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Modelos de receita meédica: guia completo
dos tipos e regras de prescricao

A escolha correta do modelo de receituario é etapa indispensavel no processo de prescricao.
Cada classe de medicamento, conforme sua composicao quimica, potencial de dependéncia e risco
sanitario, exige um tipo especifico de receita, e a utilizacdo do modelo equivocado pode invalidar o
documento, impedir a dispensacao na farmacia e expor o profissional prescritor a sancoes éticas e

administrativas.

Este guia retine as informacoes fundamentais sobre os modelos de receita médica utilizados no
Brasil, as regras de preenchimento de cada um, as atualizagOes recentes da legislacdao sanitaria e as

principais duvidas que envolvem a prescricao na rotina clinica.

Aproveite ainda nosso guia gratuito com as substancias mais prescritas das listas A, B e C da
Anvisa.

e O que é uma receita médica e quem pode emiti-la

e (Quais sao os modelos de receita médica no Brasil + guia de substancias
e Receita simples (branca): quando usar e como preencher

* Receita de controle especial (branca tipo C): regras detalhadas

* Receita azul (Notificacao de Receita B): tudo sobre a prescricao de psicotropicos
* Receita amarela (Notificacao de Receita A): a prescricao mais restrita

» Notificacoes especiais: talidomida e retinoides sistémicos

e Tarjas dos medicamentos e sua relacao com os tipos de receita

e O que deve constar em qualquer prescricao: checklist universal

e Carimbo médico: quando é obrigatorio e quando é opcional

* Legibilidade e os erros mais comuns na prescricao

e Receita digital: quando substitui o talonario fisico

» Atualizacoes recentes da legislacao que todo prescritor precisa conhecer
e Como o HiDoctor facilita a emissao de receitas

e Perguntas frequentes sobre modelos de receita médica



_II!

'

)i . .

FECEIARI 0F CONTROLE ESPECHAL

O que € uma receita médica e quem pode emiti-la

A receita médica é o documento por meio do qual o profissional habilitado registra
formalmente as orientacOes terapéuticas destinadas a um paciente, especificando os medicamentos

prescritos, suas dosagens, formas farmacéuticas, vias de administracao e duracao do tratamento.

Trata-se de um instrumento de comunicacao entre o prescritor, o paciente e o farmacéutico
responsavel pela dispensacdo, e seu correto preenchimento é condicdo indispensavel para a

continuidade segura do cuidado.

E importante distinguir dois termos frequentemente utilizados como sinénimos, mas que
apresentam diferencas conceituais relevantes. A receita corresponde ao contetido clinico da
prescricdo, ou seja, ao conjunto de informacgoes terapéuticas registradas pelo médico. O receituario,
por sua vez, é o documento fisico ou digital que acomoda essa prescricao, sujeito a regras especificas

de cor, papel, numeracao e nimero de vias, conforme o tipo de medicamento que sera prescrito.

Embora a distin¢do parega sutil, ela é determinante quando se trata de medicamentos sob
controle especial, cuja prescricao exige receituario especifico, padronizado e, em alguns casos, com

numeracgao controlada concedida diretamente pela autoridade sanitaria.

A prescricao médica no Brasil é prerrogativa dos médicos regularmente inscritos no Conselho
Regional de Medicina da unidade federativa em que atuam, conforme exigéncia da Lei n° 3.268, de

30 de setembro de 1957, que estabelece a inscricio no CRM como condi¢io para o exercicio


https://blog.hidoctor.com.br/p/1341143/prescricao+eletronica+eficiente.htm

profissional. A pratica prescritiva é disciplinada pelo Cédigo de Etica Médica (Resolucio CFM n°
2.217/2018)"?!, por outras resolucdes especificas do Conselho Federal de Medicina e pela

regulamentacao sanitaria aplicavel a cada categoria de medicamento.

Cirurgioes-dentistas e médicos veterinarios também tém autorizacao para prescrever, restrita
ao ambito de suas respectivas profissoes. Farmacéuticos podem prescrever exclusivamente

medicamentos isentos de prescriciao (MIPs), conforme a Resoluc¢io CFF n° 586/20135.

Quais sao os modelos de receita médica no Brasil

A legislacao brasileira estabelece quatro modelos principais de receituario, cada qual destinado
a categorias distintas de medicamentos, com regras proprias de preenchimento, ntimero de vias,

validade e quantidade méxima prescrita. O quadro abaixo sintetiza as caracteristicas de cada modelo:

Retencao na
Modelo Cor Indicacao Vias Validade ; ¢ ]
farmacia

. MIPs e medicamentos de tarja . -
Receita simples Branca ~ 1 30 dias* Nao
vermelha sem retencao

Receita de controle | Branca (tipo ' Listas C1, C5 e adendos das listas A1,

. 30 dias Sim, 12 via
especial C) A2eB1
Notificacao de . . . Notificacao . . . o,

. Azul Psicotropicos das listas B1 e B2 L. 30 dias Sim, a notificacdo é retida
Receita B propria
Notificacao de Entorpecentes A1 e A2 e psicotropicos | Notificacao

. ¢ Amarela P P p . ¢ 30 dias Sim, a notificacao é retida
Receita A A3 propria

* Para receita simples, 30 dias é o prazo indicado pelo CFM no contexto da prescrigao eletronica; MIPs ndo exigem receita.

Além desses quatro modelos principais, existem dois receituarios especiais destinados a
substancias com regulamentacao particular: a Notificacdo de Receita Especial para Talidomida e a
Notificacao de Receita Especial para Retinoides de uso sistémico. Ambos serao abordados em secao
propria.

A correta identificacdo do modelo a ser utilizado depende do enquadramento da substancia nas

listas da Portaria SVS/MS 344/98', que classifica os medicamentos conforme seu potencial de risco,
dependéncia e abuso.

Para apoiar a consulta rapida no consultorio, preparamos o guia “Listas A, B e C da Portaria
344/98 — substancias mais prescritas” em formato PDF. O documento retine mais de 70 substancias
frequentemente prescritas no Brasil, organizadas por lista (A1, A2, A3, B1, B2, C1 e C5), com nome
comercial mais comum, classe terapéutica e tipo de receituario exigido. O material foi elaborado com

base nas informacées disponiveis até maio de 2026 e tem carater de referéncia rapida.



[GUIA]
Listas A, B e C da Portaria 344/98

Substancias mais prescritas

Como as listas oficiais sdo objeto de atualizacGes periddicas pela ANVISA, com inclusoes,
exclusoes e reclassificacoes de substancias ao longo do tempo, recomenda-se a consulta direta ao
portal da ANVISA para confirmacao do enquadramento vigente em casos especificos e caso esteja

acessando este artigo em data muito posterior a publicacao.

Receita simples (branca): quando usar e como preencher

A receita simples é o modelo mais comum na pratica clinica e destina-se a prescricao de
medicamentos de venda livre, também conhecidos como medicamentos isentos de prescricao (MIPs),
e de medicamentos de tarja vermelha que nao exigem retencao pela farmacia. Esse receituario é
emitido em via Unica e nao esta sujeito a regras de papel padronizado, podendo ser impresso em

papel timbrado do consultério, do estabelecimento de satide ou em formulario digital.

Entre os medicamentos comumente prescritos por meio da receita simples estao analgésicos
como dipirona e paracetamol, anti-inflamatérios nao esteroides como ibuprofeno e nimesulida,
antiacidos e inibidores da bomba de prétons como omeprazol e pantoprazol, anti-hipertensivos
comuns, anticoncepcionais orais, contraceptivos hormonais de uso continuo e antialérgicos. Também
se utiliza esse modelo para a prescricao de produtos dermatologicos, vitaminas e suplementos cuja

venda exige apresentacao de receita, mas nao retencao do documento.

O preenchimento da receita simples deve seguir as exigéncias minimas estabelecidas pelo Art.

35 da Lei 5.991/73%. As informacdes consagradas pela pratica clinica incluem:

e Identificacao completa do prescritor, com nome, nimero do registro no Conselho
Regional de Medicina e respectiva unidade federativa, endereco e telefone do consultorio ou
da instituicao.

e Identificacao do paciente, com nome completo e, conforme a relevancia clinica, idade e
endereco.
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* Especificacoes do medicamento, indicando o nome preferencialmente pela
Denominacao Comum Brasileira (DCB) ou, em sua auséncia, pela Denominacao Comum
Internacional (DCI), além da forma farmacéutica, a concentracao e a quantidade total a ser
dispensada.

* O modo de usar o medicamento, com a posologia detalhada (dose, intervalo entre as
administracoes, via de administracao e duracao do tratamento).

e A data da emissao.

e A assinatura do prescritor.

A validade da receita simples é de 30 dias contados a partir da data de emissao e ela é aceita em
todo o territorio nacional. Vale destacar que, no caso de MIPs, como a dispensacao nao depende de

receita, € possivel adquiri-los mesmo apos esse prazo.

Ainda que se trate do modelo mais flexivel, a inobservancia das regras de preenchimento pode
levar a recusa do farmacéutico em dispensar o medicamento, especialmente em casos de letra ilegivel,

auséncia da posologia ou divergéncia entre o nome comercial e o principio ativo registrado.

Receita de controle especial (branca tipo C): regras
detalhadas

A receita de controle especial, também denominada receita branca tipo C, é o modelo utilizado
para a prescricao de medicamentos que contenham substancias das listas C1 (substancias sujeitas a
controle especial, como antidepressivos, anticonvulsivantes, antiparkinsonianos), C5 (anabolizantes)
e dos adendos das listas A1, A2 e B1.

Também ¢é o modelo aplicado a prescricao de retinoides de uso topico, imunossupressores e
determinados medicamentos com tarja vermelha que exigem retencao da receita pela farmacia,
conforme indicado na rotulagem com os dizeres “venda sob prescricdo médica — s6 pode ser vendido

com retencao da receita”.

Esse receituério é emitido em duas vias, sendo a primeira destinada a retencao pela farmacia
ou drogaria e a segunda ao paciente, contendo orientacoes sobre a continuidade do tratamento.
Ambas as vias devem trazer, em destaque, a identificacao correspondente: "12 via — Retencao da

Farmacia ou Drogaria" e "22 via — Orientacao ao Paciente".

A emissao da receita de controle especial em formato eletrénico, com assinatura digital ICP-
Brasil, dispensa a impressao das duas vias; o registro de dispensacao fica a cargo do sistema. A receita
eletrénica de controle especial é admitida desde a Resolu¢do CFM n° 2.299/2021'% e teve seu modelo

de controle reforcado pela RDC ANVISA n° 1.000/2025", conforme detalhado em secdo especifica.


https://blog.hidoctor.com.br/p/1368978/emitir+prescricoes+atestados+assinatura+digital.htm

Entre os medicamentos prescritos por meio da receita de controle especial estao
antidepressivos como fluoxetina, sertralina, escitalopram, venlafaxina, amitriptilina e bupropiona;
anticonvulsivantes como carbamazepina, acido valproico, lamotrigina e topiramato; estabilizadores
de humor como litio; antipsicoticos como risperidona, olanzapina, quetiapina e clozapina; e

anabolizantes em situacoes clinicas justificadas.

A regulamentacao estabelece limites especificos quanto a quantidade de medicamentos e a
duracao do tratamento que podem ser prescritos em uma tinica receita. Para substancias das listas C1
e Cs5, é permitida a prescricio de no maximo trés substancias ou medicamentos por receita. A
quantidade maxima por receita € de cinco ampolas para apresentacoes injetaveis e o equivalente a 60

dias de tratamento para outras formas farmacéuticas.

A validade desse receituario é de 30 dias a partir da data de emissao e ele é aceito em todo o
territério nacional. O preenchimento segue os requisitos definidos pela Portaria 344/98 para os

receituarios de controle especial, com os seguintes campos obrigatorios:

Campos preenchidos pelo prescritor:

e Identificacao do emitente, com nome e endereco completos do profissional, e inscri¢ao no
Conselho Regional de Medicina (CRM/UF). Ou nome da instituicao, CNPJ ou CNES,
endereco completo e telefone.

e Identificacao do paciente, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro) e
endereco completo.

» Especificacoes do medicamento, com o nome pela Denominacao Comum Brasileira
(DCB), a concentracao, a forma farmacéutica e a quantidade em algarismos arabicos e por
extenso.

¢ Modo de uso, com posologia detalhada (dose, intervalo entre administracoes, via de
administracao e duracao do tratamento).

e Data da emissao.

e Assinatura do prescritor.

Campos preenchidos pela farmacia no momento da dispensacao:

e Identificacao do comprador, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro),
endereco completo e telefone.

* Dados dos produtos dispensados, com nome do medicamento e apresentacao, n°® do
lote, quantidade de caixas e n° de registro da receita no livro de receituario (quando
manipulado).

* Identificacao do estabelecimento dispensador, com nome completo, CNPJ ou CNES,
nome do responsavel pela dispensacao, assinatura e data.



Os antibi6ticos, embora também sujeitos a controle, estdo regulamentados pela RDC n°
471/2021%), que estabelece regras especificas. A prescricio de antimicrobianos nio exige modelo de
receita padronizado, podendo ser realizada no receituario privativo do prescritor ou do
estabelecimento de satide, mas deve ser emitida em duas vias, com retencdo da segunda via pela

farmaécia, exceto no caso de prescricao eletrénica.

A validade é de 10 dias a contar da emissao. Em casos de tratamento prolongado, a mesma
receita pode ser utilizada para aquisi¢oes posteriores, desde que nao ultrapasse o periodo de 9o dias

da emissao.

Receita azul (Notificacao de Receita B): tudo sobre a
prescricao de psicotropicos

A Notificacao de Receita B, conhecida como receita azul em razao da cor padronizada do
impresso, é o modelo destinado a prescricio de medicamentos contendo substancias psicotropicas
das listas B1 e B2 da Portaria 344/98. A lista B1 abrange os benzodiazepinicos e substancias com agao
ansiolitica, hipnotica ou sedativa, enquanto a lista B2 retine os anorexigenos, substancias com agao
anfetaminica utilizadas no tratamento da obesidade.

Entre os medicamentos da lista B1 que exigem prescricio em receita azul estao diazepam,
clonazepam (nome comercial Rivotril), alprazolam (Frontal), bromazepam (Lexotan), lorazepam
(Lorax), midazolam (Dormonid), zolpidem (Stilnox), flurazepam, clobazam e oxazepam. Ja a lista B2
inclui substancias como a sibutramina, utilizada no tratamento da obesidade conforme protocolos

especificos.

A numeracao da Notificacdo de Receita B é concedida pela autoridade sanitaria local, mas a
impressao dos talonarios é responsabilidade do préprio profissional ou da instituicao. O profissional
ou estabelecimento deve solicitar formalmente a autoridade sanitaria a numeracdo para confeccao

dos talonarios, que sera controlada e auditada pelo 6rgao emissor.

O preenchimento da receita azul contempla campos preenchidos por trés responsaveis
distintos: o prescritor no momento da emissao, a farmacia no momento da dispensacao e a grafica

responsavel pela impressao do talonario.

Campos preenchidos pelo prescritor:

e Identificacao da notificacao, com a numeracao fornecida pela autoridade sanitaria ao
profissional ou a instituicao.

e Identificaciao do emitente, com nome e endereco completos do profissional, e inscri¢cao no
Conselho Regional de Medicina (CRM/UF). Ou nome da instituicao, CNPJ ou CNES,
endereco completo e telefone.



e Identificacao do paciente, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro) e
endereco completo.

» Especificacoes do medicamento, com o nome pela Denominacao Comum Brasileira
(DCB), a concentracao, a forma farmacéutica e a quantidade em algarismos arabicos e por
extenso.

e Modo de uso, com posologia detalhada (dose, intervalo entre administracoes, via de
administracao e duracao do tratamento).

e Data de emissao.

e Assinatura do prescritor, acompanhada de carimbo ou identificacao equivalente que
permita identificar o profissional e seu registro no conselho profissional, conforme o modelo e
as regras aplicaveis.

Campos preenchidos pela farmacia no momento da dispensacao:

e Identificacao do comprador, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro),
endereco completo e telefone.

e Identificacao do estabelecimento dispensador, aposta no verso por carimbo ou
registro equivalente, conforme as informacoes exigidas pela norma sanitéria aplicavel.

e Registro da dispensacao, com anotacao no verso da receita da quantidade efetivamente
dispensada. Em casos de formulacOes magistrais, deve ser registrado também o namero de
registro da receita no livro de receituario.

Campos preenchidos pela grafica responsavel pela impressao:

e Identificacao da grafica, com nome, endereco e CNPJ do estabelecimento.
e Data de impressao do receituario é recomendavel.

NOTIFICAGAO DE RECEITA A
A e AL ———TDENTIFICACAC DO EMITENTE PRESCRICAG
NUMERO
B NOME E ENDERECO COMPLETOS DO PROFISSIONAL + T SN
INSCRICAO NO CONSELHO PROFISSIONAL + UF
DATA: ou CONCENTRACAO:
NOME DA INSTITUICAO + CPNJ ou CNES + FORMA FARMACELITICA:
ENDERECO COMPLETO + TELEFONE
QUANTIDADE:

ASSINATURA E CARIMBO DO PRESCRITOR

( TDENTIFICACAO DO COMPRADOR ) | PosoLock

NOME:

PACIENTE:

CPF ou, se estrangeiro, PASSAPORTE:

CPF ou, se estrangeiro, PASSAPORTE:
ENDERECO COMPLETO:

TELEFONE:
ENDERECO COMPLETO:

*NOME DA GRAFICA, CNP| E ENDERECO COMPLETO
*DATA DE IMPRESSAQ DESTE RECEITUARIO: __/__/___ (recomendavel)

A presenca do CPF do paciente — ou do passaporte, no caso de estrangeiros — passou a ser
obrigatéria a partir da RDC ANVISA n° 1.000/2025, tanto nas receitas eletronicas quanto nos novos

modelos fisicos impressos a partir de 13 de fevereiro de 2026. Os talonarios antigos, impressos antes



dessa data, permanecem validos por prazo indeterminado e seguem as regras anteriores. Essa

exigéencia sera detalhada em secao especifica.

A quantidade maxima por receita azul é equivalente ao tratamento de 60 dias para substancias
da lista B1 e de 30 dias para substancias da lista B2. Para apresentacoes injetaveis, o limite é de cinco
ampolas. A validade da receita é de 30 dias a partir da emiss@o e ela tem abrangéncia em todo o
territorio nacional. Desde a entrada em vigor da RDC ANVISA n° 873/2024!°), ndo h4 mais exigéncia
de visto da autoridade sanitaria local quando o aviamento ocorre em unidade federativa diferente

daquela em que a receita foi emitida.

Quanto a possibilidade de prescricao digital, a RDC ANVISA n® 1.000/2025 abriu caminho
para que a Notificacao de Receita B passe a ser emitida em meio eletrénico, desde que por sistemas
integrados ao Sistema Nacional de Controle de Receituarios (SNCR). Até a disponibilizacao completa
do SNCR, prevista para até 30 de setembro de 2026, a emissao eletronica das notificacées azuis ainda

nao é viavel na prética, e o talonario fisico permanece como tinica forma de prescricao valida.

Receita amarela (Notificacao de Receita A): a prescricao
mais restrita

A Notificacio de Receita A, ou receita amarela, é o modelo aplicavel a prescricio dos
medicamentos sob controle mais rigoroso na legislacdo brasileira. Destina-se as substancias
entorpecentes das listas A1 e A2 e aos psicotropicos da lista A3 da Portaria 344/98, considerados de

elevado potencial de dependéncia quimica e abuso.

Entre as substancias que, em regra, exigem prescricdo em receita amarela estao opioides e
entorpecentes utilizados no manejo da dor moderada a intensa, como morfina, oxicodona,
hidromorfona, metadona e fentanila; substancias da lista A2, como codeina e tramadol (a depender
da apresentacdo); e psicoestimulantes da lista A3, com destaque para o metilfenidato (nome
comercial Ritalina, Concerta) e a lisdexanfetamina (Venvanse), prescritos no tratamento do
transtorno do déficit de atencao e hiperatividade. Algumas apresentacoes especificas, entretanto,
podem seguir regras proprias e ser prescritas por Receita de Controle Especial, conforme os adendos

da Portaria 344/98 e suas atualizacées.

Também na Notificacdo de Receita A a numeracao do receituario é concecida pela autoridade
sanitaria ao profissional prescritor ou a instituicao cadastrada, mediante solicitacdo formal. Cada
notificacdo recebe numeracao sequencial controlada pela autoridade sanitaria e o profissional fica

responsavel pela guarda e pelo uso adequado dos talonarios.


https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/medicamentos/controlados/sncr

Historicamente, a impressao era feita exclusivamente pela autoridade sanitaria, mas a partir de
13 de fevereiro de 2026, com a entrada em vigor da RDC ANVISA n° 1.000/2025, os profissionais e
instituicoes passaram a poder providenciar a impressao dos talonarios em graficas, mantida a

obrigatoriedade da numeracao previamente concedida pela Vigilancia Sanitaria local.

O preenchimento da receita amarela contempla campos preenchidos por trés responsaveis
distintos: o prescritor no momento da emissao, a farmécia no momento da dispensacao e a grafica

responsavel pela impressao do talonério.

Campos preenchidos pelo prescritor:

e Identificacao da notificacao, com a numeracao fornecida pela autoridade sanitaria ao
profissional ou a instituicao.

e Identificacao do emitente, com nome e endereco completos do profissional, e inscri¢ao no
Conselho Regional de Medicina (CRM/UF). Ou nome da instituicao, CNPJ ou CNES,
endereco completo e telefone.

e Identificacao do paciente, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro) e
endereco completo.

» Especificacoes do medicamento, com o nome pela Denominacao Comum Brasileira
(DCB) — apenas um produto por notificacao —, a concentracao, a forma farmacéutica e a
quantidade em algarismos arabicos e por extenso.

¢ Modo de uso, com posologia detalhada (dose, intervalo entre administracoes, via de
administracao e duracao do tratamento).

e Data de emissao.

e Assinatura do prescritor, acompanhada de carimbo ou identificacao equivalente que
permita identificar o profissional e seu registro no conselho profissional, conforme o modelo e
as regras aplicaveis.

Campos preenchidos pela farmacia no momento da dispensacao:

e Identificacao do comprador, com nome completo, CPF (ou passaporte se estrangeiro),
endereco completo e telefone.

* Identificacao do estabelecimento dispensador, aposta no verso por carimbo ou
registro equivalente, conforme as informacoes exigidas pela norma sanitaria aplicavel.

e Registro da dispensacao, com anotacao no verso da receita da quantidade efetivamente
dispensada. Em casos de formula¢Oes magistrais, deve ser registrado também o namero de
registro da receita no livro de receituario.

Campos preenchidos pela grafica responsavel pela impressao:

* Identificacao da grafica, com nome, endereco e CNPJ do estabelecimento.
e Data de impressao do receituario é recomendavel.



NOTIFICACAO DE RECEITA

NUMERD IDENTIFICACAO DO EMITENTE PRESCRICAO
l A NOME E ENDERECO COMPLETOS DO PROFISSIONAL + NOME DO MEDICAMENTO:
INSCRICAO NO CONSELHO PROFISSIONAL + UF
DATA: ou CONCENTRAGAO:
NOME DA INSTITUICAO + CPNJ ou CNES + FORMA FARMACEUTICA:
ENDERECO COMPLETO + TELEFONE
ASSINATURA E CARIMBO DO PRESCRITOR QUANTIDADE:
[ IDENTIFICACAODOCOMPRADOR ] | POSOLOGIA

PACIENTE:
NOME:

. CPF ou, se estrangeiro, PASSAPORTE:
CPF ou, se estrangeiro, PASSAPORTE:

ENDERECO COMPLETO:

TELEFONE:

ENDERECO COMPLETO:

*NOME DA GRAFICA, CNF) E ENDERECO COMPLETO
*DATA DE IMPRESSAQ DESTE RECEITUARIO: __/__/___ (recomendével)

A regulamentacio estabelece que cada Notificacdo de Receita A pode conter a prescricao de
apenas uma substancia, com quantidade suficiente para tratamento de até 30 dias, que é também o
prazo de validade da receita. A Notificacao de Receita A tem validade em todo o territério nacional,
sendo dispensavel tanto a apresentacao de justificativa do prescritor para aquisicio em outra UF
quanto o visto da autoridade sanitaria local, conforme atualizacao promovida pela RDC n°® 873/2024.
A justificativa permanece exigida apenas quando a quantidade prescrita excede a regra geral (cinco

ampolas ou 30 dias de tratamento).

Quanto a possibilidade de prescricao digital, a RDC ANVISA n° 1.000/2025 também passou a
admitir a emissao eletronica da Notificacao de Receita A, desde que realizada por sistemas integrados
ao Sistema Nacional de Controle de Receituarios (SNCR). Trata-se de mudanca significativa em
relacdo ao cenario anterior, no qual o talonario fisico era a ftnica alternativa valida. A
operacionalizacdo da emissao eletronica depende, contudo, da disponibilizacdo completa do SNCR
pela ANVISA, com prazo final de 30 de setembro de 2026. Até essa data, o talonario fisico permanece

obrigatorio.

Notificacoes especiais: talidomida e retinoides sistémicos

Além dos modelos mais conhecidos de prescricio de medicamentos controlados, a legislacao
também prevé notificacoes especificas para substancias de alto risco teratogénico, como talidomida e
retinoides de uso sistémico, cuja prescricao exige rigor adicional para prote¢ao de mulheres em idade

fértil e prevencao de malformacdes fetais.

Talidomida

A Notificacao de Receita Especial para Talidomida é o modelo destinado a prescricao
de medicamentos a base de talidomida, substancia utilizada no tratamento da hanseniase, do
mieloma maltiplo e de algumas outras condicoes clinicas especificas.



A prescricao deve ser feita por médico devidamente cadastrado, com numeragao controlada
pela autoridade sanitaria competente, atualmente no contexto do Sistema Nacional de Controle de

Receituarios.

A notificacao deve seguir o modelo disponibilizado pela Anvisa, em duas vias e na cor branca, e
deve ser acompanhada do Termo de Responsabilidade/Esclarecimento, assinado pela paciente,
atestando ciéncia sobre os riscos teratogénicos e o compromisso com as medidas contraceptivas

exigidas para mulheres em idade fértil.

A validade é de 20 dias a partir da emissao, e a quantidade prescrita ndo pode exceder a

necessaria para 30 dias de tratamento.

Retinoides de uso sistémico

A Notificacao de Receita Especial para Retinoides de uso sistémico aplica-se a
prescricio de medicamentos como isotretinoina (nomes comerciais Roacutan, Acnova, Isotrex),
utilizada principalmente no tratamento da acne grave, e acitretina, empregada em algumas formas de

psoriase.

Trata-se de notificacdo branca, com numeracao controlada pela autoridade sanitaria
competente e modelo atualmente disponibilizado pela Anvisa. O modelo apresenta o simbolo
padronizado representando uma mulher gravida cortada ao meio, acompanhado da adverténcia
expressa sobre o risco de graves defeitos congénitos envolvendo face, orelhas, coracao e sistema

nervoso central do feto.

A prescricao tem validade de 30 dias e, para formas farmacéuticas nao injetaveis, deve se
limitar a quantidade necessaria para até 30 dias de tratamento. A dispensacao deve ser acompanhada
do Termo de Consentimento Po6s-Informacao, em duas vias, que alerta sobre o carater pessoal e

intransferivel do medicamento, suas reacoes, restricoes de uso e o risco de graves defeitos congénitos.

Em mulheres em idade fértil, aplicam-se exigéncias adicionais relacionadas a prevencao de
gravidez durante o tratamento e no periodo recomendado apoés sua interrupcao, conforme o

medicamento e as normas sanitarias aplicaveis.

No site da Anvisa vocé confere e baixa os modelos atuais dos diferentes receituarios. E no
infografico abaixo vocé entende qual modelo de receituario utilizar, de acordo com as caracteristicas

de cada um (clique para visualizar em tamanho maior).


https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/medicamentos/controlados/sncr/modelos-de-receituarios/modelos-vigentes

Qual receita usar para qual medicamento?

Fluxograma decisério baseado na Portaria SVS/MS 344/98 e atualizagoes da ANVISA

O medicamento é controlado?
Consulte as listas da Portaria 344/98

Receita simples (branca)
Via Unica, validade 30 dias

Exemplos:

Dipirona, paracetamol,
ibuprofeno, omeprazol,
anti-hipertensivos, anticoncepcionais

Receita amarela
Notificagdo de Receita A

Regras principais

« Numeracdo concedida pela Vig. Sanitaria
« Motificagdo impressa pelo profissional

+ Pode ser feita emissdo eletrénica (SNCR)

» Validade: 30 dias | 1 substancia por receita

Ex.: morfina, fentanila, metadona, Ritalina, Venvanse

Lista C1, C5 ou adendos

Receita de controle especial
Branca tipo C

Regras principais

= Até 3 substancias por receita

+ Receita impressa em 2 vias (retém 12 via)

* Pode ser feita emissao eletrénica (ICP-Brasil)
* Validade: 30 dias

Ex.: fluoxeting, carbamazepina, risperidona, testosterona

Em qual lista esta?

Al1/A2/A3/B1/B2/C1/C5

Q Caminho dos controlados — escolha conforme a lista

Lista B1 ou B2

Receita azul
Notificacdo de Receita B

Regras principais

« Numeragdo concedida pela Vig. Sanitaria
« Motificagdo impressa pelo profissional

+ Pode ser feita emissdo eletranica (SNCR)
* Validade: 30 dias

Ex.: clonazepam, diazepam, zolpidem, sibutramina

Antimicrobianos

Receituario privativo
RDC ANVISA n® 471/2021

Regras principais

* Sem modelo padronizado

* Receita impressa em 2 vias (retém 22 via)

* Pode ser feita emissdo eletranica (ICP-Brasil)
* Validade: 10 dias (até 90 em uso prolongado)

Ex.: amoxiciling, azitromicina, ciprofloxacing


https://news.hidoctor.com.br/fmfiles/index.asp/::hidoctor::/blog/2026/05/Infografico-Qual-modelo-de-receita-usar.png

& Casos especiais — substancias com regulamentacao propria
Talidomida Retinoides sistémicos - Analogos de GLP-1
Motificagéo especial Maotificacdo especial | RDC n® 973/2025
« Numeragao pela Vig. Sanitaria « Numeragao pela Vig. Sanitaria
« Médico previamente cadastrado « Modelo com simbalo padrao

|

« Impressa em 2 vias (retém 28)

« Pode ter emissao eletronica

+ Registro no SNGPC pela farmacia
« Validade: 90 dias

+ Exige Termo de Responsabilidade + Exige Termo de Consentimento
» Validade: 20 dias « Walidade: 30 dias

Atencao as atualizacoes vigentes

RDC 1.000/2025 em vigor desde 13/02/2026 - moderniza o controle das receitas controladas
CPF obrigatdrio nas receitas de controle especial (eletrénicas e novos modelos fisicos)

Emisséao eletrénica das notificactes A e B passa a ser admitida via SNCR

Operacao plena do SNCR a partir de 1° de junho de 2026.

EDICD INTELIC

Tarjas dos medicamentos e sua relacao com os tipos de
receita

O sistema brasileiro de classificacio dos medicamentos por tarjas atua como elemento de
orientacdo visual tanto para o profissional prescritor quanto para o farmacéutico e o consumidor. As
tarjas, no entanto, nao correspondem diretamente aos tipos de receituario; antes, sinalizam o nivel de
controle exigido para a comercializacao da substancia, do qual decorre a definicio do modelo de

receita aplicavel.

Medicamentos sem tarja, conhecidos como medicamentos isentos de prescricao (MIPs),
podem ser adquiridos sem receita médica. Incluem analgésicos comuns, antitérmicos, antidcidos de
venda livre, vitaminas e suplementos. Quando o profissional opta por prescrever um MIP, utiliza-se a

receita simples.

Medicamentos com tarja amarela correspondem aos genéricos. A tarja amarela tem
funcao de identificacao visual da equivaléncia terapéutica em relacio ao medicamento de referéncia e

nao influi no tipo de receituario a ser utilizado, que segue a regra aplicavel ao principio ativo.

Medicamentos com tarja vermelha sao aqueles que exigem receita médica para serem
comercializados. A tarja vermelha pode vir acompanhada de duas indicacoes distintas. Quando consta

a frase “venda sob prescricao médica”, o medicamento é prescrito por meio da receita simples e a


https://news.hidoctor.com.br/fmfiles/index.asp/::hidoctor::/blog/2026/05/Infografico-Qual-modelo-de-receita-usar.png
https://news.hidoctor.com.br/fmfiles/index.asp/::hidoctor::/blog/2026/05/Infografico-Qual-modelo-de-receita-usar.png

receita nao fica retida na farmacia. Quando consta a frase “venda sob prescricao médica — s6 pode ser
vendido com retencao da receita”, o medicamento exige a receita de controle especial em duas vias,

com retencao da primeira via pela farmacia.

Medicamentos com tarja preta apresentam o maior nivel de controle. Sao substancias que
atuam sobre o sistema nervoso central, com elevado potencial de dependéncia ou abuso. A tarja preta,
isoladamente, nao define o tipo de receituario; é necessario verificar a qual lista da Portaria 344/98 a
substancia pertence. Substancias da lista B1 ou B2 exigem receita azul, enquanto substancias das

listas A1, A2 ou A3 exigem receita amarela.

O que deve constar em qualquer prescricao: checklist
universal

Independentemente do modelo de receituario utilizado, h4 um conjunto de elementos que
devem estar presentes em toda prescricio médica, sob pena de invalidacdo do documento ou de

recusa de aviamento na farmaécia.

Esses elementos derivam de fontes diversas: a Lei 5.991/73, ao disciplinar o aviamento de
receitas pelas farmacias; a Portaria 344/98, que detalha exigéncias especificas para os receituarios
controlados; a Resolucdo CFM n° 2.299/2021, que regula a forma das receitas eletronicas; o Cédigo
de Etica Médica, que estabelece deveres relacionados a legibilidade e identificacio do prescritor; e a
pratica clinica consagrada.

Sao elementos obrigatorios ou essenciais em qualquer prescricao:

e Identificacao completa do prescritor, incluindo nome, niimero de inscricao no Conselho
Regional de Medicina acompanhado da sigla da unidade federativa e endereco profissional ou
residencial. O Registro de Qualificacao de Especialista (RQE) deve constar quando houver
vinculacao ou anancio de especialidade ou area de atuacao.

e Identificacao completa do paciente, com nome e endereco. Em documentos eletrénicos,
deve constar também nimero de documento legal. Para receituarios de medicamentos
controlados abrangidos pela RDC n® 1.000/2025, tornou-se obrigatoério o registro do CPF do
paciente, ou do passaporte no caso de estrangeiros, exigéncia que nao se aplica as receitas de
antimicrobianos e de medicamentos analogos de GLP-1.

* Especificacoes do medicamento, com o nome do farmaco preferencialmente pela
Denominacao Comum Brasileira (DCB) ou, em sua auséncia, pela Denominacao Comum
Internacional (DCI), a forma farmaceéutica, concentracao, apresentacao e a quantidade total a
ser dispensada — expressa em algarismos arabicos e por extenso quando se tratar de
medicamentos sob controle especial.


https://news.hidoctor.com.br/p/1397765/o+que+e+necessario+emitir+receita+medica+digital.htm

e Modo de uso, com a posologia detalhada (dose, intervalo entre administracoes, via de
administracao e duracao do tratamento).

e Data de emissao, registrada de forma clara e legivel. Nos documentos eletronicos, deve
constar data e hora, conforme a Resolucao CFM n° 2.299/2021.

e Assinatura do prescritor, manual em receituarios fisicos ou digital com certificado ICP-
Brasil em receituarios eletronicos.

e Carimbo ou identificacao equivalente, quando exigido por norma sanitaria especifica ou
quando necessario para completar a identificacao do prescritor. Como regra geral, o carimbo
nao substitui a assinatura nem € obrigatorio se a identificacao do médico estiver clara, com
nome e CRM.

Recomenda-se ainda que a prescricdo contenha orientacoes adicionais relevantes, como
cuidados com a administracao (uso antes ou apos as refeicoes, possiveis interacoes com alimentos,
necessidade de agitacao antes do uso), informacoes sobre conservacao do medicamento, alertas sobre
efeitos adversos potencialmente importantes e recomendacdes sobre acompanhamento clinico ao
longo do tratamento.

Carimbo médico: quando é obrigatorio e quando é
opcional

A obrigatoriedade ou nao do carimbo médico nas prescri¢cdes é tema recorrente de davidas
entre profissionais e farmacéuticos. A analise da legislacao vigente e dos pareceres do Conselho
Federal de Medicina permite estabelecer com clareza as situacoes em que o carimbo é exigido e
aquelas em que pode ser substituido por outros elementos de identificacao.

De forma geral, o carimbo nao é obrigatério nas prescricoes médicas. O Parecer CFM
n° 1/14"°! estabelece que a utilizacdo do carimbo é opcional, desde que o documento contenha, de
forma legivel, o nome completo do prescritor e seu nimero de inscricio no Conselho Regional de
Medicina seguido da sigla da unidade federativa.

A consequéncia pratica dessa regra é que farmacias e drogarias nao podem recusar a
dispensacao de medicamentos pela auséncia de carimbo, desde que a receita contenha os elementos
de identificacao exigidos e a assinatura do médico.

H4, no entanto, situacoes especificas relacionadas ao uso do carimbo médico que merecem

atencao:



* Notificacao de Receita A: anteriormente exigia a apresentacao de carimbo padronizado
para o recebimento do talonario, mas com as alteracoes introduzidas pela RDC Anvisa n®
1.000/2025 essa exigéncia foi suprimida. O procedimento passou a se concentrar na
solicitacao e no controle da numeracao da Notificacao de Receita A junto a autoridade
sanitaria competente, com registro no Sistema Nacional de controle de Receituarios (SNCR).

e Prescricoes emitidas em ambiente institucional ou hospitalar, quando os dados do
profissional nao estao impressos no cabecalho. Nesses casos, a assinatura deve ser
acompanhada da identificacao do prescritor, feita manualmente de forma legivel ou por meio
de carimbo, com o respectivo nimero de inscricao no Conselho Regional de Medicina.

Quando o profissional opta por utilizar o carimbo, este deve conter, em conformidade com as
normas do CFM, o nome completo do médico sem abreviacdes, a palavra “MEDICO” em letras
maiusculas, o nimero de inscricio no Conselho Regional de Medicina com a sigla do estado, o
numero do Registro de Qualificacdo de Especialista quando aplicavel e o nome da especialidade em
letras maitisculas quando houver. O carimbo nao deve conter slogans, frases de cunho religioso ou

qualquer informacao alheia ao exercicio profissional.

Vale registrar que a assinatura digital, quando emitida com certificado ICP-Brasil e aplicada
em receita eletronica conforme a Resolucao CFM n° 2.299/2021, substitui integralmente o carimbo e
a assinatura manuscrita do prescritor, dispensando a aposicao de qualquer marca fisica no

documento.

Legibilidade e os erros mais comuns na prescricao

A exigéncia de legibilidade nas prescricoes médicas tem fundamento legal e ético consolidado.
O artigo 35 da Lei Federal n° 5.991/1973 estabelece que somente serdo aviadas receitas escritas a
tinta, em vernéculo, por extenso e de modo legivel. O Cédigo de Etica Médica, em seu artigo 11, é
taxativo ao vedar ao médico “receitar, atestar ou emitir laudos de forma secreta ou ilegivel, sem a

devida identificacdao de seu numero de registro no Conselho Regional de Medicina da sua jurisdi¢ao”.

A relevancia clinica do problema é demonstrada por estudos internacionais que associam erros
de prescricio a letra ilegivel em proporcao significativa dos eventos adversos relacionados a
medicamentos. A interpretacdo equivocada do nome do medicamento ou da posologia pelo
farmaceéutico, pela equipe de enfermagem ou pelo proprio paciente pode resultar em administracao
de substancia incorreta, dose inadequada ou esquema posologico equivocado, com consequéncias que

variam da ineficacia terapéutica ao dano grave a satde.

Os erros mais frequentemente observados na pratica prescritiva incluem:

1. Letra ilegivel ou rasurada, que compromete a interpretacao correta do contetido da receita.



2. Uso de abreviagdes nao padronizadas, como “VO” para via oral ou “comp.” para comprimido.

3. Auséncia da Denominacao Comum Brasileira, com utilizacao exclusiva do nome comercial em
prescricoes no ambito do SUS, contrariando a regulamentacao aplicavel.

4. Quantidade registrada apenas em algarismos, sem o complemento por extenso, em
prescri¢oes de medicamentos sob controle especial.

5. Rasuras ou emendas em qualquer campo da receita, que invalidam o documento.

6. Posologia incompleta, com omissao de dose, intervalo, via de administracao ou duracao do
tratamento.

7. Auséncia de duracao definida do tratamento, exigéncia expressa para a maioria dos
medicamentos.

8. Falta de identificacao completa do paciente, especialmente em receitas controladas.
9. Omissao da data de emissao, elemento essencial para o calculo da validade.

10. Utilizacao de talonario inadequado para a substancia prescrita, erro que invalida a
dispensacao e expoe o profissional a sancoes.

A prevencao desses erros depende de atencao do prescritor, conhecimento das regras
aplicaveis a cada substancia e, cada vez mais, da adogdo de solucdes de prescricao eletrénica, que
eliminam por completo o problema da ilegibilidade e auxiliam na conferéncia automatica dos campos

obrigatérios.

Receita digital: quando substitui o talonario fisico

A regulamentacao da prescricao médica eletronica no Brasil consolidou-se com a publicacao da
Resolucdo CFM n° 2.299/2021, que disciplina a emissdao de documentos médicos eletronicos,
incluindo prescricoes, atestados, laudos, relatorios e solicitacoes de exame. A norma estabelece os
requisitos para que o documento eletronico tenha validade juridica equivalente ao documento fisico
tradicional, desde que observadas as exigéncias de identificacdo do médico, identificacdo do paciente,
data e hora de emissao e assinatura digital.

Para que uma prescricao eletronica tenha validade, ela deve ser assinada digitalmente com
certificado ICP-Brasil. O certificado pode ser do tipo A1, armazenado em arquivo ou em ambiente
digital habilitado para uso pelo profissional, geralmente com validade de um ano, ou do tipo A3,
armazenado em token, cartdo criptografico ou solucio equivalente, com validade que pode chegar a
cinco anos. A escolha entre A1 e A3 depende das preferéncias de seguranca, mobilidade e forma de
uso do profissional.


https://news.hidoctor.com.br/p/1442670/prescricao-digital-regras.htm

Além da assinatura digital, a receita médica eletronica deve conter ou disponibilizar
mecanismo que permita a validacio de sua autenticidade, integridade e autoria, como QR Code,
codigo verificado ou outro meio equivalente de consulta. Essa validacio deve possibilitar a
conferéncia da assinatura digital por servicos reconhecidos, como o validador do Instituto Nacional
de Tecnologia da Informacao (ITI) ou o validador disponibilizado pelo CFM. No caso de receituarios
eletronicos sujeitos a controle sanitario especifico, devem ser observadas também as exigéncias de
integracao e registro no Sistema Nacional de Controle de Receituarios (SNCR), conforme as normas
da Anvisa.

E fundamental distinguir conceitualmente a receita digital da receita digitalizada. A receita
digital é o documento concebido em meio eletronico, assinado digitalmente com certificado ICP-
Brasil e dotado de validade juridica propria. Ja a receita digitalizada corresponde a fotografia ou
escaneamento de uma receita fisica assinada manualmente. Embora possa servir para comunicacao
ou registro, a imagem digitalizada da receita nao equivale a uma prescricao eletronica assinada
digitalmente e nao substitui o documento original quando a legislacao exige receita valida para

dispensacao.

A receita digital, no padrao consolidado pela Resolucdo CFM n° 2.299/2021, é aceita para
diversas situagoOes de prescricao, incluindo:

e Receita simples para medicamentos nao sujeitos a controle especial.

e Receita de Controle Especial para medicamentos das listas C1 e Cs.

e Medicamento constantes de adendos das listas A1, A2 e B1, quando sujeitos a Receita de
Controle Especial, e nao a Notificacdo de Receita especifica.

e Prescricao de antimicrobianos regulamentados pela RDC 471/2021, observadas as regras
sanitarias proprias de retencao e dispensacao.

Para os receituarios sob controle mais rigoroso — como Notificacdo de Receita A, Notificacao de
Receita B, Notificacao de Receita Especial para Talidomida e Notificacdo de Receita Especial para

Retinoides de uso sistémico — a regra passa por uma fase de transicao operacional.

Historicamente, esses receituarios exigiam talonario fisico, que segue modelos fisicos
especificos e contém numeracdo controlada pela autoridade sanitaria. A assinatura digital com
certificado ICP-Brasil ndo substituia esse documento especifico impresso. A RDC ANVISA n°
1.000/2025, em vigor desde 13 de fevereiro de 2026, alterou esse cenério ao admitir a emissao
eletronica desses receituarios, condicionada a utilizacdo do Sistema Nacional de Controle de

Receituarios (SNCR), responsavel pela requisicao de numeracao e pelo registro de utilizacao.

A operacionalizacao plena dessa possibilidade depende da disponibilizacao completa do SNCR
pela ANVISA, prevista para até 30 de setembro de 2026. Até essa data, na pratica, o talonario fisico

permanece como Unico caminho valido para a prescricao desses medicamentos.


https://news.hidoctor.com.br/p/1438660/validacao-da-assinatura-digital.htm

A partir da entrada em operacao do SNCR, médicos e instituicoes poderao optar pelo modelo

eletronico ou continuar utilizando o receituario fisico, que, conforme orientacao expressa da ANVISA,

nao tem previsao de extincao.

Atualizacoes recentes da legislacao que todo prescritor
precisa conhecer

A legislacao que disciplina a prescricilo médica no Brasil tem passado por atualizacoes

significativas nos altimos anos, com impacto direto na rotina dos profissionais. As mudancas mais

relevantes do periodo recente sao apresentadas a seguir.

RDC ANVISA n° 1.000/2025: emissao eletronica das receitas de

controle especial

Publicada em dezembro de 2025 e em vigor desde 13 de fevereiro de 2026, a Resolucao da

Diretoria Colegiada n® 1.000/2025 representa o marco mais significativo da legislacdo sanitaria

brasileira no que se refere a prescricao de medicamentos sob controle especial nos altimos anos.

A norma estabelece os requisitos para a emissao eletronica de Notificacoes de Receita, Receitas

de Controle Especial e Receitas sujeitas a retencdo, abrindo caminho para a informatizacdo do

controle e da emissao eletronica dos receituarios controlados, incluindo as tradicionais receita

amarela e receita azul, que historicamente exigiam talonario fisico.

As principais alteracoes trazidas pela norma sao:

Possibilidade de emissao eletronica das Notificacoes de Receita A (amarela), B
(azul), B2, Especial para Talidomida e Especial para Retinoides sistémicos, desde
que realizada por sistemas de prescri¢ao integrados ao Sistema Nacional de Controle de
Receituarios (SNCR).

Receita eletronica nata digital: a prescricao precisa ser produzida originariamente em
meio eletronico, nao sendo valida a digitalizacao (foto ou escaneamento) de receita fisica.
Numeracao unica e rastreavel: cada receita eletronica recebe numeracao propria
fornecida pelo SNCR, com uso tnico e registro de dispensacao no préprio sistema, impedindo
a reutilizacao.

Dispensa das duas vias para receitas eletronicas: nos receituarios eletronicos
integrados ao SNCR, o registro eletronico de uso substitui a l6gica de retengao/anotagao em
via fisica pela farmacia. Até a disponibilizacao da funcionalidade correspondente no SNCR,
permanecem aplicaveis os procedimentos transitorios orientados pela Anvisa.



e Substituicao do carimbo da farmaécia e do registro manual de dispensacao pelo
SNCR: nas receitas emitidas em meio eletronico, o carimbo do estabelecimento dispensador
e a anotacao manual da quantidade aviada no verso da receita — exigidos pela Portaria 344/98
e pela Instrucao Normativa n® 6/1999 — sao substituidos pelo documento de registro de uso
gerado pelo Sistema Nacional de Controle de Receituérios. Nos modelos fisicos, carimbo e
anotacoes manuais continuam sendo realizados no verso do documento conforme as regras
sanitérias aplicaveis.

e Obrigatoriedade do CPF do paciente e do comprador — ou do passaporte, no caso de
estrangeiros — em todas as receitas de medicamentos sob controle especial, exigéncia
aplicavel tanto as receitas eletrénicas quanto aos novos modelos fisicos impressos a partir de
13 de fevereiro de 2026. A obrigatoriedade nao se aplica a antimicrobianos e analogos de
GLP-1. Os talonarios antigos, impressos antes dessa data, permanecem validos por prazo
indeterminado.

e Data de emissao automatica: a data oficial da receita eletronica é a data da assinatura
digital, registrada automaticamente pelo sistema e impossivel de ser alterada posteriormente.

e Impressao de talonarios por profissionais e instituicoes: a partir de 13 de fevereiro
de 2026, a impressao dos receituarios para medicamentos controlados, incluindo a
Notificacdo A — antes restrita a autoridade sanitaria —, passou a poder ser realizada em
graficas pelos proprios profissionais e institui¢oes, desde que utilizados os modelos oficiais da
Anvisa e observada a numeracao fornecida pela autoridade sanitaria competente.

A operacionalizacao plena da emissao eletronica das notificacbes de receita depende, como
dito, da disponibilizacao completa do SNCR pela ANVISA, processo que tem como prazo final 30 de
setembro de 2026. Até essa data, na pratica, a emissdao das notificagoes amarela e azul permanece
restrita ao talonario fisico. A partir da entrada em operacdo do SNCR, os sistemas de prescrigao
eletrénica integrados ao sistema poderao emitir todos os tipos de receituario em meio eletrénico, e a

farmacia fara a baixa da receita a partir da numeracao fornecida pelo sistema.

A RDC 1.000/2025 nao extingue o receituario fisico nem torna obrigatéria a prescricao
eletronica. A norma estabelece um modelo de coexisténcia entre os dois formatos, no qual o
profissional pode optar pela via que melhor atender a sua rotina, observadas as regras especificas de

cada modalidade.

Os receituarios impressos até 12 de fevereiro de 2026 continuam validos para prescricao por
tempo indeterminado, mas a dispensacao permanece sujeita ao prazo de validade aplicavel a cada
tipo de receituario, contado da data da prescricdo. Os modelos fisicos atualizados, divulgados pela

ANVISA, permanecem em uso normal.



RDC ANVISA n° 873/2024: validade nacional das receitas e criacao
do SNCR

Em vigor desde julho de 2024, a RDC ANVISA n° 873/2024 instituiu o Sistema Nacional de
Controle de Receituarios (SNCR) — plataforma online das autoridades sanitarias para concessao e
controle da numeracao das Notificacoes de Receita — e ajustou diversos dispositivos da Portaria
344/98 e da Portaria 6/99 para reconhecer a validade nacional dos receituarios de medicamentos

controlados, em alinhamento a Lei n° 13.732/2018.

As principais mudancas trazidas pela norma foram a extensao da validade nacional para as
Notificacoes de Receita B, B2, Especial para Retinoides Sistémicos e Talidomida; a eliminacao da
exigéncia de justificativa para aquisicdo em outra unidade federativa no caso da Notificacdo de
Receita A; e o fim da exigéncia de apresentacao a autoridade sanitaria local para averiguacao e visto,

tanto para Notificacoes de Receita A quanto para Receitas de Controle Especial.

RDC ANVISA n° 973/2025: novas regras para analogos de GLP-1

Publicadas em abril de 2025 e em vigor desde 23 de junho de 2025, a Resolucao da Diretoria
Colegiada n° 973/2025"! e a Instru¢io Normativa n° 360/2025"?! atualizam as exigéncias aplicaveis
aos medicamentos agonistas do receptor de GLP-1, substancias amplamente utilizadas no tratamento
do diabetes mellitus tipo 2 e, mais recentemente, em terapias para o emagrecimento. Estdo
abrangidos por essa regulamentacao produtos como semaglutida (nomes comerciais Ozempic,
Wegovy, Rybelsus), liraglutida (Saxenda, Victoza), tirzepatida (Mounjaro), dulaglutida (Trulicity),

entre outros.

As principais alteragoes sao:

* Receita em duas vias com retencao obrigatoria da segunda via pela farmacia ou
drogaria, em padrao similar ao adotado para os antimicrobianos (para receitas impressas).

 Aviso obrigatério nas embalagens e bulas, com a frase “VENDA SOB PRESCRICAO
MEDICA — SO PODE SER VENDIDO COM RETENCAO DA RECEITA” em destaque.

e Validade da receita de 90 dias a partir da data de emissao, prazo superior ao da maioria
dos demais medicamentos sob controle.

* Registro obrigatorio no SNGPC: as movimentagoes de compra e venda desses
medicamentos pelas farmacias e drogarias devem ser registradas no Sistema Nacional de
Gerenciamento de Produtos Controlados (SNGPC), garantindo maior rastreabilidade.

A motivacao da norma decorre do crescimento expressivo do uso desses medicamentos para
finalidades estéticas, em muitos casos sem acompanhamento clinico adequado, com risco de eventos

adversos significativos e prescricoes inadequadas.



RDC ANVISA n° 812/2023: entrega remota de medicamentos
controlados

A Resoluc¢io n° 812/2023"3! incorporou em carater permanente a legislacio a possibilidade de
entrega remota de medicamentos sob controle especial pelas farméacias e drogarias, modalidade que
havia sido adotada de forma emergencial durante a pandemia de COVID-19.

A regulamentacao estabelece os requisitos para que essa modalidade de dispensacao seja

realizada com seguranca, mantendo a obrigatoriedade dos receituarios especificos quando aplicavel.

Como o HiDoctor facilita a emissao de receitas

O HiDoctor é um software médico que oferece ferramentas para a emissao de receita simples e
de receita de controle especial (branca tipo C) diretamente pelo sistema, em formato eletronico com
validade juridica.

Entre os recursos disponiveis destacam-se a base de medicamentos integrada, com
informacOes sobre principios ativos, apresentacoes, dosagens e bulas; a possibilidade de criacao e
armazenamento de modelos de receita personalizados, que podem ser reutilizados em consultas
subsequentes; e a integracao da prescricao ao prontuério eletronico, permitindo o acesso ao histérico

completo de medicamentos prescritos a cada paciente.

A assinatura digital com -certificado ICP-Brasil é nativamente integrada ao HiDoctor,
atendendo aos requisitos da Resolucao CFM n° 2.299/2021 para emissdao de documentos médicos
eletronicos com validade juridica. Como consequéncia, as receitas eletronicas geradas pelo sistema
dispensam a impressao de duas vias e podem ser enviadas diretamente ao paciente por meios digitais,

oferecendo maior agilidade e rastreabilidade ao processo.

Confira no video como emitir prescri¢oes digitais no HiDoctor:


https://news.hidoctor.com.br/p/1498685/banco-de-medicamentos-hidoctor-otimizar-prescricao.htm

Perguntas frequentes sobre modelos de receita médica

Qual é a validade de uma receita médica?

Para medicamentos sujeitos a controle especial, a regra mais comum é a validade de 30 dias
contados a partir da data de emissao, conforme o tipo de receituario aplicavel. As excecoes relevantes
sdo a receita de antimicrobianos, com validade de 10 dias (até 9o dias em tratamentos prolongados,
conforme RDC 471/2021); a Notificacdo de Receita Especial para Talidomida, com validade de 20
dias; e as receitas de medicamentos analogos de GLP-1, com validade de 90 dias conforme RDC
973/2025.

Posso prescrever medicamentos como Venvanse ou Ritalina por
meio de receita digital?

A regra estd em transicao. Historicamente, as substancias da lista A3 — entre as quais se
enquadram metilfenidato (Ritalina) e lisdexanfetamina (Venvanse) — exigiam a Notificacao de
Receita A em talonario fisico, e a assinatura digital com certificado ICP-Brasil ndao substituia esse

documento. A RDC ANVISA n° 1.000/2025, em vigor desde 13 de fevereiro de 2026, passou a admitir



a emissao eletronica da Notificacao de Receita A, condicionada ao funcionamento pleno do Sistema
Nacional de Controle de Receituarios (SNCR), cujo prazo final de disponibilizacao é 30 de setembro
de 2026. Até a entrada em operacao do SNCR, a prescricao desses medicamentos permanece restrita

ao talonario fisico.

A receita azul vale em todo o territério nacional?

Sim, a Notificacao de Receita B é valida em todo o territério nacional. Desde a RDC ANVISA n°
873/2024, em vigor desde julho de 2024, ndo ha mais exigéncia de visto da autoridade sanitaria local

quando o aviamento ocorre em unidade federativa diferente daquela em que a receita foi emitida.

Posso prescrever mais de um medicamento na receita amarela?

Nao. Cada Notificacao de Receita A pode conter a prescricao de apenas uma substancia, com

quantidade suficiente para até 30 dias de tratamento.

O carimbo é obrigatdrio em todas as receitas?

Nao. O carimbo é opcional na maioria das prescricoes médicas, desde que o documento
contenha, de forma legivel, o nome completo do prescritor e o nimero de inscricio no Conselho
Regional de Medicina com a respectiva unidade federativa. O carimbo torna-se necessario apenas em
prescricoes emitidas em ambiente institucional ou hospitalar, quando os dados do profissional nao
estdo impressos no cabecalho. Vale registrar que a RDC ANVISA n° 1.000/2025 suprimiu a antiga
exigéncia de apresentacao de carimbo padronizado para o recebimento do talonario da Notificacao de
Receita A.

Como conseguir o talonario de receita amarela e azul?

Para ambos os tipos, a numeracao é concedida gratuitamente pela autoridade sanitaria local ao
profissional cadastrado, mediante solicitacao formal. Desde 13 de fevereiro de 2026, com a entrada
em vigor da RDC ANVISA n° 1.000/2025, a impressao dos talonarios, incluindo o da Notificacao A,
que historicamente era fornecida pela propria autoridade sanitaria, pode ser providenciada pelo

profissional ou pela instituicao em graficas, observada a numeracao previamente concedida.



As receitas amarela e azul ja podem ser emitidas em formato
digital?

A possibilidade existe legalmente desde a entrada em vigor da RDC ANVISA n° 1.000/2025,
mas a operacionalizacdo depende da disponibilizacao completa do Sistema Nacional de Controle de
Receituarios (SNCR) pela ANVISA, com prazo final em 30 de setembro de 2026. A partir da entrada
em operacao do sistema, sistemas de prescricao eletronica integrados ao SNCR poderao emitir todos
os tipos de receituario, inclusive as notificagcoes amarela e azul, com numeracao tnica, registro de
dispensacao no proprio sistema e dispensa da exigéncia de duas vias. Até essa data, as notificacoes de

receita continuam sendo emitidas exclusivamente em talonério fisico.

Receita médica vencida pode ser dispensada?

Nao. A receita vencida perde sua validade legal e a farmacia nao pode dispensar o
medicamento, sendo necessaria a emissao de nova prescricao pelo profissional. A excecao fica por
conta dos medicamentos isentos de prescricio (MIPs), que podem ser adquiridos mesmo apoés o
vencimento da receita, uma vez que a dispensacao desses produtos nao depende de apresentacao do

documento.

Posso prescrever medicamentos para um familiar?

A legislacao nao veda a prescrigdo para familiares ou para o proprio profissional, exceto em
relacdo a substancias entorpecentes e psicotropicos, em que a autoprescricio nao € permitida.
Recomenda-se cautela na prescricao a familiares proximos, especialmente em condicoes clinicas que

demandem acompanhamento mais sistematico.

Quem pode prescrever medicamentos no Brasil além do médico?

Cirurgioes-dentistas podem prescrever medicamentos no ambito da odontologia, e médicos
veterinarios podem prescrever para uso veterinario. Farmacéuticos podem prescrever exclusivamente
medicamentos isentos de prescricao, conforme a Resolucao CFF n° 586/2013. Enfermeiros podem
prescrever medicamentos previstos em programas de saude publica e em rotinas estabelecidas em

instituicoes de saude, conforme regulamentacao especifica.



Receita de Ozempic precisa de retencao?

Sim. Desde 23 de - de 2025, em razao da RDC 973/2025, todos os medicamentos
analogos do GLP-1 — incluindo Ozempic, Wegovy, Saxenda e Mounjaro — exigem prescricao em duas
vias com retencao obrigatoria da segunda via pela farméacia, com validade de 90 dias (em caso de

prescricao eletronica com assinatura digital, nao ha necessidade de duas vias).

A correta utilizacdo dos modelos de receituério é elemento essencial da pratica prescritiva. A
escolha do modelo adequado depende da classificacao da substancia nas listas da Portaria 344/98 e
da atencao as atualizacOes da legislacao sanitaria, que tem se transformado significativamente nos
ultimos anos com a publicacdo das RDCs 471/2021, 812/2023, 873/2024, 973/2025 e, mais
recentemente, da RDC 1.000/2025, além da Resolucao CFM n° 2.299/2021.

A emissao digital das receitas controladas — incluindo a histérica receita amarela e a receita
azul — representa um marco no processo de modernizacao da prescricao médica no Brasil, com pleno
funcionamento previsto a partir de setembro de 2026. O dominio dessas regras pelo profissional
contribui para a seguranca do paciente, a regularidade do exercicio profissional e a continuidade
adequada do tratamento.

A modernizacdo da prescricio médica passa pela adocdo de ferramentas eletronicas que
conferem seguranca, rastreabilidade e conformidade com as exigéncias regulatorias. Conheca as
funcionalidades do HiDoctor para a emissao de receita simples e de receita de controle especial em

formato eletronico, com assinatura digital ICP-Brasil nativamente integrada, além de todos os outros

beneficios para simplificar e organizar a rotina de atendimentos.

O HiDoctor é o tnico sistema multiplataforma para consultérios e o software mais utilizado
por médicos e clinicas no Brasil. A Centralx conta com mais de 30 anos de experiéncia no

desenvolvimento de tecnologias para a 4rea médica.
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