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SELEÇÃO DE MEDICAMENTOS: EIXO ESTRUTURANTE DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA 

SELEÇÃO DE MEDICAMENTOS 
(Padronização)
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Arcabouço legal Indústria Farmacêutica 

Gestão logística 

Gestão assistencial 

➢ Orienta a organização da Assistência Farmacêutica: da 
seleção à promoção do uso racional

➢ Reflete as necessidades prioritárias e coletivas em saúde 
➢ Base técnica para programação e aquisição
➢ Organiza a oferta terapêutica 
➢ Orienta a prescrição e dispensação aos usuários

➢ Parecer sobre efetividade e segurança?
Síntese de evidência científica



DIMENSÕES DA SELEÇÃO DE MEDICAMENTOS

CONTEXTO ASSISTENCIAL

Perfil epidemiológico

Especificidades dos serviços

Protocolos

VIABILIDADE TÉCNICA

Formas farmacêuticas

Estabilidade e 
Armazenamento

Status mercadológico

DISPONIBILIDADE SUS 

CEAF

Dose Certa

Farmácia Popular

➢ A CONSTRUÇÃO DE LISTAS É UM PROCESSO INDIVIDUAL OU COLETIVO?

Farmacêutico conduz e participa dos processos institucionais que envolvem a 
padronização de medicamentos para confecção de listas em quaisquer níveis de atenção.
Nos processos e desdobramentos é imprescindível a atuação de outros profissionais e 
equipes de saúde.

IMPACTO ORÇAMENTÁRIO
Sustentabilidade do acesso



INCORPORAÇÃO DESINCORPORAÇÃO ALTERAÇÃO DE TECNOLOGIAS NO SUS

CONITEC

• Assessora MS

• Avaliação inicial

• Consulta pública

• Recomendação

• SE SCTIE decide/ 
publica DOU

CIT

• Pactuação 
financiamento

• Definição de 
responsabilidades

• (alocação de 
Componentes)

REDE DE ATENÇÃO

Organização e 
garantia do acesso

Atualiza o elenco da RENAME
• Base para listas estaduais e municipais
• Disponibilidade na AF: Componente Básico, Estratégico e Especializado



COMPONENTES DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA

COMPONENTE

CBAF

CEAF

CESAF

CARACTERÍSTICAS

Principais condições de saúde da população

Terapêuticas PCDT MS

Agravos de perfil endêmico ou que 
acometem populações vulneráveis

FINANCIAMENTO

Três esferas de gestão
Aquisição e repasse de insulinas 
humanas e contraceptivos e 
insumos

Grupo I MS
Grupo II SES e DF
Grupo III SES DF municípios

Aquisição e distribuição 
centralizada MS



TOTAL DE ESTABELECIMENTOS COM FARMÁCIA: 685 2º QUADRIMESTRE 2025: 984 MILHÕES DE UNIDADES DE MED/INS

➢ Como organizar a oferta de medicamentos frente à magnitude da rede?

PANOMARAMA ASSISTENCIAL

Como se traduz?



• A implantação de Comissões Farmacoterapêuticas é respaldada por evidências científicas e experiências institucionais1.

COLEGIADO INTERDISCIPLINAR 
Farmacêuticos, odontólogos, médicos e 
enfermeiros (departamentos afins)

Responsabilidade: atualizar a REMUME 

Operacionalizada pela Assistência 
Farmacêutica: Transversal e Assistencial

ARCABOUÇO NORMATIVO

Portaria SMS Nº 2.748/02

Portaria SMS Nº 502/2020

Regimento Interno

Termo de isenção de conflito de interesses

Formulário próprio

CRONOGRAMA DE REUNIÕES

Deliberações e Recomendações Técnicas

Análise de panorama assistencial

PARECERES TÉCNICOS

Evidências científicas

Perfil epidemiológico

Status mercadológico

Opções terapêuticas

Especificidades dos serviços

Protocolos e critérios de uso

CFT

SMS-SP

INSTÂNCIA DE GOVERNANÇA DA POLÍTICA DE MEDICAMENTOS 

➢ Qual o perfil esperado dos membros da CFT?



1. Gestão da assistência farmacêutica na atenção primária no Brasil.
2. Seleção de medicamentos no Sistema Único de Saúde por regiões de saúde do Brasil.

• RSP, 2017

• Identificar fatores 
condicionantes da AF

• PNAUM, 2015

• 600 municípios

• Julho - dezembro 2014

Estudo 1

• RSD, 2025

• Caracterizar o processo de 
seleção de medicamentos 
em regiões de saúde

• 417 municípios e DF

• 2013 - 2015

Estudo 2

EVIDÊNCIAS DO PADRÃO ESTRUTURAL NA SELEÇÃO DE MEDICAMENTOS

Fragilidades no processo de constituição dessas listas



INSTRUMENTOS TÉCNICOS DE GOVERNANÇA DA CFT

Portaria de instituição e nomeação dos membros da CFT

Regimento Interno e Termo de Isenção de Conflito de Interesses

Formulário de incorporação e desincorporação de medicamentos

Parecer Técnico-Científico e Recomendação da CFT

REMUME-SMS/SP (acesso público na página institucional)

Repositório documental – Share point

Fluxo institucional e cronograma de reuniões trimestrais

Estrutura técnica atual da CFT



APRIMORAMENTO E FORTALECIMENTO NA GOVERNANÇA DA CFT

Painel de monitoramento 
(em implementação)

Edital para recomposição de membros 
(em elaboração)

Fortalecimento da articulação entre a recomendação técnica e 
avaliação da viabilidade orçamentária

Qualificação de demandas sobre ampliação de disponibilidade

Mapeamento de necessidades institucionais



FORMULÁRIO PARA CAPTAÇÃO DA DEMANDA

BLOCO A
INCORPORAÇÃO

• Medicamento
• Indicação Clínica
• Justificativa
• Avaliação de Opção Terapêutica 
• Alinhamento com Políticas Públicas
• Segurança do Paciente
• Impacto Assistencial
• Disponibilidade
• Evidência Científica
• Previsão de Consumo 
• Impacto Orçamentário

BLOCO B
DESINCORPORAÇÃO

❖ Medicamento
❖ Justificativa
❖ Avaliação de Opção Terapêutica 
❖ Impacto Assistencial
❖ Evidência Científica
❖ Impacto Orçamentário



Caso prático

PARECER TÉCNICO - CIENTÍFICO

Sumário
1. Contexto..................................................................................1
2. Introdução...............................................................................2
3. Linha de Cuidado.....................................................................4
4. Tratamento Medicamentoso e apoio medicamentoso.............5
4.1 Medicamentos......................................................................7
4.2 Status mercadológico............................................................8
5. Evidências................................................................................9
6. Impacto Orçamentário...........................................................10
7. Deliberação............................................................................11
8. Recomendações.....................................................................12
9. Encaminhamentos..................................................................12
10. Referências...........................................................................13

Resumo Executivo: Contexto, Evidência, Impacto Orçamentário, Deliberação

Incorporação: Naltrexona 50 mg
Qual é a melhor decisão terapêutica para a condição?



DA DECISÃO TÉCNICA À ORGANIZAÇÃO DO ACESSO 

Deliberação
Os membros da Comissão Farmacêutica (CFT – SMS/SP), em reunião ordinária realizada em 28 de março de 2025, deliberaram 
favorável pela incorporação da naltrexona 50 mg na lista básica/especialidades da Relação Municipal de Medicamentos 
(REMUME – SMS/SP)

Recomendações
Incorporado para tratar o transtorno por uso de álcool
Definição de disponibilidade nos serviços
Avaliação de outras indicações pela área técnica
Elaboração de protocolo de uso
Capacitação dos profissionais



➢ Instrumento recomendado para qualificar a prescrição e 
dispensação

➢ Orienta o uso conforme critérios clínicos e evidências
➢ Contribui para a promoção do uso racional e seguro dos 

medicamentos
➢ Poderá ser revisto e descontinuado

Formulários como instrumento de promoção do uso racional de medicamentos

➢ Restrição ou qualificação do cuidado?



FLUXO INSTITUCIONAL

A incorporação ou desincorporação é concluída com a decisão da CFT?
Não. A Assistência Farmacêutica conduz a organização da rede para garantir o acesso qualificado



SUBSÍDIOS TÉCNICOS PARA QUALIFICAR A ESTIMATIVA DE CMM

➢ CMM construído a partir de critérios técnicos

Subsídio Decisão Acesso



RELAÇÃO MUNICIPAL DE MEDICAMENTOS (REMUME-SMS/SP)

➢ Documento oficial que orienta a prescrição e dispensação na rede pública municipal de saúde
➢ Amplamente divulgada e associada à processo educativos

IMPACTO ASSISTENCIAL
➢ + de 560 medicamentos padronizados

+ de 300 estão disponíveis para dispensação aos usuários
Consulta via aplicativo Remédio na Hora

ABRANGÊNCIA
✓ Rede básica e especialidades
✓ Rede hospitalar
✓ SAMU
✓ Saúde bucal
✓ Caixa de emergência
✓ Unidades 24h (em elaboração)
✓ Medicamentos Incorporados / Desincorporados
✓ Medicamentos com ampliação de disponibilidade

BASE TÉCNICO-CIENTÍFICA
❖ Relação Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME)***
❖ Protocolos e Diretrizes 
❖ Evidências Científicas

INSTRUMENTO DE GESTÃO
▪ Integrado ao planejamento municipal de saúde



ADEQUAÇÃO DA OFERTA DE MEDICAMENTOS (REMUME 2022-2025)

INCORPORADOS                                                                                                            

Saúde da Mulher
Estradiol, progesterona, levonorgestrel, 
etonogestrel

Saúde Mental 
Naltrexona

Saúde do Idoso
Colecalciferol

Dermatologia
Adapaleno, cetoconazol, terbinafina

Fitoterapia
Mikania Glomerata Spreng (guaco)
Cynara Scolimus L. (alcachofra)

*Componente Estratégico

DESINCORPORADOS

Óbice mercadológico
Estrogênio conjugado 0,3 mg
Fenoterol solução inalante
Ranitidina
Dimenidrinato + piridoxina, cloridrato solução injetável
Dipirona sódica 750mg + prometazina 25mg + adifenina 25 mg 
solução injetável ampola 2mL 

*Componente estratégico

Listas exemplificativas



Rigor técnico na desincorporação deve ser mantido

• Transparência: comunicar equipes de saúde sobre

possíveis alternativas terapêuticas

• Planejamento: minimizar impactos assistenciais e

garantir a continuidade do cuidado?

Desincorporação com responsabilidade: rigor técnico e orientações à rede



Instrumento de governança e integração da rede

Instrumentos da Assistência Farmacêutica Instrumentos compartilhados



INSTÂNCIAS EM UNIDADES HOSPITALARES

Padrões Mínimos para Farmácia Hospitalar e Serviços de Saúde (SBFH)Portaria MS nº 4.283/2010

➢Avaliação e encaminhamentos de demandas clínica individualizadas
➢Discussão e implementação de protocolos
➢Acompanhamento do perfil de utilização dos medicamentos padronizados
➢Analisar a pertinência de incorporação ou desincorporação de itens em seu catálogo
➢Subsidiar a CFT para avaliação em nível coletivo

Como a CFT está envolvida na necessidade clínica de paciente internado?

Fortalecimentos Comissões ou Instâncias equivalentes



2016 - Termo de Cooperação 
Técnica TJSP SES MP DP

Fluxo de triagem e orientação 
farmacêutica 

2017 – Acessa SUS 

Informar usuários MP DP TJ. 
Disponibilidade de 

medicamentos e alternativas 
terapêuticas

2019  -
Adesão da 

PMSP

MEDICAMENTOS NÃO PADRONIZADOS

Fonte: TJSP

EXTRA REMUME



A decisão pela incorporação precisa fazer sentido para a realidade assistencial, ser viável do ponto de vista institucional 

e operacional e estar integrada à organização do SUS.



OBRIGADA!

Renata Rodriguez Imparato
rimparato@prefeitura.sp.gov.br

(11) 98297-1238

mailto:rimparato@prefeitura.sp.gov.br
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