
 

 

PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO BELO 

SECRETARIA DE SAÚDE 

 

 

 

 

 

 

 

 

MEDICAMENTOS 

FORNECIDOS EM 

PORTO BELO 
 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

PORTO BELO – SC 

2021 



PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO BELO 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

Rua Felix Walendowisk, 321 – PEREQUE – PORTO BELO – SC 

CEP: 88210-000 – Fone/Fax: (47) 3369-6020 

 

2 
 

 

 

Conteúdo 

1. COMPONENTE BÁSICO .......................................................................................................... 3 

Medicamentos Fornecidos ............................................................................................................ 3 

Medicamentos fornecidos exclusivamente na Farmácia Central .................................................. 6 

Antibacterianos fornecidos exclusivamente na Farmácia Central ................................................ 7 

Antibacterianos fornecidos nas UBS ............................................................................................ 7 

Medicamentos Controlados - Fornecidos na Farmácia Central .................................................... 8 

2. FARMACIA POPULAR .............................................................................................................. 9 

3. COMPONENTE ESPECIALIZADO ......................................................................................... 10 

4. COMPONETE ESTRATEGICO ............................................................................................... 10 

5. LOCAIS DE FORNECIMENTO E CONTATOS ....................................................................... 11 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO BELO 

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

Rua Felix Walendowisk, 321 – PEREQUE – PORTO BELO – SC 

CEP: 88210-000 – Fone/Fax: (47) 3369-6020 

 

3 
 

1. COMPONENTE BÁSICO 

Medicamentos Fornecidos 

Medicamento Unidade Receituário Local 

ACICLOVIR 200MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ACICLOVIR 50MG/G CREME 10G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ÁCIDO FÓLICO 5MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ALBENDAZOL 40 MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ALBENDAZOL 40MG/ML FRASCO DE 10ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ALENDRONATO SODICO 70MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ALOPURINOL 100MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMBROXOL, CLORIDRATO 15MG/5ML XAROPE 
INFANTIL 120ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMBROXOL,CLORIDRATO 30MG/5ML XAROPE 
ADULTO FR 120ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMIODARONA 200MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ANLODIPINO 5MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ANLODIPINO 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ATENOLOL 50MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

BROMOPRIDA 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

BROMOPRIDA 4MG/ML GOTAS 20ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CALCIO, CARBONATO + VITAMINA D 600MG + 400UI  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CÁLCIO, CARBONATO DE 500MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CAPTOPRIL 25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CARVEDILOL 3,125MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CARVEDILOL 6,25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CARVEDILOL 12,50MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CARVEDILOL 25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CINARIZINA 75MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

CLOPIDOGREL 75MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

COLAGENASE 0,6 UI + CLORANFENICOL 0,1 UI 
POMADA 30 G  

TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DEXAMETASONA 4MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DEXAMETASONA, ACETATO DE 1MG/G -CREME 10 G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DEXCLORFENIRAMINA 0,4MG/ML - SOL. ORAL 100ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DEXCLORFENIRAMINA 2MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 
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Medicamentos Fornecidos 

Medicamento Unidade Receituário Local 

DICLOFENACO DE SÓDIO 50MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DIGOXINA 0,25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DIPIRONA 500MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DIPIRONA 500 MG/ML - SOL. ORAL GOTAS 10 ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

DOXAZOSINA 2MG COMP  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ENALAPRIL 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ENALAPRIL 20MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ESCOPOLAMINA + DIPIRONA 10 + 250MG CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ESCOPOLAMINA 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ESPIRONOLACTONA 25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

FINASTERIDA 5 MG COMP  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

FLUCONAZOL 150 MG  CAP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

FUROSEMIDA 40MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

GLIBENCLAMIDA 5MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

HIDROCLOROTIAZIDA 25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

HIDROCLOROTIAZIDA 50MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

HIDROXIDO DE ALUMÍNIO 60 MG/ML SUSPENÇÃO 
60ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

IBUPROFENO 100MG/ML 20ML SUSP ORAL  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

IBUPROFENO 300MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

IBUPROFENO 600MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ISOSSORBIDA, DINITRATO DE 5MG - SUBLINGUAL  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ISOSSORBIDA, DINITRATO DE 10MG CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

ISOSSORBIDA, MONONITRATO DE 20MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LEVONORGESTREL 0,75MG 2CP- PILULA DE 
EMERGENCIA  

CT Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LEVONORGESTREL+ETINILESTRADIOL 0,15+0,03MG 
21CP (CICLO 21)  

CT Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LEVOTIROXINA 25MCG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LEVOTIROXINA 50MCG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LEVOTIROXINA 100MCG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LIDOCAÍNA 2% - GEL 30G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LORATADINA 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 
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Medicamentos Fornecidos 

Medicamento Unidade Receituário Local 

LORATADINA 1MG/ML SUSPENSÃO  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

LOSARTANA POTÁSSICA 50MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

MEDROXIPROGESTERONA 150MG/ML AMP 1ML (IM)  AM Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

METFORMINA 500MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

METFORMINA 850MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

METILDOPA 250MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

METOCLOPRAMIDA 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

METOCLOPRAMIDA, CLORIDRATO DE 4MG/ML - 
SOL. ORAL GOTAS 10ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

MICONAZOL 20MG/G CREME VAGINAL 80G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

MICONAZOL 20MG/G TÓPICO 28G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NEOMICINA+BACITRACINA 5MG+250UI - POMADA 
10G  

TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NIFEDIPINO 20MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NIMESULIDA 100MG  UN Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NISTATINA 25.000UI - CREME VAGINAL 60G  TB Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NISTATINA FRASCO 100.000UI/ML 30ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NORETISTERONA 0,35MG CARTELA 35CP  CT Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

NORETISTERONA+ESTRADIOL 50+5MG/ML AMP 1ML 
(IM)  

AM Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

OMEPRAZOL 20 MG  CAP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PARACETAMOL 200MG/ML SOLUÇÃO ORAL FRASCO 
DE 15ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PARACETAMOL 500MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PARACETAMOL 750MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PERMETRINA 1% LOÇÃO 60ML FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PREDNISOLONA 3MG/ML FRASCO DE 100ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PREDNISONA 5MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PREDNISONA 20MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PROMETAZINA 25MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

PROPRANOLOL 40MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SAIS P/ REIDRATAÇÃO ORAL ENVELOPE  UN Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SALBUTAMOL XAROPE 0,4MG/ML  FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SINVASTATINA 10MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SINVASTATINA 20MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 
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Medicamentos Fornecidos 

Medicamento Unidade Receituário Local 

SINVASTATINA 40MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SULFATO FERROSO 125MG/ML - SOL. ORAL GOTAS 
30 ML  

FR Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

SULFATO FERROSO 40 MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

VARFARINA 5MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

VERAPAMIL 80MG  CP Simples 
UBS ou Farmácia 

Central 

Medicamentos fornecidos exclusivamente na Farmácia Central 

LEVODOPA + CLORIDRATO DE BENSERAZIDA 
200/50MG  

CP Simples Farmácia Central 

LEVODOPA 250MG + CARBIDOPA 25MG  CP Simples Farmácia Central 

OSELTAMIVIR 30MG  CP Simples Farmácia Central 

OSELTAMIVIR 45MG  CP Simples Farmácia Central 

OSELTAMIVIR 75MG  CP Simples Farmácia Central 

SECNIDAZOL 1G CP CP Simples Farmácia Central 

VITAMINA A E D: RETINOL, ACETATO + 
COLECALCIFEROL 50.000 + 10.000UI/ML FRASCO 
10ML  

FR Simples 
Farmácia Central e 

CAES 

Medicamentos fornecidos na Farmácia Central e nos ESF Araçá, Santa Luzia e Sertão  

INSULINA HUMANA NPH 100UI/ML AMP 10ML  AM Simples 
Farmácia Central e 

Descentralizado 

INSULINA HUMANA NPH 100UI/ML CANETA 3ML  UN Simples 
Farmácia Central e 

Descentralizado 

INSULINA HUMANA REGULAR 100UI/ML AMP 10ML  AM Simples 
Farmácia Central e 

Descentralizado 

INSULINA HUMANA REGULAR 100UI/ML CANETA 3ML  UN Simples 
Farmácia Central e 

Descentralizado 
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Antibacterianos fornecidos exclusivamente na Farmácia Central 

Medicamento Unidade Receituário Local 

 
CLINDAMICINA 300MG 
  

CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia Central 

 
SULFADIAZINA 500MG  
 

CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia Central 

 
TETRACICLINA 500MG  
 

CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia Central 

Antibacterianos fornecidos nas UBS 

AMOXICILINA 250MG/5ML - SUSP. ORAL 150ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMOXICILINA 500MG  CAP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMOXICILINA+CLAVULANATO DE POTÁSSIO 
250+62,5MG/5ML - SUSP. ORAL 100ML  

FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

AMOXICILINA+CLAVULANATO DE POTÁSSIO 
500+125MG  

CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

AZITROMICINA 200MG/5ML (600MG)  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

AZITROMICINA 500MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000UI AMP 
4ML  

AM 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS 

BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000UI AMP 4ML  AM 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS 

BENZILPENICILINA POTÁSSICA+PROCAÍNA 
300.000+100.000UI AMP 4ML  

AM 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS 

CEFALEXINA 250MG/5ML SUSP. ORAL 100 ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

CEFALEXINA 500MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

CEFTRIAXONA 1G AMP IM + DILUENTE  AM 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS 

CIPROFLOXACINO 500MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

METRONIDAZOL 100MG/G - GEL INTRAVAGINAL 
50G  

TB 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

METRONIDAZOL 250MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

NITROFURANTOÍNA 100MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

SULFADIAZINA DE PRATA 10MG/G - CREME 50G  TB 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIMA 
200+40MG/5ML - SOL ORAL 50ML  

FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 

SULFAMETOXAZOL+TRIMETOPRIMA 400+80MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
UBS ou Farmácia 

Central 
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Medicamentos Controlados - Fornecidos na Farmácia Central 

Medicamento Unidade Receituário Local  

ÁCIDO VALPRÓICO 250MG  CP 
Branca - Controle 
Especial (2 vias) 

Farmácia 
Central 

ÁCIDO VALPRÓICO 500MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

VALPROATO DE SÓDIO 250MG/5ML - 100 ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

AMITRIPTILINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

BIPERIDENO 2MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CARBAMAZEPINA 2% - SUSP. ORAL 100 ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CARBAMAZEPINA 200MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CARBONATO DE LITIO DE 300MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CLOMIPRAMINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CLONAZEPAM 0,5MG  CP 
Notificação de 
receita B - Azul 

Farmácia 
Central 

CLONAZEPAM 2,5MG/ML GTS 20ML  FR 
Notificação de 
receita B - Azul 

Farmácia 
Central 

CLONAZEPAM 2MG  CP 
Notificação de 
receita B - Azul 

Farmácia 
Central 

CLORPROMAZINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CLORPROMAZINA 100MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

CLORPROMAZINA 4% - SOL. ORAL GOTAS 20 ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

DIAZEPAM 5MG  CP 
Notificação de 
receita B - Azul 

Farmácia 
Central 

DIAZEPAM 10MG  CP 
Notificação de 
receita B - Azul 

Farmácia 
Central 

FENITOÍNA 100MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

FENOBARBITAL 100MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

FENOBARBITAL 40MG/ML - SOL. ORAL GOTAS 20 ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

FLUOXETINA 20MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

HALOPERIDOL 0,2% - SOL. ORAL GOTAS 20ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

HALOPERIDOL 1MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

HALOPERIDOL 5MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

HALOPERIDOL, DECANOATO DE 50MG/ML - AMP 1ML  AM 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

IMIPRAMINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

LEVOMEPROMAZINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

LEVOMEPROMAZINA 100MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

LEVOMEPROMAZINA 4% - SOL. ORAL GOTAS 20ML  FR 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

NORTRIPTILINA 25MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 

SERTRALINA 50MG  CP 
Branca - Controle 

Especial (em 2 vias) 
Farmácia 
Central 
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2. FARMACIA POPULAR 

 

O Programa Farmácia Popular do Brasil é mais uma alternativa de acesso da população 

aos medicamentos. Basta comparecer a uma farmácia credenciada com a receita, RG e CPF. 

MEDICAMENTO PAGAMENTO 

ACETATO DE MEDROXIPROGESTERONA 150MG Copagamento 

ALENDRONATO DE SÓDIO 70MG Copagamento 

ATENOLOL 25MG Gratuito 

BROMETO DE IPRATRÓPIO 0,02MG Gratuito 

BROMETO DE IPRATRÓPIO 0,25MG Gratuito 

BUDESONIDA 32MCG Copagamento 

CAPTOPRIL 25MG Gratuito 

CARBIDOPA 25MG + LEVODOPA 250MG Copagamento 

CLORIDRATO DE BENSERAZIDA 25MG + LEVODOPA 100MG Copagamento 

CLORIDRATO DE METFORMINA 500MG Gratuito 

CLORIDRATO DE METFORMINA 500MG - AÇÃO PROLONGADA Gratuito 

CLORIDRATO DE METFORMINA 850MG Gratuito 

CLORIDRATO DE PROPRANOLOL 40MG Gratuito 

DIPROPIONATO DE BECLOMETSONA 50MCG Gratuito 

DIPROPIONATO DE BECLOMETSONA 200MCG Gratuito 

DIPROPIONATO DE BECLOMETSONA 250MCG Gratuito 

ETINILESTRADIOL 0,03MG + LEVONORGESTREL 0,15MG Copagamento 

GLIBENCLAMIDA 5MG Gratuito 

HIDROCLOROTIAZIDA 25MG Gratuito 

INSULINA HUMANA 100UI/ML Gratuito 

INSULINA HUMANA REGULAR 100UI/ML Gratuito 

LOSARTANA POTÁSSICA 50MG Gratuito 

MALEATO DE ENALAPRIL 10MG Gratuito 
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MEDICAMENTO PAGAMENTO 

MALEATO DE TIMOLOL 2,5MG Copagamento 

MALEATO DE TIMOLOL 5MG Copagamento 

NORETISTERONA 0,35MG Copagamento 

SINVASTATINA 10MG Copagamento 

SINVASTATINA 20MG Copagamento 

SINVASTATINA 40MG Copagamento 

SULFATO DE SALBUTAMOL 5MG Gratuito 

SULFATO DE SALBUTAMOL 100MCG Gratuito 

VALERATO DE ESTRADIOL 5MG + ENANTATO DE NORETISTERONA 50MG Copagamento 

 

3. COMPONENTE ESPECIALIZADO 

 

O Componente Especializado da Assistência Farmacêutica (CEAF) é uma estratégia para a 

garantia do acesso a medicamentos no Sistema Único de Saúde (SUS). Disponibiliza medicamentos 

considerados como segunda linha de tratamento ou de alto custo, para diferentes linhas de cuidado 

definidas nos Protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticas (PCDT). 

Em Santa Catarina o CEAF é operacionalizado em parceria entre municípios e a Secretaria 

Estadual de Saúde. A Farmácia Central de Porto Belo realiza abertura de solicitações e dispensação de 

medicamentos deste componente. 

Para solicitação destes medicamentos é necessário o preenchimento de documentos e 

apresentação de exames, que variam de acordo com cada patologia. A lista de medicamentos está 

disponível em https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/assistencia-

farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/relacao-estadual-de-

medicamentos-do-ceaf/14317-relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/file. Para cada patologia, 

disponível em https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/vigilancia-em-

saude/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/protocolos-

clinicos-ter-resumos-e-formularios existe um resumo do PCDT que indica os exames e documentos 

necessários e a especialidade médica apta a iniciar a solicitação.  

 Para mais esclarecimentos dirija-se à Farmácia Central do município. 

4. COMPONETE ESTRATEGICO 

 

O Componente Estratégico da Assistência Farmacêutica (CESAF) destina-se à garantia do 

acesso equitativo a medicamentos e insumos, para prevenção, diagnóstico, tratamento e controle de 

doenças e agravos de perfil endêmico, com importância epidemiológica, impacto socioeconômico ou que 

acometem populações vulneráveis, contemplados em programas estratégicos de saúde do SUS. Por 

serem de importância epidemiológica, o rastreio e atendimento é de acordo com cada programa. 

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/14317-relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/file
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/14317-relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/file
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/14317-relacao-estadual-de-medicamentos-do-ceaf/file
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/vigilancia-em-saude/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/protocolos-clinicos-ter-resumos-e-formularios
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/vigilancia-em-saude/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/protocolos-clinicos-ter-resumos-e-formularios
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/vigilancia-em-saude/assistencia-farmaceutica/componente-especializado-da-assistencia-farmaceutica-ceaf/protocolos-clinicos-ter-resumos-e-formularios
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Os programas atendidos pelo CESAF são: HIV/AIDS, Hanseníase, Tuberculose, Endemias focais 

(sífilis, H1N1, toxoplasmose, entre outras), Lupus, mieloma múltiplo e doença do enxerto x hospedeiro, 

Hemoderivados, Alimentação/Nutrição e Tabagismo. Para mais informações, acesse o link 

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/componente-estrategico/4955-componente-

estrategico. Em caso de dúvidas, entre em contato com a Farmácia Central com receita. 

5. LOCAIS DE FORNECIMENTO E CONTATOS 

 

UNIDADE DE SAÚDE TELEFONE e EMAIL ENDEREÇO 

FARMÁCIA CENTRAL 
3369-8572 

saude.farmacia@portobelo.sc.gov.br 
Rua Irineu José 
Moreira, 248 – térreo 

ESF JARDIM DOURADO 
VARLINDA NICKEL DE SOUZA 
 

3369-4894 
Rua Mário Padilha, 
295 

ESF ARAÇÁ 
MANOEL JOSÉ DOMINGOS 
 

3369-5498 R. Pedro Jacinto Dias 

ESF PEREQUE 
CAROLINA RAMOS 
 

3369-6338 Rua São Pedro, 65 

 

ESF ALTO PEREQUE 
VIRGÍNIA TOMASONI 
DALCENTER 

3369-9201 
Av. José Neoli Cruz, 
1063 

ESF SANTA LUZIA 
PEDRO TOMAZONI 

(48) 3263-0774 Rua Sebastiao Coelho  

ESF SERTÃO 
JOÃO TOMAZ AMBRÓSIO 

99663-7232 (Solange) 
(48) 3263-2983 

Estrada Geral Sertao 
De Santa Luzia 

ESF CENTRO 
CENTRAL 

3369-9216 
Avenida Governador 
Celso Ramos, nº 2400 

ESF VILA NOVA 
MAURO JOÃO JAQUES 

3369-8355 R. Manoel Machado 

UNIDADE DE PRONTO 
ATENDIMENTO MAURILIO 
MANOEL DA SILVA 

3369-5378 
Avenida Governador 
Celso Ramos, nº 2400 

CAES – CENTRO DE ATENÇÃO 
ESPECIALIZADA 

3369-5316 
R. Felix Walendowsky, 
321 

 

 

 

 

https://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/componente-estrategico/4955-componente-estrategico
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/resultado-busca/componente-estrategico/4955-componente-estrategico
mailto:saude.farmacia@portobelo.sc.gov.br

