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PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE a B
DIRETORIA DE VIGILANCIA EM SAUDE hovsd
EQUIPE DE VIGILANCIA DE SERVIGOS E PRODUTOS DE INTERESSE A SAUDE

Documentacao para cadastramento de farmacias e drogarias para
comercializar medicamentos a base de substancias da Lista C2
(Retinoides) - Portaria 344/98

Requerimento Padrao devidamente preenchido conforme segue:

(x) Outra licenca. Especificar: RETINOIDES
Para as atividades abaixo relacionadas:
“Certidao para adquirir, estocar e dispensar medicamentos a base de Substancias

da lista C2 (Retinoicas) da Port. 344/98", assinado pelo farmacéutico responsavel

técnico e representante legal.

Copia do CNPJ - Cadastro Nacional de Pessoa Juridica.
Copia do Alvara de Saude atualizado.

Copia da Certiddao de Regularidade Técnica do Conselho Regional de Farmacia
(CRF/RS) do estabelecimento atualizada.

Procedimentos:

- A documentacao deve ser enviada em meio digital, no formato PDF legivel,
com resolucao entre 300dpi e 100dpi. Nao serdao aceitos documentos em outro
formato. Os documentos deverao ser enviados em um Unico arquivo (PDF), para o

e-mail alvarasaude@portoalegre.rs.gov.br

- ApoOs o recebimento da documentacdao, sera aberto um Processo Eletronico,
com acesso externo ao requerente, para acompanhamento.

- Apds a conclusdo do processo, a certidao sera disponibilizada por meio
eletronico ao requerente.

Atualizado em 01/07/2025.
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