RELACAO DE DOCUMENTOS E EXAMES PARA SOLICITACAO DE
MEDICAMENTO(S)

TRANSPLANTE DE MEDULA OU PANCREAS - CID-10: 794.8

MEDICAMENTOS

o Alfaepoetina 1.000 Ul, 2.000 UI, 3.000 Ul, 4.000Ul e 10.000 Ul Inj.;

e Azatioprina 50 mg Comp;
e Ciclosporina 25 mg;
e Ciclosporina 50 mg;
e Ciclosporina 100 mg/mL;

DOCUMENTOS PESSOAIS A SEREM APRESENTADOS

e Copia da Carteira de Identidade (ou Documento de Identificagdo com foto)

e Copia do Cartdo Nacional de Saude (CNS)
e Copia do Comprovante de Residéncia

DOCUMENTOS A SEREM EMITIDOS PELO MEDICO

PRIMEIRA SOLICITACAO

REAVALIACAO (TROCA OU INCLUSAO DE NOVO
MEDICAMENTO)

e LME - Laudo de Solicitagdo, Avaliacdo e Autorizagdo de
Medicamentos (Modelo anexo)

e Prescricdo Médica

e Sumario de Alta
transplantados)

o Relatério Médico constando: Data; Identificacdo do médico
e do paciente; Diagndstico (Data do transplante); Indicagdo de
medicamento e tempo de tratamento; Caracteristicas clinicas
e evolugdo da doenga; Condicdo clinica do transplantado
frente ao tratamento imunossupressor atual; e Tratamentos

(Para  pacientes recentemente

prévios e outras informagdes pertinentes.

e LME - Laudo de Solicitagdao, Avaliacdo e Autorizagdo de
Medicamentos (Modelo anexo)

o Prescricao Médica

e Sumario de Alta
transplantados)

o Relatdrio Médico constando: Data; Identificagdo do médico e
do paciente; Diagndstico (Data do transplante); Indicagdo de
medicamento e tempo de tratamento; Caracteristicas clinicas
e evolugdo da doenga; Condigdo clinica do transplantado frente
ao tratamento imunossupressor atual; e Tratamentos prévios
e outras informacses pertinentes.

(Para pacientes recentemente

EXAMES A SEREM APRESENTADOS

PRIMEIRA SOLICITACAO: EXAMES GERAIS

e A critério do avaliador

REAVALIAGAO (TROCA OU INCLUSAO DE NOVO MEDICAMENTO)

e A critério do avaliador

OBSERVAGOES

e N3o se aplica
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