Termo de medicagdo para COVID-19,

As etiquetas serdo utilizadas para todos os pacientes que fizerem uso de medicacdes off-label
- Hidroxicloroquina, para serem colados nas evolugcdes médicas.

O paciente 5
IH: sob minha responsabilidade, foi informado verbalmente e claramente sobre a
necessidade do uso da(s) medicagdo(es) off-label, descritas abaixo, no tratamento para

infecgdo por COVID-19.

Descrigdo do principio ativo, dose, frequéncia, via, tempo de tratamento proposto:

Certifico que expliquei ao préprio paciente e/ou responsavel, de forma clara, objetiva e compreensivel
sobre beneficios, riscos, complicagdes potenciais e alternativas do tratamento, tendo respondido as
perguntas que me foram formuladas pelos mesmos. De acordo com meu entendimento, o paciente
e/ou responsavel estd em condigdes de compreender o que lhes foi informado. O referido paciente
e/ou responsavel também foi informado de que esse(s) medicamento(s) ndo possui registro na ANVISA
para a utilizagdo pretendida.

O paciente e/ou responsavel refere ter compreendido e concordado com a prescrigio desta medicagdo.
Ndo foi possivel assinatura do termo de consentimento em pape! devido ao risco de contaminagdo aos
profissionais de satde que manipulam o prontudrio fisico.

ASSOCIAGAO
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