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Formulário Terapêutico Nacional e Formulário 
Modelo da OMS / WHO Model Formulary

Os formulários terapêuticos são publicações que contêm informa-
ções sobre uso, posologia, efeitos adversos, contra-indicações e pre-
cauções dos medicamentos. Normalmente, são elaborados com base 
em listas de medicamentos essenciais. Trazem, ainda, orientações so-
bre a seleção de medicamentos adequados para várias doenças. Re-
centemente, dois formulários de grande importância foram lançados.

Como anunciado na edição deste boletim, foi lançado pelo 
Ministério da Saúde, no dia 24 de setembro de 2008, o Formulá-
rio Terapêutico Nacional (FTN), que traz informações objetivas sobre 
os medicamentos da Rename (Relação Nacional de Medicamentos 
Essenciais).

O Ministério da Saúde pretende distribuir mais de 50 mil exem-
plares para as equipes de Saúde da Família, unidades do Programa 

Novas Publicações
Farmácia Popular, gestores de saúde e entidades de classe e outros 
profissionais. Além da versão impressa, uma versão eletrônica está 
disponível para consulta no sítio do Ministério da Saúde http://www.
saude.gov.br

Os interessados em baixar o arquivo do Formulário, na íntegra, 
podem fazê-lo no endereço http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/
formulario_terapeutico_nacional_2008.pdf

O FTN é mais um recurso que pode ser utilizado pelos profissio-
nais da saúde, incluindo o farmacêutico, para melhorar a assistência 
ao paciente e promoção do uso racional dos medicamentos.

No cenário internacional, foi disponibilizada nova edição do 
Formulário Modelo da OMS, elaborado para informar sobre os me-
dicamentos constantes na Lista Modelo de Medicamentos Essenciais 
da OMS. Este formulário está disponível para download no endereço 
http://www.who.int/selection_medicines/list/en/, na opção “WHO 
Model Formulary”.

Carbamazepina3 Pode haver aumento nos níveis séricos da carbamazepina, provocando aumento dos efeitos 
farmacológico e adversos,3 como leucopenia, agranulocitose, eosinofilia e hiponatremia.6 Moderada**

Provavelmente pela inibição 
das CYP3A4 intestinais e 
hepáticas.

Ciclosporina3
Pode haver aumento nos níveis séricos da ciclosporina, provocando aumento dos efeitos 
farmacológico e adversos,3 como disfunção renal, hipertensão, cefaléia, hirsutismo e distúrbios 
gastrintestinais.6

Moderada**
Provavelmente pela inibição 
das CYP3A4 intestinais e 
hepáticas.

Estatinas3 Toranja pode aumentar os níveis séricos de atorvastatina, cerivastatina, lovastatina e sinvastatina, 
provocando aumento dos efeitos farmacológico e adversos, inclusive rabdomiólise. Moderada** Provavelmente pela inibição 

das CYP3A4 intestinais.

Itraconazol3 Pode haver diminuição nos níveis séricos do itraconazol, podendo levar a perda do efeito 
farmacológico. Moderada** Diminuição da absorção de 

itraconazol.

Saquinavir3 Pode haver aumento nos níveis séricos do saquinavir, provocando aumento dos efeitos 
farmacológico e adversos,3 como diarréia, desconforto abdominal e náusea.6 Moderada** Provavelmente pela inibição 

das CYP3A4 intestinais.

Tacrolimo4
Pode haver aumento nos níveis séricos do tacrolimo, provocando aumento dos efeitos 
farmacológico e adversos,4 como disfunção renal, tremor, diarréia, náusea, hipertensão, 
desequilíbrio na glicemia, hipercalemia e infecções.6

Moderada** Provavelmente pela inibição 
das CYP3A4 intestinais.

* �Interação grave com potencial de trazer risco de vida ao paciente ou causar alguma alteração irreversível.
** �Os efeitos da interação podem causar uma piora no estado clínico do paciente. Tratamento adicional ou hospitalização podem ser necessários.

Produtos que contém toranja, no Brasil

O farmacêutico deve orientar os pacientes que fazem uso dos 
medicamentos acima a evitarem o consumo da toranja e de seus 
derivados. No Brasil, existem alguns produtos que contêm suco de 
toranja, como as bebidas Schweppes Citrus® e Fanta Citrus®. O pa-
ciente deve ser orientado a estar atento à composição dos produtos, 
principalmente os cítricos, que for consumir, buscando as expressões 
“suco de toranja”, “suco de grapefruit” ou “suco de pomelo”.
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