/\ UL
. Rubrica:
| | procurar Precaucgodes:
1 imediatament jusar com
\ e o medico. |cautela em
‘ pacientes
com fungéo
renal
comprometid
a.
| Adverténcia:
1 deve-se
% seguir
; atencéo no
1 preparo,
usando a
quantidade
de agua
recomendada
e,
previamente
fervida. Apos
o preparo da
solugao
0 que nao for
consumido
em 24 horas
deve ser
I desprezado.
Cloreto de  |Sais para Po Indicado para [Uso interno. |Contraindicad Sélido
sodio 2,6g - [reidratagdo reposicao das|Dissolver o |0 para
45 mEqg/L; oral perdas envelope em |pacientes
cloreto de acumuladas |um litrode |com ileo
potassio 1,59 de agua e agua filtrada |paralitico,
- 20 eletrolitos ou obstrugéo ou
!mEq/L; citrato (reidratacdo) [fervida. perfuracéo
de sodio ou para’ Administrar |intestinal e
(diidratado manutencao (100 a 150 nos vémitos
2,99-10 da hidratacédo mL/kg de incoerciveis
mEq/L, (apos a fase |peso corporal ((ndo
iglicose 13,59 de I em periodo |contidos).
- 75 mEq/L reidratacdo), |de 4 a6 N&o
f em caso de |horas. Se nas|interagem
diarreia primeiras com
alimentos e
: nem
i aguda. duas horas |com outros
1 de tratamento(farmacos.
T os vOmitos  [N&o se
‘ continuarem, observa
impedindo  |reagao
que o adversa com
‘ paciente a posologia
administre a |[recomendada
; solugéo,




Simeticona 75 7rﬁvg/mL o

Processo;

=212

Folha:_/\ V(|

Rubrica: ;t P

procurar  |Precaugbes: {
imediatament jusar com 3
{ e o médico. |cautelaem |
‘ pacientes 1
com fungao ‘
renal 1
comprometid
a. ,
Adverténcia: |
deve-se
seguir
atencdo no
preparo,
usando a
quantidade
de agua
recomendada
€,
previamente
fervida. Apos
o preparo da
| solugédo o que
! néo for
consumido
em 24 horas
deve ser
| desprezado. ]
Simeticona  [Emulséo oral |Alivio dos CRIANCAS MEDICAMEN |Liquido \
1 sintomas COMATE 2 TODE USO
! i relacionados |ANOS: tomar [EXCLUSIVO
; ao excesso |5 gotasde 6 |PORVIA
‘ de gases no |em 6 horas. |ORAL.
aparelho Nao
digestivo, que|ultrapassar a [NAO
geram dose de 60 |ULTRAPASS
flatuléncia, |gotas/dia. AR A DOSE
desconforto MAXIMA
abdoniinal, INDICADA, A
aumento de CRIANCAS |MENOS QUE
volume DE2A12 |SOB
abdominlal, ANOS: tomar ORIENTACA
dor ou cdlicas |10 gotas de 6O MEDICA.
4 no abdémen. \em 6 horas.
} i N&o
| ‘ Preparo do |ultrapassar a [CONTRAINDI
| pacientea | dose de 60 |CAGOES:
i ser
? submetido



Processo; 109
Folha: \OD
Rubrica: (B

| a endoscopialgotas/dia. Distensao
| digestiva e/ou abdominal
1 colonoscopia. ADULTOS: |grave; Colica
| tomar 10-30 (grave; Dor
; gotas de 6  |persistente
; em 6 horas. |(Mais que 36
; Nzo horas);
| ultrapassar a Massa
dose de 120 |palpavel na
gotas/dia.  |regido do
abdémen;
alergia a
simeticona e
a
seus
derivados;
perfuragao ou
obstrucéo
‘ intestinal
} suspeita ou
‘ conhecida.
EFEITOS
; ADVERSOS:
| diarreia,
1 nausea,
l regurgitacao
- | | e vomito.
150 mg/mL  Simeticona [Emulsao oral Alivio dos CRIANCAS |MEDICAMEN
| sintomas ~ COMATE 2 TO DE USO
‘ relacionados /ANOS: tomar EXCLUSIVO
1 ao excesso 2gotasde6 PORVIA
de gases no |em 6 horas. |ORAL.
aparelho Nao
digestivo, que|ultrapassar a |NAO
geram dose de 30 |ULTRAPASS
flatuléncia, |gotas/dia. AR A DOSE
desconforto |[CRIANCAS |[MAXIMA
abdominal, |[DE2A 12 INDICADA, A
aumento de |/ANOS: tomar MENOS QUE
! volume 5gotas de 6 |SOB
abdominal, |em 6 horas. |ORIENTACA
dor ou célicas|N&o O MEDICA.
no abdémen. |ultrapassar a
‘ dose de 30
Preparodo (gotas/dia.  |CONTRAINDI
i paciente a CAGOES:
1 ser
‘ submetido
‘ a endoscopia ADULTOS: |Distensao
| digestiva e/outomar 5-15  |abdominal
3 colonoscopia. gotas de 6  |grave; Colica
} \ em 6 horas. |grave; Dor
: i N&o persistente
| ultrapassar a |(mais que 36
j dose horas);
‘ Massa
\ palpavel na
, l regido do




Processo; IS

Folha:

A 907

Rubrica:

de 120
lgotas/dia.
|

abdomen;
alergia a
simeticona e
a seus
derivados;
perfuragcdo ou
obstrugéo
intestinal
suspeita ou
conhecida.

EFEITOS
ADVERSOS:
diarreia,
nausea,
regurgitacéo
e vomito.

Simeticona 40 mg

Simeticona

Comprimido

Alivio dos
sintomas
relacionados
a0 excesso
de gases no
aparelho
digestivo, que
geram
flatuléncia,
desconforto
abdominal,
aumento de

| volume
abdominal,
dor ou colicas
no abdémen.

Preparo do
paciente a
ser
submetido

a endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

CRIANCAS
DE2A 12
ANOS: tomar
1 comprimido
de 6 em6

horas. Nao
ultrapassar a
dose de 6
comprimidos
[/dia.

ADULTOS:
tomar 1-3
comprimidos
de6em6
horas. Nao
ultrapassar a
dose de 12

comprimidos/
dia.

NAO
ULTRAPASS
AR A DOSE
MAXIMA
INDICADA, A
MENOS
QUE SOB
ORIENTACA
O MEDICA.

CONTRAINDI
CACOES:
Distensao
abdominal
grave; Coélica
grave; Dor
persistente
(mais que 36
horas);
Massa
palpavel na
regido do
abdémen;
alergia a
simeticona e
a seus
derivados;
perfuragéo ou
obstrucéo
intestinal
suspeita ou
conhecida.

EFEITOS
ADVERSOS:
diarreia,

Sdlido




Simeticona

enng

80 mg

150 mqg

Processo, ) 110 7/1)
Folha:__ /\ LW
-Rubrica;____[L____
‘ | nausea,
; 1 regurgitacéo
‘ e vomito.
|
Simeticona Comprimido Aliviodos  /ADULTOS: [NAO Sélido 1
‘ { sintomas tomar 1-2  |ULTRAPASS ‘
[ relacionados |comprimidos /AR A DOSE
aoexcesso de6em6  [MAXIMA
de gases no |horas. Nao [INDICADA, A
“ aparelho ultrapassar a [MENOS QUE
digestivo, que|dose de 6 SOB
geram ORIENTACA
flatuléncia, 0]
desconforto  lcomprimidos/ [MEDICA.
abdominal, [(dia.
aumento de
volume CONTRAINDI
‘ abdominal, CAGOES:
i dor ou colicas Distensao
‘ no abdomen. abdominal
: grave; Cdlica
Preparo do grave; Dor
3 paciente a persistente
; ser (mais que 36
i submetido a horas);
endoscopia Massa
digestiva e/ou palpavel na
\ colonoscopia. regiao do ;
f abdémen:; |
alergia a ‘
‘ simeticona e
a
seus
derivados;
perfuragéo ou
obstrugcao
intestinal
suspeita ou
| conhecida.
‘ EFEITOS
ADVERSOS:
diarreia,
nausea,
regurgitagéo
e vémito.
Simeticona  |Comprimido |Alivio dos ADULTOS: [NAO Solido
| sintomas tomar 1 ULTRAPASS
1 relacionados |comprimidos \AR A DOSE
i ao excesso |8 em 8 horas. MAXIMA
1 de gases no |N&o INDICADA, A
; aparelho ultrapassar a MENOS QUE
‘ digestivo, que/dose de 3 SOB
| geram comprimidos/ ORIENTACA
| } flatuléncia, |dia. @)




Processo:

Folha:_/\ (Y

1 — 21

Rubrica:; L

Simeticona

3 desconforto MEDICA.
1 abdominal,
i aumento de CONTRAINDI
; ‘ volume CACOES:
i abdominal, Distens3o
5 dor ou colicas abdominal
: no abdémen. grave; Colica
} Preparo do grave; Dor
paciente a persistente
ser (mais que 36
submetido a horas);
endoscopia Massa
, digestiva e/ou palpavel na
colonoscopia. regido do
abdémen;
alergia a
simeticona e
a seus
derivados;
perfuragéo ou
| obstrucao
1 intestinal
suspeita ou E
‘ conhecida. |
EFEITOS ‘
} ADVERSOS: 1
\ ‘ diarreia, }
; ‘ nausea, i
i 3 regurgitacao ;
] | e vomito.
125 mg Simeticona  [Comprimido |Alivio dos ADULTOS: NAO Solido
| mastigavel  sintomas ingerir 1 ENGOLIR O
1 relacionados [comprimido |COMPRIMID
% ao excesso de6emb O INTEIRO.
| de gases no |horas. Ndo |[MASTIGAR
| aparelho ultrapassar a
% digestivo, que|dose de 4 | COMPLETA
| geram comprimidos/ MENTE O
flatuléncia, |dia. COMPRIMID
desconforto O ANTES DE
abdominal, ENGOLIR.
aumento de
volume
abdominal,
dor ou colicas
no abddémen. NAO
; ULTRAPASS 1
} Preparo do AR A DOSE
| paciente a MAXIMA
| ser INDICADA, A
1 submetido a MENOS QUE
endoscopia SOB ~
digestiva e/ou ORIENTACA
colonoscopia. O MEDICA.




Processo;

Folha:_/\") \y

5311

Rubrica: (L

CONTRAINDI
CACOES:
Distensao
abdominal
grave; Cdlica
grave; Dor
persistente
(mais que 36
horas);
Massa
palpavel na
regido do
abdémen;
alergia a
simeticona e
a seus
derivados;
perfuragéo ou
obstrucao
intestinal
suspeita ou
conhecida.

EFEITOS
ADVERSOS:
diarreia,
nausea,
regurgitacao
e vomito.

Simeticona 125 mg Simeticona

Capsula
gelatinosa
mole

Alivio dos
sintomas
relacionados
20 excesso
de gases no
aparelho

digestivo, que
geram
flatuléncia,
desconforto
abdominal,
aumento de
volume
abdominal,
dor ou célicas
no abdémen.

Preparo do
paciente a
ser
submetido a
endoscopia
digestiva e/ou
colonoscopia.

ADULTOS:
ingerir 1
capsula de 6
em 6 horas.
N&o
ultrapassar a
dose

de 4
comprimidos/
dia.

NAO
ULTRAPASS
AR A DOSE
MAXIMA
INDICADA, A
MENOS

QUE SOB
ORIENTAGA
O MEDICA.

CONTRAINDI
CAGOES:

Distensao
abdominal
grave; Colica
grave; Dor
persistente
(mais que 36
horas);
Massa
palpavel na
regido do
abdémen;
alergia a
simeticona e
a

Sdlido




Processo; JULL D41l

Fotha: _/

\ A

Rubrica___ (L

seus
derivados;
perfuragao ou
obstrugcao
intestinal
suspeita ou
conhecida.
EFEITOS
ADVERSOS:
diarreia,
nausea,
regurgitacao
e vomito.

Solugao
antimicotica
com iodo

~0,5% de

iodo; 1.0 %
iodeto de
potassio; 2,0
% de acido
salicilico;

2,0 % acido
benzoico; 5,0
% tintura de
benjoim

Solugao
antimicotica
com iodo

Solugéo

Antimicotico

Uso externo.
Aplicar nas
areas
afetadas,
duas a trés
vezes ao dia.

O produto
nao deve ser
usado em
casos de
alergia ao
iodo, feridas

abertas (pode
resultar em
absorcao do
iodo) e em
curativos
oclusivos.
Restricédo de
uso:
neonatos e
gestantes,
pois pode
causar
intoxicagéo
pelo iodo.
Evitar uso
prolongado.
Suspender o
uso se
houver
mudanga de
coloragéo ou
odor da
solucéo.

Liquido

‘Solugéo de
icloreto de
'sodio

0,9% de
cloreto de
sodio

Solugdo
fisiologica de
cloreto de
|sédio 0,9%

Solugao

Para
nebulizacao,
lavagens de
lentes de
contato,
lavagem de

ferimentos e
hidratac&o da
pele.

Para
nebulizagao,
lavagens de
lentes de
contato,
lavagem de

ferimentos e
hidratacao da
pele

Nao utilizar
se o liquido
nao estiver
limpido,
incolor,
transparente
e

inodoro. Uso
externo. Nao
contém
conservante.

Liquido ou
solucdes
estéreis




40 (1L

.40 de

0.9% de
cloreto de |
:odio

~ 'Solugéo |

nasal de
cloreto de
sodio 0,9%

Processo; 7)1 \L[ 5
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Rubrica: 1%

~ Soluggo

descongestio
nante nasal.

Fluidificante e|Aplique a

solucdo nas
narinas,
conforme
necessidade.

Contraindicag
ao: pacientes
com 1
antecedentes |
de
hipersensibili
dade

a0s
componentes
da férmula

OBS: A
solugao deve
ser estéril,
envasada em
frasco spray
com
dispensador
que garanta a
esterilidade
do produto
durante todo
o periodo de
utilizacao.

Solugdes
estéreis

0.9% de . }
cloreto de |
sodio + ‘
penzalleonio
Jaté a
concentragéo |
maxima de
0,01%, como
conservante

Solugao
nasal de
cloreto de
sodio 0,9%
com

conservante

\
@
|
i
i

Solugao

descongestio
nante nasal.

Fluidificante e/Aplique a

solugéo nas
narinas,
conforme
necessidade.

Contraindicag
30: pacientes
com
antecedentes
de
hipersensibili
dade

aos
componentes
da formula.
Nao deve ser
utilizado por
pacientes
com
hipersensibili
dade ao
cloreto de
benzalcénio.

Liquido

Solugéo para
prevencéo da
desidratacé&o
loral

Cloreto de
sodio 2,05
mg/mL;
citrato de
potassio
monoidratado|
2,16 mg/mL; |
citrato de ‘

SOAIO |

monon‘dfadatal
25,00 mg/mL |

Solugao para
prevengio da|
desidratagéo |

oral

Solugao oral

desidratacao
e
manuten¢ao

apos a
fase de-
reidratagao.

Prevencéo da|Uso interno.

Adultos:
administrar

da hidratacao [750 mL de

solucéo por
hora até o
limite de 4
L/dia.

Lactentes e
Criangas:
\administrar

Contraindicag
des:
pacientes
com ileo
paralitico,
obstrug&o ou
perfuragéo do
intestino e
nos vomitos
persistentes.

Precaugdes:
usar com
cautela em

Liquido




—9

Processo. ()
Folha__\ - 0
Rubrica:
(equivalente | 20 mL de pacientes |
a 22,5 mg/mL| solugdo/kg  |com fungéo i
de glicose ‘ por hora até orenal
dra ‘ limite de 75  |comprometid
1 ml/kg/dia. |a.
‘ \ Se nas duas |Adverténcias
i r! primeiras e
| | horas de precaugoes:
‘ i tratamento os|Podem
‘ i vomitos ocorrer
continuarem \vomitos,
principalment
e se
impedindo  |a solug&o for
que o ingerida
paciente muito
administre a |rapidamente.
solugao,
procurar
‘ imediatament
- . e o médico.
Solucdo para Cloreto de  |Solugdo para [Solugéo oral |Reidratagdo |Uso interno. |Contraindicag Liquido
wiatacao  sodio 4 68 oral. oes:
mg/mL, joral | Adultos: pacientes
citrato de | i administrar  |com ileo
potassio | ‘ 750 mLde paralitico,
nonoidiatado| w obstrug&o ou
2,16 mgiml; | solugéo por |perfuragéo do
citrato de ; 1 horaaté o |intestino e
sodio | limitede 4  nos voémitos
diidratado ‘ | L/dia. persistentes.
0,98 mg/mL,; | |
glicose anidra 3 Lactentes e [Precaugdes:
20,00 mg/mL | Criangas:  |usar com
1 administrar  |cautela em
| OBS: A 20 mL de pacientes
' formulagéo solugdo/kg |com fungéo
deste produto por hora até ojrenal
> nao deve limite de 75 |comprometid
| conter mlL/kg/dia.  |a.
‘; nenhuma
‘ outra o \ Se nas duas |Adverténcias
| substancia | primeiras e
‘ além dos i horas de precaucdes:
‘ ativos | Podem
citados. | \
na \ | tratamento os|ocorrer
concentragéo | i vomitos vomitos,
indicada e | ‘ lcontinuarem |principalment
agua | ? impedindo lesea
! | ‘que o solugéo for
} ‘paciente ingerida
; ; i muito
| | ‘ ‘administre a rapidamente.
‘ | |solugéo,
? j procurar
| 1 imediatament
B - | | le 0 médico.
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£y
soldlus

a0 retal Fosfato de  |[Enema de
fosfato de
isodio

sodio
dibasico
06g/miL) +
SIALe (1
ouulu
monobasico
(0.16g/mL) |
OBS O 5
volume da
apresentagao
devera estar
entre 100-
133mL. A
embalagem
primaria do
medicamento
deve ser,

obrigatoriame

nte, em
formato
tubular. com |
um gaigalo |
cstreitc, de
nndo niano e

im

GdispPUSIuvO
para ‘
administragéo‘
retal. Deve |
ser
controlado o
tamanho e a
espessura do
dispositivo de
aplicagéao a
fim de
garantir a via
de
administracao
do
medicamento

, Processq:«t/g" %% 0>
Folha:__/\ O\l

Rubrica:____ TV
|Solugéo retal |Laxante Uso adulto. - |Medicamento |Liquido
i Usoretal.  |contraindicad
| Apresentacdo|o para
| de dose pacientes
“ unica. com
‘ insuficiéncia
Antes de cardiaca

: usar, retire a (congestiva,

| capa insuficiéncia

| protetora da |[renal,
canula retal. |insuficiéncia
Com o frasco hepatica,
para cima, hipertensao
segure com |arterial,
os dedos a |apendicite,
tampa obstrugéo
sulcada. Com|intestinal,
a outra mao, |colite
segure a ulcerativa e
capa hipersensibili
protetora, dade a
retirando- a |qualquer
suavemente. \componente

da

Escolhera [formulacdo.

1 posicao mais [N&o deve ser

‘ ‘ conveniente, (usado na

} | entre as presenca de

\ ‘ descritas nausea,

; ‘ abaixo: vomito ou dor

i ! abdominal.

| |

|
‘ LADO Reagbes

ESQUERDO |Adversas:

Deitar sobre
o lado
esquerdo,
com 0s
joelhos em
flexao e
bragos
relaxados.

hiperfosfatem
ia,
hipernatremia
, hipocalemia,
acidose
metabdlica e
tetania.

Em pacientes
desidratados
ou

VSO |




JOELHO -
TORAX

Ajoelhar- se
e em
seguida,
baixar a
cabegae o
térax para
frente, até
que o lado
esquerdo da
face repouse
na
superficie,
deixando os
bracos em
posi¢ao
confortavel.

AUTOADMIN
ISTRACAO

O processo
mais simples
& assumir

a posigao
deitado sobre
uma toalha.

Com pressao
firme, inserir
suavemente
a canula no
reto,
comprimindo
o frasco até
ser

expelido
quase todo o
liquido. Retire
a canula do
reto.

E necessario
esvaziar o
frasco.
Manter a
posicao até
sentir forte

debilitados, o
volume da
solugéao
administrada
deve ser
cuidadosame
nte
determinado;
por tratar-se
de uma
solugéo

hiperténica, o
seu uso pode
levar ao
agravamento
dessa
condigao.
Deve-se
assegurar
que o
conteudo do
intestino seja
evacuado
apos a
administracao
desse
medicamento
. Caso nédo
ocorra,
procurar
assisténcia
meédica. Seu
uso repetido
em intervalos
curtos deve

ser evitado.
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Folha:

4\ o v\,

A ——

\vontade de
evacuar
(geralmente 2
a 5 minutos).

OBS: E
obrigatéria a
insercao na
rotulagem ou
na bula de
figuras que
ilustrem cada
uma das
posicdes para
administragéo
do
medicamento

descritas
, acima.
Soluto Sulfato de Agua Solugéo Antisséptico |Pura ou Precaugdes: |Liquido
cuprozincico cobre 1%; d'alibour no tratamento|diluidaem  |conservar o
1 sulfato de de feridas de |agua, em frasco bem
} zinco 3,5% pele. aplicagbes  |fechado, ao
locais. abrigo da luz.
| Cuidado com
f olhos e
mucosas; em
caso de
ingestao
‘ ‘ acidental
{ ‘ procurar
i | SOCOITO
| médico. Nao
‘ . [ ingerir.
Sulfato de Minimo 99% |Sal amargo Po Purgativo De 5 a 30g (1 |Contraindicag [Sélido
imagnesio de sulfato de | salino colher de cha |6es: em
‘ magnésio 1 a 2 colheres |pacientes
de sopa) parajcom
adultos, disfuncéo
criangas renal e
recomenda- |criangas com
se 0,1 a 0,25 |doencgas
g por kg de |parasitarias
peso no intestino.
corporal. Contraindicad

0 NOS casos
de




~ Limonada
purgativa de |

Processo

Folha,_/\ D\ 2

Rubrica.

Preferencialm|obstrugéo
ente, ingerir a intestinal

quantidade |cronica,
recomendada doenga de
com 250 mL |Crohn, colite
de agua ulcerativa e
filtrada antes |qualquer
docafé da  |outro
manhadem  |episddio de
jejum. inflamagao no
intestino. O

uso continuo
pode causar

2)@]}02322 )
e

Isulfato de
'sodio
|

I
I

‘Solugéo

Purgativo
salino

diarreia
cronica e
consequente
desequilibrio
eletrolitico.
Nao
utilizar em
criangas
menores de 2
anos. Nao
passar da
dose
recomendada
por dia e néo
utilizar por
mais de 2
semanas.
Uso interno. |Contraindicag
Ingerir, em  |Bes:
jejum, pura |Contraindicad
ou diluida em |0 nos casos
agua fervida |de obstru¢éo
ou filtrada em |intestinal
doses cronica,
individuais de |[doencga de
100 Crohn, colite
mL ou a ulcerativa e
critério qualquer
médico. Caso|outro
nao utilizar a |episédio de
dose unica, |inflamag&o no
apos aberto, (intestino.
conservar o |Precaugdes e
frasco bem |adverténcias:
fechado em |apos uma
geladeira. evacuagao
completa do

colon

Liquido




100 U

wwuliv

viinimo Y8% Sal de
de sulfato de |Glauber

sodio

4

Process0: 211,00
~Fotha:_ AU AW

Rubrica: __ 1"

(parte do
intestino),
pelo uso de
um catartico,
pode haver
um intervalo
de alguns
dias até a
recuperacao
do
movimento
normal do
intestino, o
que nao deve
ser
confundido
com
constipagao
intestinal. O
uso
excessivo
de catarticos
e laxantes
pode trazer
efeitos
indesejaveis
como
desidratacéo,
perda de
eletrolitos e
ulceracdes no
intestino.

L

[
|
i
|

Laxante
salino

Doses usuais
de 15 g/dia (1
colher de
sopa) em
agua fervida
ou

filtrada.

Contraindicag
oes: em
pacientes
com
disfungéo
renal e
criangas com
doencgas
parasitarias
no intestino.
Contraindicad
0 NOS casos
de obstrucao
intestinal
cronica,
doenga de
Crohn, colite
ulcerativa e

Sdlido
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Folha:
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“yhrica:

ot e s S

qualquer
outro
episodio de
inflamagao no
intestino. O
uso continuo
pode causar
diarreia
cronica e
consequente
desequilibrio
eletrolitico.
Nao utilizar
em criangas
menores de 2
anos. Nao
passar da
dose
recomendada
por dia

e nao utilizar
por mais de 2
semanas.

Sulfato
ferroso

140 mg de
ferro
elementar

Sulfato
ferroso, ferro

|

Comprimido
ou
Comprimido
revestido

Suplemento
mineral como
auxiliar nas
anemias
carenciais.

usSo
ADULTO

1 comprimido
ao dia por via
oral e em
jejum.

Adverténcias
e
precaucgdes:
pacientes
portadores de
doencas
hepaticas,
ulcera
péptica,
gastrica

ou duodenal,
alcoolismo,
insuficiéncia
renal,
individuos
com
hipersensibili
dade.

Administraca
o de ferro por
periodos
maiores que
6 meses deve
ser evitada.

A
suplementaca
o de ferro nao
deve ser
utilizada para
o tratamento
de

Sélido




K0 mg de
“r "O
acinelal

Sulfato

Processe; 207107311
Folha: \\ i[

Rubrica: L

anemia
hemolitica em
pacientes
recebendo
transfusao
sanguinea,
em uso de
ferro por via
parenteral.

Reacdes
adversas:
constipacao,
diarreia,
fezes
escuras,
nauseas, dor
epigastrica,
vomito,
pirose,
sangramento
nas fezes,
escureciment
o dos dentes,
irritacdo na
garganta,
urina escura,
hemossideros
e

ferroso, ferro

\Comprimido

~ Comprimido

ou

revestido

Suplemento
mineral como
auxiliar nas
anemias
carenciais.

uSso
ADULTO

1 comprimido
ao dia por via

Ioral eem
jejum.

Adverténcias
e
precaucgdes:
pacientes
portadores de
doencas
hepaticas,
Ulcera
péptica,
gastrica

ou duodenal,
alcoolismo,
insuficiéncia
renal,
individuos
com
hipersensibili
dade.
Administraca
o de ferro por
periodos
maiores que
6 meses deve
ser evitada.

Solido




Sulfato
ferroso

25mg/mL de
ferro
elementar

Sulfato
ferroso, ferro |

|

|

iSolugéo Orréflfiéuplementdf i

mineral como
auxiliar nas
anemias
carenciais.

Folha;

Rubrica:

CRIANCAS
DE6A 18
MESES

1 mL uma
vez por
semana em
jejum

A
suplementaca
o de ferro ndo
deve ser
utilizada para
o tratamento
de anemia
hemolitica em
pacientes
recebendo
transfusao
sanguinea,
em uso de
ferro por via
parenteral.

Reacdes
adversas:
constipacao,
diarreia,
fezes
escuras,
nauseas, dor
epigastrica,
vomito,
pirose,
sangramento
nas fezes,
escureciment
o dos dentes,
irritacao

na garganta,
urina escura,
hemossideros
e
Adverténcias
e
precaugoes:
pacientes
portadores de
doencas
hepaticas,
ulcera
péptica,
gastrica ou
duodenal,
alcoolismo,
insuficiéncia
renal,
individuos
com
hipersensibili
dade.

Administraca

o de ferro por

Prooesu{:‘z,OZL 0% B'ZZL
ASAX .
T

Liquido
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|

v

periodos
maiores que
6 meses deve
ser evitada.

A
suplementaca
o de ferro ndo
deve

ser utilizada
para o
tratamento de
anemia
hemolitica em
pacientes
recebendo
transfusao
sanguinea,
em uso de
ferro por via
parenteral.

Reagdes
adversas:
constipagéo,
diarreia,
fezes
escuras,
nauseas, dor
epigastrica,
vomito,
pirose,
sangramento
nas fezes,
escureciment
o dos dentes,
irritacdo na
garganta,
urina escura,
hemossideros
e

@positério OBS: Supositorio  |Supositério  |Laxante Uso externo. |O supositério

de glicerina quantidade |de glicerina Adultos e pode ser

i de glicerina & criangas: umedecido
dependente introduziro |com agua
da faixa supositério nofantes da
etaria: reto, até que |insergéo,
'Supositério advenhaa |parareduzir a
para vontade de  tendéncia
lactentes: ‘ evacuar. inicial da
molde base
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Rubrica:
de1g; ‘ Bebés: de retirar
Supositorio | introduziro  |agua das w
para i g supositério  mucosas, |
criangas } por via retal, |(irritando os '
rnddedeTﬁ‘ ‘ pela parte  |tecidos.
a20g; ‘ ‘ mais afilada.
Supositorio | * Pode-se
nara adultos: deixar o
wide (0 2.5 ! supositorio de
39 | |
; glicerina
} atuarde 15 a
‘ 30 minutos. |
| Nao é
‘ necessario [
que o produto '
se
dissolva
completamen
te para que
produza o
efeito
- desejado
Talco 100% de iSilicato de PO Secativo. Uso|Uso externo, |Cuidado no [Sdlido
talco |[magnésio ! em sobre a pele. |/manuseio,
'1 ‘ massagens, (Como evitar
| alivio de adjuvante em |inalag&o, pois i
irritacao formulagdes |pode
cutanea, farmacéuticas|desencadear
prevencao de ou desde {
assaduras; |cosméticas. |quadros de
agente irritacdo até 1
esclerosante i
em \
derrames lesdes |
malignos e no pulmonares '
\ pneumotdrax mais graves. ‘
- N recidivante. |
Talco 1% de Talco Po Dermatoses |Uso externo. |Cuidado no [Sdlido
mentolado  mentol mentolado pruriginosas. |Aplicar nas |manuseio, i
1 areas evitar
l afetadas, inalagéo,
duas atrés |pode
vezes ao dia. [desencadear
ﬂ desde
j quadros de
} irritagéo até
j lesdes
\ pulmonares
, ‘ mais graves.
Vaselina 100% de Parafina Liquido Emoliente Uso externo: |Contraindicag|Liquido
liquida (grau vaselina liquida (grau | para a pele, |aplicar des e
rmacéutico) liquida farmaceéutico) | remogado de |produto sobre|precaugoes:
. crostas e de |a pele seca |ndo ha
| pomadas, |oumolhada relatos de
pastas e com as maos |efeitos
outros ou com o adversos ou
produtos auxilio de contraindicag
previamente |gaze ou des. Nao

ingerir.




Processo; 207 053/11
Fotha:_/ L)
Rubrica;____ V-
‘; utilizados na |algodéo.
[ pele (limpeza
; i da pele),
3 | lubrificante,
‘ \ puro ou como
1 base
‘ (veiculo) de
preparacdes
‘ farmacéuticas
| e
N cosméticas.
na 100% de Vaselina [Pomada Uso como Uso topico. |O principal  |Semissélido 1
solida (grau vaselina branca; emoliente.  |Aplicar com |efeito \
farmacéutico) solida petrolato i gaze ou adverso € a i
solido algodao irritagéo. 1
(grau farmacé sobre a pele |Caso ocorra
’ utico). ressecada. |com peles
sensiveis,
suspenda o
‘ uso.
Violeta 1% de violeta |Solugdo de  |Solugdo Antisséptico |Aplicar sobre [Precaugdes e|Liquido
genciana \genciana violeta topico. o local, adverténcias:
genciana, previamente |N&o usar em
solugao de limpo. A lesdes
cloreto de violeta ulcerativas da ‘
| hexametil genciana & |face,
‘ um
|p-rosa-nilina corante com |pode resultar
atividade em

antisséptica.
E
bacteriostatic
a (inibe o
crescimento)
e bactericida
(destrodi a
bactéria)
contra muitos
micro-
organismos,
inclusive
alguns
fungos, que
causam
doengas na
pele e nas
mucosas.
Seu uso &
tradicional
nos casos de
candidiase
(sapinho),
impetigo,
infeccbes
superficiais,
lesées
cronicas e
irritativas e
nas
dermatites.

pigmentacao
permanente
da pele. Nao
ingerir.
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Folha:
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Rubrica____\_

Também
empregada
em alguns
tipos de
micoses,
como nos
casos de
frieiras e pé
de atleta. O
uso
continuado
pode levar a
irritacéo,
devendo ser
empregada
em periodos
curtos de 3-4
dias e nao

deve ser

empregada
em lesdes no
rosto, pois
podem
causar
manchas

permanentes.

Violeta
genciana

2% de violeta

genciana

Solugéo de
violeta
genciana;
'solug&o de
ccloreto de
hexametil

p-rosanilina

Solugéo

Antisséptico
tépico.

Aplicar sobre
o local,
previamente
limpo. A
violeta
genciana €
um

corante com
atividade
antisséptica.
E
bacteriostatic
a (inibe o
crescimento)
e bactericida
(destroi a
bacteria)
contra muitos
micro-
organismos,
inclusive
alguns
fungos, que
causam
doencgas na
pele e
mucosas.
Seu uso é
tradicional
inos casos de
‘candidiase
((sapinho),

Precaucgodes e
adverténcias:
Nao usar em
lesdes
ulcerativas da
face,

pode resultar
em
pigmentacao
permanente
da pele. Nao
ingerir.
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Rubrica:; 12

| impetigo,

| infeccdes
superficiais,
| lesdes

3 ‘ crénicas e

‘ irritativas e

! nas
} dermatites.
Também
empregada
em

, alguns tipos
de micoses,
Ccomo nos

| casos de

| frieiras e pé
de atleta. O
uso
continuado & !
irritante,
devendo

ser
empregado
em periodos
curtos de 3-4
dias e néo
deve ser
empregada
em lesdes no
rosto, pois
podem
causar
manchas
permanentes.

Saude Legis - Sistema de Legislagao da Saude
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Consultas Rubrica:___3
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Detalhes do Produto . , , ; -—l
Nome da Empresa CIRURGICA FERNANDES - COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS E

HOSPITALARES - SOCIEDADE LIMITADA

61.418.042/0001-31

1.01.504-7

Instrumentais Articulados Nao Cortantes Weldon

Modelo Produto Médico

PINCA KOCHER "AT"(INTEST)RT 26CM; PINCA KOCHER INTEST. CV 23CM; PINCA KOCHER INTEST. CV
26CM; PINCA "AT" BC.50MMX24CM P/GASTRO; PINCA "AT" BC 60MMX24CM P/GASTRO; PINCA ABADIE
EST.GEMEA RT 22CM; PINCA ABADIE EST.GEMEA RT 27CM; AFASTADOR BENSON 15CM; PINCA PAYR
20CM; PINCA PAYR 28CM; PINCA PAYR 35CM; ESPECULO RETAL RICORD 16CM 12/20X70MM; ESPECULO
- IBODENHAMMER(SIMS)15X76MM; ESPECULO RETAL SIMS 15X76MMX16CM; ESPECULO PRATT RETAL
21CM; ESPECULO RETAL MATHIEU TRIVALVO 21CM; PINCA PARA BIOPSIA RECTAL, 35CM; PINCA LOWER
BC/SERR.CV 18CM; PINCA DESJARDINS CV 21CM; PINCA GREY FIG.1 CV.1X2DENTES 23CM; PINCA BLAKE
CV 20CM; PINCA DESJARDINS PQ CV 23CM; PINCA DESJARDINS GDE CV 23CM; PINCA MAYO-GUYON RIN
BC/CV 23CM; PINCA GUYON CV 24CM; PINCA WERTHEIM-CULLEN 23CM; PINCA RANDALL F1 1/4CV 23CM;
PINCA RANDALL F2 1/2CV 23CM; PINCA RANDALL F3 3/4CV 23CM; PINCA RANDALL F4 CV 23CM,; PINCA
RANDALL F5 3/4CV 23CM; PINCA RANDALL F6 CV 23CM; AFASTADOR MILLIN-BACON P/COL.VESIC.24CM;
AFASTADOR MILLIN COMPLETO; PINCA MILLIN P/PROSTATA 23CM; PINCA MILLIN P/PROST.BC DT 23CM;
PINCA MILLIN(HARRIS)P/HILO 24CM; PINCA WINTER F1 RT 28CM; PINCA WINTER F1 CV 28CM; PINCA
WINTER F2 RT 28CM; PINCA WINTER F2 CV 28CM; PINCA WINTER F3 RT 28CM; PINCA WINTER F3 CV 28CM;
'PINCA SAENGER, MANDIBULA 18MM RETA; PINCA SAENGER, MANDIBULA 18MM CURVA; AFASTADOR
M OCHIETTO-BABY 18MMX90MM; APROXIMADOR LEMMON STERAL ADULTO 18CM; ESPECULO NASAL
“ HALLE NEO NATAL 13,5CM; ESPECULO NASAL TIECK-HALLE INFANTIL 13,5CM; ESPECULO
VAN NASAL F1PQ 15CM; ESPECULO HARTMANN NASAL F2 MD 15CM; ESPECULO HARTMANN
-4 a0 15CM: FSPECULO HARTMANN-HALLE NASAL 15CM; ESPECULO NASAL HARTMANN-HALLE
JULO NASAL HARTMANN-HALLE 15CM, GRANDE; ESPECULO NASAL VIENNA 14CM;
AN NASAL F1 14CM; ESPECULO KILLIAN NASAL F2 14CM; ESPECULO KILLIAN NASAL F3
_ KILL. AN NASAL F4 14CM; PINCA COLVER P/AMIGDALAS 19CM; PINCA MUSEUX 2X2 RT
DING 21CM: PINCA HUNT 5MM-22CM; PINCA MICRO GRASPING, DELICADA, 14CM, 3MM;
.\ _~BORDE TRIV/AD.15CM; ABRE BOCA DENHART 13CM; PINCA WHITE PRENS AMIGDALAS
1 PINCA GLOVER "AT" RT 70MM: PINCA CLAMP BULLDOG CV 75MMX30MM; AFASTADOR O"SULLIVAN-
»'CONNOR COMPLETO; ESPECULO VAGINAL CUSCO, MEDIO, 85X36MM; ESPECULO VAGINAL PEDERSON,
76 X 13MM PEQUENO; ESPECULO VAGINAL PEDERSON 100 X 22MM MEDIO; ESPECULO VAGINAL GRAVES,
'PEQUENO 75x20MM; ESPECULO VAGINAL GRAVES MEDIO 100x30MM; ESPECULO VAGINAL GRAVES
' GRANDE 115x35MM; ESPECULO VAGINAL GRAVES, MODIFICADO, ESQUERDA; ESPECULO VAGINAL
GRAVES, MODIFICADO, DIREITA; ESPECULO VAGINAL COLLIN INF. 55X10MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN
P/VIRGENS 65X20MM: ESPECULO VAGINAL COLLIN PARA VIRGEM 90*16MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN,
90X25MM: ESPECULO VAGINAL COLLIN, 90X27MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN 90X29MM PQ; ESPECULO
VAGINAL COLLIN, 90X32MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN, 100 X 32MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN
100X35MM MD; ESPECULO VAGINAL COLLIN 100*38MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN 100*40MM:;
ESPECULO VAGINAL COLLIN 110*34MM; ESPECULO VAGINAL COLLIN 110*36MM; ESPECULO VAGINAL
COLLIN 110X40MM GDE; ESPECULO VOLTOLINI (DUPLAY) NASAL GDE; PINCA FAURE ANGULADA 23CM;
PINCA GLOVER "AT" RT 70MM: PINCA MOSQUITO - MICRO HARTMANN RT 9CM; PINCA MOSQUITO - MICRO
HARTMANN CV 9CM: PINCA MOSQUITO HARTMANN RT 9CM; PINCA FLETCHER RT 24CM; PINCA
BOZEMANN P/TAMP.CV 26CM; PINCA PROF.MEDINA P/BIOP.24CM BOCA 4MM; PINCA THOMS-GAYLOR CV/S
24CM; PINCA PARA FIO E NARIZ 18CM; PINCA MEDICON 18CM C/BOCAS DE WIDIA; PINCA ALICATE BICO
PLANO ESTREADO 14CM; PINCA PARA FIOS 17CM; PINCA THOREK CURVA FORTE 23CM; AFASTADOR
MURDOCK BLEFAROSTATO 5CM; AFASTADOR ALM 4X4 G.AGUDAS 7CM; AFASTADOR ALM 4X4 G.ROMBAS
'7CM: AFASTADOR ALM 4X4 G.AGUDAS 10CM; AFASTADOR ALM 4X4 G.ROMBAS 10CM; AFASTADOR
ISEN C/3X3GF.AGUDOS 10CM; AFASTADOR JANSEN C/3X3GF.ROMBOS 10CM; AFASTADOR JANSEN C/
DOMROS, 11CM: AFASTADOR REHBEIN, LAMINAS LATERAIS 25MM; AFASTADOR GOSSET-BABY
. 3UMM: AFASTADOR GOSSET 55X115MM; AFASTADOR GOSSET 57X60MM 160MM; AFASTADOR
N EOYBOMM 180MM: AFASTADOR BALFOUR-BABY 24X24MM 90MM; AFASTADOR PARK P/ANUS
/ALV: AFASTADOR FINOCHIETTO 40X30MM 150MM;

I
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AFASTADOR FINOCHIETTO 65X45MM 200MM; AFASTADOR FINOCHIETTO 65X75MM 250MM; AFASTADOR
BURFORD-FINOCHIETO VAL.65X45MM; AFASTADOR BURFORD-FINOCH.BABY AB/150MM; AFASTADOR
BURFORD-FINOCHIETO AB/300MM; AFASTADOR SELLORS COSTAL 20CM; AFASTADOR BAILEY COSTAL
17CM; AFASTADOR BALFOUR 75X 50MM-180MM; AFASTADOR BALFOUR 85X 65MM-180MM; AFASTADOR
BALFOUR 85X 65MM-250MM; AFASTADOR BALFOUR 70X100MM-180MM; AFASTADOR BALFOUR 70X100MM-
250MM; AFASTADOR BALFOUR VALV. CENTRAL 63MMX38MM; DILATADOR UTERINO SIMS 28CM;
AFASTADOR SEMM ABDOMINAL/GINEC.COMPLETO; AFASTADOR KIRSCHNER ABD.COMPL.

PINCA ROCHESTER-PEAN CV 18CM; PINCA ROCHESTER-PEAN CV 20CM; PINCA ROCHESTER-PEAN CV
'22CM; PINCA ROCHESTER-PEAN CV 24CM; PINCA ROCHESTER-PEAN CV.26 CMS; PINCA DANDY C/SERR
| ATERAL 14CM; PINCA KOCHER 1x2DT RT 14CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER RT16CM,; PINCA
| ILSTER-OCHSNER RT18CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER RT20CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER
Vit PINCA ROCHESTER-OCHSNER RT24CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER RT 26CM; PINCA
©T7 DIXONRT 16CM; PINCA KOCHER 1x2DT CV 14CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER CV16CM;
~+ 5 TER-OCHSNER CV18CM; PINCA ROCHESTER-OCHSNER CV20CM; PINCA ROCHESTER-
141 ICA ROCHESTER-OCHSNER CV24CM; PINCA CRAFOORD (COLLER)CV 24CM; PINCA
¢ i A KOCHER 1X2 DENTES 16CM RETA; PINCA KOCHER, 1X2 DENTES 18CM RETA;
4 AN CV 2 3CM; PINCA MOYNIHAN P/VESICULA 24CM; PINCA CARMALT RT 16CM; PINCA
A1V 16CM: PINCA HALSTED (ADSON) RT 18CM; PINCA ADSON C/SERR.RT 18CM; PINCA
._CBSON-MICRO RT 18CM; PINCA HALSTED (ADSON) CV 18CM; PINCA ADSON C/SERR.CV 18CM; PINCA
HALSTED (ADSON) 1X2DT RT 18CM; PINCA HALSTED (ADSON) 1X2DT CV 18CM; PINCA HEISS RT 20CM;
PINCA HEISS RT 24CM; PINCA HEISS CV 20CM; PINCA HEISS CV 20CM; PINCA HEISS 24CM-9-1/2"; PINCA
'BENGOLEA, 1X2 DENTES 23CM RETA; PINCA OVERHOLT-GEISSEND.19CM; PINCA OVERHOLT-
|GEISSEND.20,5CM; PINCA RUMEL CV 23CM FIG.A; PINCA RUMEL, 23CM-9" CURVA B; PINCA RUMEL, 23CM-
9" CURVA C: PINCA RUMEL, 23CM-9" CURVA D; PINCA RUMEL, 23CM-9" CURVA E; PINCA PHANEUF RT
21CM; PINCA PHANEUF ANGUL.21CM; PINCA FAURE 21 CMS. CURVA LEVE; PINCA FAURE 21CMS CURVA
FORTE; PINCA ADSON-BABY 19 CM; PINCA MIXTER-BABY 14CM; PINCA MIXTER-BABY 19CM; PINCA
MIXTER 18CM; PINCA MIXTER 23CM; PINCA WIKSTROEN ANG.RETO 20CM; PINCA MIXTER-CRAFOORD
25CM: PINCA GEMINI C/SER. 14CM; PINCA GEMINI C/SER. 18CM; PINCA GEMINI C/SER. 20CM; PINCA
GEMINI, DELICADA, CURVA 23CM; PINCA LAHEY P/PED.RENAL 19CM; PINCA LAHEY P/PED.RENAL 23CM;
PINCA SCHNIDT(BOETTCHER)CV 19CM; PINCA SCHNIDT(BETTCHER)CV 19CM; PINCA SCHNIDT CV 19CM
ANEL ABERTO; PINCA SCHNIDT(SAWTELL)CV 19CM; PINCA COLLIN OVAL 16CM; PINCA COLLIN CORACAO
16CM: PINCA DEBAKEY "AT" 20MMX25CM; PINCA COLLIN 15CM X 12MM; PINCA DUVAL-COLLIN INT.20MM
19CM: PINCA DUVAL INTEST.30MM 19CM; PINCA DUVAL-COLLIN INT.15MM-21CM; PINCA DUVAL-COLLIN
INT.20MM-21CM: PINCA DUVAL PULM.15MM 23CM; PINCA DUVAL INTEST.20MM 23CM; PINCA BACKHAUS
8,5CM: PINCA BACKHAUS 10CM; PINCA BACKHAUS 13CM; PINCA BACKHAUS 15CM; PINCA BACKHAUS-
'ROEDER 15CM: PINCA P/TUBOS 16CM; PINCA SERRA TUBO 20CM; PINCA MAIER RT 26CM; PINCA SIMS-
MAIER CV.28CM: PINCA COLLIN RETA 25CM; PINCA CHERRON P/TAMP 25CM; PINCA FOERSTER SERR.RT
M- PINCA FOERSTER SERR.RT 24CM; PINCA FOERSTER SERR.CV 18CM; PINCA FOERSTER SERR.CV
PINCA FOERSTER B.LISA RT 18CM; PINCA FOERSTER B.LISA RT 24CM; PINCA FOERSTER B.LISA CV
" LINCA FOERSTER B.LISA CV 24CM; PINCA FLETCHER RT 24CM; PINCA FLETCHER (JAVERTS), 24CM;
.. L IMANN P/TAMP.RT 26CM; PINCA BOZEMANN P/TAMP.CV 26CM; AFASTADOR WEITLANER 3X4
- AFASTADOR WEITLANER 3X4 ROMBOS 13CM; AFASTADOR WEITLANER 3X4 AGUDOS
/R Wi ITLANER 3X4 ROMBOS 16CM; AFASTADOR WEITLANER 3X4GF.ROMBA 20CM;
ONTOUR, 3X4 , 14CM; AFASTADOR ADSON 4X4 G. AG.18MMX20CM; AFASTADOR
o GE.AGUDOS 22CM; AFASTADOR ADSON RETRACTOR 3X4, 26.5CM, AFIADO; AFASTADOR
|6 500, 3X4 ROMBO: AFASTADOR BECKMANN 4X4GF.AGUD17MM 31CM; AFASTADOR ADSON 4X5
. \UMBO 31CM: AFASTADOR BECKMANN-ADSON 4X4GF.ROMB31CM; AFASTADOR BECKMANN-EATON
7X7GF.AGUD32CM: AFASTADOR GELPI-BABY 14CM; AFASTADOR GELPI 17CM; AFASTADOR MAYO-ADAMS
S/VALV.16X30MM: AFASTADOR MAYO-ADAMS C/VALV.17CM; AFASTADOR MARKHAM-MEYERDING
'DIREIT.18CM; AFASTADOR MARKHAM-MEYERDING ESQ.18CM; AFASTADOR DARTIGUES 45X65MM 24CM;
AFASTADOR COLLIN ABD. 23,5CM 110MM; AFASTADOR O"SULLIVAN-O"CONNOR (QUADRO) P/AF.; PINCA
P/REDUCAO DE FRATURAS 13CM; PINCA LEWIN BONE 18CM; PINCA OSSEA, 16CM; PINCA OSSEA, 22CM;
PINCA OSSEA DINGMAN 19CM; PINCA MARTIN RT 19CM; PINCA LANGENBECK 2X2DT 21CM; PINCA
DISSEC.FERGUSON 21 CMS P/ OSSO: PINCA LANE S/CREMALLERA 33CM; PINCA OSSEA LANE, 33CM - 13",
PINCA LANE BONE 45CM: PINCA FARABEUF P/OSSOS PQ 23CM; PINCA FARABEUF P/OSSOS 25CM; PINCA
FARABEUF-LAMBOTTE OSSO26CM,;
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PINCA LAMBOTTE C/TRAVA 21CM; PINCA LAMBOTTE C/TRAVA 25CM; PINCA KOGAN DILATADORA 24CM,
PINCA BARRETT RT 18CM; PINCA POZZI P/UTERO RT 25,5CM; PINCA DUPLAY CV 25CM; PINCA
SCHROEDER VULSELLUM, 2X2. 25CM RETA; PINCA SCHROEDER VULSELLUM, 2X2PR. 25CM CURVA:;
PINCA MUSEUX RT BC.6MM 24CM: PINCA MUSEUX RT BC.8MM 24CM; PINCA MUSEUX CV BC.6MM 24CM;
PINCA MUSEUX CV BC.8MM 24CM; PINCA MUSEUX-PALMER VULSELLUM, DELICADA, 2X2 DENTES; PINCA
DARTIGUES RT 26CM; PINCA DOYEN OVARIOS 27MM RT 20CM; PINCA KELLY UTER.CV 32CM: PINCA
HEANEY 21CM; PINCA HEANEY CV 21CM 2 DENTES; PINGA HEANEY BALLENTINE, 21CM, CURVA; PINCA
SEMB CV 24CM; PINCA PRICE-THOMAS 22CM: PINCA PRICE-HOMAS, 22CM; PINCA SAROT BRONQ.CV
P/ESQ.23CM; PINCA SATINSKY-BABY 16CM; PINCA SATINSKY F1 BC35MM 27CM; PINCA SATINSKY F2
'RCA5MM 27CM; PINCA DERRA ATRIUM 25CM; PINCA DERRA FIG.2 BC 20MM; PINCA DERRA FIG.3 BC 25MM:
1ICA POTTS RT BC.5CM 22CM; PINCA POTTS RT BC.3CM 20CM; PINCA DEBAKEY"AT" RT 13CM: PINCA
A EVUAT'45% BCAOMM 12CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC45MM CV 12CM: PINCA DEBAKEY"AT'CV EM S
FiNGA COOLEY "AT" RT BC40MM 12,5CM; PINCA COOLEY "AT" BC30MM 12,5CM: PINCA COOLEY "AT"
"1 5CM; PINCA COOLEY "AT" BC30MM 10,5CM; PINCA DEBAKEY "AT" BC 30 MM RT 16CM: PINCA
. "RT 45MMX17CM; PINCA DEBAKEY-GLOVER"AT"BC45MM; PINCA DEBAKEY "AT"CV
CINCA DI BAKEY "AT'CV 40MMX17CM; PINCA COOLEY "AT" RT BC30MM 16CM; PINCA
.l 17CM; PINCA COOLEY "AT" BC30MM 16CM; PINCA COOLEY "AT" BC45MM 17CM;
V CLOVER"AT'CV 17CM; PINCA COOLEY-GLOVER"AT"CV 17CM; PINCA COOLEY "AT" CV
Wi oL FINGA COOLEY "AT" CV BC40MM 17CM:; PINCA DEBAKEY"AT" ANG.30 16CM: PINCA
JAKEY "AT" 30MMX15CM; PINCA DEBAKEY "AT" 30MMX14CM; PINCA COOLEY "AT" BC30MM 16CM:
~INCA COOLEY "AT" BC30MM 15CM; PINCA COOLEY "AT" BC30MM 14CM; PINCA DERRA-DEBAKEY"AT"PQ
'BC15MM; PINCA DERRA-DEBAKEY"AT"MD BC20MM; PINCA DERRA-DEBAKEY"AT"GD BC25MM; PINCA
DEBAKEY "AT"55MMX22CM: PINCA "AT" CURVA 85MMX20CM; PINCA DEBAKEY "AT"CV 85MMX18,5CM:
'PINCA DEBAKEY"AT"BC 75MM CV 26CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC85MM CV 27CM; PINCA DEBAKEY "AT"
BC65MM CV26,5CM; PINCA LAMBERT-KAY"AT"CV 40MMX21CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC35MM 20CM:; PINCA
DEBAKEY"AT"BC45MM 24,5CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC55MM 25,5CM; PINCA DEBAKEY AT 27,5CM BOCA
75X17MM; PINCA DEBAKEY"AT"BC50MM 25CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC50MM 21CM; PINCA
DEBAKEY"AT"BC65MM 22CM; PINCA DEBAKEY"AT"BC100MM 28CM: PINCA DEBAKEY"AT" BC65MM 20CM;
AFASTADOR LLEYLA; PINCA ADSON GRILL 15CM; PINCA MACKENZIE, CURVA, 14CM; PINCA MACKENZIE,
CURVA, 18CM; PINCA MEDICON: PINCA HARTMANN P/OUVIDOS 13CM; PINCA HARTMANN AURICULAR
B.ESTRIADA 13CM; PINCA HARTMANN AURICULAR B.ESTRIADA 80MM; PINCA HARTMANN AURICULAR DT;
PINCA DE APREENSAO 0.5x3MM, ANGULO ASCENDENTE; PINCA DE APREENSAO 0.5x3MM, ANGULADO A
ESQUERDA; PINCA HARTMANN NASAL ANG.18CM; PINCA HARTMANN NASAL 20CM; PINCA NOYES 1X2DT
11CM:; PINCA BRUENINGS NASAL F1 7MM; PINCA BRUENINGS NASAL F2 8,5MM; PINCA BRUENINGS NASAL
F3 9MM; PINCA KNIGHT, 16.5CM, MANDIBULA 4X10MM; PINCA WEIL-BLAKESLEY RT 12CM; PINCA
WALSHAM DIREITA 23CM; PINCA WALSHAM NASAL ESQ.23CM; PINCA COTTLE-WALSHAM NASAL 21CM;
'PINCA ASCH 22CM; PINCA STEINHAUSER RETA 13CM: PINCA ROWE LADO ESQUERDO 24CM; PINCA ROWE
LADO DIREITO 24CM; PINCA LAHEY 3x3 AGUDOS RT 15CM; PINCA ANEL VASECT.14CM; ABRE GESSO
\NIG 27CM: ABRE GESSO BEESON, 30CM; ABRE GESSO HAGLUND-STILLE 28CM; ABRE GESSO WOLFF
"1 PINCA MAGILL P/RC.NASC. 16CM; PINCA MAGILL P/CRIANC. 19 CM; PINCA MAGILL P/ADULTO 24CM;
C RS TERILIZACAO 20CM; PINCA P/ESTERILIZACAO 30CM; PINGA ROGGE 23CM; PINCA
~'LIZACAO RT 20CM; PINCA P/ESTERILIZACAO RT 28CM; PINCA P/ESTERILIZACAO CV 20CM; PINCA
“ACAO CV Z8CM: PINCA ALLIS-BABY 4X5DT 14CM: PINCA ALLIS 5X6DENTES 15CM; PINCA ALLIS
11 PINCA ALLIS 5X6DENTES 23CM: PINCA LOCKWOOD ALLIS 16CM; PINCA BABCOCK
INCA HABCOCK INTEST.20CM: PINCA BABCOCK INTEST.23CM; PINCA DOYEN-BABY
. L PINCA DOYEN ESTOM. RT 23CM; PINCA DOYEN-BABY INTEST.CV 17CM; PINCA DOYEN
LV Z30M: PINCA MAYO-ROBSON INT.RT 25CM; PINCA MAYO-ROBSON INT.CV 25CM; PINCA
_CHER INTEST. RT 23CM; PINCA KOCHER INTEST. RT 26CM; PINCA KOCHER "AT"(INTEST)RT 23CM;
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PORTA AG.HALSTEAD 11,5CM: PORTA AG.DERF 12CM; PORTA AG.DOYEN 13CM; PORTA AG.COLLIER
BC.FENEST.13CM: PORTA AG.NEIVERT 12,5CM HM; PORTA AG.WEBSTER 12,5CM; PORTA AG.HALSEY
13 5CM: PORTA AG.REHBEIN-BABY 11,5CM; PORTA AG.WRIGHT(DERF)12CM; PORTA AG.WRIGHT(DERF)
12CM HM: PORTA AG.HALSEY 13,5CM HM; PORTA AG.BAUGARTNER 14CM; PORTA AG.BAUMGARTNER
14CM.HM' PORTA AG. MAYO-HEGAR 15CM; PORTA AG.MAYO-HEGAR 18CM; PORTA AG.MAYO-HEGAR
20CM: PORTA AG MAYO-HEGAR 24CM: PORTA AG.MAYO-HEGAR 15CM HM; PORTA AG.MAYO-HEGAR 18CM
HM: PORTA AG.MAYO-HEGAR 20CM HM; PORTA AG.MAYO-HEGAR 24CM HM; PORTA AG.BABY CRILE 15
CMS: PORTA AG.CRILEWOOD 15CM; PORTA AG.CRILEWOOD 18CM; PORTA AG.CRILEWOOD 20CM; PORTA
AG.CRILEWOOD 23CM: PORTA AG.CRILE BABY 15CM.HM; PORTA AG.CRILEWOOD 15CM HM; PORTA
'AG CRILEWOOD 18CM HM: PORTA AG.CRILEWOOD 20CM HM; PORTA AG.CRILEWOOD 23CM HM; PORTA
"G DEBAKEY 25CM HM: PORTA AG.DEBAKEY 30CM HM; PORTA AG.SAROT 18CM; PORTA AG.RYDER 13CM.
PORTA AG RYDER 15CM HM: PORTA AG.RYDER 18CM HM; PORTA AG.RYDER 20CM HM; PORTA
OLE 23CM 1M PORTA AG.HUFNAGEL 15CM HM; PORTA AG.MINI-RYDER 13CM HM; PORTA AG.MINI-
S0 M HAM: PORTA AG.MINI-RYDER 15CM HM; PORTA AG.MINI-RYDER LISO 15CM HM; PORTA
" /DER 18CM 1M PORTA AG.MINI-RYDER 20CM.HM; PORTA AG.MINI-RYDER 23CM HM; PORTA
/O HM PORTA AG.MASSON 27CM; PORTA AG.WANGENSTEEN 28CM; PORTA
. _M HM: PORTA AG.FINOCCHIETTO 27CM; PORTA AG.OLSEN HEGAR MINI 12CM;
AR 14CM: PORTA AG.OLSEN-HEGAR 17CM; PORTA AG.OLSEN-HEGAR 19CM;
L lILUAR 12CM'MINI: PORTA AG.OLSEN-HEGAR 14CM HM; PORTA AG.OLSEN-HEGAR
L BORIA AG OLSEN-HEGAR 19CM HM: PORTA AG.MATHIEU 14CM; PORTA AG.MATHIEU 17CM;
1A AG.MATHIEU 20CM: PORTA AGULHA MATHEIU 20CM HEMOSTATICO; PORTA AG.MATHIEU 14CM
L PORTA AG.MATHIEU 17CM HM: PORTA AG.MATHIEU 17CM; PORTA AG.TOENNIS 18CM_HM; PORTA
G CASTROVIEJO RT 14EM: PORTA AG.CASTROVIEJO CV 14CM; PORTA AG.CASTROVIEJO RT 17CM;
PORTA AG.CASTROVIEJO CV 17CM; PORTA AG.CASTROVIEJO 14CM.HM RT: PORTA AG.CASTROVIEJO 17
|CM. HM: PORTA AG.CASTROVIEJO MICRO RT.14,5CM; PORTA AG.MICRO 2000 RT SERR.12CM; PORTA
AG MICRO 2000 CV SERR.12CM; PINGA MOYHIHAN 24CM CURVA; PINCA PARA SUTURA MICHEL,12CM:;
PINCA COLLIN 13CM; PINGA HEATH 13CM; PINCA JOHNS-HOPKINS; PINCA MOSQUITO - MICRO HARTMANN
RT SCM: PINCA MOSQUITO - MICRO HARTMANN CV 9CM; PINCA MOSQUITO HARTMANN RT 9CM; PINCA
CARREL DELIC.RT 11CM: PINCA MOSQUITO HARTMANN CV 9CM; PINCA CARREL DELIC.CV 11CM; PINCA
MOSQUITO - MICRO - HALSTED RT.12,5; PINCA MOSQUITO - MICRO - HALSTED CV.12,5; PINCA HALSTED
MOSQUITO RT 12.5CM: PINCA HALSTED MOSQUITO CV 12,5CM; PINCA HALSTED MOSQUITO CV 14CM;
PINGA HALSTED MOSQUITO RT 12,5CM C/DENTE; PINCA HALSTED MOSQUITO CV 12,5CM C/DENTE; PINCA
PROVID/HOSPITAL RT 14CM: PINCA PROVID/HOSPITAL CV 14CM; PINCA PROVIDENCE-HOSPITAL, 1X2
DENTES 14CM: PINCA LERICHE 1X2DT RT 15CM; PINCA LERICHE 1X2DT CV 15CM; PINCA KELLY RT 14CM:;
PINCA KELLY-RANKIN RT 16CM:; PINCA KELLY CV 14CM; PINCA KELLY-RANKIN CV 16CM; PINCA CRILE RT
14CM: PINCA CRILE-RANKIN RT 16CM: PINCA CRILE 1X2 DENTES 14CM RETA; PINCA CRILE CV 14CM;
PINCA CRILE-RANKIN CV 16CM: PINCA SPENCER WELLS 16CM RETA; PINCA BAINBRIDGE-BABY CV
15,5CM; PINCA BAINBRIDGE CV 16,5CM; PINCA PEAN (CABECA COBRA) RT 14CM, PINCA PEAN (CABECA
COBRA) RT 16CM: PINCA PEAN RT 14CM; PINCA ROCHESTER-PEAN RT 16CM; PINCA ROCHESTER-PEAN
1500 PINCA ROCHESTER-PEAN RT 20CM; PINCA ROCHESTER-PEAN RT 22CM; PINCA ROCHESTER-
UL 4CM- PINCA ROCHESTER PEAN RT 26CM; PINCA PEAN CV 14CM; PINCA ROCHESTER-PEAN CV
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ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

CIRURGICA FERNANDES - COMERCIO DE MATERIAIS CIRURGICOS E
HOSPITALARES - SOCIEDADE LIMITADA

Nome da Empresa

CNPJ 61.418.042/0001-31

yizacao 1.01.504-7

DESCOLADOR PROFESSIONAL

Modelo Produto Médico

_imbalagem individual nao estril, em varios comprimentos, tamanhos e formatos, de acordo com as exigencias do
LSO :

- Tipo de Arquivo Arquivos Expediente, data e hora de inciuéﬁa'
INSTRUGOES DE USO OUMANUAL| 1010470156 DESCOLADOR | agsaorezor - sot21020 115507

Nome Técnico Descoladores

Registro 10150470158

'Processo 250000153269994

shricante Legal PROFESSIONAL HOSPITAL FURNISHERS
, (,.:Vu;urde Risco Il - MEDIO RISCO
3 ‘,qiish\ - VIGENTE
“ 7 [sem dados cadastrados]

S !Jaté deilg;l;)ac;agéo [sem dados cadastrados] J

Uie 22 ae oulubro de <022 as 09h22 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/250000153269994"



Consultas
ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Nome da Empresa ABC INSTRUMENTOS CIRURGICOS LTDA
'CNPJ 58.268.152/0001-56
yiizacao 1.03.048-5
INSTRUMENTAL CIRURGICO NAO ARTICULADO CORTANTE

Modelo Produto Médico

ULHA DE LUCAE ANGULADA

‘CCVJRTANTE BLACK SIMPLES CINZEL WOODBURY N.10

EIORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.26-

CORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.26-S

CORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.44

CORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.45

CORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.47

CORTANTE BLACK SIMPLES ENXADA N.54

CORTANTE DE MACCALL FOICE N.1-10

'CORTANTE DE MACCALL FOICE N.11,12

"~ TA DE ARGOLA N.1

A DE BRAUM

A B
INO I U

SEYUIRIO AN
Ve o AUINO I\.uo

“RCTA DE BRUNS N.000

A

‘CU.RETA DE BRUNS N.1

\CURETA DE BRUNS N.2

CURETA DE BRUNS N.3

CURETA DE BRUNS N.4

CURETA DE BRUNS N.5

CURETA DE BRUNS N.6

CURETA DE GILLIES N.1

CURETA DE GILLIES N.2

'CURETA DE GRACEY N.11-12

L TA DE GRACEY N.1-2

"\ OC GRACEY N.13-14

£y N.3-4

s olubio Ce 022 as 09h24 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351468240200652"



Processo.

CURETA DE GRACEY N.5-6

Folha: AWV L

CURETA DE GRACEY N.7-8

Rubrica:

CURETA DE GRACEY N.9-10

CURETA DE HARTMAN PARA OUVIDO

CURETA DE LUCAS N.85

CURETA DE LUCAS N.86

'CURETA DE LUCAS N .87

- A DE MACCALL N. 1-10

' MACCALL N.13-14

CCALL N 17-18

- wx|»4(,,k,ALl N 16120

<t | A DE MACCALL N.4-8

'GURETA DE MACCALL N.7-9

—_ |CURETA DE MACCALLN.11-12

CURETA DE MEAD N1

CURETA DE MEAD N.2

-

CURETA DE MEAD N.3

CURETA DE MODENHAUER PARA OUVIDO

CURETA DE NOVAK

|CURETA DE WALLICH N.1

' 1IRETA DE WALLICH N.2

S 1A DE WALLICH N3

- WL Hﬂ—w DUPLA

2A OUVIDO

NI RE

| RE | A ESCAVADORA DARBY PERRY DUPLO N.7-8

'CURETA ESCAVADORA HASTE LONGA N.1

[rCURETA ESCAVADORA HASTE LONGA N.3

CURETA ESCAVADORA HASTE LONGA N.4

CURETA ESCAVADORA HASTELONGA N.2

CURETA ESCAVADORA INFANTIL N.O

CURETA ESCAVADORA INFANTIL N.11,5

CURETA ESCAVADORA INFANTIL N.16

CURETA ESCAVADORA INFANTIL N.17

~1IRETA ESCAVADORA INFANTIL N.5

" 1A ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.O

S AvVADORA OU ESCARIADORA N.11,5

'OU ESCARIADORA N.14

, oo 202235 09h24 em "http://consultas.anwsa.gov.br/apllconsulta/downloadPDFIZ5351468240200652"




« AW\ D
CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.16 Rubrica,___

CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.17

CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.18

CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.19

CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.20

CURETA ESCAVADORA OU ESCARIADORA N.5

CURETA MEYOHEFER AURICULAR N.O

U TA MEYOHEFER AURICULAR N1

A MCVOHEFER AURICULAR N.2

IEFER AURICULAR N.3

L. AURICULAR N.4

' LGAMIER GINECOLOGICA N.1

'CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N.2

« |CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N.3

CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N.4

CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N.5

CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N.6

CURETA ROTATIVA DE BALIU

CURETA SCHROEDER GINECOLOGICA N.1

CURETA SCHROEDER GINECOLOGICA N.2

'CURETA SCHROEDER GINECOLOGICA N.3

i 1A SCHROEDER GINECOLOGICA N.4

A SOHROEDER GINECOLOGICA N.5

FDF -~ GINECOLOGICA N.6

\.i)-CLEOID

S’ ULFIDUR DISCOID-CLEOID INFANTIL

‘r:SCULPiIBE)E EVANS

'ESCULPIDOR FRAHN DUPLO

ESCULPIDOR FRAHN DUPLO INFANTIL

ESCULPIDOR FRAHN SIMPLES N.6

ESCULPIDOR FRAHN SIMPLESN.10

ESCULPIDOR FRAHNSIMPLES N.2

ESCULPIDOR HOLLENBACK N.3

ESCULPIDOR HOLLENBACK N.3-S

'ESCULPIDOR HOLLENBACK N.3-SS INFANTIL

i PIDOR HYLIN

OO FCRON

I ADULTO

227as 09h24 em “http://consultas.anvnsa.gov.br/apl/consulta/downloadPDF/25351468240200652"



Processo: 20\ ()55//L
Folha: A G\ 1\

[

ESCULPIDOR LECRON D Rubrica: ___ .-

ESCULPIDOR LECRONINFANTIL

ESCULPIDOR P. K THOMAS N°1

ESCULPIDOR P. K THOMAS N°2

ESCULPIDOR P. K THOMAS N°3

ESCULPIDOR P. K THOMAS N°4

ESCULPIDOR P. K THOMAS N°6

1 PIDOR P. KTHOMAS N°5

CEOR ROACH

WARD

M1

b VWARD NY2

»suLJLPIVLW)OVR’ ZAHLE

. EXTRATOR DE EXCESSO

[EXTRATOR DE TARTARO N° 34

EXTRATOR DE TARTARO N°3

EXTRATOR DE TARTARO N°33

FACA BECKMAN N° 3

FACA BECKMAN N°1

FACA BECKMAN N°2

'FACA BECKMAN N°4

*A BECKMAN N°%

L INMAN NOG

ICER BA IONETA N°1

JNETA N°2

S ATLIN LAMINA 16CM

ACA CATLIN LAMINA 19CM

'FACA CATLIN LAMINA13CM

FACA CATLINLAMINA 22CM

FACA COLLIN LAMINA 12CM

FACA COLLIN LAMINA 15CM

FACA COLLIN LAMINA 18CM

FACA COLLIN LAMINA 23CM

fFACA ESMARCH P/ GESSO

TTFACA ESTILETE BIOLIVAR 15CM

" ESTILETE BIOLIVAR 18CM

- “eTILETE BIOLIVAR 20CM

"~ PARA ALGODAO 15CM

0L )22 as 09h24 em "hnp://oonsultas.anV|sa,gov.br/apllconsulta/downloadPDF/ZSSS1468240200652"



Processo: 70\ L5 2/l

'FACA ESTILETE PARA ALGODAO 20CM Folha: A\ 5!

L
Rubrica: -
FACA ESTILETE PARA ALGODAO 28CM

FACA SMILLIE DIREITA(MENISCOTOMO)

FACA SMILLIE ESQUERDA (MENISCOTOMO)

FACA SMILLIE RETA(MENISCOTOMO)

FACA/BISTURI ABRAHAN

FACA/BISTURI BRUENINGS

'EACA/GENGIVOTOMO DE KIRKLAND

SCNGIVOTOMO DE ORBAN

".CH KEYES P/BIOPSIA DE PELE 2MM

i"'BIOPSIA DE PELE 3MM

.5 "/BIOPSIA DE PELE 5MM

~/VPUNCH KEYES P/BIOPSIA DE PELE 6MM

“— [ACA/PUNCH KEYES P/BIOPSIA DE PELE 7MM

\FACA/PUNCH KEYES P/BIOPSIA DE PELE 8MM

FACA/PUNCH KEYESP/BIOPSIA DE PELE 4MM

FOICE DE GOLDMAN FOX N.1

FOICE PONTA MORSE N. 0-00

FORMAO CINZEL CIRURGICO BIBIZELADO 2MM

FORMAO CINZEL CIRURGICO BIBIZELADO 4MM

FORMAO CINZEL CIRURGICO BIZELADO 2MM

'TORMAO CINZEL CIRURGICO BIZELADO 4MM

WAG GINZEL CIRURGICO GOIVO 2MM

CINZEL CIRURGICO GOIVO4MM

IRVO 25MM

A0 LAMBOTTE CURVO 38MM

FORMAO LAMBOTTE RETO 25MM

'FORMAO LAMBOTTE RETO 30MM

FORMAO LAMBOTTE RETO 38MM

FORMAO STILLE DUPLO BIZEL 10MM

FORMAO STILLE DUPLO BIZEL 12MM

FORMAO STILLE DUPLO BIZEL 15MM

FORMAO STILLE DUPLO BIZEL 20MM

FORMAO STILLE DUPLO BIZEL 25MM

“ORMAO STILLE DUPLO BIZEL8MM

<O STILLE GOIVO 12MM

= OV ;55'\/”\/1

02235 09h24 em "http://consultas.anwsa.gov.br/ap|/consulta/downloadPDF/25351468240200652"



Pmoesso@,mﬂ
P _Folha: A D>-2

k‘rdéw\o STILLE GOIVO 20MM . Rubrica.____ ¢

FORMAO STILLE GOIVO 25MM

'FORMAO STILLE GOIVO 8MM

FORMAO STILLE GOIVO10MM

PERFURADOR HUDSON COMPLETO

PERFURADOR ROMPE BOLSA

RUGINA AUFRICHT 21CM DENTES PARA BAIXO

IRUGINA AUFRICHT 21CM DENTES PARACIMA

| 3INA COTLLE 21CM

A DELEWIS DENTE FINO

" WIS DENTE GROSSO

EENIEE]

A= M LER N.12

o RUGINA DE SELDIN N 11

JRUGINA DE SELDIN N.12

iRUGINA DOYEN COM ESPESSURA 3MM

RUGINA DOYEN DIREITA

RUGINA DOYEN ESQUERDA

RUGINA FARABEUF CURVA

PRUGINA FARABEUF RETA

RUGINA LAMBOTTE 15CM

RUGINA LAMBOTTE 20CM

A FIRROMA DOYEN

\ ’r ;.n/\iL)Dlg:DF_ 30CM

1onCM

— oM

L DE CIGL] 50CM

SERRA DE JOSEPH DIREITA 19CM

'SERRA DE JOSEPH ESQUERDA 19CM

SERRA LANGENBECK 23CM

SERRA MATHIEU COM 3 LAMINAS 20CM

SERRA MATHIEU COM 3 LAMINAS 33CM

SERRA WEIS 25CM

SERRA WIGMORE 19CM.

SERRA-NO BRUENINGSCOM CREMALHEIRA

'AGULHA DE LUCAE BAIONETA

LA DE LUCAE RETA

VA OBWEGESER 23CM

iubro de 2022 &s 09h24 em "hitp://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351468240200652"



Processo:%%ll&’ﬁél
Egtha: [\ W\ AW

'CORTANTE BLACK DUPLO N.8-9 Rubrica.

'CORTANTE BLACK DUPLO N .12-13

CORTANTE BLACK DUPLO N.10-11

CORTANTE BLACK DUPLO N.14-15

CORTANTE BLACK DUPLO N.18-19

CORTANTE BLACK DUPLO N.22

CORTANTE BLACK DUPLO N.23

CORTANTE BLACK DUPLO N.24

" ORTANTE BLACK DUPLO N.25

AN T BLAGK DUPLO N.26

<1 ACK DUPLO N.27

< DUPLO N.28

" K DUPLO N.29

RTANTE BLACK DUPLO N.31

'CORTANTE BLACK DUPLO N.32-33

'CORTANTE BLACK SIMPLES CINZEL N.82

CORTANTE BLACK SIMPLES CINZEL N.82-S

CORTANTE BLACK SIMPLES CINZEL N.85

CORTANTE BLACK SIMPLES CINZEL WOODBURY N. 11

Tipo de Arquivo Ardu!vqs - Expediente, data e hora 'de’ Eﬁctuﬁo

NSTUGQESE USO OUNANUAL — nstese UioNAC | ansssaszs 21070zt 150859

Cecnico Instrumentos cirurgicos

10304850054
7 25351468240200652

~anricante Legal ABC INSTRUMENTOS CIRURGICOS LTDA
iCl;ssificagéo de Risco | - BAIXO RISCO
Vencimento do Registro VIGENTE
Situagao [sem dados cadastrados]
Data de Publicacao [sem dados cadastrados]

_ e vulubro de 2022 as 09h24 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351468240200652"



Processo; J0 L1027
Consultas Folha_L 2~

Rubrica:

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria

Detalhes do Produto v , ’
Nome da Empresa ES_%.ERAN INDUSTRIA E COMERCIO DE IN‘STRUMENTAL ODONTOLOGICO
CNPJ 51.753.374/0001-19
Autorizagao 1.04.013-1
Produto FAMILIA DE INSTRUMENTAL CIRURGICO ARTICULADO CORTANTE

Modelo Produto Médico

115 12CM
=125 E 13CM
-»/Ul\li’i

AR RSEN 13.5CM

A FERRIS SMITH KERRISON 3,5MM BOCA P/ CIMA
i .NQA FERRIS SMITH KERRISON 3,5MM BOCA P/ BAIXO
'PINCA FERRIS SMITH KERRISON 3,5MM BOCA 40°
[PINCA LEKSSEL EM ANGULO 24CM
PINCA LUER BI-ARTICULADA RETA E CURVA
PINCA LUER FRIEDMAN
PINCA LUER RETA E CURVA
PINCA LUER MICRO RETA E CURVA
PINCA MATHIEU 20,28CM
PINCA P/ B|OPS|A MICRO RETA AURICULAR 8CM
PINCA P/ BlOPSlA MICRO CURVA P/ CIMA AURICULAR 8CM
PINCA P/ BlOPS|A MICRO CURVA/DIREITA AURICULAR 8CM
PINCA P/ B|OPS|A MICRO CURVA/ESQUERDA
PINCA P/ RAIZ WITZEL SUPERIOR E INFERIOR
PINCA POZZI 24CM
PINCA PROF.MEDINA 24CM - 2MM,3MM,4MM,5MM
PINCA ROMPE BOLSA 20CM
PINCA RUSKIN DUPLA ARTICULACAO RETA E CURVA 19CM
PINCA SCHUBERT 26CM
HCA SCHUMACHER 31CM
" SEMB 20CM
A SNEELLEN 25CM
“rHNOEDER RETA 25CM
AN 28,.35CM BOCA ARREDONDADA
22 35CM BOCA CHATA
i1 BOCA RETA 19CM
-H! BOCA P/ CIMA 20CM
< uiviAS-GAYLOR 24CM
"ARADOR ELIOT
>+=PARADOR IVORY
TESOURA BALIU 20CM
' TESOURA BARRAQUER 5,5CM
‘TESOURA BELLUCCI M|CRO 8CM RETA E CURVA
‘TESOURA BUCK CURVA E RETA 11,14CM
TESOURA CASTROVIEJO 9, 11, 14C|V| CURVA E RETA, COM E SEM SERRILHA
TESOURA CIRURGICA 15, 17CM RETA E CURVA
TESOURA DIETRICH 18CM 25°,45°,60°,90°,125°
TESOURA GOLDMANN FOX 12.5CN| CURVA E RETA
TESOURA HEYMANN 18CM,
TESOURA IRIS 9,12CM RETA E CURVA
TESOURA JOSEPH 14CM CURVA E RETA
TESOURA KELNER 12CM
TESOURA LISTER 14,18,20CM,
TESOURA MAYO 14,16,18,20CM RETA E CURVA,
TESOURA MAYO STILLE 14,16,18,20CM RETA E CURVA,
TESOURA METZEMBAUM 12,14,18,20,22,24,26,28,30CM RETA E CURVA,
'TESOURA P/MICRO ClRURGIA 14 16, 18CM RETA E CURVA
~OLIRA MODELO USA PARA CORDAO UMBILICAL
“URA OURO RETA E CURVA

(i de outubro de 2022 as 09h33 em "hitp://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351014422201199"




'ESOURA POTTS SMITH 25° 45° E 60° - 19CM Fm“‘(@ﬁ?ﬁz .
' TESOURA ROMBA FINA RETA E CURVA 15.17CM Folha: A X2

 TESOURA ROMBA ROMBA RETA E CURVA 15,17CM Rubrica: ]l/
TESOURA SIMS 20CM RETA E CURVA

TESOURA SMITH 20CM,

TESOURA SPENCER 9,12,13,14CM RETA E CURVA,

TESOURA STEVENS 10CM RETA E CURVA,

TESOURA UNIVERSAL 12CM,

TESOURA VERTICAL 14,16,18,20CM

TESOURA WESTCOTT 11CM RETA E CURVA

SACA PROTESE COM 3 E 5 PONTAS

SACA PROTESE SEMI AUTOMATICO

ALICATE BAAD 45°, 90°
ALICATE BAAD 45°,90° (MEIA LUA)
ALICATE BAAD RETO

{ALICATE BAAD RETO (MEIA LUA)
"' !CATE DE CORTE
Ak DiE CORTE AMARRILHO
"TE DE CORTE DISTAL
(SR L Sl o | E LATERAL
§ "TE MEDIO E GRANDE
M
iN FOX
= PARA ORTODONTIA
_ ColLATORGA 15,23CM
Al ke SACA PROVISORIO
CATE 141
ALVEOLOTOMO BI-ARTICULADO RETO E CURVO
/ALVEOLOTOMO FRIEDMAN MICRO RETO E CURVO
!‘ALVEOLQTOMO LUER RETO E CURVO
ALVEOLOTOMO LUER MICRO, CURVO E RETO
CIZALHAS LISTON 140,170,190,220MM RETA E CURVA

CIZALHAS LISTON 235MM CURVA, 275MM RETA, 280MM CURVA
CIZALHAS RUSKIN-LISTON 18, 19, 23, 24, 27CM RETA E CURVA
CIZALHA RUSKIN 18CM RETA E CURVA
CIZALHA SEMB 230,270MM RETA E CURVA
CIZALHAS STILLE 24,26,37CM,
CIZALHA STILLE LUER 22CM RETA E CURVA
CIZALHA STILLE LISTON LUER
COSTOTOMO COLLIN 19CM
COSTOTOMO GLUCK 19CM,
COSTOTOMO MOD.SIMPLES 22CM COM MOLA
'COSTOTOMO SAUERBRUCH 26CM,
~0STOTOMOS 16,21,23CM,
' CIMETRO CIRURGICO
CIMETRO PARA IMPLANTE
C2ANOR AINSWORTH
. HUDSON COMPLETO
19.11,14,16CM

110LA ARTICULAGAO CURVA 18CM

¢ A BEYER SACA BOCADO 18CM
i INCA BRUENINGS 19CM -N°1E 2
PINCA CHAVALIER JACKSON 40,50CM
'PINCA CHAVALIER JACKSON (JACARE) 40,50CM
IPINCA CITELLI SACA BOCADO 18.5CM
PINCA CLAMP 160,220MM
PINCA FAURE 22,24CM
PINCA FAURE COM DENTE 20,22,24CM
PINCA FERGUSSON 21CM

Tipo de Arqﬁivo ,,,,, da v mc(us ﬁo

Instrugéo de Uso - FAMILIA DE
INSTRUMENTAL CIRURGICO
ARTICULADO CORTANTE - ANVISA
- 10401310091.pdf

INSTRUGOES DE USO OU MANUAL

- 04/11/2021 17:21:31
DO USUARIO DO PRODUTO 4360654219 - 04/11/

»ne Tecnico | Instrumentos cirargicos
|
o iia /2 de ontubro de 2022 as 09h33 em "http://consu!tas.anwsa.gov.br/apllconsu

Tta’TdownloadPDF/25351014422201199



Processo; (j11057//L
Folha;__/\\

~egistro

Rubrica:_T.____

10401310091

; Processo

25351014422201199

Fabricante Legal

GOLGRAN INDUSTRIA E COMERCIO DE INSTRUMENTAL ODONTOLOGICO
LTDA

Classificagdo de Risco

I - BAIXO RISCO

Vencimento do Registro

VIGENTE

Situagao

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

fin 27 da outubro de 2022 as 09h33 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351014422201199"




cnsultas

Processo: 5
Folha:_A 00
Rubrica:

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

Nome da Empresa

SS WHITE ARTIGOS DENTARIOS LTDA

CNPJ 68.567.650/0001-57
Autorizagao 8.01.497-1
Produto BANDEJAS

Modelo Produto Médico

Lwid C:;;;iua de Ago Média com separagao; Bandeja Clinica de Ago Média sem separagéo;

.2 de Ago Pequena com separagao; Bandeja Clinica de Ago Pequena sem separagao;

Tipo de Arquivo

Arquivos Expediente, data e hora de inclusao

[sem dados cadastrados]

Nome Técnico

Instrumentos de Uso Odontologico

Registro

80149710214

Processo

25351383560201261

Fabricante Legal

SS WHITE ARTIGOS DENTARIOS LTDA

Classificagao de Risco

I - BAIXO RISCO

|Vencimento do Registro

VIGENTE

[R=Tas=To)

[sem dados cadastrados]

ruvlicagao

[sem dados cadastrados]

<50 dia 22 de outubro de 2022 as 09h29 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351383560201261"
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Processo:’ 301
Folha: A\A0)

Rubrica: |7;

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Detalhes do Produto

Nome da Empresa

3M DO BRASIL LTDA

CNPJ

45.985.371/0001-08

Autorizagao

8.02.849-3

Produto

ALICATES DE CORTE PARA ORTODONTIA ABZIL

Modelo Produto Médico

v ue corle para amarrilho e ligaduras 0°; Alicate de corte para amarrilho e ligaduras 0° -

ilho e ligaduras 0° -
A hlldS 8° -

i Ate de corte distal -

Cabo longo; Alicate de corte para amarrilho e ligaduras 13° -
15 13°; Alicate de corte para amarrilho e ligaduras 10° -

0 longo: Alicate de corte distal -
. dade alinhada com slot do tubo; Alicate de corte distal -

Cabo longo; Alicate de
Mini; Alicate de corte para amarrilho e ligaduras 8°; Alicate de corte para

Mini; Alicate de corte para
Cabo longo; Alicate de corte distal; Alicate
Mini com cabo longo; Alicate de corte distal - Mini; Alicate de
extremidade alinhada com slot do tubo -
extremidade alinhada com slot do tubo - Mini com cabo longo; Alicate de corte

idade alinhada com slot do tubo - Mini; Alicate para confec¢do de algas em fios leves; Alicate para
e (,(,ao de al(;as em fios leves - Cabo longo; Alicate para confecgao de al¢as em fios leves e para corte; Alicate
.para confecgao de algas em fios leves e para corte - Cabo longo; Alicate de corte para fios pesados; Alicate de corte

para fios pesados - Cabo longo.

Tipo de Arquivo

Expediente, data e hora de inclusdo

Arquivos

[sem dados cadastrados]

Nome Técnico

Alicates Ortodonticos

Registro

80284930332

|Processo

25351387958201206

ncante Legal

3M DO BRASIL LTDA, 3M CHINA LTD., HANGZHOU ORJ MEDICAL
INSTRUMENT & MATERIAL CO., LTD., 3M UNITEK ORTHODONTIC
PRODUCTS, 3M UNITEK DENTAL PRODUCTS, 3M UNITEK CORPORATION

2 e Risco

I - BAIXO RISCO

istro

VIGENTE

wuv

[sem dados cadastrados]

Data de Publicagao

[sem dados cadastrados]

nresso dia 22 de outubro de 2022 as 09h38 em "http://consultas.anvisa.gov.br/api/consulta/downloadPDF/25351387958201206"




