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fosfato sodico de prednisolona

CIMED INDUSTRIA DE MEDICAMENTOS LTDA.
SOLUCAO ORAL

3 MG/ML
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I- IDENTIFICACAO DO MEDICAMENTO

fosfato sédico de prednisolona
Medicamento Genérico Lei n° 9.787, de 1999.

APRESENTACOES
Solucgéo oral de 3mg/mL em frascos com 60 ou 12G-rhlcopo-medida.

USO ORAL
USO ADULTO E PEDIATRICO

COMPOSICAO

Cada ml de solucao oral contém:

fosfato sédico de prednisoloNa.............ieeeeeeeeeeieeeee i 4,02°mg

el o1 =T 0] (= E o (R o PRSP 1.mL

*equivalente a 3 mg de prednisolona

** sorbitol, fosfato de sédio monobasico monoiddmafosfato de sodio dibasico, edetato dissddidudiatado,
metilparabeno, ciclamato de sddio, sacarina séd&sEncia de cereja e 4gua de osmose reversa.

ll- INFORMAGOES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO E INDICADO?

O fosfato sodico de prednisolona é indicado comentay anti-inflamatério e imunossupressor em patatogujos
mecanismos fisiopatoldgicos envolvam processosnmorios e/ou autoimunes; para o tratamento deligies
enddcrinas (das glandulas); e em composicdo deesgiterapéuticos em algumas neoplasias.

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Este € um medicamento & base de prednisolona coprigdades predominantes dos glicocorticoides (Boios
esteroides). Possui potente acdo anti-inflamatériisreumatica e antialérgica destinado ao trathonde doengas que
respondem aos corticosteroides.

3. QUANDO NAO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Este medicamento é contraindicado para uso poem@si alérgicos a prednisolona ou a qualquer cotmponente da
férmula; e para pacientes com infec¢des flngicaérsicas ou infeccfes ndo controladas.

4. O QUE DEVO SABER ANTES DE USAR ESTE MEDICAMENTO?

E muito importante que vocé informe seu médicopfoblemas de salde que vocé tenha e todos os medites que
estiver utilizando.

No tratamento de doencas hepéticas cronicas atm@sprednisolona, as principais reagdes adversaso:cfratura
vertebral, hiperglicemia (aumento da glicose nogsa) diabete, hipertensdo (pressdo alta), cataratamdrome de
Cushing, ocorreram em cerca de 30% dos pacientes.

Durante a terapia com fosfato sédico de prednisplenite qualquer contato com pacientes portadieegaricela ou
sarampo. Caso ocorra, procure imediatamente seican@&dcientes com utilizacdo do medicamento tami@devem
ser vacinados contra variola, nem mesmo outrasiascicom risco de complicacdes neurolégicas e @naias de
resposta imune. Varicela e sarampo, por exemphbemder um curso mais grave e até fatal em criam@aultos nao
imunes sob corticoterapia.

Medicamentos imunossupressores podem ativar fatwsiuos de tuberculose. O uso de prednisolonautrertulose
ativa deve ser restrito a casos de tuberculoseirfaitte ou disseminada, nas quais o corticoste®idsado para o
controle da doenca associado a um regime antituloscapropriado.

Caso haja indicacdo de corticosteroide em tubeseulatente ou reatividade a tuberculina, torna-seesséario
acompanhamento continuo do seu médico. Duranfgidguenlongada, esses pacientes devem receberoguafilaxia.
Corticosteroides podem mascarar alguns sinais féeci#io e novas infec¢gbes podem aparecer duramggamento.
Durante o uso de corticosteroides pode haver digénwla resisténcia e dificuldade na localizacdmfdecdes.
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A corticoterapia pode alterar a motilidade e o ninue espermatozoides.

O uso prolongado de corticosteroides pode prodiaarata subcapsular posterior, glaucoma com padsséo dos
nervos épticos e pode aumentar a ocorréncia decidés secundarias oculares devido a fungos e sirose

Altas doses de corticosteroides, bem como dosdtubed) podem causar elevacdo da presséo arreti@hcdo de sal e
agua e aumento da excrecdo de potassio. Todosrtcosteroides aumentam a excrecdo de célcio. Geramsi a
possibilidade de dieta hipossddica (sem sddio) mementacdo de potassio, quando os corticosterditesn
utilizados.

Em pacientes portadores de hipotireoidismo (doeagtreoide) ou com cirrose (doenga do figado)stexaumento do
efeito do corticosteroide.

Pacientes portadores de herpes simples ocular detiérar corticosteroides com cautela pois podeehgossivel
perfuracdo de cornea.

Podem aparecer disturbios psiquicos quando do eismuicosteroides, variando desde euforia, insditaracdo do
humor, alteracdo de personalidade, depressdo ga#vemanifestagfes de psicose ou instabilidade emmici
Tendéncias psicoéticas preexistentes podem ser atpavpelos corticosteroides. Em hipoprotrombinemiacido
acetilsalicilico deve ser utilizado com cautelargi@massociado a corticoterapia.

Deve haver cuidado na utilizacdo de esteroidesasoscde colite ulcerativa ndo especifica (inflarnad@ intestino),
caso haja possibilidade de perfuracdo iminentgu@ha risco de perfuracéo), abscesso ou outrestiids piogénicas
(infeccao por micro-organismos); diverticulite; attanoses de intestino (cirurgia do intestino); i@geéptica ativa ou
latente; insuficiéncia renal; hipertensdo; osteoper(diminuicdo da densidade 6ssemjastenia gravis (fraqueza dos
musculos).

Ha risco de insuficiéncia adrenal em fungao dea®di subita do farmaco apoés terapia prolongadamudser evitada
mediante reducdo gradativa da dose.

Em casos de insuficiéncia adrenocortical induziglagpednisolona, pode-se minimizar o quadro pougéd gradual da
dosagem. Devido a possibilidade de persisténcisedgsadro ap6s a interrupgdo do tratamento pomalgmpo, pode
ser necessario reiniciar a corticoterapia em ditesge estresse. Como a secrecdo de mineralowetipode estar
reduzida, deve-se administrar concomitantemengeosamineralocorticoides.

Gravidez e Lactacao:

Como estudos adequados de reproducdo humana rdéto feitos com corticosteroides, o uso de prednigoloa
gravidez, lactacdo ou em mulheres com potenciahdeavidar, requer que os possiveis beneficiosatmdustifiquem
o risco potencial para a mée, embrido ou feto.

O fosfato sddico de prednisolona deve ser admémistcom cautela em mulheres amamentando. A préadinése
excretada no leite materno em baixos niveis (me&l®od% da dose administrada). Medidas de cautelanteser
tomadas quando a prednisolona é administradaantast

Uso em criancas:O crescimento e desenvolvimento de criancas sdirct@rapia prolongada devem ser observados
cuidadosamente.

As criancas que utilizam esteroides, em longo pramvem ser cuidadosamente observadas em relacdo ao
aparecimento de reac8es adversas graves potewoiais; obesidade, retardo no crescimento, ostespdobminuicdo

da densidade 6ssea) e supresséo adrenal.

Este medicamento ndo deve ser utilizado por mulhesegravidas sem orientacdo médica ou do cirurgido-déasta.

Interacdes medicamentosas:

- Interagdo Medicamento-Substancia Quimica:

- Severidade maior:

Substancias Quimicasalcool

Efeito da interacdo: risco de ulceracdo gastrintestinal (do estdmagmtastino) ou hemorragia pode ser aumentada
guando esta substancia € utilizada concomitanteneemh glicocorticoides.

- Interacdes Medicamento-Medicamento:

- Severidade maior:

Medicamentos:drogas anti-inflamatérias nédo esteroidais (ex:ofésiaco e cetoprofeno)

Efeitos da interacdo:risco de ulceracdo gastrintestinal (do estdmagmtastino) ou hemorragia pode ser aumentada
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guando estas substéncias séo utilizadas concoeritante com glicocorticoides, entretanto o uso amiteate de anti-
inflamatérios ndo esteroidais no tratamento détadieve promover beneficio terapéutico aditivemptir reducéo de
dosagem de glicocorticoide.

- Severidade moderada:
Medicamentos:anticolinérgicos, especialmente atropina e comgastiacionados.
Efeitos da interacao:o uso concomitante a longo prazo com glicocortiesidode aumentar a pressao intraocular.

Medicamentos:anticoagulantes, derivados cumarinicos ou indamdiomeparina, estreptoquinase ou uroquinase.
Efeitos da interacdo: os efeitos dos derivados cumarinicos ou da indaadgeralmente diminuem (mas podem
aumentar em alguns pacientes), quando estes mesitasnsdo utilizados concomitantemente com glicmoides.
Ajustes de dose baseados na determinagdo do teenpootfombina podem ser necessarios durante eafErapia
com glicocorticoide.

O potencial de ocorréncia de ulceracdo gastrinds{do estdbmago ou intestino) ou hemorragia dartertapia com
glicocorticoide e os efeitos dos glicocorticoidesimegridade vascular, podem apresentar-se auduenémn pacientes
gue recebem terapia com anticoagulante ou trondmlit

Medicamentos:agentes antidiabéticos (ex: glimepirida e metfoapisulfonilureia ou insulina.
Efeitos da interacdo:os glicocorticoides podem aumentar as concentrag@egicose no sangue. Ajuste de dose de
um ou ambos agentes pode ser necessario quandgia teom glicocorticoide é descontinuada.

Medicamentos:agentes antitireoidianos (ex. levotiroxina) ou hdnins da tireoide.

Efeitos da interacdo: alteragdes na condicdo da tireoide do paciente npodeorrer como um resultado de
administracdo, alteracdo na dosagem ou desconfioude hormbnios da tireoide ou agentes antitiranal, podendo
necessitar de ajuste de dosagem de corticosteroiteyez que a depuracdo metabdlica de corticasddsrdiminui em
pacientes com hipotireoidismo (doenca da tireo@aumenta em pacientes com hipertireoidismo. Qstegjude dose
devem ser baseados em resultados de testes de fimgigeoide.

Medicamentos:estrogénios ou contraceptivos orais contendo &stiog.

Efeitos da interacéo:estrogénios podem alterar o metabolismo, levandoménuicao da depuracdo, aumentando a
meia-vida de eliminacdo e aumentando os efeit@péeticos e toxicidade dos glicocorticoides. Otajae dose dos
glicocorticoides pode ser requerido durante e apfso concomitante.

Medicamentos:glicosideos digitalicos (ex. digoxina)
Efeitos da interacdo:o uso concomitante de glicocorticoides pode aumentassibilidade de arritmias (alteracdo no
ritmo do coracédo) ou toxicidade digitalica assoaiadm hipocalemia (diminui¢cdo do potassio no sangue

Medicamentos:diuréticos (ex. furosemida e hidroclorotiazida)

Efeitos da interacdo:efeitos de natriuréticos e diuréticos podem dinmimsi acdes de retencao de sédio e fluidos de
corticosteroides e vice-versa.

O uso concomitante de diuréticos depletores despiat@&om corticosteroides pode resultar em hipazalédiminuicédo

do potassio no sangue). A monitoracdo da concétrdg potassio sérico e fungdo cardiaca é recomi@nda

Efeito de diuréticos no potassio excessivo e/otiaasteroide nas concentragfes de potassio sésibe ger diminuido
durante uso concomitante. A monitoracao das coragigs de potassio sérico € recomendada.

Medicamento: somatropina.

Efeitos da interacdo: inibicdo do crescimento em resposta ao somatrensoouatropina pode ocorrer com uso
terapéutico cronico de doses diarias (pédersuperficie corporal) que excedam 2,5 — 3,75 engrddnisolona oral ou
1,25 - 1,88 mg de prednisolona parenteral.

E recomendado que estas doses ndo sejam excedidateda terapia com somatrem ou somatropina. Sesdoaiores
forem necessarias, a administracdo de somatremmnoatiopina deve ser postergada.

Medicamentos:  barbituratos  (ex. fenobarbital) e drogas indworaenzimaticas (ex. fenitoina,
carbamazepina).
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Efeitos da interacdo: drogas que induzem a atividade das enzimas matabdhiepaticas (do figado) da fragdo
microssomal podem aumentar 0 metabolismo da pr@dns, requerendo, em terapias concomitantes, @@tonta
dosagem de prednisolona.

- Severidade menor:

Medicamento: isoniazida

Efeitos da interacdo: glicocorticoides, especialmente prednisolona, podamentar o metabolismo hepéatico e/ou
excrecao de isoniazida, levando a diminuigdo daserdracdes plasméaticas e eficacia da isoniazseecealmente em
pacientes que sofrem acetilacdo rapida. O ajustdode de isoniazida pode ser necesséario duranf®® @ uso
concomitante.

- Interacdo Medicamento - Exame laboratorial:
- Severidade menor:

Medicamento: digoxina.
Efeito da interacéo:a prednisolona pode resultar em falso aumento idessrde digoxina.

Informe ao seu médico ou cirurgido-dentista se voasta fazendo uso de algum outro medicamento.
Nao use medicamento sem o conhecimento do seu médRode ser perigoso para a sua saude.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTEMEDICAMENTO?
Este medicamento deve ser conservado em tempeeaaliante (entre 15 e 30°C), protegido da luz elads.

Numero de lote e datas de fabricacéo e validade:dé embalagem.

N&o use medicamento com o prazo de validade vencidduarde-o em sua embalagem original.
Caracteristicas do produto:

Solucgéo incolor, limpida e de odor caracteristico.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento.SBeaele esteja no prazo de validade e vocé obsenguana
mudanca no aspecto, consulte o farmacéutico parals se podera utiliza-lo.
TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE D AS CRIANCAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

O fosfato sédico de prednisolona deve ser tomadicdedo com as instrugfes fornecidas pelo seu médispeitando

as doses, os horarios e a duracdo do tratamentonefsssidades posolégicas sdo variaveis e devem ser
individualizadas, tendo por base a gravidade dagoe a resposta do paciente ao tratamento.

A dosagem inicial de fosfato sddico de prednisoloode variar de 5 a 60 mg por dia, dependendo dagdoespecifica
gue esta sendo tratada. As doses de fosfato sielippednisolona requeridas séo variaveis e devemdeidualizadas
de acordo com a doenca em tratamento e a respo§tacibnte. Para bebés e criancas, a dosagem medadeedeve
ser controlada pela resposta clinica e ndo peladadestrita ao valor indicado pelos fatores idages® corporal.
Iniciar a terapia com a menor dose da posologi&esos.

A dosagem deve ser reduzida ou descontinuada dnaeltz quando a droga for administrada por maigu#oalguns
dias.

Criancas: A dose pediatrica inicial pode variaOdet a 2 mg/kg de peso por dia, ou de 4 a 60 mgnetro quadrado

de superficie corporal por dia, administrados @e43vezes por dia. Posologias para recém-nascidoargas devem

ser orientadas segundo as mesmas considerac@es faita adultos, ao invés de se adotar rigideitaeatrs indices
para idade ou peso corporal. Na Sindrome Nefrétitiaa-se 60mg/ifidia em 3 vezes ao dia por 4 semanas, seguidas
de 40mg/em dias alternados, por 4 semanas.

Em situacdes de menor gravidade, doses mais bgaemente, sdo suficientes, enquanto que pavaslgacientes,
altas doses iniciais podem ser necessarias. Aidmsal deve ser mantida ou ajustada até que sostasatisfatoria
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seja notada. Depois disso deve-se determinar a de@saanutencao por pequenos decréscimos da dasal i
intervalos de tempo determinados, até que se acantose mais baixa para se obter uma respostzacidequada.
Deve-se ter em mente que € necessdria uma consthséevacdo em relacdo a dosagem de fosfato sdéico
prednisolona. Se por um periodo razoavel de terdpoocorrer resposta clinica satisfatéria, o tratdmeom fosfato
sédico de prednisolona deve ser interrompido eceepte transferido para outra terapia apropriada.

Incluem-se as situagcées nas quais pode ser ndoesfifste na dose: mudanca no estado clinico sécongor

remissé@o ou exacerbacgdo no processo da doencgedililidade individual do paciente a droga eeitefda exposicéo
do paciente a situagdes estressantes ndo diremmeationadas a doenga em tratamento; se for sgc@gUE O
tratamento seja interrompido, é recomendado ge&rada seja gradual e nunca abrupta.

Siga a orientacdo de seu médico, respeitando semmhorarios, as doses e a duragdo do tratamento.
N&o interrompa o tratamento sem o conhecimento dees médico.

7. O QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?

Caso o paciente esqueca de fazer uso do medicamerioda esteja impossibilitado de utilizar o roadiento, deve-
se fazer uso do mesmo tao logo se lembre, ou iseregtéximo do horario da préxima dose deve-saradr a dose,
sem duplicar a mesma.

Em caso de duvidas, procure orientagao do farmacéuab ou de seu médico, ou cirurgido-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUS AR?

As reacdes adversas de fosfato sddico de prednastdon sido do mesmo tipo das relatadas para audrtisosteroides
e normalmente podem ser revertidas ou minimizadas & reducdo da dose, sendo isto preferivel arumgfio do

tratamento com o farmaco.

Ocorrem efeitos toxicos com todas as preparacdesrtieosteroides e sua incidéncia eleva-se sesa domenta muito
acima de 80 mg/dia de prednisolona ou seu equialen

* Reagbes comuns (> 1/100 e < 1/10):

Gastrintestinais: Aumento do apetite, indigestdo, ulceragdo do egiénelou duodeno com possivel perfuragdo e
sangramentos; inflamacao do pancreas; inflamaca@sdfago com Ulcera.

Neurol6gicas:Nervosismo, cansaco e insonia.
Dermatologicas:Reac0Oes alérgicas locais.

Oftalmicas: Catarata; aumento da pressao intraocular; projeigA@lobo ocular para frente (olhos saltados). O
estabelecimento de infec¢des secundarias por fungesus dos olhos pode também ser intensificado.

Enddcrinas: Pré-diabetes, manifestacao de diabeteHitus latente; aumento das necessidades de insulina ou
medicamentos que diminuem a glicose no sangue apétiios. O tratamento com doses elevadas deasigroides
pode induzir o aumento acentuado dos triglicéndesangue, com plasma leitoso.

* Reacdes incomuns (> 1/1.000 e < 1/100):

Dermatologicas: Retardo da cicatrizacdo; pele fina e fragil; peigs@ equimoses; rubor facial (face avermelhada);
aumento do suor; supressao a reagdes de algues tetineos; urticaria, edema nos olhos e labiesreatite alérgica.
Facilidade em ter manchas roxas na pele (hematpmsgginhas na face, peito e costas e estrias aW@uas nas
coxas, nadegas e ombros.

Neurolégicas: Convulsdes, aumento da pressao intracraniana cpitogdema (pseudotumor cerebral), usualmente
apos tratamento; dor de cabeca; tontura; agitagicorpotora, alteracdes isquémicas de nervos, gfiesano
eletroencefalograma e crises.
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Psiquiatricas: Euforia, depressao grave com manifestacdes psasotidteracdes da personalidade, hiperirritabiédad
alteracdes do humor.

Endécrinas: Irregularidades menstruais; desenvolvimento dedestaushingoide; retardo do crescimento fetal ou
infantil; auséncia de resposta secundaria adreticgloe hipofisaria, especialmente em situacfegsteesse, como
trauma, cirurgia ou doenca. Em alguns homens, odesagorticosteroides resultou em aumento ou dipémuida
motilidade e do niumero de espermatozoides.

Gastrintestinais: Distensdo abdominal; diarreia ou prisdo de veem@go; vomitos; perda do apetite (que pode resultar
em perda de peso), irritacdo do estdbmago.

Hidroeletroliticas: Retencéo de sal; retengdo de liquido; insuficiépei@iaca congestiva em pacientes suscetiveis;
perda de potassio e aumento da presséo arterial.

MusculoesqueléticasFraqueza muscular; perda de massa muscular; ostesgpoecrose asséptica da cabeca umeral e
femoral; fratura patologica de ossos longos e kéae agravamento dos sintomasndastenia gravis e ruptura do
tendao.

Metabolicas: Balango negativo de nitrogénio devido ao catabdignoteico.

Durante a experiéncia pds-comercializagdo, foram alkrvadas as seguintes reagfes adversas sem incige&nc
definida: arritmias (taquicardia ou bradicardia); perda de albumina na urina; aumento de peso; dpeitw; dor nas
costas; mal-estar geral; palidez; sensacao de @alde frio; descoloracédo da lingua; sensibiliddae dentes; salivacéo
excessiva; soluco; boca seca; falta de ar; ritosse; frequéncia miccional aumentada; isquemiarigem periférica;
perda ou alteracdo do paladar; alteracéo do olfatmento do tonus (contracdo) muscular; movimeimaguntarios
do globo ocular; paralisia facial; tremor; aumedidibido; confuséo; distarbio do sono e sonoléncia

Junto com os efeitos necessarios para seu tratangnmedicamentos podem causar efeitos ndo desejapesar de
nem todos estes efeitos colaterais ocorrerem, deeé procurar atendimento médico caso algum delasa

Informe ao seu médico, cirurgido-dentista ou farma@utico o aparecimento de reac8es indesejaveis pelso do
medicamento. Informe também a empresa através dowsservico de atendimento.

9. O QUE FAZER SE ALGUEM USAR UMA QUANTIDADE MAIOR DO QUE A INDICADA DESTE
MEDICAMENTO?

Sintomas

Nao foram relatados os efeitos de ingestéo aciddatgrandes quantidades de prednisolona em ura parfodo de
tempo.

O que fazer antes de procurar socorro médico?

Devem-se evitar a provocacao de vomitos e a ingeltalimentos ou bebidas. O mais indicado € pavaim servico
médico, tendo em maos a embalagem do produto prederéncia sabendo-se a quantidade exata de nrestita
ingerida. Pode-se, alternativamente, solicitar lauxio Centro de Assisténcia Toxicolégica da regidaual deve
fornecer as orientacdes para a superdose em questao

Superdose aguda com glicocorticoides, incluindaimiemlona, ndo deve levar a situacdes de riscoatenExceto em
doses extremas, poucos dias em regime de alta @weeglicocorticoides torna improvavel que a produck

resultados nocivos, na auséncia de contraindicaggescificas, como em pacientes com diabegtistus (diabete),

glaucoma ou Ulcera péptica ativa, ou em pacientes egtejam fazendo uso de medicagdes, como: diggal
anticoagulantes cumarinicos (medicamento paraagaoj ou diuréticos depletores de potéssio. Ora&@niento inclui
a indugdo de émese (vomito) ou através de lavagetnicp. As possiveis complicagdes associadas deeeimatadas
especificamente. Este medicamento deve ser usawens® na dose recomendada. Se vocé utilizar grgumalgtidade
deste medicamento, procure imediatamente socomdca)devando a bula do produto.
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Em caso de uso de grande quantidade deste medicartenprocure rapidamente socorro médico e leve a
embalagem ou bula do medicamento, se possivel.
Ligue para 0800 722 6001, se vocé precisar de maigentacdes.

Ill- DIZERES LEGAIS
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Historico de alteracao para a bula

Dados das alteracdes lds bu

Dados da submissao eletrénica Dados da peticéfitagio que altera bula

Versdes Apresentacfes

Data do N® do Assunto Data da Itens de bula
(VPIVPS) relacionadas

Data do N° do
Assunto . . =
Expediente| expediente aprovacao

Expediente| expediente

. Para qué este medicamento é indicado?
.Como este medicamento funciona?
.Quando nédo devo usar este medicamento?
.0 que devo saber antes de usar este medicamegnto?
. Onde, como e por quanto tempo posso guardar|este
medicamento?

. Como devo usar este medicamento? 3,0 MG/ML
. O que devo fazer quando eu me esquecer de ysar SOLORCTFR
10459 este medicamento? PLAS AMB X
GENERICO . Quais os males que este medicamento pode me 60 ML + CP
- Inclusé@o causar? MED
23/06/18 Inicial de . 0 que fazer se alguém usar uma quantidade maiorVP/VPS
Texto de do que aindicada deste medicamento? 3,0 MG/ML
Bula — RDC . Indicacdes SOLORCTFR
60/12 . Resultados de eficacia PLAS AMB X
. Caracteristicas farmacol6gicas 120 ML + CP
MED

. Contra — indica¢fes
. Adverténcias e precaucdes
. Interacdes medicamentosas
. Cuidados de armazenamento do medicamento
. Posologia e modo de usar
. Reacbes adversas
. Superdose




