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FORMULARIO DE ACESSO - ACNE GRAVE
PORTARIA N°. 1159, DE 18 DE NOVEMBRO DE 2015

Nome do Paciente: Data: |

Médico Responsavel: CRM: UF:

1. Qual(is) o(s) critério(s) o(a) paciente apresenta?

() Acne nodulocistica grave;

() Acne conglobata;

() Outras variantes graves de acne;

() Acne com recidivas frequentes, requerendo cursos repetidos e prolongados de antibiotico sistémico;

() Auséncia de resposta satisfatéria ao tratamento convencional, incluindo antibiético sistémico
administrado por um periodo de pelo menos 2 meses. Um exemplo de opgéo de antibidtico é a eritromicina
na dose de 1.000 mg/dia.

2. Tratamento:
2.1. O(A) paciente usou isotretinoina em algum periodo?
( ) Nao

() Sim. Exemplificar:

2.2. Em caso de um segundo periodo de tratamento com isotretinoina, 2 meses apo6s o término do
anterior, o(a) paciente apresenta qual condicao abaixo que justifica o uso?

() lesbdes persistiram.

() recorréncia de lesbes graves.

3. Para paciente menor de 15 anos: considerando que uso de isotretinoina deve ser evitado ou
realizado com cautela, solicito justificativa do médico assistente quanto a solicitagio do
medicamento:

il: assinale as condigdes que a paciente apresenta?

() apresenta acne nodulocistica grave, refrataria a terapia usual;

() mostra-se confiavel para compreender e executar as orientagdes dadas;

() recebeu orientagbes verbais e por escrito sobre os riscos do uso de isotretinoina durante a gestagéo e
riscos de possiveis falhas dos métodos contraceptivos utilizados;

() iniciara ou iniciou, preferencialmente, o tratamento no segundo ou terceiro dia do ciclo menstrual
regular;

() faz uso de dois métodos anticoncepcionais desde 2 meses antes do tratamento e fara até 2 meses
apo6s seu término.

() ciente que o teste soroldgico de gravidez deve ser negativo antes do inicio e realizado mensalmente até
5 semanas apo6s a ultima administragédo da isotretinoina.

5. O(A) paciente nao apresenta critérios de exclusdo e nado apresenta contraindicagées ao uso do
medicamento solicitado conforme PCDT da Acne Grave?

()Sim

() Nao

Assinatura e carimbo do médico
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