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" DIARIO DEMRPA

= MONITORIZACAO RESIDENCIAL
= DEPRESSAO ARTERIAL




PASSO A PASSO PARA INICIAR A REALIZAQA~O DOS EXAMES:

Assista ao treinamento disponivel no
site: https:// www.beliva.health no
icone de treinamento.

No treinamento vocé encontrard informagdes
importantes como: cadastro da clinica, incluséo
de pacientes e exames, utilizagdo do Didrio
de MRPA, conclusdo de laudos, impresséo de
laudos, inclus@o do logo da clinica e assinatura
digitalizada do médico.

Realize o cadastro da clinica no site:
https://www.beliva.health no icone
de cadastro e crie seu login e senha.

Dentro do login da clinica deveréo ser
criados dois perfis, um de assistente,
que serd responsével pela inclusdo
das informagdes do paciente, e um
de médico, que serd responsdvel pelo
laudo final.

Ao solicitar o exame de MRPA, o aparelho
deverd ser entregue juntamente com a
bragadeira e uma folha de registro do
Didrio de MRPA ao paciente.

Realize a primeira medicdo da Presséo
Arterial no consultério e anote o
resultado no campo descrito como
primeiro dia.

Instrua o paciente a realizar as demais
medigoes e anotd-las de forma
correta, lembrando que a descri¢do
de como fazer estd presente no verso
do Didrio de MRPA.

Apbs o 5° dig, ele ird retornar com o
aparelho, a bragadeira e com o Didrio
de MRPA devidamente preenchido.

Inclua as informagdes do paciente

e as medidas descritas no Didrio de
MRPA, dentro de sua drea de cadastro,
utilizando seu login e senha, no site:
https://www.beliva.health.

Caso tenha alguma dificuldade em identificar
uma medida, lembre-se que o aparelho grava
as informagées com as medidas realizadas pelo
paciente.

N&o se esqueca de colocar os dados
do paciente no cabegalho superior do
Didrio de MRPA.

© 0000

Apbs o registro das medidas no
site da Beliva feito pelo perfil de
assistente, o paciente aparecerd
na fila de diagnosticos do perfil do
médico para finalizagdo do laudo.

PARA CONCLUIR O LAUDO - PERFIL MEDICO:

» Acesse o seu perfil médico através do login e senha cadastrados.
» Acesse 0 exame pendente indicado através do icone amarelo.
» Confirme o laudo sugerido e, caso necessario, inclua suas percepgoes.

« Vocé pode imprimir o resultado ou enviar ao e-mail do paciente.
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DIARIO DE MONITORIZA9A~O RESIDENCIAL DA PRESSAO ARTERIAL - MRPA

Nome: E-mail:
CPF: Telefone: Médico solicitante e clinica:
Peso: Altura: Idade:
Motivo:
woia ____/____/____
Hora: _ _ _ __ __ Hora: _ _ _ _ _ __
PA ___/_ ___PA___/____
Pulso: _ _ __ _ _ Pulso: __ _ _ _ _
2° Dia
Manhé Noite
Hote: __ Hora: _ _ _ _ o ____
PA:___/___ ___ F I /___ |PA___/___ ___ 7/ | R /___
Pulso: ______  ______ - Pulso:_ _ ____  ________  _______
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COMO FAZER AS MEDICOES

Ola,

O objetivo do exame MRPA é registrar sua pressdo arterial durante 5 dias seguidos. Desta maneira, vocé

vai acompanhar qualquer alteragdo, ou néo, da sua presséo arterial, um registro muito importante para
facilitar a avaliagdo e as recomendagdes do seu médico. Isso tudo é possivel porque agora vocé ja assinou os
documentos, recebeu seu aparelho de medir a presséo e o Diario de MRPA para anotagdo de cada medlgao.
No primeiro dia, duas medi¢des foram realizadas no consultério. A partir dai (do 2°ao 5°dia) as medigées

serdio feitas em casa, 3 vezes pela manhd e 3 vezes d noite, invariavelmente.

Como funcionara:

- 5 dias de medigdes, sendo o I° no consultério e os 4 subsequentes na residéncia pelo préprio paciente ou
cuidador.

- Serdo 3 medidas de manhd e 3 medidas d noite, sempre realizar a 1 medida apos 3 minutos de repouso e as
subsequentes com intervalo de 1 minuto entre uma e outra.

- Esse aparelho de pressédo armazena automaticamente o resultado e o horédrio de cada medigéo. Ainda
assim é importante que vocé anote todas as informagdes no Didrio de MRPA.

- Caso use medicacgdo anti-hipertensiva, meg¢a a pressdo sempre antes de se medicar.
Contamos com seu empenho para nos ajudar a diagnostica-lo.

1°DIA 2°DIA 3°DIA 4°DIA 5°DIA
CLINICA CASA CASA CASA CASA

Antes do café
da manha
Antes do jantqr
ou 2 horas apos

Como fazer o exame:

. Medicdio de presséo arterial.

Esvazie a bexiga;

Antes de iniciar a medig¢édo, permane¢ca em

P > Ndo fale durante as
repouso durante 3 minutos;

medigoes.
Sente-se em uma cadeira confortavel com
as costas apoiadas, sem cruzar as pernas e
com os pés apoiados no chdo;

» Se houver estresse
emocional, espere se acalmar.

» Duas horas antes de realizar
a medi¢do, evite bebidas
alcodlicas, cafeina, comer,
fumar e praticar exercicios.

Os bracos devem estar apoiados sobre a
mesa e a palma da méo voltada pra cima;

A bragadeira deve ser colocada no brago,
no mesmo nivel do coracéio;

Anote todas as medigdes no Didrio de MRPA
que vocé recebeu.

O AWN =

Apés o quinto dia, o aparelho e o Didrio de MRPA preenchido devem ser devolvidos para o seu médico.
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BRASART (vasartana). APRFSEMTA(OFS Comprimido revestido 80mg, 160mg e 320mg. Embalagens (omendo 30 comprimios revestidos. USO ORAL INDICAGOES: Trtamento da h\penensao ar[ema\ Iratamento deinsufidénda cardaca (dassesla IV da NYHA) em pacentes recebendo tratamento padido tas como diuréticos, igiticos e também inbidores da enzima de converséo da

angiotensina mas ndo ambos; a presenca de todas estas terapéutic brigatoria. BRASART melhora a morbidade nesses pacientes, princ ar porinsuficiéncia cardiaca BRASART retarda também a progressdo da insuficiéndia cardiaca, melhora a dlasse funcional da NYHA, a fracdo de ejegdo, os sinais e sintomas.
dainsuficénda cardiaca e melhora a qualidade devwdaverxuxup\a(em BRASART éindicado para me\homrawbrewda apus infarto do miocérdio em pacientes clinicamente estaveis com sinais, Sintomas ou evidéncia radioldgica delnsuﬁdenc\a ventricular esquerda e/ou m d\sfungauX\stohcavenm(u\aresquerda(ONTRAINDI(A(OFS k conhegida a vk qualquer
dos excipientes da fomulacgo de BRASART. Uso e receptores de angiotensina u inbidores da enzima conversora de angi ‘H.Hu(\EC lisquiren e padentes com diabetes tipo 2. Este medi para uso por lactantes. ndod ‘uuhzadopnrmu\heresgrav\dasxemomema(aomed\ca
ADVERTENCIAS E PRECAUGOES: Fm pacientes com deplecd de sdi queestejam recebendoaltas doses de diuréticos, pode ocorrer hipotensa 6soinicio da Otratamentocom continuado, Uma vez que a pressao arterial esteja estabilizada. ( nd
dosparamermsdeure\asangumeae(wanmnasentaempamemestom ipertensa Hlarset” ddria a estenose de artéria renal unilateral. R da-se cautel Empa(\?nl@smmmsuﬁaenua‘ g devak lisquireno deve ser evitad padientes. Ndoé drio ajuste de d paaemestommsuﬁmenmahepaﬂta Deve-se tomar cuidado
especial obstrutivos, poisocl (depuragio) émeis baonestespacentes.Aavaliagiodos pacente fidénda ardacaoup domiocirdiod luiraavaliagio dafungiorenal Para padent Jomiocérdio recente,a dodeaptoprievel dod hum beneficodinico
adicional, porém dos efeitos adh do @ monoterapia. Portanto, esta combinag padentes i que indicad lhorar a sobrevida apos infarto do miocardio em pacientes incamente estdvels Valsartana deve ser

em padientes que desenvolverem angioedema, e ndo deve ser readministrado. Como qua\querdmga que atia d\rstameme snbre SRAA, valsartana ndo deve ser usado durameagrawdezREA(OFSADVERSAS Reagoes adversasem H\psnensan Diminigao d d\mmul@ de hematdito, neutropenia, trombocitopenia, incluindo doenca do soro, aumento do
Ppotassiosérco vertigem, vasculte, tosse,dor abdominal altemgauuu alores de funga , angioedema, e a e prurido, mialgia, insuficiéndia e disfungao renal,elevagao da reatinina sérica, fadiga. Reagdes adversas em Poy ardl iéndia cardiaca: Trombocitopenia, hipersensibiidade indluindo doenca do soro, aumento
do potdssio sérico, tontura, tontura postural, mnmpn 40, hi i d =e\evaqaudowa\orexdehngaohepanm erupgdo cutdnea, prurido, d\sﬁm;aoemsuﬁuenuarenal aumenludaurewamlmqenadasangumealNTERAgoESMEDICAMENTOSASF 4rio precauca 30 de blogueadores de receptores de angiotensina [BRAs) mdumdava\xanana (omoutmsaqemes
inibidores dosisternarrenina-angiotensin Quand nte com os AINES, pode ocorrer atenuagao do efeito antihipertensivo. Além isso, ntes que sao mais velhos, 0 volume depletado (incluind re terapia diurética) ou tiver comprometi nista
daang\olensma HeA\NEspodem \evaraoaumemodenstoda piora da fungdo renal. Portamn retomenda se 0 monitoramento da fungao renal quando se inicia ou modifi padentes sof | Jo ANEssimul ‘ 30 de inibidores do transportador por @aptagdo (rﬁamp\unaeudusporma)oudotransponadorde

podelevar aumaintoicagdo por io; ant-inflamatdrios néo-esteroides (AINES):pode reduzia eficicaant-ipertensiva it i RAA: pode levara hipercalemiPOSOLOGIA Hipertensao: A doseinicial ecomendada
devalsartana é de 80mg ou 16[)mg umavezaodia, mdepsndeme daraga, \dads 0Use0 O ) efito anti-hipertensivo manfesta-se efenvamsme dentm de 2 semaneseo efeito maximo apds 4 semanas. Nos pacientes que ndo apresentarem controle adequadn da pressdo arterial a dose didria pode ser aumentada para 320mg, ou um diurético pode ser associado. Va\sanana pﬁde Ser admmmrado
ntes anti-hipertensivos de40mg d aodia. Atitulagoparag qdi a0 dia deve serfeita para dose confomme tolerado pelo paciente. Deve-se considerara redugao da dose dos diuré
nos estudos: (hmto& €de320mg em doses fracionadas. A avaliaggo dus paden insufidénda cavd\a(u deve semprein \uwra avahagao da funtu rena\Pos—«nfﬂnodomlo(md)o A terapeut\ca pode s \m(\ada 2 huras apds uminfarto do miocdrdio. Apo& uma dose inical de 20mg duas vezes. aod\a a terapeul\ca n valsartana de've sertitulada para 40mg, 80mge 16{)mg duas Vezes 0 dia
Adose nicial € oferecida por 40mg divisivei [ dximaé 160 aodia. Emgeral, é qu wm il queoatingiment dad mtrés me i basenatolerabiidad dopaciente avalsartana
hipoter d | reduzida. Avalsartana pode serusadaem pad drdio, por exemn\n tromboltics,Acdoacetisalico bea U estatinas ntes com po domiocirdi preindluiruma avaliaggo da fungaorenaREGISTRO
MS N" 1 3569 0534 DETENTOR EMS SIGMA PHARMA I.TDA “SE PERSISTIREM 05 SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO'. VENDA SOB PRES(RI(AO MEDICA,

BRASART HCT (valsartana + hidroclorotazida). APRESENTAGOES: Embalagem contendo 30 & 90 comprimidos revestidos de 80mg + 12,5mg, 160mg + 12,5m, 160mg + 25mg, 320mg + 12,5mg e 320mg + 25ma. Uso oral. Uso adulto INDICAGOES: BRASART HCT emducado parao da hipertensdo arterial sistémica. Considerando que a monoterapia inicial € eficaz em
apenas 40% a 50% dos casos, pode-se considerar o uso de associagdes de famacos anti-hiperte altemativa para nos quais o efeito anti-+ hlpenenswvudaterap\acomapenasumadasduasdrogasnanforsuﬁoenle(ONTRAINDl(N;ﬁESw Je conhecidaa val mm hicrodorotezce, utos rivados das suifonamidas ou a qualquer um dos exdpientes de
valsartana -+ hidrodlorotiazida. Gravidez. Por causa da hidrodlorotiazida, BRASART HCT ecumramdmdupampaﬂemexcomanuna Pacientes com cirose bilir e colestase. U es do receptord (BRAS) —incluind iidores da enzima conversora de angjotensina (IECAs) com alisquireno em pacientes com diabetestipo 2. Este mediamento
pertence  categoria deriscona gravwdezDPRE(AUQOBEADVERTEN(]AS 0 om diurét d un\?m nm depntass\o substitutos dosal que contenh medicamentos nivel sérico de potdssio (heparina, etc) deve ser realizad: tela. 0s diurét i dem precipitar um novo inicio de hipocalemia ou
Exa(erbarah\pu | Os diuréticos tiazidicos devem ser la em padient igdes que envoh potdssio elevada, porexemp\onefropalwadeplemradesa\e\n&uﬁ(\en(\aprﬁ renal (cardiogénica) da fungdo renal. Seah\pn(a\em\a for sinais cinicos (pore) I i oua\tera@esnuEEG) va\sananﬁh\dm—
rd ser descontinuad 30 da hipocals qualguerhipomagnesemia oexten érecomendada antes de inicar tiazidi ncentrag magnésio devem ser verificadas periodicamente. Todos os pacientes recebendo diur i mser dos eletrdlitos, particulamment Diurét
podem pmupnarumuu /0 inicio de hiponatremia e alcalose hi 8 bara hi h d neuroldg (nausea de ientacao iva, apatia) oi observad C ! das ncenragoes séicas e s  ecomendado Em pamenles(omdep\egaogravede sddio e/ou hipovolemia, como
nosq Itas doses de diuréticos, podle ocorrer, em casos raros, hipotensa dtica apds o inicio da terapia com valsartana + hidrodlorotiazida. A valsarts fa deverd ser utiizado apenas apo: dod a trd deverd ser inicado sob édica. Se ocorrer hipotensdo,
manter o paciete em posigdo supina e s necessério, admiistar infusdo de so\ugan salinafisoldgica por vi intravenosa. O ratamento com valsartana + hidroclomfezida podeser re\ntroduzwdo asinauea presso arterial estiver estabilizada. vakartana + hldrodoronazwda deve ser Lmhzado (OM Gautela para fratara hlpenensao €m pacientes com estenose Geartéra ena Uniterl oubiterlou
estenose em rim inico, uma vez que a ureia e a creatinina séricas podem aumentar nestes pacientes. A valsartana + hidrodk deverd ser m pacentes que desenvolvererm angioedema, e valsartana + hidrodorotiazida nao deverd ssradm\mxtmdo novamente. Tem sido re\atado que os diuréticos tiazidicos, induindo a hidrodlorofiazida: exacerbam ou ativam o
Idpus ertematoso sistémico; podern alerar  tolerdnda  gicose; podem efevar s iveis séricos do coleterol e os tglcérides; pﬁdem s\evarowve\ssencnsdeaqdo Urico; podem causar ou exacerbar a e ipitara gota Osdiurét aexaegdo urindia de o e podem causarleve elevagao de cédo séricona ausénda de distirbios co-
nhecidos do metabolismo de célcio, devendo ser utilizad. ttela em pacientes com hipercalcemia uemgw 6 ireoide de pacientes com ﬁum bservadas pacientes sob terapia prolongada com tiazidicos. Reagdes de lidade & hidrodloroti provévelsem panemesmma\erg\aea&ma Ah\dmdo
fotiazida, umasulfonamida, o 3 rética resultando em miopia aguds ido de ngul itdrio. Se ndo tratado, 0 gl ido de dngulo fecha Wu levar a perda permanente da visdo. O tratam mupnménoeu ntinuar a hidroc dpido possiel Fatores nvolver 0 glaucoma
podem indluirhistdrico de alergia a sulfonamida ou a penciina. Em pacientes nos quais a fungdo renal pode depender da a *«dd istema da renina-angiotensina-aldosterona (por ex. pacient faléncia cardi ,0 d ttagonista d ptoresdeangwotemmafo\assumadowmohgunae/ouazolemmpm—
gresiva e e casos 105 com faléncia renal aguda efou morte. Na avaliagdo de pacientes com fa\en(\a renal ou pds infarto do mwotardmdevesersempremdmdaaavaha(aodaﬂm@o rena\INI'EIW;OES MEDIU\MENTOSAS ssequitesinferagie p g fevido aos do | hidrod devalsartana -+ hidrodlorotiazida: aumentos
Teversiveis nas: éricas de Itio e toxicidade delf mb‘d res da ECA, antagonistas do receptor de. Ilou tazids. Assequintes potencias interagdes medicamentosas podem ocorer devido ponente valsartana de valsartana + hidroclorotiazida: 0 d do receptor de angotensina (BRAs), incluindo
valsartana, com que agem no SRA € assodiadt nto da incidéndia a0, hipercalemia e alterages na fungao renal mnnntmma(} do anti- Grios ndo-esteroidais (AINEs) incluindo Inibidores seletivos da ciclo-oxigenase-2 (Inibidores da COX-. Z] i i ntagonistas d aate-
nuagao dos efeitos anti-hipertensivos pode ocorrer. Em pacientes idosos com hipovolemia (indluindo aquel xobterap\aw fica) ou que tenhama fungiorenal d € AINEs pode levara um aumento dorisco de mwfungaorena\ A de inibidor de captagdo (ifampicina, ciclosporina) ou dos
trampunadoresdeeﬂum (munavwr) podemaumemaraexposwgaus\stem\caava\xarlana D salsartana, ngofo T 0 deswgmﬁcanaa(hnlca(umossegumexfarrna(os cimetidina, varfaring, furosemlda digoxina, atenolol, indometading dipino e gliben \am\da.Assequ'\ntesmteragﬁesmedicamento&a&potenda\spodem ocorerem
nte tiazidi u Isartana+ hidrodorotiazida: potend: daadodosant h\per ensiosede ol hipertensivos (porex. gunmmma metidopa, be de cdlcio, inibidores da ECA, I ww nsina (BRA) einibidores diretos da renina (\DR] Osdiur idicos, incluin-
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doaww clorotiazida, agdo de relaan léticos fai urare. 0 efeto hipocale pode ser de diurét dep\elowsdepolassm, f AGH anfolenana rbenaol w,penmhnaﬁ devads dcdo salicfi ntiarftmi P dos diuréticos pode serin-
de medicamentos com i antipsicdticos, antiepiléticos, etc MV I f diuréticos tiazidicos pod jado, 0 qu ide diacainduzida por digitdlicos. Aad 5 il flamatdrios ndo-esteroidais (por exemplo, derivados do
amdosah(ﬂ\to indometacina) pndeenﬁaque{eraanwdaded\ureucaeant\ hipertensiva d nte tiazidico de valsartana -+ hidrodlorotiazida. A hipovolg ! insufidéndarenal aguda. Aad a de diuré fdico (incindoa hidrocloroiazide) pode: levar a ipercalcemia; aumentar ainddéncia e reagdes de hipersensibilidade ao alo-
purinol;. aumentar oris de efeitos advers ding; pode redumrae)«]e@o renal de agente(\toloxw(oses\evarxeusefenos [ i dos diurético seraumentada poragente&annmhnefg\cus (porexemp\o atropina, biperideno). No entanto, os medicamentos procingticos, como a cisaprida, podem reduzir a biodisponibiidade dos
diuréticos d Aabsorgiod tiazidicos, incluind ida, é reduzida pela col lestipol. No entanto, 0 dad fesinar ainteragdo, desde que a idrodorotiazida tenha sido administrada nomlmmollhomsamemude4a6horasdepowsdaadmlmstra;aoderesmasAadm\mstragaode
d\uren(mnazwd\(os incluindo a hidroclorotiazida com: vitamina D ou sais de cdlcio, pode polenaahzaruaumemodo(a\(\own(u om (\dosponna de aumentar o risco de hf ia e complicagdes da gota; com &lcool, barb\tuncoxuunartoncos pode potencwahzarampu er hemol Diuréticos t mau-
memaroe(ewloh\pergluemmodod\azoxwdaAhldrodomhanda pode reduararew‘ asamin pressors . Asigr deste efeito éincerto e insufi \ente Ppara exurseu uso. Padentes recebend e de&envﬂ\verh\ponalremmEAQOESADVERSAS As reagoesadversasreportadasem estudos linicos
eemachados abx nte com valsartana e hid \muumuamu,, b Gs-comerci ta tados abs istema de dasse de rgaos. As reagoes ady hecidas por ocorrerem com mas qu mf mistasem d hwlu,r T 1 durante o tratamento d
Reagdes advers j frequénda, utiizando (>1/10); comum( 1/100, < 1/10); mmmum(>1/1000 <1100} (> 1/10000,< 1/10); muwlorara[d/wm hecid fados disponiveis). Dentro de cadk defrequénd,
as reagdes adversas estao listadas em ordem deqes[emedegravwdads Frequenaa das reagdes adversas a0 medicamento com valsartana/ hidroclorofiazida. Incomum: desidratagao, parestesia, viséo borrada, zumbido, hipotensao, tosse, mialgia,fadiga. Muto ara: Tontura, Artralg. ()sevenm&asegumambemforam ubservadosdurante osestudos dinicos em pacientes h\penensosmdependeme da
telagio causal com o medicamento do estudo: dor abdominal, dor no abdomen superior ansiedade, atrie, asenia,dor nas costas, bronqute, bronguite aguda, dor no pefto, ,dispepsia dispneia, bocaseca, epistare, isfungdo eré, ganruememe dorde cabega,hiper-hidiose, hipoestesia, ripe, insonia, e&t\ramemodohgamentqespasmo muscuar, tenso muscular, congestio nasa,
nasofaringte, nausea dorno pescoco, edema, edema piféico, ofite médlia, dornas extremidades, alpitagoes, dor faingolaringes, polaciiia, piexa, siusite, Ongesty 1, sonoléncia, taquicardia, infecgdes do trato respiratdi infeccdes ), vertigem, i Informagdes adic omponentes Asreages adversas pre-
iamente rep , também podemterefenusmdesﬂavelscomvalsanana+mdmdumnazwda mesmo que ndo tenham sid studos clini d perfodo pdscomerdializagdo. Frequéncia das reades adversas. i m valsartana: Incomur: rigemed ‘abdummal (Os eventos a sequir também foram observados
durante os estudos dl pacientes hiper nto d :artralgia, astenia, dor nas(osta;d\anewa tomura dorde cabega, insona, d\mmu\gaoda hb\do nausea edema, faringte,rinite, sinusite, infecga piratorio superior, infecgaoviral. Frequénc orotiazida: Prindipalmen-
teem altas doses, aumento dos lipideos no sangue. Comum: mia, hiperuricemia e apefite diminuido, hipotensé atica, que pode ser l, anestésicos ou sedativos, N mitos leves, Urticéria derash, Disfungdo erétilPOSOLOGIA: A dose recomendaca de BRASART HCT é de 1 (ompﬂm\doumavezaod\a Quando dinicamente apropriado
podeser usado 80 mg de valsartana e 12,5 mg de hidrodorotiazida ou 160 mg de valsartanae 12,5 mg dehidrodorotizzdaou320 mgdevalsartanae 12,5 mg de h\dmdoroﬂaznda Quando necessério, 160 mg de vlsartanae 25 mg de hidrodorotizida ou 320 mg de valsartana e 25 mg de hidrodorotiazida pode ser usado. 0 efefto anti-hipertensivo mdsimo manfesta-se dentro de 24 semanas,
Insufiiéndia renal: Nao ¢ necessério ajustar a dose em pacientes com insuficiéncia renal leve a moderada (Taxa de H\tmgaoGlomeru\ar(TFG)>30rnUmm] Devido a0 componente hidroclorotiazida, valsartana + m pacentes com aniia e deve s uiizad itela em padientes com insuficiéndia enal grave: (TFG<30mUmm) D\urentoinazwd\tos sao
ineficentes como monoterapia na insuficénda renal gmve (TFG<30 mL/mm) maspudsmsﬂmews nestes pacentes g lizados com a devida cautela e em combinagao com um diurético dea\ga mesmoem pa(\emescomTFGdO mL tica: Nenhum ajuste de dose € necessdr n pacent insuficiénda hepatica leve a moderada. Devid
hidrodlorotiazida, valsartanﬁ laespedal e pacen! ia hepaﬂ(a grave.Devid \ponente valsartana, valsartana + bsirutivosPaci 18anos): Asegumngaeaeﬁ(a(\adeva\sanana+h\dmdurot\amda no
foram estabelecics i 0 necessdrio ajuste de dose Es d p istro MS:n° 1.3569.0651. D rMSSIGMI\PHI\RMI\LTDI\ VEMDASOBPRES(RI@OMEDI(A “SE PERSISTIREM 05 SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO:

BRASARTBCC (VALSARTANA -+ BESILATO DEANLODIPING). APRESENTACOES: Embalagens contendo 10, 30,60, 90(FRAC) e 100(HOSP) comprirmidos revestidos. Uso orel. Uso adultoINDICAGOES: BRASARTB(( dopx rtensdoarteral essendal CONTRAINDICACOES: BRASART BCC ndo deve ser usadoem asos def heddaaoanlod
valsananaouaqua\querexmp\eme Grawdez(wde AmenenuasePre(augoesf ravwdezetaitagau] Usomn(om\tamedeb\oqueadoresdare(eplordeang\atensma (BRAs) —ind ima con! d ang\otensma [\E(As] (omahsqu\renoempauemeswmd\abetesupuz(vwde “Interagdes i a utilizado
por P RE(AU(OESEADVEKTEN(]AS BrasarlB(Cnaoue eserusadoempP a0 di reanmna< OmL/mm]e portanto, deve-se ter cautela Naoenetessanooajuste
dedose em paciente: renal deleve a moderado. 0 uso de BRAs — indluindo val id sdaE(Aw.mm n revitads mpadertesom T .wn JFG<30mL/mm) (v\dc”\mcragocsMcd\camcmosas ') Padi hé a umomcnto dousomurodcﬁrasanB{(cm
paoentesque | Padi i hepatico. Avalsartana , nasuamaior parte, via bl g é pelofigado. Deve-seter cau Brasart B(Ca paci i (b (vide Caractert ).
i infarto do miocardio:Em geral dos canais de célcio, induindo anlodipino, devem ser usad la mpa(‘ N ficiéndia card iva gra \as&asﬁmmona\sm 1V da Assodagdo do Coragio de Novalork (NYHA)) Empamentssno&qua\&af\mgaomna\ podedependerdaat\vwdadedos\stsmaang\mensma—
renina- a\dusterona(porexsmp\u pac\emes(om msuﬁ(\en( i i), otrtarment muub\d res da enzima conversora d istas msid ad lig i €T (aS0S Faros i vpna\aqudae/ou mune A liac pacients énda cardiaca ou pd
mpreincluir nal P infa d inf idodo miocrdio pod nvol ‘dpu 0inid nitoda dose de anlodiping, particulamente e pacentes com doenga by daarté 40:ndo deve ser utizado durante a gravid c.amgau.INTERA(OES
MEDICAMENTOSAS: Si ite d ZC dia em pacientt Ori (AINEs), induindo inibi i i 0X-2): wutuL Ter 30 hipert ensio em padert d dafungiorenal pode
Iwaraumaumemodons(odepworadafungaorena\ REA(OESADVERSAS podecauaartefa\ewa qgipe, edema ondasdeta\orefad\ga POSOLOGIA: Admmmrarporwaora\”' lodipi | d dos com ousem alimentos. £ fad oBrasanBCC p a’gua U padente cuja pressao arterial ndo € adequadamente controlada
podcpassara\ p dia (80mg devalsartanae 5 mg d ipino, 0u 160 mg de valsartana omé()mgdeva\sananaemw lod 320mgdevalsartanae S mg 320mg devalsartanae 10mg deanlodipino). Pode- semnswderar quando dinicamente
apropriado, aal b dosefi. Purtonvemsnaa padentes ec I anlodipin podem ter ido por Brasart B(C, que contémas| d Brasart BCC pode ser uiizadk rapia il em pacent quess ntos para
atmg\rasmetasdspressaoartenalAssto\hadeBrasanB(( ntoinicial para hipertensao deve ser bas liaga N € beneficios.Pa il adose i um)m;B[[B()/Erngumavezaod\a Adose podeseraumentada apds 1a 2 semanas de tratam imido de 320/10mg, umavezao i
pressdo arterial. Brasart BCC né to inicial em pacientes com deplego do volume intravascular (vide"Adverténdias e Precauices). Ad g devalsartana/ 10 mg de anlodipinoRegistro MS n°. 1.3569.0702 farm. Resp: Dr. Adiano Pinheiro Coelho, CRF- 5P 022,883 Detentor: EMS SIGMA PHARMA

LTDA od. Joma\maFA Proenqa Km 08, Bito Chdcara Assay, Hortolandia — P CEP: 13186-901, CNPJ:00.923.140/0001-31, INDUSTRIA BRASILEIRA. Fabricado por: EMS S/A - Hortolandia / SP.SAC: 0800 — SOOGOU'VENDASOB PRESCRICAQ MEDICA”e“SE PERSISTIREM 0S SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO'.

BRAMICAR (telmisartana). APRESENTACOES: 40mg ou 80mg. Embalagens com 10, 14, 20, 28, 30, 60 (EMB.HOSP) ou 100 (EMB.HOSP). USO ORAL. USO ADULTO. INDICAOES: Tratamento da hipertensao arterial, como monoterapia ou em associagdo com outros agentes anti-hipertensivos. Prevengdo de mortalidade e leso cardiovascular
em pacientes com idade igual ou superior a 55 anos com alto risco de doenga cardiovascular. CONTRAINDICAGOES: Hipersensibilidade a telmisartana ou aos excipientes da formula. Disturbios biliares obstrutivos. Disfuncdes hepaticas qraves. Intolerancia hereditdria rara a frutose. Uso concomitante com alisquireno em pacientes com diabetes
mellitus ou disfungao renal (taxa de filtragao glomerular <60 ml/min/1,73 m2). Segundo e terceiro trimestres de gravidez. Lactacao. ADVERTENCIAS E PRECAUCOES: Ha um risco aumentado de hipotensao grave e insuficiéncia renal quando pacientes com estenose arterial renal bilateral ou estenose da artéria com um tnico rim
funcionando sdo tratados com medicamentos que atuam no sistema renina-angiotensina-aldosterona. Deplecao volémica e/ou de sdio deve ser corrigida antes do inicio da terapéutica com BRAMICAR. Em pacientes cujo tonus vascular e fungao renal dependem predominantemente da atividade do sistema renina-angiotensina-aldosterona (p.
ex. pacientes com insuficiéncia cardiaca congestiva grave ou doenga renal subjacente, inclusive estenose da artéria renal), o tratamento com medicamentos que afetam este sistema, tem sido associado com hipotensao aguda, hiperazotemia, oliguria ou, raramente, insuficiéncia renal aguda. Nao se recomenda o uso de BRAMICAR para pacientes
com aldosteronismo primério. Recomenda-se precaugdo especial aos pacientes que sofrem de estenose artica ou mitral ou cardiomiopatia hipertrofica obstrutiva. Na vigéncia do tratamento com medicamentos que atuam no sistema renina-angiotensina-aldosterona, especialmente na presenca de insuficiéncia renal e/ou insuficiéncia cardiaca,
pode ocorrer hiperpotassemia. BRAMICAR deve ser utilizado com cautela em pacientes com disfuncdes obstrutivas do sistema biliar ou insuficiéncia hepética. Este produto contém 338mg de sorbitol por dose mdxima didria recomendada. Pacientes com intolerancia hereditdria rara a frutose (disttirbios do metabolismo da frutose) ndo devem
tomar este medicamento. Pacientes diabéticos com risco cardiovascular adicional [por exemplo, diabéticos com Doenga Arterial Coronariana (DAC) coexistente] devem passar por uma adequada avaliado diagndstica (por exemplo, teste ergométrico de esforco) para detecgdo e tratamento adequado da DAC antes do inicio do tratamento com
BRAMICAR, pois 0 ndo diagndstico da DAC assintomdtica nestes pacientes pode apresentar maior risco de infarto do miocérdio fatal e morte de causa cardiovascular inesperada quando tratados com anti-hipertensivos como BRAs ou inibidores da ECA. Assim como com outros agentes anti-hipertensivos, a redugéo excessiva da pressao arterial em
pacientes com cardiopatia isquémica ou doenga cardiovascular isquémica pode resultar em infarto do miocardio ou AVC. Ao dirigir ou operar mdquinas, deve-se levar em conta que na vigéncia do tratamento anti-hipertensivo, pode ocasionalmente ocorrer tontura ou sonoléncia. O tratamento com BRAs ndo ¢ recomendado no primeiro trimestre
da grawdez endo deve ser iniciado durante a gravidez. INTERA(%ES MEDICAMENTOSAS: BRAMICAR pode aumentar o efeito hipotensor de outros agentes anti-hipertensivos. Em um estudo, a coadministrago de telmisartana e ramipril levou a um aumento de até 2,5 vezes na AUC ,, e C _ de ramipril e ramiprilato. Relataram-se aumentos
reversiveis das concentragdes séricas de litio e toxicidade durante administragao concomitante de litio com inibidores da ECA. Relataram-se também casos de interaao com BRAs, incluindo telmisartana. Em pacientes com desidratagdo, o tratamento com AINEs (porexemp\oAAS como anti-inflamatrio,inibidores da COX-2 e AINEs ndo seletivos)
estd associado com um aumento do potencial para o desenvolvimento de insuficiéncia renal aguda. Férmacos que atuam no sistema renina-angiotensina, como telmisartana, podem ter efeitos sinérgicos. O duplo blogueio do sistema renina-angiotensina-aldosterona [por exemplo, combinando um inibidor da ECA ou o inibidor direto e renina
(alisquireno) a um BRA] deve ser limitado aos casos definidos individualmente, com estrita monitorago da fungdo renal. A experiéncia com o uso de medicamentos que atuam no sistema renina-angiotensina mostra que o uso concomitante de diuréticos poupadores de potassio, suplementos de potdssio, substitutos do sal comum por outro que
contenha potdssio ou outros medicamentos que podem aumentar os niveis de potdssio, como a heparina, poden levar a um aumento da potassemia. Pacientes em tratamento com AINEs e BRAMICAR devem ser adequadamente hidratados e ter sua funcao renal monitorada no inicio o tratamento combinado. Foi relatada uma reducéo do
efeito de drogas anti-hipertensivas, como telmisartana, pela inibicao de durante com AINEs. REACOES ADVERSAS: Infecces do trato urindrio incluindo cistite, infeccdes do trato respiratdrio superior, anemia, hipercalemia, insonia, depressao, sincope, vertigem,
bradicardia, hipotenso, hipotensao ortostatica, dispneia, dor abdominal, diarreia, dispepsia, flatuléncia, vomitos, prurido, hiperidrose, rash, dor nas costas, espasmos musculares, mialgia, disfungdo renal incluindo insuficiéncia renal aguda, dor no peito, astenia, aumento dos niveis plasméticos de creatinina. POSOLOGIA: Os comprimidos de
BRAMICAR devem ser ingeridos com um pouco de dgua ou outro liquido, por via oral, com ou sem alimentos. BRAMICAR é um medicamento de uso continuo e deve ser tomado diariamente na dose prescrita. Tratamento da hipertensao arterial: a dose recomendada é de 40 mg uma vez ao dia. (aso a pressao arterial pretendida ndo seja atingida,
a dose de BRAMICAR pode ser aumentada para 80 mg uma vez ao dia. Alternativamente, BRAMICAR pode ser usado em combinagao com diuréticos tiazidicos, como a hidroclorotiazida, para se obter uma reducéo maior da pressao arterial. Quando se considerar um aumento da dose, deve-se levar em conta que o maximo efeito anti-hipertensivo
¢ geralmente atingido quatro a oito semanas apds o inicio do tratamento. Prevencao da mortalidade e lesao cardiovascular: a dose recomendada é de 80 mg uma vez ao dia. Nao se sabe se doses inferiores a 80 mg de telmisartana sao eficazes na prevengao da mortalidade e leséo cardiovascular. Ao iniciar a terapia com telmisartana para a prevengao
da mortalidade e leséo cardiovascular, recomenda-se monitoragao da pressao arterial, e se conveniente, pode ser necessario o ajuste de medicamentos que reduzem a pressao arterial. Insuficiéncia renal: nao h necessidade de ajustes de dose, nem mesmo nos pacientes que fazem hemodidlise. A telmisartana nao € removida do sangue por
hemofiltrado. Insuficiéncia hepdtica: ndo se deve exceder a dose didria de 40 mg nos pacientes portadores de insuficiéncia hepatica leve a moderada. Pacientes idosos: nao sao necessarios ajustes de doses. Criancas e adolescentes: o uso de BRAMICAR em criangas e adolescentes menores de 18 anos ndo € recomendado, pois hd dados limitados
sobre sequranca e eficdcia nesta faixa etdria. Este medicamento no deve ser partido ou mastigado. Registro MS: n° 1.3569.0706. Registrado por: EMS SIGMA PHARMA LTDA. VENDA SOB PRESCRICAQ MEDICA. “SE PERSISTIREM 0S SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO”.

BRAMICAR HCT ({elmisartana + hidrodlorotiazida). APRESENTACOES: comprimidos de 40 mg + 12,5 mg, 80mg+125mge80mg-+25mg. Embalaqens tomendo 30 comprimidos. USO ORAL. USO ADULTO IMDI(A(OES Tratamento da hipertensdo arterial em padientes uja pressao aterial ndo € lada com telmisart hidrodorotiazida
CONTRAINDICAGOES: & aosingredien rexdpien rsensibiidadea qualg ulfonamida (hidroc insuficiénciah ; insuficiénda renal rave (depuraggo de creatinina <30 ml/min), i vwrmmum padientes
digdes hereditri patf 6 iro tri de gravidez;lactagao, [ diab ] defiltragaoglomerular < 60mi/min/1,73 ). ADVERTENCIAS E PRECAUGOES: Insuficénciahepdtica: BRAMICAR HCT nao deve seradministrad
apadentes com colestase, distirbios b\hares ohstruuvos ou msuﬁuenaa hepdtica grave. Hipertensao renovascular. Hé um risco aumentado de hipotensao grave e mxuﬁmenﬂa enal quando pamentes comestenose arteral enal bilateal ouestenose da artéria com um nico fim funcionando s3o tratados com medicamentos que atuam no sistema renina-angiotensina-aldosterona. Insuficiéncia renal e
I: Atelmisartana + hidroclorotiazida néo deve ser m pacientes portadores de disfungao renal grave (depuragao de creatinina <30 mi/min). Deplegéo ular: Hipotenso sinfomitica, especi dose, pode ocorrer em pacientes que tém volemia e/ou sod\odeﬂ\etadopnrvwgomsaterap\ad\umuia dietarestrita desal, diarreia ou vomito.
Dup\ob\uque\udos\stemalemnaang\olensma -aldosterona: (omotonsequenc\ada\mb\gaodosmsmaremna ang\otensma -aldosterona, foram relatadas alteragbes da fungao rena (induindo insuficénciarenal agud fentes suscetives, espec Queafetam essesistema. Portanto, 0 duploblog -angiotensina-aldosterona
[porexemplo, etoder Y om dafungorenal. O dicdes deestimulaggod; -angiotensina-aldosterona: Em pacientes cujotd efunciorenal daatmdade -angiotensina-
a\dos ferona (p e pa(\emescommsuhuemaa Gardiaa (tmqeslwa graveou doenga rena\suba(enle inclush nose da artéria renal), 0 mosquea[etw istema, tem sido associado wm hipotensdo aguda, h\perazolem\a (h\pemmonem\a) ohguna o, rarameme msuhuenua renal aguda. Hiper P Pacientes com hipe
primdrio geralmen ica ti-hipert marenin IG Portanto, ndo se recomenda o uso de BRAMICAR HCT. Estenose valvar adrtica e mitral bstrutiva hipertrdfica: q nda-sep pedial a0 nar\entesqu fiem nose adrti
oumital ou hipertrofica oby Efeitos metabli endomnosC ‘ pode prejudicara tolerandia a glicose. Podem ser sosajsesdedosesdeinsu pacientes diabeéticos. Poce ocoer 30 de diaby m”"H‘ d idicos. Desequilb lquer padente
Tecebendo Tatamento uric, dee-se ealzara monioraio periicadosniveisséicos de eletliosem nenl adequados. Diabetes melitus: Pamentesd\aha\ws[omnsmcardwvas(u\arad\anna\[porexemp\odmbenmsmmDosngaAnenaanmnanana(DA[]toestteme] poruma adequada avaliagio diagn deteccdo e tratamento adequado da DAC. Lactose: Adose
didriaméxima de BRAMICAR HCT contém 309,460 mg de lacosena concentragio de 80mg + 25 mg, 321,60 0mgna concentagdo de 80mg -+ 12,5 mgee 201,960 mg na concentragio de 40mg + 125 my Pamemef digdes ou dosngax hereditériasraa tolerdncia a ga\ado&& (por exemp\o galactosenia) ndo devem mmar S‘E mediamento. OLN@S (DWD paa oufros BQGHTFS
anti-hipertensivos, a redugdo excessiva da presséo arterial em pacientes portadores de cardiopatia isquémica ou doeng; i mrum domiocérdio ou AV( (infar Miopi I ddrio de angul fe(hado Al uma r\n ecusarre réfica
denguio fechado, (umlmomasm(‘ diminuiggo aguda da acuidade visual ou dor ocular, dentro de horas a semanas doinicio d E i p ar doping. BRAMICAR HCTesta dassificad Cp: i g E o d lizado p avid
jido dentista. INTERACOES MEDICAMENTOSAS: Relataram-se aumentos reversiveis ntragdes séricas de litio e toxicidade durar comitante de ltio com inibidores da ECA. Relataram-se também casos de nt ao<0mBRAs ind [ém disso, depurado renal de itioe, portanto, 0isco
deloxmdadeporlmopodeseraumemadowmousodeBRAM\(ARHU UtwoeBRAM\(ARH(T devem ser mentesomente b supervisao médi Remmenda seamonnoragaodosmvewssen(o&u [itio durant Ror uto lado, basead eri \ammousodeoutra&drogasquealuamnoswslema fenina-angjotensina, 0 uso concomitante de:
diuréii 4ssio, substitutos de sal contends (drogas que podem aumentar os niveis sé potassio podelevaraum 0.5efo rnc(vssamoprcxrwm d BRAMICARHCT, recomenda: rl is plasméticos e potassio.Recomenda- scmomlora(aopcnod\radcpma:smscrmquando
BRAMICARHCT é adh do com df tadas pelos distirbios dos niveis séricos de potdssio, por exemplo, ghmx\denxd\g\talms agentes antiamt edmgaxqu 5o sabid Jutoras de torsades de point i inti-i 0 idais - AINES (por lo, A inibi
DS z A ecimravcuiniuicialles

por
da (0X-2 e AINEs nao seletivos), esta d que agem no sistema renina-angiotensin comoa e "derefewtnxsmerg\ms(omale\ml&anana Pacentes em ratamento com AINEs e BRAICAR HCT devem ser adequadamente hicratados e ter sua fungao renal
"

inicio do tratam binado. A 0 de anti-inflamatdrios ndo-esteroidais pode reduzir o efeito diurético, natriurético e anti-hipertensivo d éticos tiazidicos em alquns pa(\eme&Ate\m\sanana podeaumentaroefewtu hipotensor de outros agentes ant- h\pEﬂemW& do resultou m\meraguesd\mcameme ificativas com a
d\goxmaavarhnnaamdrodomuazwdaaghbendam\dambuprofenuo | ina e anlodipino. Quands drogas podem interagir com diur dlcool, b podeocorrer potenc dehip 3 éticas (agentes orai podesernecessario ajuste de dose da droga
antidiabética; metformina: hd risco de ocoéncia de acidose léctica; colestiramina e resina 30 é prejudicad Ga de resinas d nionica; glicosic d duzida por tiazidicos favorece o nfcio d i digitdficos; 'm (por exernplo, nalina): os efeitos
dasamin dem ser diminuidos; relaxantes musculare (por exemplo, os efeitos dos relaxantes musculares esqueléticos nao-despolarizantes podem ser potendializados; o para gota: podern sernecessérios ajustes de dose dos med (ricos porque a hidroc fa pode aumentar o nivel de dcido trico sérico. A
coadministragdo de fiazida podcaumcmara mudcnaa de magocsdch\pmcnsnbmdadc 0 alopurinol; sais s e cildo: durcticos ardicos podem aummlarosmvcws séricos de cdldo dmdoad\mmm@o da cxcrcgaoScforncccssanaa prcsmgao dc:sup\cmcnlos de (a\ao /05 niveis séricos de o deve ser mcmloradosvadosc dc ldo deve ser ajustada de acordo; Oulrasmcragocs osvfcnos
hiperglicémicos dor mser tiazidas. Agente (porexemplo,atropina, tiazidicos davelocidaded adversos causados pela amantadi

reduzir a excregio renal de dmgas(\tolochas(porexemp\o (idofosfamida, metotrexato) e potendializar seus efeitos s POSOLOGIA EMODO DE USAR BRAM\(AR HU deve ser adminisirado uma vez ao dia, com ou sem alimento. A dose de telmisartana pode: seraumemada gmdanvamemeames desubsmul la pelo BRAM\(AR HCT. Axubsmu\gao dircta da monoterapia pe\as
combinages fixas pode ser considerada. BRAMICAR HCT 40mg/12,5 mg: pode ser M pacientes cuja pressao art Jorotiazida. BRAMICAR HCT 80mg/12,5 mg: pode ser, m pacientes cuja pressao arterial ndo foi BRAMICARHCT 80mg/25 mg:

podesere m pacientes cuja pressao arterial ndo foiad lada com BRAMICARHCT80mg/ 12,5mgou paci bilizad Imisartana EACOES ADVERSAS: ontur. RegistroM. S.n°1356‘3 0729 EMSSIGMAPHARMALTDA”SEPERSISTIREMOSSINTOMAS (OMEDICO
DEVERA SER CONSULTADO". VENDA SOB PRESCRICAO MEDICA.
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O MELHOR TRATAMENTO COMEGA
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Brasart Bramicare

valsartana telmisartana
30 comprimidos: 30 comprimidos:
80 mg 40 mg
160 mg 80 mg
320 mg
60 comprimidos:
40 mg
80 mg
BrasoriliT@a < BramicarHCT
valsartana+hidroclorotiazida telmisartana + hidroclorotiazida

30 comprimidos:
80 mg + 12,5 mg
160 mg + 12,5 mg
160 mg + 25 mg
320 mg + 12,5 mg
320 mg + 25 mg

30 comprimidos:
40 mg + 1256 mg
80 mg + 12,5 mg
80 mg + 25 mg

60 comprimidos:

80 mg + 12,5 mg
90 comprimidos:

160 mg + 12,5 mg

Brasart -

valsartana+anlodipino

30 comprimidos:
160 mg + 5 mg
320 mg + 5 mg
320 mg +10 mg

60 comprimidos:
160 mg + 5 mg
320 mg + 5 mg
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