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Nota Técnica nº 08

PADRONIZAÇÃO MEDICAMENTOS/SAMU ESTADUAL

Considerando  a  necessidade  de  reestruturação  dos  protocolos  assistenciais  e
organizacionais  do  serviço  SAMU-RS  192,  bem  como  a  necessidade  de  reorganizar  a
padronização  dos  medicamentos  utilizados  no  atendimento  pré-hospitalar  móvel  de
urgência,  por  meio  de  procedimentos  orientados  pelas  Centrais  de  Regulação  do  SAMU
implantadas no Estado, a Coordenação Estadual do SAMU redefiniu as listas de medicamentos a
serem padronizadas pelas bases e implantadas nas maletas das Unidades de Suporte Avançado
(USA), Unidades de Suporte Básico (USB) e Motolâncias (MT). 

Salientamos  que  esta  Nota  Técnica  está  em  constante  revisão,  conforme
legislações vigentes ao Programa SAMU 192. 

           Abaixo, medicamentos sugeridos, com as quantidades mínimas que deverão estar
disponíveis, para os atendimentos prestados aos pacientes pelas equipes assistenciais do SAMU
RS 192.

MEDICAMENTOS PARA SUPORTE AVANÇADO (USA) QDT

ADRENALINA (EPINEFRINA) 1mg/ml (1:1000) AMPOLA DE 1ml 08
ADENOSINA 3mg/ ml, AMPOLA DE 2ml 02
AGUA DESTILADA, AMPOLA DE 10 ml 05
AMIODARONA 50 mg/ml, AMPOLA 3ml 05
ATROPINA, SULFATO 0,25 mg/1ml 02
AAS 100mg COMPRIMIDO 09
BICARBONATO DE SÓDIO 1 mEq/mL (8,4%) 02
BUTILBROMETO  DE  ESCOPOLAMINA  4mg/ml  +  DIPIRONA  500mg/ml,
AMPOLA 5 ml

05

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20 mg/ml, AMPOLA 1ml 05
CAPTOPRIL 25mg COMPRIMIDO 05
CETOPROFENO 50mg/ml, AMPOLA DE 2ml, USO INTRAMUSCULAR 02
CETOPROFENO 50mg/ml, FRASCO/AMPOLA DE 2ml, EV 02
CLOPIDOGREL 75 mg COMPRIMIDO 04
CLORPROMAZINA 5 mg/ml, AMPOLA DE 5 ml 02
DEXAMETASONA 4mg/ml, FRASCO-AMPOLA DE 2,5 ml 02
DIPIRONA SÓDICA 500mg/ml, AMPOLA 2ml 04
DOBUTAMINA 12,5 mg/ml, solução injetável – AMPOLA DE 20mL 2
DOPAMINA 5mg/mL, solução injetável – AMPOLA DE 10mL 05
DIMENIDRATO B6 - AMPOLA DE 10ml 02
FENTANILA 50 mcg/ml, solução injetável,FRASCO AMPOLA DE 10ml 02
FENOBARBITAL200mg/1ml, AMPOLA DE 1 ml 02
FUROSEMIDA 10 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 06
FLUMAZENIL 0,5mg/5ml, FRASCO AMPOLA DE 5ML 02
GLICOSE HIPERTÔNICA 50% AMPOLA 10ML 08
HALOPERIDOL 5mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 02
HIDRALAZINA 20mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 01
HIDROCORTISONA 500mg,  FRASCO AMPOLA 02
ISORDIL  (DINITRATO  DE  ISOSSORBIDA)  5  mg  COMPRIMIDO
SUBLINGUAL

06

KCL (CLORETO DE POTÁSSIO) 10% AMPOLA DE 10ml 03
LIDOCAÍNA 20 mg/mL (2%) FRASCO AMPOLA DE 20 ml 02
MANITOL SOLUÇÃO 20% FRASCO DE 250 ml 02
MEPERIDINA 50 mg/1 ml, AMPOLA DE 2 ml 03
METOPROLOL 5mg/5ml AMPOLA de 5 ml 02
MIDAZOLAM 5 mg/ml, AMPOLA DE 3 ml 04



MORFINA 10 mg/1ml,  AMPOLA DE 1ml 05
MgSO4 50% - SULFATO DE MAGNÉSIO, AMPOLA DE 10 ml 02
NORADRENALINA   2 mg/mL, AMPOLA DE 4 ml 02
NALOXONA 0,4 mg/ml ,AMPOLA DE 1 ml 01
ONDANSETRONA 2 mg/ml,  AMPOLA DE 2 ml 02
PARACETAMOL 200mg/ml, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO DE 10 ml 01
PROMETAZINA CLORIDRATO, 25 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 03
RINGER LACTATO FRASCO 500ml 01
SALBUTAMOL 100mcg Spray / DOSE,  USO INALATÓRIO 01
TERBUTALINA SULFATO 0,5 mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 02
TRAMADOL CLORIDRATO 50 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 02
TRANSAMIN 50 mg/ml AMPOLA DE 5 ml 02
SF 0,9% 125 ml 04
SF 0,9% 500 ml 04
SF 0,9% 1000 ml 02
SG 5 % 500 ml 02
SG 10% 500 ml 01

MEDICAMENTOS PARA SUPORTE BÁSICO (USB) QTD

ADRENALINA (EPINEFRINA) 1mg/ml (1:1000) AMPOLA DE 1ml 03
AGUA DESTILADA, AMPOLA DE 10 ml 05
ATROPINA, SULFATO 0,25 mg/1ml 02
AAS 100 mg COMPRIMIDO 09
BUTILBROMETO  DE  ESCOPOLAMINA  4mg/ml  +DIPIRONA  500  mg/ml,
AMPOLA 5 ml

02

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20 mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 05
CETOPROFENO 50mg/ml, AMPOLA DE 2ml, USO INTRAMUSCULAR 02
CETOPROFENO 50mg/ml, FRASCO/AMPOLA DE 2ml, EV 02
CLOPIDOGREL 75 mg COMPRIMIDO 04
CLORPROMAZINA 5 mg/ml, AMPOLA DE 5 ml 02
DIPIRONA SÓDICA 500mg/ml, AMPOLA DE 2ml 04
FUROSEMIDA 10 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 04
GLICOSE HIPERTÔNICA 50% AMPOLA DE 10ml 08
HALOPERIDOL 5mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 02
HIDROCORTISONA 500mg,  FRASCO AMPOLA 02
ISORDIL  (DINITRATO  DE  ISOSSORBIDA)  5  mg  COMPRIMIDO
SUBLINGUAL

10

MIDAZOLAM 5 mg/ml, AMPOLA DE 3 ml, USO INTRAMUSCULAR 01
MORFINA 10 mg/1ml AMPOLA DE 1ml 02
ONDANSETRONA 2 mg/ml,  AMPOLA DE 2 ml 02
PARACETAMOL 200mg/ml, SOLUÇÃO ORAL, FRASCO DE 10 ml 01
PARACETAMOL 500mg COMPRIMIDO 05
RINGER LACTATO FRASCO 500ml 02
SALBUTAMOL 100mcg Spray / DOSE,  USO INALATÓRIO 01
TERBUTALINA SULFATO 0,5 mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 02
TRAMADOL CLORIDRATO 50 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 02
SF 0,9% 125 ml 04
SF 0,9% 500 ml 02
SF 0,9% 1000 ml 02
SG 5 % 500 ml 02
SG 10% 500 ml 01

MEDICAMENTOS PARA MOTOLÂNCIA (MT) QTD

AAS 100 mg COMPRIMIDO 06

ADRENALINA (EPINEFRINA) 1 mg/ml (1:1000) AMPOLA DE 1ml 02

ÁGUA DESTILADA, AMPOLA DE 10 ml 02



BUTILBROMETO  DE  ESCOPOLAMINA  4mg/ml  +  DIPIRONA  500  mg/ml,
AMPOLA 5 ml

03

CETOPROFENO 50mg/ml, AMPOLA DE 2ml, USO INTRAMUSCULAR 02
CETOPROFENO 50mg/ml, FRASCO/AMPOLA DE 2ml, EV 02

CLOPIDOGREL 75MG COMPRIMIDO 08

DIPIRONA SÓDICA 500mg/ml, AMPOLA DE 2ml 03

FUROSEMIDA 10 mg/ml, AMPOLA DE 2 ml 02

GLICOSE HIPERTÔNICA 50% AMPOLA 10ML 05

HALOPERIDOL 5mg/ml, AMPOLA DE 1 ml 03

HIDROCORTISONA 500mg,  FRASCO AMPOLA 01

ISORDIL  (DINITRATO  DE  ISOSSORBIDA)  5  mg  COMPRIMIDO
SUBLINGUAL

02

MORFINA 10 mg/1ml AMPOLA DE 1ml 01

ONDANSETRONA 2 mg/ml,  AMPOLA DE 2 ml 02

SALBUTAMOL 100mcg Spray / DOSE,  USO INALATÓRIO 01

RINGER LACTATO FRASCO DE 500ml 02

SF 0,9% 125 ml 02

SG 5 % 250 ml 01
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