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Popular

1 cnmExlml.lIAdD

11 rograma Farmicia Popular do Brasil - PFPB & um programa do Governo Federal que visa complementar a disponibilizagio de medicamentos
utilizados na A(engéo Prmdria 3 Sadde, por meio de parcerias com farmdcias e drogaras da rede privada, de modo que, além das Unidades Bésicas de Saude
(UBs), a farmicias das pelo programa.

O programa disponibiliza medicamentos gratuitos para o tratamento de diabetes, asma, hipertensdo, osteoporose e anticoncepcionais. Além de
oferecer O programa também oferece medicamentos de forma subsidiada para dislipidemia, rinite, doenga de Parkinson, glaucoma e fraldas geridtricas, para os
quais o Ministério da Satde paga parte do valor dos medicamentos (até 90% do valor de referéncia tabelado) e o cidaddo paga o restante, de acordo com o valor
praticado pela farmacia.

13. b s o 5l e b st e S et d e A st Bt & i o i disponiveis no
programa Para retirar, b atéa apresentar a receita médica, documento de identidade e CPF.
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2 JUSTIFICATIVA
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Popular do Brasil - PFPB buscando a Federal
3. CENARIO HISTORICO

9 Programa Farmacia Popular do Brasil tem como um d liagao d da populagio aos bisicos e
essenciais
32 A Portaria de Consolidagdo né 5 de 28 de setembro de 2017 regulamenta o Programa de Farmécia Popular do Brasil na Sess3o il anexo LXXVIl &
Lo,

pulagao por meio da rede privada de farmacias e drogarias, terd acesso aos Ministério
i Satde, nos g LXXVII, da Portaria de Consolidagao n? § de 28 de setembro de 2017, que informa:

Art, 52 No "Aqui tem i

farmicias e druganax. medianterlacio comenil e pla Lol 1 .66, do 21 de o de 199,

a rede privada de

o mbito do PFPB, bem como seus valores de referéncia ¢ pregos de.
ﬂ\spensa;lo, 12

510

520
seu estabelecimento.

34. 14 LXXVII, da Portaria de de 2017, informa:

Art. 42 No “Aqui tem Farmécia Popular a 5 s saide de
a , de 21 de junho de 1993.

10 ambito do PFPB, bem como seus valores de referéncia e pregos de

dispensagdo, 12,

3
Art, 62 No "Aqui Tem Farmscia Popular” e na "Rede Prépria” os medicamentos definidos para o tratamento da hipertensio arterial e/ou
diabetes mellitus ser3o gratuitos aos usudrios

Art. 72 No "Aqui Tem Farmicia Popular” e na “Rede Propria®, os medicamentos definidos para o tratamento da hipertensdo arterial,

()
Art. 92 No "Aqui Tem Farmacia Popular”, o Ministério da Saude pagard até 90% (noventa por cento) do valor de referéncia estabelecido,

sendo obrigatério o pagamento pelo paciente da diferenca entre o percentual pago pelo Ministério da Satde e o PV-AT do medicamento
e/ou correlato adauirido.

Art. 11, 0 MS pagaré até 90% (noventa por cento) do valor de referéncia estabelecido, sendo obrigatério o pagamento pelo paciente da

At 12 ’

menor do que o valor de referéncia

Art. 13. Para o tratamento de Nper\gns!o arterial /ou diabetes melitus o Ministéro da Saide pagaré 100% (cem por cento) do valor de
referéncia,

)
A2 44 1) A 00120 (e X R A s G
05 contraceptivos, cuja validade é de 12 (doze

A 25,0 st co e s o o inler pia mensa\ L ok g i o
doenc;

Art. 31, Para as Fraldas Geridtricas do PFPB, as prescrigdes, laudos ou atestados médicos terdo validade de 120 (cento e vinte) dias, 2 partir
de sua emiss3o, podendo a retirada ocorrer a cada 10 (dez) dias, ficando limitado a 4 (quatro) unidades/dia de fralda.
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parégrafo Unico. As vendas posteriores 2o periodo fixado no caput deste artigo devem necessariamente ser realizadas medi
apresentagao de nova prescrigdollaudolatestado médico.

Art. 32. Fica dispensada a obrigatoriedade da presenca fisica do paciente, titular da prescrigao, laudo ou atestado médico, quando se
enquadrar nas seguintes condices:

te a

m 17 de janeiro de 2024, o Ministério da Saiide iniciou a distribuigso gratuita de absorventes higiénicos por meio das farmécias credenciadas a0

v, L it o parte do Programa Dignidade Menstrual e visa beneficiar pessoas que se encontram em situagao de vulnerabilidade social extrema ou

ue tém baixarends. Poderdo eceber os absorventes hvg\emcos stidantes dos s besplbces e sl oot gk davilarablsdesocal
ter idade entre 10 e 49 (c

4. Acs PELA POPULACAO

Medicamentos e/ou fraldas geriatricas

Para a obtencao dos medicamentos e/ou fraldas geriat

s pelo Programa Far

acia Popular do Brasil (PFPE),
(PFPB). ay

nte deve compares

ntando os seguintes doc

\ciado, identificado pela logomarca do Programa Farmacia Popular do Bras|

tabelecimento creci

g [ X6
(- X§ E J

= Fraldas geriatricas:

ntinéncia. o paciente devera ter idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos ou ser pessoa ¢

Para a obtengao de fraldas geriatricas para incor
entar prescrigao. laudo ou atestado medico que indique a necessidade do uso de fralda geriatrica. no qual cor

deficiéncia. e dev
hipstese de paciente com deficiéncia. a respectiva Classificagao Internacional de Doencas (CID)

4 apres

a1 Para a obtengdo dos medicamentos e/ou fraldas geristricas pelo Programa Farmcia Popular do Brasi (PFPB), o paciente deve comparecer a um
b credenciado, identificado pela logomarca do Programa Farmécia Popular do Brasil (PFPB), apresentando os seguintes documentos;

. i PF ou némero do CPF;

. Receita o , tanto d particulares.

s para incontinéncia, o paciente devera ter idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos ou ser pessoa com
ico que indique a necessidade do uso de fralda geridtrica, no qual conste, na hipstese de
0).
413, Conforme Art. 28 ¢ 29 do Anexo LXXVI, d d 5de 2017:

At 28, Programa, as prescricdes terdo validade de 120 . a partir de sua emissio, exceto para

05 contraceptivos, cuja validade é de 12 (doze) meses.

;25,0 quarttatn do meamentnsoad dewe corsponder ) poelogs mersl conpate comos corsensos de otamen s

Program:

Para a obtengdo de fraldas gerist
ncia, e devera apresentar prescrigdo, laudo ou atestado mé
e o =

doenca

414, £, conforme Art. 31 d Lo i i 5de 01

At 2o P ot o PR ol . ot e Bl 120 o' s o e
cada 10 (dez) dias,

415, it esgusdad gl A 3 do Aoy OV, d ot de Conie 5de 2017, 2 dispensa da
presenca fi
\capacidade nos termos dos art. 3¢ e 42 do Codigo Civil, desde que comprovado; e
- idosas, com
416 Para estes casos, o Ministério da Satide orienta seguir conforme o item 4.2 abaixo.
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oui de P ao

Para os pacientes a os ou de comparecerem ao est o representante legal ou procurador devera encan

até um estabelecimento credenciado e identificado pela logomarca do PFPB, e apresentar os seguintes documentos:

0 C 2 D
& (-]

®

do CPF,

Representante legal

com i q
* Declarado por sentenca judicial

pecificos para aquisigao de medicamentos

« Portador de instrumento publico de procuragao que outorgue plenos poderes ou poderes
fralda geriatrica junto ao PFPB:

* Portador de instrumento particular de procuragao com reconhecimento de firma, que outorgue plenos poderes ou poderes especificos

aquisicao de medicamentos e/ou fralda geriatrica junto ao PFPB; e

* Portador de identid Lque comprove a res; dade pelo menor de idade. titular da receita medica

421 Para os pacientes acamados ou d o legal ou procurador devers encaminhar-
logomarca do PFPB, e apresentar os seguintes documentos:

« Receita médi validade, rticul

* Documento oficial com foto e CPF ou documento de identidade que conste o nimero do CPF, salvo menor de idade, que permite a

422 Em caso de representante legal, este deverd levar:
. fotoe Ci identi nimero do CPF;
+ Declarado por sentenca udicial u Portador de G poderes ou pecifcos para
fralda geritri prPe;

Portador de instrumento particuar de procurago com reconhecimento de itma, que outorgue plenos poderes ou poderes espefcos para
aquisigio de medicamentos e/ou fralda geridtrica junto 2o P
« Portador de P de idade, titular da receita médica.

43 PROGRAMA DIGNIDADE MENSTRUAL

Absorventes Higiénicos
Para obtencio dos absorventes higiénicos. a pessoa beneficiaria deve aum identificado pela lo¢

Programa Farmacia Popular do Brasil (PFPB), apresentando os seguintes documentos:

° =

higiénicos para de 16 anos deve ser feita por seu responsavel legal.
b dantes d Gblicas de ensino, pessoas em situado de vulnerabilidade social extrema
€ pessoas em situacdo de rua, as quais devem ter st ook S Cadastro Unico (CadUnico).
b higiénicos, a pessoa beneficidria  identificado pela logomarca
do Programa Farmicia Popular
. PF ou ndmero do CPF;

« Documento de Autorizagio do Programa Dignidade Menstrual, em formato digital ou impresso, que deve ser gerado via aplicativo ou site
do Meu SUS Digital, com validade de 180 dias.

433. A d retirada de abs

,_visualizar&id_c _sistema...  3/6




17/06/24, 08:06 'SEV/GDF - 142992395 - Nota Informativa

434, Para isso, a pessoa beneficiria deve acessar o site ou o ;m  acionar o Programa de Dignidade Menstrual, clicando no campo "Emitir

Autorizagéo” P na 0 PFPB em formato impresso ou digita, e terd validade de 180 dias.

435. Sadde ainda i por 50 do Programa Dignidade Menstrual, Fevereiro 2024

5. FARMACIAS CREDENCIADAS NO DISTRITO FEDERAL

51 O Programa Farmicia Popular do Brasil possui farmacias credenciadas em diversas localidades no Brasil atualmente, a lista disponivel pelo site do
inisté G Lista A n?143201077).

52. No Distrito Federal e em suas Regides Administrativas ha mais de 450 de farmécias e drogarias da rede privada credenciadas, que podem ser
da Lista PF denciadas (SEI n° 143201077).

Considerando a Portaria GM/MS N2 3.667, de 29 de setembro de 2022, que a altera a Portaria de Consolidaggo GM/MS ne 5, de 28 de setembro
- 2017, ¢ ampliaa cobertura do Programa Farmscia Popular do Brasil - PFPB.

3 ELENCO DE FARMACIA 100%

61 0O elenco de d I vigentes, ou sefa,
por 100% (cem por cento) do valor de referéncia, ndo cabendo a0 usudrio o pagamento de quamuev complementagao, pode ser consultado por meio da Lista
PEPB - Elencos de Medicamentos e Insumos (SEI n? 143201056). Sendo eles:

611 MEDICAMENTO PARA HIPERTENSAQ ARTERIAL

Atenolol 25mg comprimidos

Besilato de Anlodipino Smg comprimido

Captopril 25mg comprimido.

Cloridrato de Propranolol 40mg comprimido
« Espironolactona 25 mg comprimido

Furosemida 40 mg comprimido

Hidroclorotiazida 25 mg comprimido

Losartana Potassica 50 mg comprimido

Maleato Enalapril 10 mg comprimido

Succinato de Metoprolol 25mg comprimido

612 MEDICAMENTO PARA DIABETES MELLIT

* Cloridrato de Metformina 500 mg

Cloridrato de Metformina 500 mg - Agio Prolongada
Cloridrato de Metformina 850 mg
Glibenclamida Smg

Insulina Humana 100U/mL

« Insulina Humana Regular 100U/mL

6.13 MEDICAMENTO PARA ASMA

* Brometo de Ipratrépio 0,02 mg

Brometo de Ipratrépio 0,25 mg

Dipropionato de Beclometasona 200 mcg

Diproprionato de Beclometasona 250 mcg

Diproprionato de Beclometasona 50 mcg
Sulfato de Salbutamol 100 meg
Sulfato de Salbutamol § mg,

614 MEDICAMENTO PARA CONTRACEPCAQ
+ Enantato de noretisterona 50 mg + valerato de estradiol Smg.
*  Noretisterona 0,35 mg, comprimido
« Etinilestradiol 0,03 mg + levonorgestrel 0,15 mg, comprimido
« Acetato de medroxiprogesterona 150 mg

6.15. MEDICAMENTO PARA OSTEOPOROSE

« Alendronato de S6dio 70 mg

6.16. 'DIGNIDADE MENSTRUAL

* Absorvente higiénico
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ELENCO DE MEDICAMENTOS E FRALDAS DISPONIVEIS PELO PROGRAMA FARMACIA POPULAR DO BRASIL COM ATE 90% DO VALOR DE
REFERENCIA PAGD PELO MINTERD OA SAGDE (COPAGAMENTO)

0 elenco de medicamentos disponivel de forma de copagamento, conforme previsto pelas legislagdes vigentes, ou sefa, no qual o Ministério da
saide pagard até 90% (noventa por cento) do valor de referéncia, cabendo a0 usuirio o pagamento de valor complementar, pode ser consultado por meio
da Lista PFPB - Elencos de Medicamentos e Insumos (SEI n? 143201056). Sendo eles:

7.1 MEDICAMENTO PARA DISLIPEDEMIA

« Sinvastatina 10 mg comprimido

«  Sinvastatina 20 mg comprimido

« Sinvastatina 40 mg comprimido

712, M TS

« Budesonida 32 mcg/dose
* Budesonida 50 mcg/dose
« Dipropionato de Beclometasona 50 mcg/dose.

713, MEDICAMENTO PARA DOENCA DE PARKINSON.
« Carbidopa 25 mg + Levodopa 250 mg
* Cloridrato de Benserazida 25 mg + Levodopa 100 mg

7.14. MEDICAMENTO PARA GLAUCOMA

+ Maleato de timolol 2,5mg
« Maleato de timolol 5mg.

7.15. INCONTINENCIA

* Fralda geritrica

7.16. M TIPO 1l ASSOCIADA A DOEN R

« Dapaglifiozina 10 mg

8 LEGISLAGRO VIGENTE
81 PORTARIA DE CONSOLIDACAQ N2 5, DE 28 DE SETEMBRO DE 2017 que consolida as normas sobre as agdes e 0s servicos de saide do Sistema

Unico de Saude;

82, PORTARUA s 739, 22 0F MARGO OF 2018 aue ser  Potari de Consoidag e 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017 para atualiar oz

valores de referéncia dos medicamentos do Programa Aqui Tem Farmdcia Popular par:

que altera a Portaria de Consolidacdo GM/MS n? 5, de 28 de setembro de 2017, para

3. PORTARIA GIM/MS N° 2,898,

mwar sobre o Programa Farmacia Popular do Brasil (PFPB);
8.4, PORTAS 2 3,677, o que altera a Portaria de Consolidagdo GM/MS ne 5, de 28 de setembro de 2017, e
amplia a cobertura do Programa Farmacia Popular do Brasil - PFPB;
8s. PORTARIA GM/MS N® 675, DE 7 DE JUNHO DE 2023 que informa acerca do Anexo | - ELENCO DE MEDICAMENTOS DO AQUI TEM FARMACIA
POPULAR INDICADOS PARA Ao, RTERIAL 1TUS, ASMA £

PORTARIA GM/MS N 3.073, DE 15 DE JANEIRO DE 2024 que altera o Anexo LXXVII da Portaria de Consolidagdo GM/MS N2 5, de 28 de setembro
e 2017, para inclir absorventes higiénicos no elenco do Programa Farmacia Popular do Brasi - PFPB para disponiblizacio gratuta as pessoas beneficirias do
Programa de Protegio e Promogao da Saiide e Dignidade Menstrual

9. CCONSIDERAGOES FINAIS

A cttagio dsosra i Non otk oyt vl ey e o e de o e poaloc Dt
pela populagio do

Feder
Dhie et

92. £ que a lsta de de sofrer lizagdes o 5

3 E ainda que, considerando as legislagdes vigentes, é importante manter-se atento as atualizagdes constantes que ocorrem acerca do valor de
mercado e/ou valor de referéncia com a sinalizagio de valor méximo para pagamento pelo Ministério da Saide para os casos de copagamento, pois pode
ocasionar a aser valor é G

9.4. Assim, apesar de constarem tanto a lista de medi pelo programa, bem como a lista de farmécias
credenciadas, ambas pods tualizad: FARMACIA POPULAR.

11/06/2024, 2 21.26,conf *do Decreto
36,756, de 180,
quinta-feira, 17 de setembro de 2015.
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Sitio - www.saude.df govr
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