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INTRODUCCION

Este es el Formulario de Medicaid o la Lista de medicamentos preferidos
(Preferred Drug List, PDL) de CareSource de 2026. Esta lista puede ayudarles a los
proveedores en la seleccion de productos clinicamente adecuados y de menor precio.
Todos los medicamentos de Medicaid de Georgia estan cubiertos por CareSource. Esta
es solo una lista de medicamentos preferidos.

Estos medicamentos han sido revisados por el Comité de Farmacia y Terapéutica
(Pharmacy and Therapeutics, P&T) de CareSource. La lista se encuentra actualizada al
momento de la revision.

No prometemos la exactitud de los datos. Tampoco pretende ser una lista completa. No
sustituye el conocimiento, la habilidad y el criterio del proveedor. Todos los datos de la
lista constituyen una guia. Los proveedores son totalmente responsables de todas las
opciones de medicamentos.

La lista esta sujeta a las leyes y normas especificas en cada estado. Estas pueden ser,
entre otras:

¢ las de la opcidn genérica;

o las listas de sustancias controladas;
¢ la preferencia por la marca;
¢ los medicamentos genéricos obligatorios (cuando corresponda)

No asumimos ninguna responsabilidad por las acciones o brechas de ningun
proveedor. Deben revisar los datos de los productos del fabricante de medicamentos
o las referencias estandar.

PREFACIO

La lista esta ordenada por secciones. Cada seccion se divide por clase de
medicamento terapéutico, segun el método de accion. Los productos se mencionan
por nombre genérico. El nombre de marca también figura en la lista. Esto es solo a
fines informativos. A menos que el medicamento sea una inyeccién o un caso
especial, se menciona la dosis, las formas y las concentraciones.

COMITE DE P&T

Se usa un Comité nacional de P&T para aprobar terapias farmacoldgicas seguras
y utiles. Esta compuesto por:

¢ |os directores médicos del plan;

e ¢l personal de farmacia;
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e personas de la comunidad médica.

DETALLES SOBRE LA COBERTURA DE MEDICAMENTOS

Solo se puede cubrir una concentracion, dosificacion u otra formulacion si se
incluye en la lista. No se cubren otras concentraciones, dosificaciones ni
formulaciones. Por ejemplo: formas inyectables del producto. Los productos de
liberacion prolongada y retardada tienen su propio listado.

metformina Glucophage
La lista de productos de liberacién inmediata no tendria el producto de liberacién extendida.

metformina lib. prolong. Glucophage XR
Un segundo listado muestra el producto de liberacién prolongada.

Las formas de dosificacién se incluiran en la secciéon en que se mencionan.
Neomicina/polimixina B/hidrocortisona (Cortisporin)

Cortisporin solo figura en la lista de OTICOS. Se limita a la solucién y la suspensién. No
se puede asumir que la crema figura en la lista. Deberia formar parte de la seccion
DERMATOLOGIA.

Autorizacion previa (PA)

CareSource puede necesitar que los proveedores nos informen por qué es necesario un
medicamento o una cantidad. Esto se denomina PA (Prior Authorization). CareSource
debe autorizar esta solicitud antes de que un afiliado reciba el medicamento. "PA" significa
que se necesita una autorizacion previa. Estas son algunas de las razones para una PA:

e Existe un medicamento genérico o alternativo disponible.
e Podria haber abuso o uso indebido del medicamento.
e El medicamento necesita un manejo especial, supervision o tiene un envio limitado.

e Existen otros medicamentos que se deben probar primero.

Solicitudes de PA

Los asociados de salud pueden solicitar una autorizacion previa en linea o por fax. Obtenga
mas informacion en la pagina de Proveedores en CareSource.com. Es posible que no
aprobemos una solicitud de PA para un medicamento. Si no lo hacemos, le diremos al
afiliado como apelar.

Limites de cantidad

Algunos medicamentos pueden tener limites sobre cuanto se puede administrar de una
vez. La abreviatura "QL" (Quantity Limits) se usa para indicar que hay un limite de
cantidad. Los QL se basan en la dosis sugerida por los fabricantes de medicamentos.
También se tiene en cuenta la seguridad del paciente. La terapia con analgésicos opioides
puede tener limites de cantidad. Estos se basan en la dosis recomendada por los
fabricantes de medicamentos y/o en los reglamentos estatales.
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Los limites de cantidad se encuentran en la lista a continuacion.

Terapia escalonada

Es posible que los afiliados deban probar un medicamento antes de tomar otro. Esto se
denomina terapia escalonada. Se debe probar un medicamento antes de que se apruebe el
uso de otro. CareSource cubrira ciertos medicamentos solo si se sigue el protocolo de
terapia escalonada. Cuando es necesario, se usa "ST" (Step Therapy) en la lista.

Sustituciéon por medicamento genérico e intercambio terapéutico

La sustitucién por un medicamento genérico es una accion de la farmacia. Se ofrece una
version genérica en lugar de un producto de marca. La letra cursiva significa que existe un
genérico. No todas las concentraciones o formas de dosificacion del genérico pueden estar
disponibles como genéricos. Un medicamento de marca que tiene un producto genérico

pasara a no pertenecer al formulario. Se cubrira el producto genérico en lugar del
producto de marca. La lista esta sujeta a los reglamentos estatales y las normas
especificos sobre la sustitucién por medicamentos genéricos.

Los medicamentos genéricos con frecuencia tienen un precio mas bajo que los
medicamentos de marca. Se deben prescribir en primer lugar si se siguen los estandares.
Los medicamentos genéricos de venta con receta estan:

» Aprobados por la Administracion de Alimentos y Medicamentos (Food and
Drug Administration, FDA) de EE. UU. Esto es por motivo de seguridad y
eficacia. Estan fabricados bajo los mismos estandares estrictos que los
productos de marca.

+ Estan probados en humanos. El genérico se debe absorber a la misma
velocidad que el producto de marca. Puede diferir de la marca en el tamafio,
el color y los ingredientes inactivos. Esto no altera su uso.

* Fabricados con la misma concentracion y la misma forma de dosificacion
que los medicamentos de marca.

Un medicamento genérico tendra el mismo efecto y sera tan seguro como el de marca.

DISENO DEL PLAN

La lista muestra un diseno cerrado de plan del formulario. Los medicamentos

incluidos en la lista estan cubiertos por el plan segun se muestra. Ciertos
medicamentos estan cubiertos si se cumplen con los estandares de gestidén de uso.
Puede ser ST, PA y/o QL. Se revisaran las solicitudes de medicamentos que no
cumplan con los estandares de la lista. Si un medicamento no esta en la lista, puede
solicitar una excepcion al formulario para la cobertura.

Se revisara la necesidad médica o la excepcién al formulario. Esto se basa en medidas
de PA o los criterios de prescripcién estandar que no pertenecen al formulario. Un
afiliado o un proveedor pueden solicitar una excepcion al formulario. Complete el
formulario que se encuentra en la pagina de la PDL en CareSource.com.
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AVISO

Los datos de esta lista son privados. La informacion no se puede copiar sin una
autorizacién por escrito.

© 2024. Todos los derechos reservados.

Esta lista contiene medicamentos con receta de marca que son marcas comerciales o
marcas registradas.

CareSource no opera las organizaciones que se mencionan en esta lista. CareSource no
es responsable de la confiabilidad del contenido. Estas listas no son una recomendacion
de CareSource.

Nota: Esta lista se actualiza periédicamente. Es posible que los cambios aparezcan
antes de su fecha de entrada en vigencia.



Lista de abreviaturas

1: Producto genérico preferido

2: Producto de marca preferido

ACA: Ley de atencion médica asequible (Affordable Care Act)

AR: Restriccion de edad (Age Restriction). Para ciertos medicamentos, el medicamento puede
estar cubierto para afiliados dentro de cierto rango de edad sin una autorizacion previa.

OTC: De venta libre (Over-the-Counter). Un medicamento OTC es un medicamento no recetado.

PA: Autorizacion previa (Prior Authorization). Nuestro plan requiere que usted o su médico
obtengan autorizacion previa para ciertos medicamentos. Esto significa que usted debe obtener la
aprobacién de CareSource antes de surtir sus recetas. Si no obtiene esta aprobacion, es posible
gue no cubramos el medicamento.

QL: Limite de cantidad (Quantity Limit). Para ciertos medicamentos, el plan limita la cantidad de
medicamento que cubriremos.

ST: Terapia escalonada (Step Therapy). En algunos casos, el Plan le pedira que primero pruebe
ciertos medicamentos para su afeccion médica antes de cubrir otro. Por ejemplo, si tanto el
medicamento A como el medicamento B sirven para tratar su afeccion médica es posible que no
cubramos el medicamento B hasta que haya probado con el medicamento A primero. Si el
medicamento A no le funciona, cubriremos el medicamento B.
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Nombre del
medicamento

acetaminofén-codeina,

Nivel

Restricciones/
Limites

ANALGESICOS

Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

hidrocodona-acetaminofén,

solucion oral, 7.5- 1 :\DA'IA‘_/ 1Q(Ij_,'a(;25
325 mg/15 ml

hidrocodona-acetaminofén, .
comprimido oral, 10-325 mg, 1 /P1Ad I,S)L (10U
5-325 mg, 7.5-325 mg

hidrocodona-ibuprofeno, 1 PA; QL (5U
comprimido oral, 7.5-200 mg /1 dia)
hidromorfona, oral, 1 PA; QL (6 ML
liquida /1 dia)
hidromorfona, 1 PA; QL (6 U
comprimido oral /1 dia)

ketorolaco, oral

QL (20 U/30 dias)

METHADONE INTENSOL

50 mcg/h, 75 mcg/h

solucién oral 120 mg- 1 PA; QL (125
12 mg/5 ml (5 ml), 120- ML/1 dia)
12 mg/5 ml
acetaminofén-codeina,
solucién oral 300 mg- 1 /C1)L ds';)ZS ML
30 mg/12.5 ml
acetaminofén-codeina, PA; QL (10U
L 1 .

comprimido oral /1 dia)

PA; QL (1 ML
AIMOVIG, AUTOINYECTOR 2 130 dias); AR
almotriptan malato 1 QL (12 U/30 dias)
butalbital-acetaminofén-
cafeina, capsula oral, 50- 1 QL (48 U/30 dias)
325-40 mg
buta/bl.ta/'-acetam/nofen-caf, 1 QL (48 U/30 dias)
comprimido oral
bqta/blta/-asplrlna-cafema, 1 QL (48 U/30 dias)
capsula oral
diclofenaco potasico, 1
comprimido oral
diflunisal 1
ELMIRON 2
EMGALITY, LAPICERA 2 PA, QL (3 ML

/30 dias)
EMGALITY, JERINGA 2 PA; QL (3 ML
SUBCUTANEA, 120 MG/ML /30 dias)
ENDOCET 1 PA, QL (10U

/1 dia)
ergotamina-cafeina 1
parche transdérmico de
fentanilo, 72 horas, 100 1 PA; QL (1U
mcg/h, 12 meg/h, 25 mcg/h, /3 dias)

PA
metadona, 1
concentrado oral PA
metadona, solucion oral, 1 PA; QL (8.67
10 mg/5 mi ML/1 dia)
metadona, solucién oral, 1 PA; QL (20 ML
5 mg/5 ml /1 dia)
metadona, comprimido 1 PA; QL (2U
oral, 10 mg /1 dia)
metadona, comprimido oral, 1 PA; QL (4 U
5mg /1 dia)
MIGERGOT 1
morfina, concentrado para 1 PA; QL (6 ML
solucién oral /1 dia)
morfina, capsula oral, perlas .
liberac. prol., 10 mg, 20 mg, 1 ZAAES)L (U
50 mg, 80 mg
morﬁna, capsula oral, perlas 1 PA; QL (1U
liberac. prol., 100 mg /1 dia)

1 PA; QL (30 mg
morfina, solucion oral /1 dia)

1 PA; QL (6 U
morfina, comprimido oral /1 dia)
morfina, comprimido oral de
liberacién prolongada, 100 1 PA; QL (2U
mg, 200 mg /1 dia)
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Nombre del

Restricciones/

Nombre del

Nivel

Restricciones/

7.5-325 mg

oxicodona-cetaminofén,
comprimido oral, 2.5-300 mg

rizatriptan

QL (12 U/30 dias)

sumatriptan

QL (12 U/30 dias)

succinato de sumatriptan, ora

QL (12 U/30 dias)

succinato de sumatriptan,
cartucho subcutaneo,
4 mg/0.5 mi

QL (5 ML/30 dias)

succinato de sumatriptan,
lapicera inyectable
subcutanea, 6 mg/0.5 ml

QL (5 ML/30 dias)

succinato de sumatriptan,
Jeringa subcutanea

QL (5 ML/30 dias)

ANTIARTRITICOS

medicamento Nivel Limites medicamento Limites
morfina, comprimido oral de PA: QL (4 U tramadol, comprimido oral, 1 PA; ,QL 8u
liberacion prolongada, 15mg, 1 " dia) 50 mg /1 dia)
30 mg, 60 mg
tramadol-acetaminofén 1 PA; QL (40U
) PA; QL (6 U /25 dias)
morfina, rectal 1 /1 dia)
zolmitriptan, oral 1 QL (12 U/30 dias)
naratriptan 1 QL (9 U/30 dias)
ANESTESICOS
oxicodona, capsula oral 1 PA; QL (6 U clorhidrato de lidocaina, QL (100 ML
/1 dia) solucion para membranas 1 .
o /30 dias)
mucosas al 2 %
. PA; QL (6 ML ] ]
oxicodona, concentrado oral 1 / dia) clorhidrato de lidocaina,
solucién para membranas 1
. ) PA; QL (6 ML mucosas al 4 % (40 mg/mi)
oxicodona, solucion oral 1 /1 (;ia)
clorhidrato de lidocaina, ,
. L. PA; QL (6 U crema tépica al 3 % ! QL (30 G/30 dias)
oxicodona, comprimido oral 1 2 dia)
LIDOCAINE VISCOUS 1 QL (100 ML
/30 dias)
oxicodona-acetaminofén, 1 PA
solucién oral i ina-pri i
{‘IFIo'ca/na prilocaina, crema 1 QL (30 G/30 dias)
Opica
oxicodona-acetaminofén, midazolam (pf) 1 AR
g?é%%r ’,g'qu(;%r_ ag'og(z;";w mg, 1 PA midazolam, inyectable 1 AR
fenazopiridina, comprimido 1
oral, 100 mg, 200 mg
oxicodona-acetaminofén, -
comprimido oral, 10-325 mg, 1 PA; QL (10U GRS REIGoN
2.5-325 mg, 5-325 mg, /1 dia) cromolina, oral

alopurinol, comprimido oral,
100 mg, 300 mg

Celecoxib

ST

colquicina, comprimido oral

QL (1 U/ dia)

diclofenaco soédico, oral

diclofenaco-misoprostol

etodolac

flurbiprofeno

IBU

ibuprofeno, comprimido oral,
400 mg, 600 mg, 800 mg

ketoprofeno, capsula oral,
50 mg

ketoprofeno, capsula oral,
perlas liberac. prol, 24 h
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250-50 mcg/dosis, 500-50
mcg/dose
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Nombre del Nivel |Restricciones/ Nombre del ) Restricciones/
medicamento Limites medicamento Nivel | imites
leflunomida 1
- — sulfato de albuterol, solucién
meloxicam, comprimido oral 1 inhalable para nebulizacién, 1 QL (2 U/1 dia)
2.5 mg/0.5 ml
nabumetona 1
) imid I )
naproxeno, comprimido ora ! sulfato de albuterol, solucién
inhalable para nebulizacion, 1 QL (2 ML/1 dia)
naproxeno, comprimido oral, 1 5 mg/mi
liberacion retardada (dr/ec)
sulfato de albuterol, oral 1
naproxeno sodico,
comprimido oral, 275 mg, 1 ARNUITY ELIPTA 2 QL (1 U/ dia)
550 mg
naproxeno-esomeprazol 1
ATROVENT HFA 2 QL (65 G/30 dias)
OTEZLA, COMPRIMIDO PA
ORAL, 20 MG 2
budesonida, inhalable 1 QL (4 ML/1 dia)
OTEZLA, COMPRIMIDO PA; QL (2U
ORAL, 30 MG 2 /1 dia) RESPIMAT ,
COMBINADO 2 QL (4 G/30 dias)
OTEZLA STARTER,
COMPRIMIDO ORAL, PAQ. > PA; QL (55U
DOSIFICADO DE 10 MG (4)- 1274 dias) cromolina, inhalable 1 QL (8 ML/1 dia)
20 MG (4)-30 MG (47)
OTEZLA STARTER, DULERA 2 o0 C%S()” =
COMPRIMIDO ORAL, PAQ. 5 PA
DOSIFICADO DE 10 MG (4)- propionato de fluticasona
20 MG (4)-30 MG (19) inhalable, HFA, inhalador )
. o 2 QL (12 G/30 dias)
oxaprozina, comprimido oral 1 de aerosol,
penicilamina, comprimido 1 PA 110 meg/aplicacién
oral
probenecida 1 p r;p Iioglatol_;erAﬂ L{ti;a;so;a,
inhalable, , inhalador .
sulindaco 1 de aerosol, 2 QL (24 G/30 dias)
220 mcg/aplicacion
XELJANZ, COMPRIMIDO PA; QL (60 U
ORAL, 10 MG 2 /28 dias) , .
propionato de fluticasona,
XELJANZ, COMPRIMIDO PA; QL (60 U inhalable, HFA, inhalador 2 QL (11 G/30 dias)
ORAL, 5 MG 2 /30 dias) de aerosol,
44 mcg/aplicacion
PA; QL (30 U
XELJANZ XR "
2 130 dias) fluticasona propion-
L salmeterol, polvo para 2 ST;QL(1U
ANTIASMATICOS inhalador de aerosol, activado /30 dias)
sulfato de albuterol, inhalable por inspiracion
u u N , .
hfa, inhalador de aerosol l QL (4 U790 dias) ) )
fluticasone propion-
y salmeterol, ampolla para 1 ST;QL(2U
sulfato de albuterol, solucion inhalacién con dispositivo /1 dia)
inhalable para nebulizacion, 1 QL (375 ML 100-50 mcg/dosis
0.63 mg/3 mi, 1.25 mg/3 mi, /30 dias)
2.5 mg/3 ml (0.083 %) . .
fluticasone propion-
salmeterol, ampolla para
inhalacion con dispositivo 2 QL (1 U/30 dias)




amoxicilina

1

ANTIBIOTICOS

Nom.bre del Nivel E’es_ttrlccmnes/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento imites medicamento v Limites
bromuro de ipratropio, 1 QL (10 ML/A dia) | |CENTANY 2 QL (22 G/30 dias)
inhalable
. L 1 , cefalexina, capsula oral,
ipratropio-albuterol QL (18 ML/1 dia) 250 mg, 500 mg 1
tartrato de levalbuterol 2 QL (1 G/1 dia) cefalexina, S',JSP?,”S’.én oral 1
para reconstitucion
montelukast ! cefalexina, comprimido 1
QVAR REDIHALER 2 oral, 250 mg
CIPRO, SUSPENSION
2 : ’ ¥
SEREVENT DISKUS QL (2 U/1 dia) ORAL, MICROCAPSULA 2
PARA RECONSTITUCION
2 ’
SPIRIVA RESPIMAT QL (4 G/30 dias) ciprofloxacina 1
clorhidrato de 1
STIOLTO RESPIMAT 2 QL (4 G/30 dias) ciprofloxacina
claritromicina 1
STRIVERDI RESPIMAT 2 QL (4 G/30 dias) CLEOCIN, évulos 5
vaginales
i 1
terbutalina, oral clorhidrato de clindamicina 1
THEO-24 2 . .
clorhidrato de palmitato de 1
teofilina 1 clindamicina
2 PA; QL CLINDAMICINA,
TRELEGY ELLIPTA (1 Uj28 dias) PEDIATRICA !
XOPENEX HFA 2 ST; QIT (2U fosfa’to.de clindamicina, 1
/180 dias) gel topico

fosfato de clindamicina,
gel tépico, una vez por dia

amoxicilina-clavulanato de
potasio

fosfato de clindamicina,
locion topica

QL (2 ML/1 dia)

ampicilina

AVAR

QL (341G
/30 dias)

fosfato de clindamicina,
solucién topica

QL (2 ML/1 dia)

AVAR-E

fosfato de clindamicina,
vaginal

AVIDOXI

dapsona, oral

azitromicina, oral

dicloxacilina

bacitracina, oftalmica
(ojos)

hiclato de doxiciclina,
comprimido oral

bacitracina-polimixina b

BICILLIN L-A

hiclato de doxiciclina,
comprimido oral, 100 mg

cefadroxilo

cefdinir

monohidrato de doxiciclina,
capsula oral, 100 mg,
50 mg

cefprozil

cefuroxima axetilo
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
monohidrato de doxiciclina, metenam-fosf ac de sod-azul
suspension oral para 1 de met-hiosc 1
reconstitucion
monohidrato de doxiciclina, metronidazol, capsula oral 1
comprimido oral, 100 mg, 1
50 mg metronidazol, comprimido ]
oral, 250 mg, 500 mg
E.E.S. 400 1
ALMOHADILLAS ERY 1 metronidazol, gel vaginal al .
0.75 % (37.5 mg/5 gramos) ! QL (70 G/30 dias)
ERY-TAB, COMPRIMIDO
ORAL, LIBERACION 1 minociclina, capsula oral 1
RETARDADA (DR/EC), 250 » ¢ap
MG, 333 MG
minociclina, comprimido oral 1
ERY—TAB', 'comprimido oral MONDOXYNE NL, cépsula 1
de liberacién retardada 2 oral, 100 mg
(DR/EC), 500 mg
MORGIDOX 1
ERYTHROCIN (COMO 1
ESTEARATO) moxifloxacina, gotas 1
oftalmicas (ojos), viscosa
etilsuccinato de eritromicina 1
mupirocina 1 QL (22 G/30 dias)
eritromicina, oftalmica (ojos) 1 neomicina 1
neomicina-bacitracina- 1
eritromicina, cépsula oral de 1 polimixina-hidroc
lib. retardada (dr/ec) . L
neomicina-bacitracina- 1
polimixina
eritromicina, comprimido oral 1
neomicina-polimixina b- 1
eritromicina con etanol 1 dexamet
etambutol 1 neonyq@-pohm:xma- 1
gramicidina
fidaxomicina 1 PA . .
. neomicina-polimixina-hc 1
FIRVANQ, SOLUCION
ORAL PARA 2 PA NEO-POLYCIN 1
RECONSTITUCION,
25 MG/ML NEO-POLYCIN HC 1

gentamicina oftalmica (0jo)

nitrofurantoina,
macrocristales

gentamicina, crema tépica

QL (1 G/1 dia)

monohidrato de
nitrofurantoina,
macrocristales

gentamicina, ungliento tépico

QL (15 G/30 dias)

nitrofurantoina, suspension
oral, 25 mg/5 ml

isoniazida, oral

levofloxacina, oral

ofloxacina, oftalmica (ojos)

QL (10 ML/30
dias)

linezolida

PA

ofloxacina, oral

QL (2 U/ dia)

ofloxacina o6tico
(para los oidos)
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Nombre del Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/

medicamento Nivel Limites medicamento Limites
penicilina v potasica 1 tetraciclina, capsula oral 1
PLEXION, LIMPIADOR 2 PA THALOMID 2 PA
TOPICO
tobramicina en cloruro de 1 PA; QL (10 ML
POLYCIN 1 sodio 0.225 % /1 dia)
sulfato de polimixina b- 1 tobramicina, oftalmica 1
trimetoprima (0jos)
pirazinamida ! sulfato de tobramicina, 1 PA: AR
rifabutina 1 solucién inyectable, 40 mg/ml ’
rifampicina, oral 1 ici
i ,tqoe‘zrﬁh'.’;’acg(’fr’ con 2 QL (10 ML/1 dia)
sulfadiazina de plata 1
SSD 1 tobramicina-dexametasona 1
SSS 10-5, CREMA : :
- ’ trimetoprima 1
TOPICA ! 'metopr
URETRON D-S 1
sulfacetamida sddica, 1
gotas oftalmicas (ojos) URIL 1
, . vancomicina oral para
sulfacetamida sodica- QL (341G reconstitucién, 50 mg/ml ! PA
sulfuro, limpiador tépico, 1 130 dias)
10-5 % (p/p)
VANDAZOL 1 QL (70 G/30 dias)

sulfacetamida sodica-

sulfuro, limpiador tépico, 9- 1 ST ANTICOAGULANTES
4%

ELIQUIS DVT-PE, tratam.

sulfacetamida sédica- 30 dias, inicio

sulfuro, crema topica 10- 1 QL (57 G/30 dias) ELIQUIS

2% COMPRIMIDO 2
ORAL

sulfacetamida sédica- . 1

sulfuro, crema tépica, 10- 1 enoxaparina

5% (p/p) heparina (porcina), cartucho 1
para inyeccion

sulfacetamida sédica- - - —

sulfuro, crema topica 10-5 1 heparina (porcina), solucién

% (o/v), 10-5 % (p/p) /nxectable, 1,000 1
unidades/ml,

sulfuro de sulfacetamida 5,000 'unldades'/ml

sédica, almohadillas 1 ST heparina (porcina),

topicas, con medicamento j‘er/ng a.p ara !
inyeccion

sulfacetamida sédica- heparina, porcina (pf),

sulfuro, suspension tépica, 1 ST solucién inyectable, 1

8-4 % 1,000 unidades/ml

. . heparina, porcina (pf), jeringa
sulfacetamida-prednisolona 1
u 'da-predn inyectable, 5,000 unidades/ml L

SULFACLEANSE 8/4 1 ST JANTOVEN 1

sulfadiazina 1 PRADAXA,
CAPSULA ORAL 2 PA

sulfametoxazol- 1

trimetoprima, oral rivaroxabéan 1

SULFATRIM 1
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ANTIMICOTICOS

CICLODAN, KIT SOLUCION
TOPICA

CICLODAN, crema topica

QL (3 G/1 dia)

CICLODAN, solucion topica

QL (6.6 ML/
30 dias)

ciclopirox, crema tépica

QL (3 G/1 dia)

ciclopirox, gel tépico

QL (3 G/1 dia)

ciclopirox, champu topico

Co e QL (6.6 ML/
ciclopirox, solucion tépica 1 30 dias)
ciclopirox, suspension tépica 1 QL (3 ML/1 dia)

clotrimazol, membrana
mucosa

clotrimazol-betametasona,
crema topica

QL (45 G/30 dias)

fluconazol

griseofulvina, micronizada

nistatina, ungiiento tépico

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
warfarina 1 griseofulvina
ultramicronizada, 1
XARELTO DVT-PE, , comprimido oral, 125 mg,
tratamiento 30 dias, inicio 2 QL (51 U726 dias) 250 mg
XARELTO, comprimido oral, ketoconazol, oral !
2
10 mg, 15 mg, 20 mg . .
ketoconazol, crema tépica 1 QL (2 G/1 dia)
ANTIDOTOS
KLOXXADO 9 QL (2 U/30 dias) ketoconazol, champu tépico 1 QL (4 ML/1 dia)
NATACYN 2 3';8()1 5 ML/30
nalmefeno 2 QL (2 U/1 mes)
NYAMYC 1 QL (2 G/1 dia)
naloxona, solucion inyectable 1 QL (2 ML/30 dias)
L nistatina, suspension oral 1
naloxona, jeringa para 1
inyeccién, 1 mg/ml nistatina, comprimido oral 1
naltrexona 1
x nistatina, crema topica 1 QL (30 G/28 dias)
OPVEE 2 QL (2 U/30 dias)

QL (30 G/28 dias)

nistatina, polvo tépico

QL (2 G/1 dia)

NYSTOP

QL (2 G/1 dia)

posaconazol, comprimido
oral, liberacion retardada
(dr/ec)

PA

clorhidrato de terbinafina,
oral

QL (1 U/ dia)

terconazol

voriconazol, oral

PA

COMBINACION DE ANTIHISTAMINICOS Y

DESCONGESTIONANTES

PROMETHAZINE VC

prometazina-fenilefrina

azelastina, oftalmica (ojos)

ANTIHISTAMINICOS

clemastina, comprimido oral

ciproheptadina
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gliburida, micronizada,
comprimido oral, 3 mg

QL (4 U/1 dia)

gliburida, micronizada,
comprimido oral, 6 mg

QL (2 U1 dia)

gliburida, comprimido oral,
1.25 mg

QL (16 U/1 dia)

albendazol

ANTIINFECCIOSOS/VARIOS

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
clorhidrato de hidroxizina, gliburida, comprimido oral, ,
solucién oral, 10 mg/5 ml L 2.5mg L QL (8 U/t dia)
clorhld.ratfo de hidroxizina, 1 gliburida, comprimido oral, 1 QL (4 U dia)
comprimido oral 5mg
hidroxizina pamoato 1 gliburida-metformina, 1 QL (260 U/
comprimido oral, 1.25-250 mg 30 dias)
levocetirizina, solucién oral 1
gliburida-metformina,
prometazina, oral 1 comprimido oral, 2.5-500 mg, 1 QL (5 U/1 dia)
5-500 mg
ANTIHIPERGLUCEMICOS
acarbosa 1 KWIKPEN
. insulina glargina-yfgn 2
alogliptina 2 /S1Td I,S)L (u gargna-yig
. ) insulina lispro, lapicera de QL
alogliptina-metformina 2 ST insulina subcutanea 2 (45 ML/30 dias)
alogliptina-pioglitazona 2 ST
o insulina lispro, lapicera de
dapagl/flgzma pr opgnfed- insulina subcutanea, media 2 QL (1 ML/1 dia)
metformina, comprimido oral, 1 ST; QL (30 U unidad
ir- lib. prolong., bifasico 24 /30 dias)
horas 10-1,000 mg insulina lispro, solucién ; QL
subcutanea (45 ML/30 dias)
dapagliflozina propaned- - »
metformina, comprimido oral, 1 ST; QL (60 U metformina, solucion oral 1
ir- lib. prolong., bifasico /30 dias) ] .
24 horas 5-1,000 mg metformina, comprimido oral, 1
1,000 mg, 500 mg, 850mg
o , ST; QL (30 U . .
dapagliflozina propanediol 1 /30 di ( metformina, comprimido oral
ias) ! a 1
de liberacion prolongada 24 h
PA; QL (30 U o ]
FARXIGA 2 /30 dias) miglitol 1 PA; ST
] . . nateglinida 1
glimepirida, comprimido oral, 1
1mg, 2 mg, 4 mg OZEMPIC 2 ST; QL (3 ML
/28 dias)
glipizida, comprimido oral, 1
10 mg, 5 mg pioglitazona 1
glipizida, comprimido oral de 1 pioglitazona-metformina 1
liberacion prolongada 24 h repaglinida 1
glipizida-metformina 1 .
RYBELSUS 2 an - (Y
gliburida, micronizada, 1 QL (8 U dia) ia);
comprimido oral, 1.5 mg ST: QL (6 ML
SOLIQUA 100/33 2 130 dias)

1

PA

atovacuona

1

atovacuona-proguanil

QL
(12 U/180 dias)
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Nombre del - Restricciones/ Nombre del Nivel R,es_tricciones/
medicamento Ive Limites medicamento Limites
COARTEM 2 inlésf)% V7180 REPEL FAMILY 2 QL (1 G/30 dias)
LENAS CORTADORAS 2 QL (1 G/30 dias) REPEL HUNTER'S 2 QL (1 G/30 dias)
CUTTER . )
BACKWOODS, SECO 2 QL (1 G/30 dias) REPEL SPORTSMEN 2 QL (1 G/30 dias)
CUTTER SKINSATIONS, REPEL SPORTSMEN, SECO 2 QL (1 G/30 dias)
SPRAY TOPICO, NO 2 QL (1 ML/30 dias)
AEROSOL REPEL SPORTSMEN MAX
USO TOPICO, AEROSOL e QL (1 G/30 dias)
hidroxicloroquina 1
REPELENTE DE ]
INSECTOS (DEET) 2 QL (1 G/30 dias) REPEL SPORTSMEN MAX,
UsSO TOPICO, NO 2 QL (1 ML/30 dias)
REPELENTE DE ) AEROSOL
INSECTOS (PICARIDINA) 2 QL (1 ML/30 dias)
. . . TOTAL HOME, REPELENTE .
g/(;:g/ect/na, comprimido oral, 1 QL (20 U/90 dias) DE INSECTOS 2 QL (1 ML/30 dias)
ULTRATHON, USO TOPICO, .
mefloquina 1 QL (6 U/180 dias) AEROSOL 2 QL (1 G/30 dias)
, ANTIINFLAMATORIOS AGENTES INHIBIDORES DEL
OFF ACTIVE 2 QL (1 G/30 dias
( ) FACTOR DE NECROSIS TUMORAL
OFF DEEP WOODS, SECO 2 QL (1 G/30 dias) adalimumab-adaz 2 PA
OFF DEEP WOODS adalimumab-adbm 2 PA
2 QL (1 ML/30 dias) _
SPORTSMEN ENBREL MINI 5 PA; QL (4 ML
/28 dias)
OFF DEEP WOODS, USO .
. ’ 2 QL (1 G/30 dias) .
TOPICO, AEROSOL ENBREL, solucién 5 QL (4 ML/28 dias)
subcutanea
OFF DEEP WOODS, USO .
TOPICO, NO AEROSOL 2 QL (1 ML/30 dias) | | ENBREL, inyeccion ) PA: QL (4 ML
subcutanea /28 dias)
OFF FAMILYCARE .
2 QL (1 ML/30 dias) )
(CON DEET) ENBREL SURECLICK 2 PA; QL (4 ML
/28 dias)
OFF FAMILYCARE (CON . HADLIMA 2 PA
PICARIDINA) 2 QL (1 ML/30 dias)
HADLIMA, PULSADOR 2 PA
praziquantel 1 PA
HADLIMA (CF) 2 PA
pirimetamina 1 QL (3 U/1 dia)
HADLIMA (CF) PUSHTOUCH 2 PA
EQESLE;N'?EADY‘ 2 QL (1 ML/30 dias) .
ANTINEOPLASICOS
REPEL 100 2 QL (1 ML/30 dias) | |abiraterona 1 PA
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nom_bre del Nivel R’es.triccionesl
medicamento v Limites medicamento Limites
AFINITOR 2 PA LENVIMA, CAPSULA ORAL,
AFINITOR DISPERZ 2 PA 10 MG/DIA (10 MG X 1),
14 MG/DIA (10 MG X 1-4 MG
anastrozol 1 X 1), 18 MG/DIA (10 MG X 1- 2 PA
b ‘ | 1 PA 4 MG X 2), 20 MG/DIA
exaroteno, ora (10 MG X2), 24 MG/DIA
bicalutamida 1 (10 MGX 2-4 MG X 1), 8
MG/DIA (4 MG X 2)
capecitabina 1 PA
CAPRELSA 2 PA letrozol 1 PA
LEUKERAN 2 PA
ciclofosfamida, capsula oral 1 PA
LYSODREN 2
ERIVEDGE 2 PA MATULANE 2
erlotini 1 PA megestrol, comprimido oral 1
etopdsido, oral 1 MEKINIST, COMPRIMIDO > PA
ORAL
everolimus
(antineoplasico), 1 PA mercaptopurina, comprimido 1
comprimido oral, 10 mg oral
everolimus (antineoplasico), metotrexato sédico. oral 1
comprimido oral para 1 PA ’
suspension MYLERAN 2 PA
exemestano 1 . .
pazopanib, comprimido oral, 1 PA
i 200 m
fuorouracy, orema 1 QL (3 G/ dia) g
pica, 5 % REVLIMID 2 PA
flyqrouracil, solucién 1 QL ' sorafenib 1 PA
tépica (10 ML/30 dias)
maleato de sunitinib 1 PA
GILOTRIF 2 PA
SUTENT 2 PA
hidroxiurea 1
IBRANCE 9 PA TAFINLAR, CAPSULA ORAL 2 PA
imatinib 1 PA tamoxifeno 1
IMBRUVICA, capsula 2 PA; ’Ql'_ 1u temozolomida 1 PA
oral /1 dia); AR
tretinoina (antineoplasico) 1
IMBRUVICA, 2 PA;QL(1U
comprimido oral /1 dia); AR TREXALL 2
INLYTA 2 PA TYKERB 2 PA
PA: QL (2 U VOTRIENT 2
JAKAFI 2 .
/1 dia) ZELBORAF 2 PA
lapatinib 1 PA ZOLINZA 2 PA

malation

1

ANTIPARASITARIOS

QL
(59 ML/30 dias)
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abacavir-lamivudina

QL (1 U/1 dia)

Nom.bre del il Ee s_trlccmnes/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento imites medicamento e Limites
iclovi / 1

permetrina 1 QL (2 G/1 dia) aciciovir, ora

aciclovir, ungiiento topico 1 /822 dcg_s(; E,&FC{;
spinosad 1 PA; ,QL (4 ML )

/1 dia) adefovir 1 PA; AR

MEDICAMENTOS ANTIPARKINSONIANOS APTIVUS 2 QL (4 U/1 dia)
clorhidrato de amantadina 1 ?ga()z%?;vir, capsula oral, 1 QL (1 U1 dia)
benztropina, oral 1
bromocriptina 1 g?gﬁ;v’” capsula oral, 1 QL (2 U dia)
carbidopa-levodopa, L
comprimido oral 1 atazanavir, capsula oral, 1

300 mg
carbidopa-levodopa,
;‘r’g;fg ’g”;g;’ oral de liberacion ! BARACLUDE, solucién oral 2 PA
Ca;b’dOPa"eVOd"pa' 1 BIKTARVY, comprimido oral, )
entacapona 30-120-15 mg
entacapona L BIKTARVY, comprimido oral, ) oL ( U dia)
pramipexol, comprimido oral 1 50-200-25 mg
pramipexol, comprimido oral COMPLERA 2 QL (1 U/1 dia)
de liberacién prolongada 24 h 1 PA
0.375mg, 0.75mg, 1.5 d . imid /
mg, 2.25 mg, 3 mg, 4.5 mg Gggug_lagwr’ comprnmiao orar, 1 QL (2 U/1 dia)
ropinirol, comprimido oral 1 darunavir, comprimido oral, 1 aL (1 U1 dis)
clorhidrato de selegilina 1 800 mg
trihexifenidilo L DELSTRIGO 2 QL (1 U dia)
MEDICAMENTOS ANTIPLAQUETARIOS

) DESCOVY 2 PA

anagrelida 1
BRILINTA 2 PA: ST DOVATO 2 QL (1 U/1 dia)
cilostazol 1 efavirenz 1 QL (1 U dia)
clopidogrel 1

efavirenz-emtricitabina- .
dipiridamol, oral 1 tenofovir 1 QL (1 U/1 dia)
prasugril hel 1 . .

efavirenz-lamivu-tenofov
ticagrelor 1 PA; ST disop, comprimido oral, 400- 1

300-300 mg
ANTIVIRALES
abacavir, solucion oral 1 QL (30 ML/1 dia) emtricitabina L QL (1U1 dia)
abacavir, comprimido oral 1 QL (2 U dia) emtricitabina-tenofovir (tdf) 1 QL (1 U/1 dia)

EMTRIVA, capsula oral 2 QL (1 U/1 dia)
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
. QL (680 ML maraviroc, comprimido PA;QL (4 U
EMTRIVA, solucién oral 2 /30 dias) oral, 300 mg 1 1 dia)
entecavir L PA nevirapina, suspension oral 1 QL (40 ML/1 dia)
etravirina, comprimido oral, 1 QL (4 U dia) — —
100 mg nevirapina, comprimido oral 1 QL (2 U/1 dia)
zgg‘%g’a’ comprimido oral, 1 QL (2 U/1 dia) nevirapina, comprimido oral
de liberacion prolongada 1 QL (3 U/ dia)
24 h, 100 mg
EVOTAZ 2 QL (1 U/1 dia)
nevirapina, comprimido oral
li le 1 :
fosamprenavir 1 QL (2 U1 dia) gi flf)(zréagl,:r;pro ongada 1 QL (1 U/ dia)
GENVOYA 2 QL (1 U/1 dia) NORVIR, polvo oral en 5 QL (6 U/180 dias)
paquete
ISENTRESS, polvo oral en .
paquete 2 QL (2 U/1 dia) ODEFSEY 2
s oseltamivir, capsula oral, ,
IoSraElNTRESS, comprimido 9 QL (4 U/ dia) 30 mg 1 QL (40 U/365 dias)
ISENTRESS, comprimido ) oseltamivir, capsula oral, 1 QL (20 U/365 dias)
oral, masticable 2 QL (6 U/1 dia) 45mg, 75 mg
JULUCA 2 QL (1 U/1 dia) oseltamivir, suspension 1 QL (360 ML
oral para reconstitucion /365 dias)
KALETRA, comprimido oral, 5 QL (8 U/ dia)
100-25 mg
PAXLOVID, COMPRIMIDO
KALETRA, comprimido oral . ORAL, PAQ. DOSIFICADO .
200-50 mg 2 QL (4 U/ dia) DE 150 MG (10)- 100 MG 2 QL (4 U/ dia); AR
(10)
LAGEVRIO (EUA) 2 g:i (8 U/ dia); PAXLOVID.
COMPRIMIDOO ORAL,
PAQ. DOSIFICADO DE 2 QL (6 U/1 dia); AR
lamivudina, solucién oral 1 QL (30 ML/1 dia) 300 MG (150 MG X 2) - ( )
100 MG
lamivudina, comprimido oral, 1 PA |
SUBCUTANEA /28 dias)
I;)gg)/\;ggma, comprimido oral, 1 QL (2 U dia)
PEGASYS, JERINGA 5 PA: QL (2 ML
L . SUBCUTANEA /28 di
lamivudina, comprimido oral, . ias)
1 QL (1 U/1 dia)
300 mg
L PA; ST; QL (5
penciclovir 1 G/30 dias)
lamivudina-zidovudina 1 QL (2 U/1 dia)
lopinavir-ritonavir, . PIFELTRO 2 QL (1 U/1 dia)
comprimido oral, 100-25 mg ! QL (8 U/ dia)
lopinavir-ritonavir, PREZCOBIX,
comprimido oral, 200-50 mg ! QL (4 U/ dia) %%MJ g'_'v'“}l%o ORAL, 800- 2 QL (1 U/ dia)

maraviroc, comprimido oral,
150 mg

PA; QL 2U
/1 dia)
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Nombre del - Restricciones/ Nom.bre del Nivel E’es_trlcclones/
medicamento e Limites medicamento imites
PREZISTA, suspension oral 2 QL (1 ML/ dia) MEDICAMENTOS AUTONOMICOS
cloruro de betanecol 1
PREZISTA, comprimido oral, ,
150 mg 2 QL (6 Ur1 dia) sulfato de dextroamfetamina,
— capsula oral de liberacion 1 QL (2 U/1 dia)
PREZISTA, comprimido oral, 2 QL (10 U/ dia) prolongada
75 mg
sulfato de dextroanfetamina, .
ribavirina, oral 1 comprimido oral, 10 mg 1 QL (4 U/ dia)
rimantadina 1 .
sulfato de dextroanfetamina,
ritonavir 1 comprimido oral, 15 mg, 1 QL (1 U/1 dia)
] 2.5mg, 5 mg
SELZENTRY, solucién oral 2 I\P/IAL/2Q5Ld(|;2;1rO
sulfato de dextroanfetamina,
fosbuvir-velpatasvi 5 PA; QL (1U comprimido oral, 20 mg, 1
Sofosbuvir-velpatasvir 1 dia) 30 mg, 7.5 mg
STRIBILD 2 QL (1 U/1 dia) dextroanfetamina-
anfetamina, capsula oral de .
. Lo 1 QL (1 U/1 dia)
SYMTUZA 2 QL (1 UA dia) liberacion prolongada 24 h,
10 mg, 15 mg, 5 mg
fumarato disoproxil de .
tenofovir P 1 QL (1 U/1 dia) dextroanfetamina-
anfetamina, capsula oral de .
TIVICAY 2 QL (2 U/ dia) liberacion prolongada 24 h, L QL (2 U/t dia)
20 mg, 25 mg, 30 mg
trifluridina 1 dext fotami
afr;‘(e;gzﬂ,;niagn:&la oral L QL (3 U/ dia)
TRIUMEQ 2 QL (1 U/ dia) > cap
donepezilo, comprimido oral, 1
TRUVADA 2 QL (1 U dia) 10mg, 5 mg
: - epinefrina, inyectable,
valaciclovir 1 autoinyector, 2 QL (4 U/365 dias)
- 0.15 mg/0.15 ml
VIRACEPT, comprimido oral, 2 QL (10 U/ dia)
250 mg
. epinefrina, inyectable,
VéRACEPT: comprimido oral, 2 QL (4 U dia) autoinyector, 0.15 mg/0.3 ml, 1 QL (4 U/365 dias)
625 mg 0.3 mg/0.3 mi
VIREAD, polvo oral 2 QL (8 G/1 dia) galantamina 1
midodrina 1
VIREAD, comprimido oral, ,
P 2 QL (1 U/1 dia) fenoxibenzamina 1 PA

150 mg, 200 mg, 250 mg

zidovudina, capsula oral

QL (6 U/1 dia)

zidovudina, jarabe, oral

QL (60 ML/1 dia)

zidovudina, comprimido oral

clorhidrato de pilocarpina,
oral

bromuro de piridostigmina,
jarabe, oral

bromuro de piridostigmina,
comprimido oral, 60 mg
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
comprjmidg orgl de bromuro PROQUAD (PF) 2
de piridostigmina de 1
liberacion prolongada, QUADRACEL (PF), »
180 mg suspension intramuscular
tartrato de rivastigmina 1
— RECOMBIVAX HB (PF),
ZENZEDI, comprimido oral, > QL (1 U/ dia) SUSPENSION 5
2.5mg INTRAMUSCULAR, 40
a MCG/ML, 5 MCG/0.5 ML
PRODUCTOS BIOLOGICOS
ABRYSVO (PF) 2 AR RECOMBIVAX HB (PF), 5
JERINGA INTRAMUSCULAR
ACTHIB (PF) 2
ADACEL (TDAP , II§II:|L(J)SGAM ULTRA-FILTERED 5
adolesc/adulto) (PF)
AREXVY (PF > VACUNA ROTATEQ 2
BEXSERO 2 SHINGRIX (PF),
SUSPENSION INYECTABLE 5
BOOSTRIX TDPA 2 INTRAMUSCULAR PARA
CAPVAXIVE 2 RECONSTITUCION
DAPTACEL (DTAP TENIVAC (PF) 2
ediatrico) (PF) 2
P TRUMENBA 2
ENGERIX-B (PF) 2 TWINRIX (PF) 2
ENGERIX-B, 2 VAQTA (PF) 2
PEDIATRICO (PF)
VARIVAX (PF) 2
GARDASIL 9 (PF) 2
VARIZIG 2
HAVRIX (PF) 2 "
HEMATOLOGICOS
HEPLISAV-B. (PF) 2
PA; QL
HIBERIX (PF) 2 EMPAVELI 2 (8 frascos/28 dias)
INFANRIX (DTAP) (PF) 2 s AR
IPOL 2 pentoxifilina 1
JYNNEOS (PF) 2 5 PA;QL (2U
PYRUKYND /1 dia); AR
KINRIX (PF) 2
MENVEO A-C-Y-W-135-DIP MEDICAMENTOS CARDIACOS
SE!I:'I)?:I:/-II—U SCULAR 2 amiodarona, comprimido oral, 1
200 mg, 400 mg
M-M-R Il (PF) 2
amlodipina 1
MRESVIA (PF) 1
PEDIARIX (PF) 5 CARDIZEM LA, comprimido
oral de liberacién prolongada 2
PEDVAX HIB (PF) 2 24 h, 120 mg
PENBRAYA (PF) 2 CARTIA XT 1
PENTACEL (PF) 2 DIGITEK 1
PENTACEL ACTHIB, > digoxina, solucién oral 1
componente (PF)
NEUMOVAX-23 2
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Nombre del . Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento el Limites medicamento Limites
digoxina, comprimido oral, verapamil, comprimido oral 1
125 mcg (0.125 mg), 250 1 de liberac. prolongada
mcg (0.25 mg)
CARDIOVASCULARES
clorhidrato de diltiazem, oral 1 _ PA; QL (30 U
ambrisentan 1 /28 di
DILT-XR 1 ias)
amlodipina-benazepril 1
fosfato de disopiramida 1
amlodipina-olmesartan 1
dofetilida 1 - ,
amlodipina-valsartan 1
felodipina 1
— amlodipina-valsartan- 1
flecainida 1 hidroclorotiazida
dinitrat.o qe isosorbida, atenolol 1
comprimido oral, 10 mg, 1
20 mg, 30 mg, 5 mg atenolol-clortalidona 1
mononitrato de isosorbida 1 atorvastatina 1
LANOXIN, COMPRIMIDO benazepril 1
ORAL, 125 MCG .. -
(0.125 MG), 250 MCG 2 benazepril-hidroclorotiazida 1
(0.25 MG)
bisoprolol fumarato, 1
MATZIM LA 1 comprimido oral, 10 mg, 5 mg
nifedipina, comprimido oral de . . L
liberacion prolongada 1 bisoprolol-hidroclorotiazida 1
nifedipina, comprimido oral de 1 candesartan 1
liberacion prolongada 24 h
NITRO-DUR 5 candesartan-hidroclorotiazida 1
nitroglicerina, sublingual 1 captopril 1
parche transdérmico de 1 captopril-hidroclorotiazida 1
nitroglicerina, 24 h
carvedilol 1
nitroglicerina, translingual 1
NITRO-TIME ) colestiramina (con aztcar) 1
NORPACE CR 2 CHOLESTYRAMINE LIGHT 1
PACERONE, COMPRIMIDO 1 iy
ORAL, 200 MG Clonidina 1
fe 1 clorhidrato de clonidina, .
propafenona comprimido oral, 0.1 mg 1 QL (24 U/1 dia)
ranolazina 1

verapamil, capsula oral,
liberacion prolongada 24 h
(perlas de liberacion
controlada)

verapamil, comprimido oral,
120 mg, 80 mg

verapamil, comprimido oral,
40 mg

QL (12 U/1 dia)

clorhidrato de clonidina,
comprimido oral,0.2 mg

QL (12 U/1 dia)

clorhidrato de clonidina,
comprimido oral,0.3 mg

QL (8 U/ dia)

comprimido oral colestipol

doxazosina
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
maleato de enalapril, solucién 1 AR metirosina 1 PA
oral .
minoxidil, oral 1
ma/eat.o Qe enalapril, 1 nadolol 1
comprimido oral
olmesartan 1
enalapril-hidroclorotiazida 1 olmesartén-amiodipino- ]
: hidroclorotiazida
ENTRESTO 2 PA; QL (60U
/30 dias) olmesartén-hidroclorotiazida 1
EPANED 2 -
pravastatina 1
ezetimiba 1 ]
prazosina 1
fenofibrato, capsula oral PRESTALIA COMPRIMIDO
micronizada, 134 mg, 1 ORAL. 14 1(’) MG 2 PA
200 mg, 67 mg o
PREVALITE 1
fenofibrato, nanocristalizado 1
propranolol, oral 1
fenofibrato, comprimido 1 quinapril 1
oral, 160 mg, 54 mg
quinapril-hidroclorotiazida 1
fosinopril 1
fosinopril-hidroclorotiazida 1 ramipril L
PA; QL (3.5 ML
gemfibrozilo 1 REPATHA PUSHTRONEX 2 128 dias)
guanfacina, comprimido oral 1 REPATHA SURECLICK 2 PA
hidralazina, oral 1 .
- , REPATHA, JERINGA 2 PA; QL (2 ML
irbesartan 1 /28 dias)
. L. L. rosuvastatina 1 ST
irbesartan-hidroclorotiazida 1
sacubitril-valsartan 1 ZAOdQL (60U
labetalol, comprimido oral, 1 ias)
100 200 300
mg, mg, mg aceite de salmon, acidos 2
Lisinopril 1 grasos omega-3
lisinopril-hidroclorotiazida 1 sildenafil (hipertension 1 PA; QL (75U
pulmonar), comprimido oral /30 dias)
losartan 1
simvastatina 1
losartan-hidroclorotiazida 1 SOTALOL AF 1

lovastatina

sotalol, oral

metildopa

telmisartan

succinato de metoprolol

telmisartan-amlodipina

metoprolol tart-
hidroclorotiazida

telmisartan-hidroclorotiazida

tartrato de metoprolol,
comprimido oral, 100 mg,
25 mg 50 mg

terazosina

trandolapril

valsartan, comprimido oral
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Nom.bre del Nivel Restricciones/ Nombre del Tt Restricciones/
medicamento Limites medicamento ive Limites
valsartan-hidroclorotiazida 1 clobazam, suspension oral 1 ST
MEDICAMENTOS PARA EL SISTEMA NERVIOSO clobazam, comprimido oral 1 ST
CENTRAL (SNC)
/s imid / 1 L (4 U/ di
AUSTEDO, COMPRIMIDO , PA: QL (4 U clonazepam, comprimido ora QL ( ia)
ORAL, 12 MG /1 dia) diazepam, rectal 1
AUSTEDO, COMPRIMIDO 2 PA; QL (60 U DILANTIN 2
ORAL, 6 MG /30 dias) DILANTIN, LIBERACION )
PROLONGADA
AUSTEDO, COMPRIMIDO PA; QL (120 U
ORAL, 9 MG 2 U/30 dias) DILANTIN INFATABS 2
DILANTIN 125 2
AUSTEDO XR,
COMPRIMIDO ORAL DE fumarato de dimetilo, capsula
LIBERACION ; PA;QL (2U oral de lib. retardada (dr/ec), 1 PA
PROLONGADA 24 h, 12 /1 dia) 120 mg (14) -240 mg (46)
MG, 24 MG, 30 MG, 36 p o d l .
MG, 42 MG, 48 MG, 6 MG umarato de dimetilo, capsula )
oral de lib. retardada (dr/ec), 1 Z’g’(ﬁg‘sgm U
AUSTEDO XR, 120 mg, 240 mg
COMPRIMIDO ORAL DE 2 -
LlBERACION dlvalproex 1
PROLONGADA 24 H, 18 MG EMGALITY, JERINGA,
JERINGA SUBCUTANEA, 5 PA: AR
AVONEX, KIT DE LAPICERA PA: QL (30 300 MG/3 ML (100 MG/ML X )
INYECTABLE 2 MCG/7 dias) 3)
INTRAMUSCULAR
etosuximida 1
AVONEX, kit de jeringa 2 PA;QL (4 U felbamato 1
intramuscular /30 dias)
- Fingolimod 1 /F;Aé,Q" (v
BANZEL, SUSPENSION ia)
2 PA
ORAL abapentina, capsula oral,
gomﬁ 100 P ' 1 QL (6 U/ dia)
BANZEL, COMPRIMIDO _ 9, g
2 PA; ST
ORAL abapentina, capsula oral,
gabap » cap ' 1 QL (12 U/1 dia)
. . 300 mg
carbamazepina, capsula oral,
multifasico de lib. prolong. 1
12 h gabapentina, solucion oral 1 QL (72 ML/1 dia)
carbamazepina, suspension gabapentina, comprimido .
oral 100 mg/5 mli, 1 oral, 600 mg 1 QL (6 U/1 dia)
200 mg/10 ml
gabapentina, comprimido ,
carbamazepina, comprimido 1 oral, 800 mg ! QL (4 U dia)
oral
GILENYA, CAPSULA ORAL, 5 PA; QL (1 U
. A 0.25 MG /1 dia); AR
carbamazepina, capsula oral 1
de liberacién prolongada 12 h glatiramer 1
. . GLATOPA 1
carbamazepina, comprimido 1
oral masticable de 100 mg lacosamida, comprimido oral 1 PA; ST; AR
CARBATROL 2
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ML, 44 MCG/0.5 ML

Nombre del Nivel Restricciones/ Nom.bre del Nivel E’es_trlcclones/
medicamento ve Limites medicamento imites
lamotrigina, comprimido oral 1 REBIF REBIDOSE,
lamotrigina, comprimido oral LAPICERA INVECTABLE PA; QL (4.2 ML
masticable, dispersable ! SUBCUTANEA, 2 /28 dias)
» dIsp 8.8 MCG/0.2 ML-
22 MCG/0.5 ML (6)
levetiracetam, solucién oral 1
REBIF, PAQ. DE 2 PA; QL (4.2 ML
levetiracetam, comprimido 1 TITULACION /28 dias)
oral
levetiracetam, comprimido ROWEEPRA 1
oral de liberacion prolongada 1
24 h rufinamida, suspensién oral 1 PA
memantina, solucién oral 1
. .. rufinamida, comprimido oral 1 ST
memantina, comprimido oral 1
. . SUBVENITE, COMPRIMIDO
memantina, comprimido oral, 1
o 2 ORAL
pagq. dosificado
. TEGRETOL 2
metsuximida 1
. . TEGRETOL XR 2
oxcarbazepina, suspension 1
/ .
ora teriflunomida 1 /F;Adig)'- (v
oxcarbazepina, comprimido 1
oral tiagabina 1
OXTELLAR XR 2 topiramato, céapsula oral, 1
o dispersable, 15 mg, 25 mg
perampanel, comprimido oral 1 ST
PHENYTEK 5 topiramato, comprimido oral 1
fenitoina 1 acido valproico 1
fenitoina sédica, lib. acido valproico (como sal de 1
1 sodio)
prolongada
pregabalina, capsula oral, PA: QL (3U VUMERITY 2 /F;A(;I.S)L (4u
100 mg, 150 mg, 200 mg, 1 P
25 mg, 50 mg, 75 m /1 dia)
g, g, g PA; QL (30 U
ZEPOSIA 2 /30 dias): AR
pregabalina, capsula oral, 1 PA; QL (2U fas);
225 mg, 300 mg A1 dia) ZEPOSIA, KIT INICIAL ) PA; QL (1U
) » PA: QL (30 mg (28 DIAS) /365 dias); AR
pregabalina, solucion oral 1 /1 dia)
PA; QL (1U
ZEPOSIA, PAQ. INICIAL ’ .
primidona, comprimido oral, (7 DIAS) 2 PAQ./365 dias);
1
250 mg, 50 mg AR
. zonisamida 1
REBIF (con albumina) 2 Z%,in:s()G ML
FACTORES ESTIMULANTES DE COLONIAS
REBIF REBIDOSE, )
LAPICERA INYECTABLE 5 PA; QL (6 ML eltrombopag olamina, 1
SUBCUTANEA, 22 MCG/0.5 /28 dias) comprimido oral

ZARXIO

PA

Medicaid de Georgia | Con vigencia a partir del 01/01/2026

20




Nombre del
medicamento

AFIRMELLE

Nivel

1

Restricciones/
Limites

ANTICONCEPTIVOS

Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

CYRED

CYRED EQ

ALTAVERA (28)

1

DASETTA 1/35 (28)

ALYACEN 1/35 (28)

1

DASETTA 7/7/7 (28)

ALYACEN 7/7/7 (28)

AMETHIA

QL (1 U/ dia)

DAYSEE

QL (1 U/ dia)

DEBILITANE

AMETHYST (28)

QL (1 U/1 dia)

DEPO-SUBQ PROVERA 104

APRI

ARANELLE (28)

desog-
etinil.estradiol/etinil.estradiol

ASHLYNA

QL (1 U1 dia)

AUBRA

drospirenona-etinilestradiol-
levomefolato, comprimido
oral, 3-0.02-0.451 mg (24) (4)

PA

AUBRA EQ

AUROVELA 1.5/30 (21)

drospirenona-etinilestradiol

aurovela 1/20 (21)

ELINEST

AUROVELA FE 24

Ella

AUROVELA FE 1.5/30 (28)

ELURYNG

ENPRESSE

AUROVELA FE 1-20
(28)

ENSKYCE

ERRIN

AVIANE

ESTARYLLA

AYUNA

ZURETTE (28)

diacetato de etinodiol-
etinilestradiol

BALZIVA (28)

etonogestrel-etinilestradiol

BLISOVI FE 24

FALMINA (28)

BLISOVI FE 1.5/30 (28)

BLISOVI FE 1/20 (28)

FEMCAP

QL (1 U/365 dias)

BRIELLYN

HAILEY 24 FE

HAILEY FE 1.5/30 (28)

HAILEY FE 1/20 (28)

HEATHER

INCASSIA

CAMILA 1
CAMRESE 1 QL (1 U/ dia)
CAMRESE LO 1 QL (1 U/ dia)
CAYA CONTORNEADO 2 QL (1 U/365 dias)

ISIBLOOM

JASMIEL (28)

CAZIANT (28)

JENCYCLA

CHATEAL EQ (28)

CRYSELLE (28)

JOLESSA

QL (1 U/ dia)
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JUNEL 1.5/30 (21)

MICROGESTIN 1/20 (21)

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
JULEBER 1

JUNEL 1/20 (21)

JUNEL 1.5/30 (28)

MICROGESTIN FE
1.5/30 (28)

JUNEL 1/20 (28)

MICROGESTIN FE 1/20 (28)

JUNEL FE 24

MILI

KAITLIB FE

MONO-LINYAH

KARIVA (28)

NECON 0.5/35 (28)

KELNOR 1/35 (28)

NIKKI (28)

KURVELO (28)

NORA-BE

levonorgestrel/etinilestradiol-
etinilestradiol

QL (1 U/ dia)

noretindrona-etinilestradiol-
hierro

LARIN 1.5/30 (21)

LARIN 1/20 (21)

noretindrona (anticonceptivo)

LARIN FE 24

LARIN FE 1.5/30 (28)

LARIN FE 1/20 (28)

acetato de noretindrona-
etinilestradiol, comprimido
oral, 1-20 mg-mcg, 1.5-
30 mg-mcg

LESSINA

LEVONEST (28)

noretindrona-etinilestradiol-
hierro, comprimido oral

levonorgestrel-etinilestradiol,
comprimido oral, 0.1-20 mg-
mcg, 0.15-0.03 mg

norgestimato-etinilestradiol

NORTREL 0.5/35 (28)

levonorgestrel-etinilestradiol,
comprimido oral, 90-20 mcg
(28)

QL (1 U/ dia)

NORTREL 1/35 (21)

NORTREL 1/35 (28)

levonorgestrel-etinilestradiol,
comprimido oral, paq.
dosificado, 3 meses

QL (1 U/ dia)

NORTREL 7/7/7 (28)

OCELLA

PHILITH

levonorgestrel-etinilestradiol,
trifasico

PIMTREA (28)

PORTIA 28

LORYNA (28)

RECLIPSEN (28)

LOW-OGESTREL (28)

LO-ZUMANDIMINE (28)

LUTERA (28)

LYZA

MARLISSA (28)

medroxiprogesterona,
intramuscular

SETLAKIN 1 QL (1 U/ dia)
SHAROBEL 1
SIMLIYA (28) 1
SIMPESSE 1 QL (1 U/ dia)

SPRINTEC (28)

MICROGESTIN 1.5/30 (21)

SYEDA
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
TARINA FE 24 1
hidrocodona-homatropina, 1 QL (4 ML/1 dia);
TARINA FE 1/20 (28) 1 solucién oral, 5-1.5 mg/5 ml AR
TARINA FE 1-20 EQ (28) L hidrocodona-homatropina,
solucién oral, 5- 1 QL (4 ML/1 dia)
TILIAFE 1 1.5 mg/5 ml (5 ml)
TRI-ESTARYLLA 1 o)
HYDROMET 1 SF'; (4 ML/ dia);
TRI-LEGEST FE 1
TRI-LINYAH 1 prometazina-codeina 1 AR
TRI-LO-ESTARYLLA 1 prometazina-dm 1
TRI-LO-MARZIA 1 DIURETICOS
TRI-LO-MILI 1 acetazolamida 1
TRI-LO-SPRINTEC 1 amilorida 1
TRI-MILI i amilorida-hidroclorotiazida 1
TRI-SPRINTEC (28) 1
bumetanida, oral 1
TRI-VYLIBRA 1
TRI-VYLIBRA LO 1 clortalidona !
TULANA 1 furosemida, solucion oral,
10 mg/ml, 40 mg/5 ml 1
VELIVET, REGIMEN 1 (8 mg/ml)
TRIFASICO (28)
furosemida, comprimido oral 1
VESTURA (28) 1 ; —
hidroclorotiazida 1
VIENVA 1 - -
indapamida 1
VIORELE (28) 1
VYLIBRA 1 metazolamida 1
WERA (28) 1 metolazona 1
WYMZYA FE 1 espironolactona, comprimido 1
XULANE 1 oral
ZAFEMA 1 espironolactona- 1
hidroclorotiazida
ZARAH 1
ZOVIA 1-35 (28) 1 tolvaptan, comprimido oral, 1
15 mg
ZUMANDIMINE (28) 1 ;
torsemida 1
PREPARACIONES PARA LA TOS/EL RESFRIO
triamtereno-hidroclorotiazida, 1
benzonatato 1 QL (4 U/1 dia) capsula oral
BROMFED DM 2

bromfeniramina-pseudoef-dm

triamtereno-hidroclorotiazida,
comprimido oral, 37.5-25 mg

QL (1 U/ dia)

Medicaid de Georgia | Con vigencia a partir del 01/01/2026

23



brimonidina, gotas
oftalmolégicas (ojos) 0.2 %

cromolin, oftalmico (ojos)

ciclopentolato

dexametasona fosfato
saédico, oftalmico (ojos)

DEXTENZA

PA

DEXYCU (PF)

PA; AR

diclofenac sodium, oftalmico
(ojos)

dorzolamida

dorzolamida (pf)

dorzolamida-timolol

fluorometelona

HOMATROPAIRE

hidrocortisona-acido acético

QL (10 ML/30 dias)

bromuro de ipratropio, nasal

QL (4 ML/1 dia)

ISOPTO ATROPINE

ketorolaco, gotas oftalmicas
(ojos) 0.4 %

QL (5 ML/30 dias)

ketorolaco, gotas oftalmicas
(ojos) 0.5 %

latanoprost

levobunolol

clorhidrato de pilocarpina,
gotas oftalmolégicas (ojos) al
1%,2%,4%

acetato de prednisolona

LOS OJOS) MINI GOTERO
0.25%

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
triamtereno-hidroclorotiazida, acetato de prednisolona (pf) E
e 1
comprimido oral, 75-560 mg ) o
prednisolona fosfato sddico, 1
PREPARACIONES PARA 0JOS, GARGANTA, NARIZ ¥ [ IiEl s
IOS B maleato de timolol (pf), gotas 1
acido acetico otico (para los 1 oftélmicas (0jos)
oidos)
gotas oftalmolégicas (para 1 maleato de timolol (pf),
los ojos) 1 % solucion formadora de gel 1
oftalmico (ojos)
azelastina-fluticasona 1
TIMOPTIC OCUDOSE (PF)
betaxolol, oftalmico (ojos) 1 OFTALMOLOGICA (PARA 2

tropicamida

1

ELECT/CALORICO/H20

ACTICAL 1
AURYXIA 2

PA; ST; QL (2
BAQSIMI 2 U/365 dias)
BIOCAL 2
CALCIO 500 1

CALCIO 500 + D

CALCIO 500 CON
VITAMINA D

CALCIO 600

CALCIO 600 + D(3),
CAPSULA ORAL

CALCIO 600 + D(3),
COMPRIMIDO ORAL, 600
MG-10 MCG

(400 UNIDADES)

CALCIO 600 CON
VITAMINA D3,
COMPRIMIDO ORAL,
MASTICABLE

acetato de calcio (quelante
de fosfato)

carbonato de calcio,
comprimido oral de calcio,
500 mg (1,250 mg), 600 mg
de calcio (1,500 mg)
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
carbonato de calcio,
comprimido oral masticable, 1 E';';ER'E}T:S&'\QPRIQA’\II?_(E
500 mg de calcio (1,250 mg) 25 ME’ Q SC ’ 1
carbonato de calcio-vitamina 1
D3-min electrolitos-dextrosa, 1
. solucién oral
carbonato de calcio-vitamina
D3, capsula oral, 600 mg- 1 ENFAMIL ENFALYTE 2
10 mcg (400 unidades)
FEOSOL, COMPRIMIDO
carbonato de calcio- ORAL, 325 MG (65 MG 1
vitamina D3, comprimido oral, HIERRO)
250 mg-3 mcg (120
unidades), 250 mg-3.125 FERATE 1
mcg (125 unidades), 500 mg- I
10 mcg (400 unidades), 500 1 FER-IN-SOL &
mg-3.125 meg (125 FEROSUL 1
unidades), 500 mg-5 mcg
(200 unidades), 600 mg-10 FERREX 150 1
mcg (400 unidades), 600 mg- ]
20 mcg (800 unidades) FERRIC X-150 !
FERROCITE 1
CITRATO DE CALCIO +D 1 FERRO-TIME 1
: ; - fumarato ferroso
citrato de calcio, comprimido Ay ’
olral ! primt 1 comprimido oral, 324 mg 1
(106 mg de hierro)
citrato de calcio-vitamina D3, 1 ; R
comprimido oral g ucon'atc.) erroso,
comprimido oral, 240 mg
(27 mg hierro), 324 mg 1
(38 mgq hierro)
CALTRATE CON 5
VITAMINA D3 sulfato ferroso, gotas 1
orales
CITRACAL + D MAXIMUM 2 sulfato ferroso, elixir oral 1
CITRACAL REGULAR 5 Cs)trlg;ato ferroso, solucion 1
CITRACAL-D3 MAXIMUM .
2 sulfato ferroso, comprimido
PLUS 1
oral
CITRACAL-D3 PETITES 2 sulfato ferroso, comprimido
oral, liberacion 1
DENTA 5000 PLUS 1 retardada (dr/ec)
DEX4 GLUCOSE, flior (sodio), comprimido
COMPRIMIDO ORAL, 1 oral masticable 1
MASTICABLE
DEX4 GLUCOSE, PAQUETE 1 SIIEUE(I:\;IAEGR%NE&HCCI;,I&), KIT 2
DOSIFICADOR
DEX4 GLUCOSE, GLUCAGON, KIT DE 2

DISOLUCION RAPIDA

EMERGENCIA (HUMANO)

QL (2 U/30 dias)

glucosa, comprimido oral,
masticable, 4 gramos
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Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

IFEREX 150

Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

HIERRO (SULFATO
FERROSO)

HIERRO, COMPRIMIDO
ORAL

KIONEX (CON SORBITOL)

CALCIO DE CONCHA DE
OSTRA-VIT D3,
COMPRIMIDO ORAL, 500
MG-10 MCG

(400 UNIDADES), 500 MG-
5 MCG (200 UNIDADES)

KLOR-CON 10

PEDIA IRON, GOTAS
ORALES

KLOR-CON 8

KLOR-CON M10

PEDIALYTE ATENCION
AVANZADA

oTC

KLOR-CON M15

KLOR-CON M20

PEDIALYTE, PALETAS
CONGELADAS

oTC

L-GLUTAMINE,
COMPRIMIDO ORAL,
500 MG

PEDIALYTE, SOLUCION
ORAL

oTC

CALCIO LIQUIDO CON
VITAMINA D

PEDIALYTE
SINGLESPEDIALYTE
INDIVIDUALES

oTC

oxido de magnesio,
comprimido oral, 250 mg
magnesio, 400 mg magnesio

ELECTROLITOS
PEDIATRICOS, SOLUCION
ORAL

MAGOX

PHOSPHA 250 NEUTRAL

MGO

MYFERON 150

FOSFO-TRIN 250 NEUTRAL

NU-HIERRO

POLI-HIERRO

ONEVITE CALCIO 3 + D,
COMPRIMIDO ORAL,
500 MG-5 MCG

(200 UNIDADES)

complejo polisacarido de
hierro

ORALYTE

cloruro de potasio, capsula
oral, liberacion prolongada

OYSCO 500/D

CONCHA DE OSTRA + D3

cloruro de potasio, liquido
oral

CALCIO DE CONCHA DE
OSTRA

cloruro de potasio,
comprimidos de liberacion
prolongada de 10 meq, 20
meq, 8 meq, por via oral

CALCIO DE CONCHA DE
OSTRA 500

CALCIO DE CONCHA DE
OSTRA-VIT D3,
COMPRIMIDO ORAL, 250
MG-3.125 MCG

(125 UNIDADES)

cloruro de potasio,
comprimido oral,
particulas/cristales de lib.
prol.

citrato potasico, comprimido
oral de liberacién prolongada

yoduro de potasio, solucion
oral

SF 5000 PLUS

FLUORURO DE SODIO
5000 PLUS
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del . Restricciones/
medicamento Limites medicamento bl Limites
poliestireno de sodio, en 1 diciclomina, capsula oral 1
polvo, oral
SPS (CON SORBITOL) 1 diciclomina, solucion oral 1
TRUEPLUS GLUCOSE, diciclomina, comprimido oral, 1
COMPRIMIDO ORAL, 2 20 mg
MASTICABLE
DIGESTIVE PROBIOTIC 3
GASTROINTESTINALES BILLION CELL, CAPSULA 2
ORAL
ACIDOPHILUS, MEZCLA 2
PROBIOTICA DIGESTIVE PROBIOTIC,
] ] ] ] CAPSULA ORAL, PARA 2
acidophilus-pectina, citrus, ESPOLVOREAR
capsula oral, 100 millones de 2
células-10 mg difenoxilato-atropina 1
PROBIOTICO PARA > ED-SPAZ 1
ADULTOS 50 PLUS ENULOSE 1
PROBIOTICO AVANZADO 2 .
_ esomeprazol magnesio,
PROBIOTICO-14 granulos orales de lib.
AVANZADO 2 retardada para susp. en 1 3Q6L5((1ﬁ8a03)l'] /
ALINEAR (B.LONGUM) 2 paquete 10 mg, 20 mg,
40 mg
amoxicil-claritromi-lansopraz 1
famotidina, suspension oral 1 AR
balsalazida 1 para reconstitucion
BIO-K PLUS 2 famotidina, comprimido oral, .
40 mg
clordiazepéxido-clidinio 1
ACEITE DE PESCADO,
clorhidrato de cimetidina 1 CAPSULA ORAL, 1,000
(120-180) MG, 1,200 (144- 5
cimetidina, comprimido oral, 1 216) MG, 360-1,200 MG, 60-
300 mg, 400 mg, 800 mg 90-500 MG, 900 MG-360
MG- 455 MG-1,000 M
CONSTULOSE 1
CREON 2 ACEITE DE PESCADO,
- CAPSULA ORAL, 300-1,000 1
CULTURELLE PARA NINOS 2 MG, 300-500 MG
GENTLE-GO
ACEITE DE PESCADO,
CULTURELLE KIDS CAPSULA ORAL
PROBIOTICS, ORAL, 2 LIBERACION RETARDADA !
POLVO EN SOBRE (DR/EC), 300-1,000 MG
CULTURELLE PRO-WELL 3 5
EN 1 FLORAJEN DIGESTION 2
PROBIOTICO DIARIO 2 FLORAJEN KIDS 5
DAILY PROBIOTIC 2 FLORASTOR 1
(10 CEPAS)
FLORASTORKIDS 2
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
GAVILYTE-C 1 omega 3-dha-epa-aceite de
pescado, capsula oral, 1,000
GAVILYTE-G 1 (120-180) mg, 300- 1
GAVILYTE-N 1 1,000 mg
GENERLAC 1 omega 3-dha-epa-aceite de
pescado, capsula oral, 1,200
glicopirrolato, solucién oral 1 PA (144-216) mg, 200-300-
1,000 mg, 300 mg (120 mg- 2
glicopirrolato, comprimido 1 180 mg)-1,000 mg, 60-90-
oral, 1 mg, 2 mg 500 mg
g/r(;rlh/drato de granisetron, 1 QL (15 U/30 dias) omega 3-dha-epa-aceite de
pescado, capsula oral,
ifato de hiosciami / 1 liberacién retardada, (dr/ec), 1
sulfato de hiosciamina, ora 300 mg (120 mg- 180 mg)-
1,000 mg, 300-1,000
sulfato de hiosciamina, 1 m9 m9
sublingual omega 3-dha-epa-aceite de
pescado, capsula oral,
l.acidoph, saliva-b.bif-s.therm 2 liberacion retardada, (dr/ec), 2
600 mg-216 mg- 324 mg-
. . . 1.200 mg
l.acidophilus-bifido.longum,
capsula oral, liberacion 1 ésteres etilicos de acidos
retardada (dr/ec), 16 mg omega-3 1
lactobac acidoph-fructooligos 1 acidos grasos omega-3 1
LACTO-PECTINA 2 omega-3 4cidos grasos,
lactulosa. solucién oral 1 aceite de pescado, capsula 1
ulosa, solu oral, 300-1,000 mg
loperamida, capsula oral 1 QL (2 U/1 dia)
omega-3-dha-epa-aceite de
do, cépsula oral, 300- 2
. ST; QL (60 U pescado, :
lubiprostona 1 126 dias) 250-1,000 mg, 600-1,000 mg
MEGAPROBIOTICO 2 omega-3-dha-epa-aceite de
) o pescado, capsula oral, 5
mesalamina, comprimido oral, 1 liberacién retardada, (dr/ec),
liberacion retardada (dr/ec) 300-1,000 mg, 720-1,200mg
mesalamina, enema rectal 1 omeprazol, capsula oral de 1 )
lib. retardada (dr/ec) QL (2 U/1 dia)
clorhidrato de 1
metoclopramida, oral clorhidrato de ondansetron, 1
oral
misoprostol 1 QL (4 U/1 dia) ondansetrén, comprimido
oral, de desintegracion, 4mg, 1
MOOD SUPPORT 5 8 mg
PROBIOTIC
— OSCIMINA 1
nizatidina 1
OSCIMINA SL 1
NULEV 2
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Nombre del . Restricciones/ Nombre del Nivel |Restricciones/
medicamento el Limites medicamento Limites
OVEGA-3, CAPSULA ORAL, PROBIOTIC PEARLS
500-270-135 MG, 500-320- 2 COMPLETE 2
130 MG
PANCREAZE 2 maleato de proclorperazina 1
pantoprazol, granulos orales, prometazina, rectal 1
lib. retard. para susp., 1 -
PROVAD 2
pantoprazol, comprimido oral
de lib. retardada (dr/ec) ! QL (6 U/ dia) PROVELLA 2
RESTORA 2
peg 3350-electrolitos 1 RISA-BID 2
pegg3350-sodio sulfato- 1 RISAQUAD 1
sodio cloruro-potasio cloruro PA
RISAQUAD-2 1
peg-sol. electrolitos 1
SENIOR PROBIOTIC 1
PEPCID 2
extracto de hoja de senna 2
PERTZYE, CAPSULA
ORAL, DE LIBERACION ?EGN“NA?;};'?AIT_ABE ORAL, 2
RETARDADA (DR/EC) 5 PA
16,000-57,500 - 60,500
UNIDADES, 8,000-28,750- OMEGA-3 SMART HEART 1
30,250 UNIDADES
sucralfato, suspension oral 1
PHILLIPS' COLON HEALTH 2 QL (4 UA dia)
Sucralfato, comprimido oral 1
PREORBOTICO 2
PROBIOTIC 4X 1 sulfasalazina 1
] SUPER DHA GEMS 2
PROBIOTICO 2
ACIDOPHILUS-PECTINA SUPER OMEGA-3 1
MEZCLA PROBIOTICA 2 SYMAX-SR 1
SOPORTE PROBIOTICO trimetobenzamida !
PARA EL COLON (3 .
BILLION CELL), CAPSULA 2 ULTIMATE PROBIOTICO-10 2
ORAL, 240 MG
ULTRA FLORA PLUS 2
PROBIOTICO SISTEMA 2 ULTRA OMEGA-3 1
DIGESTIVO, SUPLEMENTO .
ursodiol 1
. VIOKACE 2
PROBIOTICO, 100 BILLION 2
CELL, CAPSULA ORAL ZELAC 2
HORMONAS
PROBIOTICO ORAL, 20
BILLION CELL, 3 BILLION 1 budesonida, capsula oral de
CELL, CAPSULA ORAL liberacion 1
prolongada/extendida
PROBIOTIC PEARLS 2
cabergolina 1
PROBIOTIC PEARLS 5
ACIDOPHILUS
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semana, 0.0375 mg/24 h

estradiol, parche
transdérmico semanal

piridoxina (b6), comprimido
oral, 1-10 mg, 3-10 mg

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
calcitonina (salmén), nasal 1 estraq/ol-acet. de 1
noretindrona
COMBIPATCH 2 i .
estréogenos-metiltestosterona 1
CORTIFOAM 2
cortisona 1 fludrocortisona 1
COVARYX 1 SABOYALV 1
COVARYX H.S. 1 hidrocortisona, oral 1
) hidrocortisona, rectal 1
CRINONE, gel vaginal 4 % 2
INCRELEX 2 PA; AR
danazol ! JINTELI 1
desmopresina, spray nasal
1 .
con bomba medroxiprogesterona, oral 1
desmopresina, oral ! melatonina, capsula oral 2
DEXAMETHASONE .
INTENSOL 1 melatonina, gotas orales 2
melatonina, liquido oral, 2
dexametasona, elixir, oral 1 2.5mg/10 ml
melatonina, comprimido oral, 1
dexametasona, solucion oral 1 1 mg, 10 mg, 3 mg, 5 mg
. melatonina, comprimido oral,
dexametasona, comprimido 12m 2
1 [¢]
oral
DEXONTO 2 melgtonmg,, comprimido oral
de liberacién prolongada, 1
DOTTI, PARCHE 1mg, 3mg
TRANSDERMICO, DOS melatonina, comprimido oral
POR SEMANA 1 PA de liberacion prolongada, 2
0.025 MG/24 H, 0.05 10 mg
MG/24 H, 0.075 MG/24 H, melatonina, comprimido oral,
0.1 MG/24 H lib. inmed. y lib. prolong., 2
bifasico
EEMT 1
melatonina, comprimido oral,
EEMT HSA 1 masticable, 2.5 mg, 2
estradiol, oral 1 5mg
tradiol h melatonina, comprimido oral,
z?rzsar:z dléor r’n‘;:gc d(e;s por de desintegracion, 1 2
semana, 0.025 mg/24 h, 1 PA mg, 10 mg, 12 mg, 5mg
3‘ (1)5 m32/24hh, 0.075 mg/24 h, melatonina, comprimido oral, 1
-1mg de desintegracién, 3 mg
estradiol, parche melatonina-clorhidrato de
transdérmico, dos por 2 PA

estradiol, comprimido vaginal

melatonina-clorhidrato de
piridoxina (b6), comprimido
oral, lib. inmed. y lib. prolong.,
bifasico, 3-10 mg
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel |Restricciones/
medicamento v Limites medicamento Limites
metilergonovina, oral 1 progesterona micronizada, 1
comprimido oral
metilprednisolona,
comprimido oral, 16 mg, 1 SYNAREL 2 PA
32 mg, 8 mg
testosterona, gel
metilprednisolona, transdérmico 1 PA
comprimido oral, paq. 1
dosticado testosterona, gel
MIMVEY 1 transdérmico en sobres, 1 % 1 PA
NOCDURNA (HOMBRES) 2 PA; AR (25 mg/2.5 gramos)
NOCDURNA (MUJERES 2 PA; AR
( ) testosterona, gel . PA: QL (100
. transdérmico en sobres, 1 % 1 )
acetato de noretindrona 1 G/30 dias)
(50 mg/5 g)
acetato de noretindrona-
etinilestradiol, comprimido 1 VITAJOY MELATONINA 2
oral, 0.5-2.5 mg-mcg, 1-5 mg-
mcg INMUNOSUPRESORES
OMNITROPE, SOLUC,, ) oA ACTEMRA ACTPEN 2 PA
RECON., SUBCUTANEA azatioprina, comprimido oral, 1
. 50 mg
ORIAHNN 2 /F;Ad ,QI_‘ ngU
ia); ciclosporina modificada 1
ORILISSA, COMPRIMIDO 2 PA; QL (1 U ol ; / 1
ORAL, 150 mg /1 dia); AR ciclosporina ora
ORILISSA, COMPRIMIDO ) PA; QL (2U DUPIXENT, LAPICERA
ORAL, 200 MG /1 dia); AR INYECTABLE 2 PA; QL (2.28
SUBCUTANEA, 200 ML/28 dias)
. y MG/1.14 ML
prednisolona, solucién oral 1
fosfato sédico de DUPIXENT, LAPICERA
rednisolona, solucion oral, INYECTORA 2 PA; QL (4 ML
b ; ’ 1 PA SUBCUTANEA, /28 dias)
10 mg/5 ml, 20 mg/5 ml 4 300 MG/2 ML
mg/ml
fosfato sédico de
prednisolona solucién oral ?;;Kg;‘gdgéﬁg;ﬁi’f 2 PA; QL (2.28
15 mg/5 ml (3 mg/mi), 1 200 MG/1.14 ML ’ ML/28 dias)
15 mg/5 ml (6 ml), 5 mg :
base/5 ml (6.7 mg/5 ml)
DUPIXENT, INYECTABLE, )
prednisolona fosfato sodico, JERINGA SUBCUTANEA, 2 PA; QL (4 ML
comprimido oral de 1 300 MG/2 ML /28 dias)
desintegracion
PA; QL
PREDNISONE INTENSOL 1 ENSPRYNG 2 (1 JERINGA/28 dia
s); AR
prednisona, solucién oral 1 everolimus
Prednisona en comprimidos 1 (inmunosupresor),
L 1
orales comprimido oral, 0.25 mg,
Prednisona en comprimidos 1 0.5 mg, 0.75 mg
orales, paq. dosificado GENGRAF 1
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del ) Restricciones/
medicamento Limites medicamento s el Limites
PA; QL (20 G AEROCHAMBER PLUS Z ,
HYFTOR 2 /18 dias) STAT, MASCARA GDE. 2 QL (2 U7365 dias)
micofenolato mofetilo 1 AEROCH’AMBER PLUS zZ 2 QL (2 U/365 dias)
. . . STAT, mascara med.
micofenolato soédico 1
AEROCHAMBER PLUS Z ,
NEORALS 2 p
STAT, MASCARA PEQ. 2 QL (2 U/365 dias)
pimecrolimus 1 PA
AEROCHAMBER Z-STAT ,
SANDIMMUNE, oral 2 PLUS-FLW SG 2 QL (2 U/365 dias)
sirolimus, comprimido oral 1
A AEROTRACH PLUS 2 QL (2 U/365 dias)
STEQEYMA, SOLUCION 5
INTRAVENOSA
AEROVENT PLUS 2 QL (2 U/365 dias)
STEQEYMA, POR VIA 9 PA
SUBCUTANEA BD ECLIPSE LUER-LOK, )
tacrolimus, capsula oral 1 AGUJA, 30 X 1/2"
tacrolimus tépico 1 QL (1 G/1 dia) BD PRECISIONGLIDE, 2
AGUJA CALIBRE 27 X 3/8"
TYENNE, AUTOINYECTOR 2
BD SAFETYGLIDE, QL (400 U/
JERINGA P/BANDEJA 2 30 dias)
TYENNE, POR ViA 2 ALERGISTA 1 ML 27 X 1/2"
SUBCUTANEA BREATHERITE,
YESINTEK 2 PA ESPACIADOR INHAL. 2 QL (2 U/365 dias)
DOSIS MEDIDA
SUMINISTROS MEDICOS VARIOS, DISPOSITIVOS, NO [N,
MEDICAMENTOS . ’ ’ 2 QL (2 U/365 dias)
mascara, neonat.
ACE, AEROSOL , BREATHERITE, MASCARA
POTENCIADOR DE NUBE 2 QL (2Ur365dias) | | 5N ESPACIADOR, 2 QL (2 U/365 dias)
ADULTO
AEROCHAMBER MINI 2 QL (2 U/365 dias) BREATHERITE iad
) —h11E, espaclador, 2 QL (2 U/365 dias)
mascara, infantil
AEROCHAMBER MV 2 QL (2 U/365 dias)
BREATHERITE, MASCARA ,
AEROCHAMBER PLUS ) QL (2 UJ365 i CON ESPACIADOR, BEBE 2 QL (2 /365 dias)
FLOW-VU ( fas)
AEROCHAMBER PLUS ) QL (2 U/365 di BREATHERITE, MASCARA ,
AEROCHAMBER PLUS ,
FLOW-VU, MASCARA M 2 QL (2U/365 dias) | | BREATHERITE, CAMARA
INHAL. ,DOSIS MEDIDA 2 QL (2 U/365 dias)
EROCIEERALS | 2 oL unssas | |COVVALILA
’ BREATHERITE, espaciador
inhal. dosis medida con 2 QL (2 U/365 dias)
AEROCHAMBER PLUS Z 2 QL (2 U/365 dias) valvula
STAT
CLEVER CHOICE, camara ° QL (2 U/365 dias)

mascara gde.
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
CLEVER CHOICE, . ECLIPSE, JERINGA DE
- - 2 ,
CAMARA, MASCARA MED. QL (2U7s65 dias) | | 3 51 CALIBRE X 17, 3 ML 2 %égoc; U/
CLEVER CHOICE, c3 25 CALIBRE X" -
, camara .
mascara peq. 2 QL (2 U/365 dias)
FLEXICHAMBER 2 QL (2 U/365 dias)
gg'\l\’/'l’;'iéTE/fPAC'ADORA 2 QL (2 U/365 dias) )
FLEXICHAMBER, mascara ,
. nifio gde. 2 QL (2 U/365 dias)
CAMARA ESPACIADORA ; QL (2 U/365 dias)
COMPACTA, mascara gde. FLEXICHAMBER, méascara 9 QL (2 U/365 dias)
CAMARA ESPACIADORA . adulto peg.
COMPACTA, mascara med. 2 QL (201365 dize) FLEXICHAMBER, mascara
nifio peq ’ 2 QL (2 U/365 dias)
CAMARA ESPACIADORA ; QL (2 U/365 dias)
COMPACTA, mascara peq. PA; QL (1U
FREESTYLE LIBRE, 5 DE POR VID A):
PA;QL(1U LECTOR 14 DIAS ’
DEXCOM G6, receptor 2 de por vida): AR AR
DEXCOM G, sensor 2 ALY FREESTYLE LIBRE, ) PA;QL (2U
ias); SENSOR 14 DIAS /28 dias); AR
DEXCOM G, 5 PA;QL (1U
TRANSMISOR /90 dias); AR SENSOR FREESTYLE 5
LIBRE 2 PLUS AR
DEXCOM G7, SENSOR PA; QL (3U PA;QL (1U
p ’ FREESTYLE LIBRE 2,
15 DIAS 2 /28 dias); AR LECTOR 2 DE POR VIDA);
AR
PA;QL (1U
’ _ FREESTYLE LIBRE 2, PA; QL (2U
DEXCOM G7, RECEPTOR 2 25 POR VIDA); SENSOR 2 128 dias). AR
PA; L (3U FREESTYLE LIBRE 3 PLUS, 5
; SENSOR AR
DEXCOM G7, SENSOR 2 128 dias); AR
PA; QL (1U
- FREESTYLE LIBRE 3, ’
EASIVENT, CAMARA DE 9 QL (2 U/365 di LECTOR 2 DE POR VIDA);
RETENCION ( ias) AR
EASIVENT, mascara gde. 2 QL (2 U/365 dias) FREESTYLE LIBRE 3, 5 PA; QL (2U
SENSOR /28 dias); AR
EASIVENT, mascara med. 2 QL (2 U/365 dias)
Jeringa de insulina, aguja U-
100, jeringa de 1 ml calibre 2 QL (400 U/
EASIVENT, mascara peq. 2 QL (2 U/365 dias) 27 x 1/2", 1/2 ml calibre 27 x 30 dias)
1/2"
ECLIPSE NEEDLE, AGUJA 5 INSUPEN, AGUJA PARA
CALIBRE 25 X 1 1/2" LAPICERA, AGUJA DE 2 QL (400 U/
CALIBRE 32 X 1/4" 30 dias)
ECLIPSE NEEDLE, AGUJA
CALIBRE 23 X 1", CALIBRE 2 INTEGRA, JERINGA 2 QL (400 U/
25 X 5/8" 30 dias)
LITEAIRE, CAMARA INHAL. 5 QL (2 U365 dias)

DOSIS MEDIDA
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mascara med.

Nombre del . Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Nivel Limites medicamento Limites
MAGELLAN, JERINGA DE
SEGURIDAD PARA 2 %éf‘oo W/ K)/IZQCC:::RAXAIEES DIAMOND, 2 QL (2 U/365 dias)
INSULINA (as) :
MAGELLAN JERINGA, AGUJA PARA LAPICERA 2 QL (400 U/
JERINGA 0.3 ML 30 X 2 QL (400 U/ calibre 30 X 5/16" 30 dias)
5/16", 0.5 ML 30 CALIBRE X 30 dias)
5/16" CAMARA DE BOLSILLO 2 QL (2 U/365 dias)
MEDTRONIC EXT 23", .
JUEGO DE INFUSION 2 PROCARE, espaciador con 2 QL (2 U/365 dias)
mascara adulto
MEDTRONIC EXT 32", .
JUEGO DE INFUSION 2 PROCARE, espaciador con 2 QL (2 U/365 dias)
mascara nifio
MEDTRONIC EXT 43",
JUEGO DE INFUSION 2 PROCHAMBER 2 QL (2 U/365 dias)
MICROCAMARA 2 QL (2 U/365 dias) RITEFLO, AEROCAMARA 2 QL (2 U/365 dias)
MICROESPACIADOR 2 QL (2 U/365 dias) SENSOR SIMPLERA 2
MINI WRIGHT, medidor de . SENSOR SIMPLERA SYNC 2
flujo Méximo 2 QL (1 U/365 dias)
MINIMED, SENSOR ) TF\”U.ZONE, medidor de flujo 2 QL (1 U/365 dias)
INSTINCT maximo
MONOJECT, JERINGA DE TUBERCULINA, JERINGA, 1 2 QL (400 U/
SEGURIDAD PARA ML 25 CALIBRE X 1" 30 dias)
INSULINA, 0.3 ML CALIBRE 2 QL (400 U/
30 X 5/16", 0.5 ML CALIBRE 30 dias) ULTICARE, JERINGA DE 2 QL (400 U/
29 X 1/2", 0.5 ML CALIBRE 1 ML CALIBRE 25 X 5/8" 30 dias)
30 X 5/16"
V-GO 20 2
MONOJECT MAGELLAN, V-GO 30 Z
JERINGA CON QL (400 U/
MECANISMO DE 2 30 di V-GO 40 2
SEGURIDAD 3 ML fas)
20 CALIBRE X 1" VORTEX, camara de
o 2 L (2 U/365 di
MONOJECT, JERINGAS retencion Q ( |aS)
CON MECANISMO DE QL (400 U/
ML 22 CALIBRE X 1 1/2" -
baclofeno, comprimido oral, 1
MONOJECT, JERINGA ) QL (400 U/ 10mg, 20 mg, 5mg
CALIBRE 28 1/2 ML 30 dias) baclofeno, comprimido oral, 2
15 mg
OPTICHAMBER, mascara .
adulto gde. 2 QL (2 U/365 dias) clorzoxazona, comprimido 1
oral, 500 mg
OPTICHAMBER DIAMOND, .
mascara gde. 2 QL (2 U/365 dias) ciclobenzaprina, comprimido 1
oral, 10 mg, 5 mg
OPTICHAMBER DIAMOND,
CAMARA ESPACIADORA Y 2 QL (2 U/365 dias) dantroleno, oral 1
DE INHALACION
PTICHAMBER DIAMOND metocarbamol, comprimido 1
oPTIC OND, 2 QL (2 U/365 dias) | |oral 500 mg, 750 mg
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BAJA EN HIERRO

PRENATAL, VITAMINAS Y
MINERALES

882 MG/3.2 ML

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
citrato de orfenadrina, oral 1 prenatal vit-fum ferroso-acido 1
félico
tizanidina comprimido, oral 1 SE-NATAL 19, 1
MASTICABLE
VITAMINAS PRENATALES
THRIVITE RX 2
COMPLETENATE 1
TRICARE 2
KOSHER PRENATAL PLUS
HIERRO 2 TRINATAL RX 1 1
KPN 2 MEDICAMENTOS PSICOTERAPEUTICOS
M-NATAL PLUS 1 ABILIFY MAINTENA 2
ONE-A-DAY WOMEN'S 2) alprazolam, comprimido oral 1 QL (4 U/1 dia)
PRENATAL DHA
pnv nro. 95-fumarato ferroso- 1 amitriptilina 1
acido félico
amitriptilinaclordiazepoxido 1
PRENATABS FA 1
] 1
PRENATABS RX 1 amoxapina
PRENATAL 19, aripiprazol, comprimido oral, y QL (1 UA dia)
COMPRIMIDO ORAL, 1 10 mg, 15 mg, 30 mg
MASTICABLE . ; i |
aripiprazol, comprimido oral, .
PRENATAL MULTI 2 2mg, 20 mg 1 QL (2 U/1 dia)
';ASEL!;\/.&ALMINAS 1 aripiprazol, comprimido oral, 1 QL (1.5 U/
5mg 1 dia)
QL
ONE DAILY PRENATAL 1 ARISTADA INITIO 2 (3 ML/180 dias);
AR
PRENATAL, COMPRIMIDO ]
ORAL, 28 MG HIERRO- 1 ARISTADA, SUSPENSION
800 MCG INTRAMUSCULAR DE LIB. ,
PROLONGADA, JERINGA 2 QL (4 ML/60 dias)
PRENATAL, COMPRIMIDO 2 1,064 MG/3.9 ML
ORAL, 28-800 MG-MCG
PRENATAL PLUS 1 ARISTADA, SUSPENSION
INTRAMUSCULAR DE LIB. ,
PRENATAL PLUS 1 PROLONGADA, JERINGA 2 QL (2 ML/28 dias)
(CARBONATO DE CALCIO) 441 MG/1.6 ML
PRENATAL, 1
COMPRIMIDOS .
ol vit . 179-hi ARISTADA, SUSPENSION
prenatal vit num. 1/9-nierro- INTRAMUSCULAR DE LIB. ]
. " 1
&cido folico PROLONGADA, JERINGA 2 QL (3 ML/28 dias)
PRENATAL VITAMIN, 662 MG/2.4 ML
COMPRIMIDO ORAL, 2
27 MG HIERRO, 0.8 MG, .
27 MG HIERRO, 800 MCG ARISTADA, SUSPENSION
INTRAMUSCULAR DE LIB. 5 QL (3.2 ML/
PRENATAL VITAMIN PLUS, PROLONGADA, JERINGA 28 dias)
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oral, 2.5 mg, 5 mg

QL (2 U/1 dia)

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
] 4 fl fii Bpsul / 1
?g)gox?‘én;, ce;%s,l,ga o4rgl,m 1 QL (2 UA dia) uoxetina, capsula ora
9 9 9 g fluoxetina, solucién oral 1
atomoxetina, capsula oral, , . ..
100 mg, 60 mg, 80 mg 1 QL (1 U/1 dia) fluoxetina, comprimido oral 1
clorhidrato de bupropion, 1 decanoato de flufenazina 1
comprlm/do oral — clorhidrato de flufenazina 1
clorhidrato de bupropion,
comprimido oral de liberacion . fluvoxamina 1
prolongada 24 h, 150 mg, ! QL (1 UA dia) ] —
300 mg gua_nfacm?,, comprimido oral 1 QL (1 U dia)
clorhidrato de bupropion, de liberacion prolongada 24 h
comprimido oral, liberacion 1 .
sostenida, 12 h haloperidol 1
buspirona 1 decanoato de haloperidol 1
clorhidrato de L (4 UM di lactato de haloperidol 1
lordiazepoxido ! QL ( ia) . IV
¢ clorhidrato de imipramina 1
clorpromazina, comprimido 1 pamoato de imipramina 1
oral
. - PA; QL
citalopram, solucion oral 1 INVEGA HAFYERA 2 (1 JERINGA/180
citalopram, comprimido oral 1 dias); AR
clorhidrato de clonidina, INVEGA TRINZA, jeringa
comprimido oral, de 1 QL (4 U1 dia) intramuscular, 2 QL (1 ML/90 dias)
liberacion prolongada 12 h 273 mg/0.88 ml
clorazepato dipotasico 1 QL (4 U/1 dia) INVEGA TRINZA, jeringa
- — intramuscular, 410 mg/1.32 2 QL (2 ML/90 dias)
clozapina, comprimido oral 1 ml, 546 mg/1.75 ml
desipramina 1
e . INVEGA TRINZA, jeringa
dexmetllfen/dato, cap.sz’JIa'; , intramuscular, 2 QL (3 ML/90 dias)
oral, de lib prolong. bifasico 1 QL (1 U/1 dia) 819 mg/2.63 ml
50-50 '
dexmetilfenidato, capsula , carbonato de litio 1
1 QL (4 U1 dia) - —
oral, 10 mg citrato de litio 1
dexmetilfenidato, capsula LITOBIDA 2

diazepam, comprimido oral

QL (4 U/ dia)

lorazepam, comprimido oral

QL (3 U/1 dia)

doxepina capsula oral

succinato de loxapina

doxepina, cocentrado oral

clorhidrato de metilfenidato,
capsula oral, liberacion
prolongada, bifasico 30-70

QL (1 U/1 dia)

duloxetina

escitalopram oxalato,
solucioén oral

clorhidrato de metilfenidato,
capsula oral, liberacion
prolongada, bifasico 50-50 20
mg, 40 mg

QL (1 U1 dia)

escitalopram oxalato,
comprimido oral
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
clorhidrato de metilfenidato, . L
capsula oral. liberacion paliperidona, comprimido oral
P e 1 QL (2 U/1 dia) de liberacion prolongada 1 QL (2 U/1 dia)
prolongada, bifasico 50-50,
24 h, 6 mg
30 mg
clorhl.dlrato de metilfenidato, 1 QL (30 ML/ dia) clorh/d'ral.‘o de paroxetina, 1
solucion oral, 10 mg/5 ml comprimido oral
clorhidrato de metilfenidato, . clorhidrato de paroxetina
P 1 L (60 ML/1 d ’ :
solucién oral, 5 mg/5 mi ak( fa) comprimido oral de liberacion 1 /F;Ad ig)l‘ (1u
) — prolongada 24 h
clorhld.rat"o de metilfenidato, 1 QL (3 U/ dia) -
comprimido oral perfenazina 1
c/orhid'ra{o de metilfgnidato, ] perfenazina-amitriptilina 1
comprimido oral de lib. 1 QL (3 U/1 dia)
prolongada . )
primozida 1
clorhidrato de metilfgnidato, quetiapina, comprimido oral,
comprimido oral de lib. 1 QL (1 U/ dia) 100 mg, 200 mg, 25 mg, 1 QL (3 U/1 dia)
prolongada 24 h, 18 mg, 50 mg
27 mg
quetiapina, comprimido oral, ,
clorhidrato de metilfenidato, 300 mg ! QL (2 U/ dia)
comprimido oral, liberacion , . —
prolongada 24 h, 36 mg, ! QL (2 U/ dia) quetiapina, comprimido oral, ’ QL (4 U/ dia)
54 mg 400 mg
. I quetiapina, comprimido oral,
clorhidrato de metilfenidato, liberacion prolongada 24 h, 1 QL (1 U dia)
comprimido oral, liberacion 2 150 ma. 200 m
prolongada 24 h, 45 mg, 9. g
63 mg quetiapina, comprimido oral,
liberacion prolongada 24 h, 1 QL (3 U/1 dia)
clorhidrato de metilfenidato, 300 mg
comprimido oral de lib. 2 QL (1 U/1 dia) quetiapina, comprimido oral
rolongada 24 h, 72 m . L ’ .
p g g liberacion prolongada 24 h, 1 QL (2 U/1 dia)
clorhidrato de metilfenidato, , 400 mg, 50 mg
L : 1 QL (3 U/1 dia)
comprimido oral, masticable
RELEXXIl, COMPRIMIDO
mirtazapina 1 ORAL DE LIBERACION .
PROLONGADA 24 H, 18 2 QL (1 U/ dia)
nefazodona 1 QL (2 U/1 dia) MG, 27 MG, 72 MG
irintili 1 RELEXXIIl, COMPRIMIDO
nortriptitina ORAL DE LIBERACION . QL (2 U1 dia)
olanzapina, comprimido oral, 1 QL (2 UA dia) PROLONGADA 24 H, 36MG,
10 mg, 15 mg 54 MG
. . RELEXXIIl, COMPRIMIDO
olanzapina, comprimido oral 1 QL (1 U dia) ORAL DE LIBERACION )
2.5mg, 5mg, 7.5 mg PROLONGADA 24 H, 45MG,
olanzapina, comprimido oral, 1 QL (3 UA dia) 63 MG
20 mg RISPERDAL CONSTA 2

oxazepam

QL (4 U1 dia)

paliperidona, comprimido
oral de liberacion
prolongada 24 h,

1.5 mg, 3 mg, 9 mg

QL (1 U/1 dia)

risperidona, microesferas

risperidona, solucion oral

risperidona, comprimido oral
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zolpidem, comprimido oral

1

PREPARACIONES PARA LA PIEL

QL (1 U/ dia)

QL (28.25 GM
ALA-CORT 1 130 dias)
alclometasona 1 QL (2 G/1 dia)

Nombre del Nivel  |Restricciones/ Nombre del R Restricciones/
medicamento Limites medicamento ive Limites
sertralina, concentrado oral 1 dipropionato de .
betametasona, crema topica ! QL (45 G/30 dias)
sertralina comprimido oral 1
tioridazina 1 dipropionato de 1 QL (2 ML/ dia)
betametasona, locion tépica
tiotixeno 1
tranilcipromina 1 dipropionato de PA; QL (45 G
betametasona, ungtiento 1 /30’ di
trazodona, comprimido oral, 1 tépico fas)
100 mg, 150 mg, 50 mg
valerato de betametasona, .
trifluoperazina 1 crema topica 1 QL (45 G/30 dias)
trimipramina 1
valerato de betametasona, ,
locién topica L QL (2 ML/1 dia)
venlafaxina, capsula oral de 1
liberacion prolongada 24 h valerato de betametasona, .
ungtiento topico 1 QL (45 G/30 dias)
venlafaxina, comprimido oral 1 bet ; 6pi
etametasona, crema topica .
clorhidrato de ziprasidona, , aumentada 1 QL (50 G/30 dias)
. 1 QL (2 U/1 dia)
capsula oral, 20 mg, 40 mg
betametasona, locion tépica .
. . . ’ 1 QL (2 ML/1 dia
cl9rh/drato de ziprasidona, 1 QL (3 U dia) aumentada ( )
capsula oral, 60 mg, 80 mg
. betametasona, ungtiento ,
SEDANTES/HIPNOTICOS tépico aumentado 1 QL (45 G/30 dias)
doxepina, comprimido oral 1 BIMZELX. AUTOINYECTOR
SUBCUTANEO, 5 PA; QL (2 ML

etpazolam 1 QL (1 U/1 dia) AUTOINYECTOR, 160 /28 dias)
MG/ML

fenobarbital 1

triazolam 1 BIMZELX, JERINGA 5 PA; QL (2 ML
SUBCUTANEA, 160 MG/ML /28 dias)

calcipotrieno, p/cuero
cabelludo

QL (2 ML/1 dia)

calcipotrieno, crema tépica

QL (4 G/1 dia)

calcipotrieno, ungtiento

AQUA CARE, CREMA
TOPICA

AQUA CARE, LOCION
TOPICA

QL (16 ML/1 dia)

L 1 QL (4 G/1 dia)
topico
PA; QL (50 ML
clobetasol, p/cuero cabelludo 1 /30 dias)
clobetasol, crema topica 1 PA; QL (2 G
0.05 % /1 dia)
- PA;QL (2G
clobetasol, gel tépico 1 1 dia)

AVITA 1 QL (45 G/30 dias)
PA; QL (4 ML
BESERs 1 /1 dia)
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
.. . . , fluocinonida, crema tépica PA;QL (2G
clobetasol, ungiento tépico 1 QL (2 G/1 dia) 0.05 % 1 /1 dia)
tobetasol. ch ' t6pi 1 PA; QL (118 U fluocinonida, gel tépico 1 /F;AC;I,S)L (2G
clobetasol, champu tépico ML/30 dias)
o l . fluocinonida, ungtiento tépico 1 /F:A(;“(;))L (@G
clo efaso, crema topica 1 QL (2 G/1 dia)
emoliente
PA; QL (118 U fluocinonida, solucién tépica 1 QL (4 ML/1 dia)
CLODAN ! ML/30 dias)
PA OL (2 ML FLUOCINONIDE-E 1 QL (2 G/1 dia)
COSENTYX (2 JERINGAS) 2 QL (
/28 dias)
fluocinonida, emoliente 1 aL (1,20 G
COSENTYX PLUMA 9 PA; QL (1 ML /30 dias)
AUTOINYECTABLE /28 dias) onafo de fluti
propionato de fluticasona, .
COSENTYX PLUMA PA; QL (2 ML crema topica 1 QL (2 G/1 dia)
AUTOINYECTABLE (2 2 /28,d|’as)
PLUMAS) propionato de fluticasona, 1 PA; QL (4 ML
. , locion topica /1 dia)
COSENTYX, SUBCUTANEA 2 /'32’;'(%3§1 ML
propionato de fluticasona, 1 QL (2 G/ dia)
COSENTYX UNOREADY, ) oA ungtento topico
PLUMA AUTOINYECTABLE GORMEL 1
desonida, crema topica 1 QL (2 G/1 dia) GORMEL TEN 1 QL (16 G/1 dia)
butirato de hidrocortisona, .
desonida, ungtiento topico 1 QL (2 G/1 dia) crema topica ! QL (45 G/30 dias)
desoximetasona, crema . butirato de hidrocortisona, .
topica, 0.25 % 1 QL (2 G/ dia) ungiiento tépico 1 QL (45 G/30 dias)
] PA: QL (2 G butirato de hidrocortisona, .
diflorasona 1 1 dia) ( solucion tépica 1 QL (2 ML/1 dia)
QL (37.5 ML hidrocortisona, crema tépica, 1 QL (1 G/1 dia)
DRYSOL 2 /30 dias) 2.5%
QL (37.5 ML hidrocortisona, crema topica
DRYSOL DAB-O-MATIC 2 /30 dias) con aplicador perineal !
fluocinolona y gorra de 1 QL (1 PAQ. hidrocortisona, locién topica, 1
ducha /28 dias) 2%
fluocinolona, crema tépica 1 QL (120 G hidrocortisona, locién tépica, 1 QL (118 ML
0.01 % /30 dias) 2.5% /30 dias)
fluocinolona, crema tépica . hidrocortisona, ungiiento QL (28.25 GM
1 L2G/1d ’ :
0.025 % QL ( fa) t6pico 2.5 % ! /30 dias)

fluocinolona, aceite tépico

QL (120 ML
/30 dias)

fluocinolona, ungtiento topico

QL (2 G/1 dia)

valerato de hidrocortisona,
crema topica

QL (2 G/1 dia)

fluocinolona, solucién tépica

QL (120 ML
/30 dias)

imiquimod, crema tdpica en
paquete 3.75 %

imiquimod, crema tépica en
paquete 5 %

PA; QL (24 U
/28 dias)
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sulfuro de selenio, locién
topica

Nombre del . Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Nivel Limites medicamento Limites
. - . PA; QL (3 ML
metronidazol, crema tépica 1 QL (45 G/30 dias) SILIQ 2 128 dias): AR
metronidazol, gel tépico . . . . QL (118 ML
0.75 % 1 QL (45 G/30 dias) sulfacetamida sodica (acné) 1 130 dias)
. L QL . QL (45 G/30 dias);
metronidazol, locién topica 1 (59 ML/30 dias) tretinoina 1 AR
. . acetoénido de triamcinolona, QL (454 GM
mometasona, crema tépica 1 QL (45 G/30 dias) crema tépica 1 /30 dias)
mometasona, ungtiento , acetonido de triamcinolona, ,
t6pico 1 QL (45 G/30 dias) locion tépica 1 QL (2 ML/1 dia)
¢ 1ucion 16D 1 QL (2 ML/ di acetonido de triamcinolona, QL (454 GM
mometasona, solucion topica ( ia) ungiiento topico 0.025 1 130 dias)
%, 0.1 %, 0.5 %
) L QL (1 PAQ.
podofilox, solucion topica 1 /28 dias) acetoénido de triamcinolona, ’
ungtiento topico 0.05 %
PRAMOSONE, CREMA 5 PA QL (454 GM
TOPICA TRIDERMO 1 ( .
/30 dias)
PRAMOSONE LOCION 2 PA urea, crema tépica 10
TOPICA 2.5-1 % % 40 % 1
prednicarbato 1 QL (2 G/1 dia) urea, locion topica 10 % 1 QL (16 ML/1 dia)
PROCTO-MED HC 1 ]
UREACIN-10 2 QL (16 ML/1 dia)
proctosol hc 60 1
PROCTOZONE-HC 1 DISUASIVOS PARA DEJAR DE FUMAR
clorhidrato de bupropién
ROSADAN, crema tépica 1 QL (45 G/30 dias) (disuasivo para dejar de 1
fumar)
ROSADAN, gel tépico 1 QL (45 G/30 dias) PREPARACIONES PARA LA TIROIDES
EUTIROX 1
acido salicilico, crema tépica 1 QL (4,54 GM levotiroxina, comprimido oral 1
/30 dias)
LEVOXYL 1
&cido salicilico, crema tépica 1 QL (454 GM
de liberacion prolongada /30 dias) liotironina, oral 1
metimazol 1
4cido salicilico, locion tépica 1 /Q3|6 fj“,73 ML
ias) NP TIROIDES 1
acido salicilico, locién topica 1 QL (473 G propiltiouracilo 1
de liberacion prolongada /30 dias)
SYNTHROID 2
gcido salicilico, solucion QL (177 ML L
tépica 1 130 dias) tiroides (cerdo) 1
UNITHROID 1
SANTYL 2 QL (60 G/28 dias)

PRODUCTOS FARMACEUTICOS NO CLASIFICADOS

acamprosato
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
flavoxato 1
AIRBORNE (ASCORBATO
EN SODIO) 2
HAEGARDA, SOL.
SUBCUTANEA RECON., 2 PA; AR
AIRBORNE (CON ACETATO 5 2,000 UNIDADES
DE LISINA)
alendronato, comprimido oral 1
: HAEGARI?A, SOL.
alfuzosina 1 SUBCUTANEA RECON., 2 PA
ANTIOXIDANTE 1 3,000 UNIDADES
A/C/E/SELENIO
HAIR-SKIN-NAIL (VIT A,C- 2
BACID CON LACTOSPORE 2 BIOTINA)
BASE, VEHICULO DE ) ibandronato, oral 1
JARABE PCCA IMMUNE SUPPORT,
; : COMPRIMIDO ORAL 2
clorhidrato de buprenorfina, . ’
sublingual 1 QL (3 U/1 dia); AR MASTICABLE
buprenorfina-naloxona, PA;QL(1U géR\IIA\I(_EI;gCE?\I SARSUILEJ'II:I(E) S 5 PA; QL (56 U
comprimido sublingual, 2- 1 comprimido/1 dia); ' SN
0.5 mg AR 50 MG, 75 MG /30 dias); AR
buprenorfina-naloxona, QL (1 gARLAT_DECO’ COMPRIMIDO 2 ZAOCS;‘S(;S%'F‘;
comprimido sublingual, 8- 1 comprimido/1 dia) ’
2mg AR leucovorina calcica, oral 1
acido carglumico ! PA megestrol, suspension oral,
gluconato de clorhexidina, 1 400 mg/10ml (10 mi), 1
membrana mucosa 400 mg/10ml (40 mg/mi)
cpd, vehiculo, susp. sin 2 megestrol, suspension oral, 1 PA
azucar 12 625 mg/5ml (125 mg/ml)
dgferasirox, comprimido oral, 1 PA MX-SOL 2
dispersable
MX-SOL, MEZCLA 2
disulfiram 1
MX-SOL, MEZCLA SF 2
doxiciclina hiclato, 1 .
DRY EYE FORMULA 2 NEBUSAL, SOLUCION
E-400 C-500 Y ] INHALABLE P’ARA , 1
BETACAROTENO NEBULIZACION AL 3 %
EVRYSDI, SOL. ORAL 2 PA; QL (’1 60 U OCUVITE LUTEINA Y
RECON. ML/21 dias) ZEAXANTINA 2
finasterida, comprimido oral, 1 OFEV, CAPSULA ORAL PA: QL (3 u
5mg 100 MG 2 /1 dia)
FLAVORBLEND 2 EN 1 2 OFEV, CAPSULA ORAL ) PA; QL (60 U
FLAVOR PLUS 2 150 MG /30 dl'aS)
FLAVOR SWEET 2
FLAVOR SWEET-SF 2
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
OMEGA-3, ACEITE DE
PESCADO, CAPSULA PA; QL (2.5
ORAL, 300- 2 PULMOZYME 2 MG/1 dia): AR
1,000 MG
ORA-BLEND 2 raloxifeno 1
ORA-BLEND, FV 2 sapropterina, polvo oral en
aquete, 500 m ! PA
MEZCLA ORAL 2 paquete, g
MEZCLA ORAL SE 2 sapropterina, comprimido 1 PA
- oral, soluble

ORAL, SUSPENSION 2

Jarabe simple 1
ORAL, JARABE 2

SIMPLYTHICK 2
ORAL, JARABE SF 2

cloruro sédico, solucién
ORALONA 1 inhalable para nebulizacion al 1
ORA-PLUS 2 0.9% 3%7%
ORA-SWEET 1 cloruro sédico, solucién

inhalable para nebulizacién al 1 QL (4 ML/1 dia)
ORA-SWEET SF 2 0

10 %
ORKAMBI, GRANULOS

PA; QL (112 SUSPENDRX ANHIDRO,

ORALES, EN PAQUETE, 2 U/30 dias): AR 2
100-125 MG ias); ENDULZADO
ORKAMBI, GRANULOS SUSPENDRX ANHIDRO, SIN 5
ORALES, EN PAQUETE, 2 PA; QL (56 U AZUCAR
150-188 MG,75-94 MG /30 dias); AR

SWEET-SF 2
ORKAMBI, COMPRIMIDO PA; QL (112 PA; QL (56 U
ORAL 2 U/30 dias); AR SYMDEKO 2 /30 dias); AR

SYRPALTA, VEHICULO 2
cloruro de oxibutinina, jarabe 1 -

SYRSPEND SF, LIQUIDO 2
cloruro de oxibutinina, 1 VEHICULO DE JARABE SF 2
comprimido oral, 5 mg

tamsulosina 1
cloruro de oxibutinina,
comprimido oral, liberacién 1 tolterodina, capsula oral de 1 ST
prolongada 24 h liberacion prolongada 24 h
PAROEX, ENJUAGUE 1
BUCAL tolterodina, comprimido oral 1
BASE PCCA-PLUS 2 aceténido de triamcinolona, 1
PERIOGARD 1 dental
PROBIOTICO (B. PA: QL (84 U
COAGULANS), CAPSULA , TRIKAFTA 2 s dmer AR
ORAL, LIBERACION
RETARDADA (DR/EC) -

trospio 1 ST
PROXEED PLUS 2 TYBOST 2
PULMOSAL 1 VERSA FREE 2
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HIERRO- 800 MCG-
120 MCG

MULTIVITAMINICO
MASTICABLE PARA NINOS

Nombre del i) Ee stricciones/ Nombre del Nive| | Restricciones/
medicamento imites medicamento Limites
VERSA PLUS 2 COMPLEJO B PLUS VIT C 5
(CALCIO)
VIVITROL 2 QL (1 U/30 dias) ] .
complejo B con vitamina C, 1
VITAMINAS comprimido oral
BIO-35, LIBRE DE GLUTEN 2
DE SALUD OCULAR PARA 2
ADULTOS MAYORES DE 50 BIO-D-MULSION 2
A THRU Z, FORMULA ; biotina, cépsula oral, 5 mg 1
AVANZADA CUERPO, CABELLO, PIEL 2
COMPRIMIDO ORAL Y UNAS
MULTIVITAMINICO PARA 2 COMPLEJO C 1
ADULTOS, MASTICABLE,
200 MCG C-1000 1
ADULT ONE DAILY, 5 C-1000 CON ESCARAMUJO 1
GOMITAS MASTICABLES
MULTI EA AVANZADO 5 C-500, COMPRIMIDO ORAL 1
C-500, COMPRIMIDO
ANIMAL, MASTICABLES 1 ORAL. MASTICABLE 1
APATATE FORTE 1
CALCIDOL 1
acido ascorbico (vitamina c), .
comprimido oral 1 calcitriol, oral 1
] ] - CENTRUM COMPLETO 2
acido ascorbico (vitamina C),
comprimido oral, masticable 1 CENTRUM PARA NINOS 2
250 mg, 500 mg (VIT D3, VIT K)
acido ascorbico-ascorbato .
sédico, comprimido oral, 1 gllf/ll\é;TEIUEI\IARRL(l)%UI?A? ORAL, 2
masticable, 500 mg 5
COMPLEJO B 1 (CON 1 CENTRUM PARA MUJERES 1
ACIDO FOLICO)
CENTURY 1
COMPLEJO B PLUS 5
VITAMINA C CEREFOLIN NAC (ACEITE 2
DE ALGAS)
complejo B-vitamina C-acido 1
félico, comprimido oral CEROVITE JR 1
CERTAVITE-
B-12 DOTS 1
ANTIOXIDANTE L
BABY DDROPS 2
- VITAMINA COMPLETA 5
VITAMINA D3 PARA BEBES 2 MASTICABLE PARA NINOS
BABY'S SUPER DAILY D3 2 MULTIVITAMINICO 2
COMPLETO PARA NINOS
BALANCE B-50 (CON ACIDO 1 MULTIVITAMINICO PLUS )
FOLICO) HIERRO PARA NINOS
MULTIVITAMINAS MULTIVITAMINICO PARA 5
BARIATRICAS, CAPSULAS NINOS
ORALES, 45 MG 2
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MINERALES, LiQUIDO,
ORAL

DIALYVITE VITAMINA D

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
MULTIVITAMINICO-HIERRO 2 MULTIVITAMINICO
MASTICABLE PARA NINOS COMPLETO CON 1
MINERALES, COMPRIMIDO
MULTIVITAMINICO } 1 ORAL
MASTICABLE PARA NINOS cianocobalamina (vitamina 1
B-12), inyectable
VITAMINA MASTICABLE 2
PARA NINOS cianocobalamina (vitamina
B-12), comprimido oral, 1
MASTICABLES PARA 1 1,000 mcyg,
NINOS 100 mcg, 250 mcg, 500 mcg
cianocobalamina (vitamina
MASTICA:I%I).&S EXTRA C 1 B-12), comprimido ]
PARANIN sublingual, 1,000mcg,
2,600 mcg
GOMITAS MASTICABLES
MQLTIVITAMiNICAS PARA 2 D3 PLUS K2 DOTS 2
NINOS - D3-2000 1
ll\\llllL’éch')l'SIVITAMINICO PARA 2 DAILY, GOMITAS )
MASTICABLES
MULTIVITAMINICO DAILY, MULTIVITAMINICO 2
OMEGA-3 DHA PARA 2
NINOS DAILY MULTIVITAMIN CON 1
colecalciferol (vitamina D3), HIERRO
capsula oral, 1,250 mcg }
(50,000 unidades), 10mcg aﬁ_:“é\é(\;”AMlN FORMULA 1
(400 unidades), 125 mcg 1
(5,000 unidades), 25 mcg DAILY VITAMIN CON
(1,000 unidades), 250 mcg HIERRO 1
(10,000 unidades), 50 mcg
(2,000 unidades) DAILY VITES/HIERRO 1
colecalciferol (vitamina D3), DECARA, CAPSULA ORAL,
gotas orales, 10 mcg/gota 1,250 MCG 1
(400 unidades/gota), 2 (50,000 UNIDADES)
125 mcg/0.5 ml
(5k unidades/0.5 mi) DECUBI VITE 2
colecalciferol (vitamina D3), DEKAS PLUS (ACIDO 5
gotas orales, 10 mcg/ml FOLICO)
(400 unidades/ml), 1
125 meg/mi DELTA D3 1
(5,000 unidades/ml) DEPLIN (ACEITE DE 5
ALGAS)
colecalciferol (vitamina D3), DIALYVITE 800
comprimido oral, 1,250 mcg COMPRIMIDO (’)RAL 1
(50,000 unidades), 10mcg
(400 unidades), 125 mcg 1 DIALYVITE 800,
(5,000 unidades), 25 mcg COMPRIMIDO ORAL, 2
(1,000 unidades), 50 mcg MASTICABLE
(2,000 unidades) DIALYVITE, COMPRIMIDO
. ORAL, 1 MG - 100 MG — 1
MULTIVITAMINICO 300 MCG - 50 MG
COMPLETO CON 2

D-VI-SOL

E-200
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Nombre del . Restricciones/ Nombre del . Restricciones/
. Nivel .. . Nivel Limit

medicamento Limites medicamento imites
ELFOLATO 1 acido félico, comprimido oral, 1

400 mcg, 800 mcg
EMERGEN-C 2

FOLTANX, RF 1
EMERGEN-C IMMUNE
PLUS, POLVO 9 FORTAVIT 2
EFERVESCENTE ORAL EN FRUTA C-500 1
SOBRE

ESPECTRO COMPLETO B- 1
EMERGEN-C KIDZ, MEZCLA 5 VITAMINA C
PARA BEBIDA

GOMITAS DE OSITOS 1
EMERGEN-C MSM LITE 2 MULTIVITAMINICAS

GOMITAS MASTICABLES 5
ENDURO-ACIN 1 DE DINOS
ENDUR-C CON gg?[ﬁKIN-NAlLS (MV-FA- 2
ESCARAMUJO, )
COMPRIMIDO ORAL 1
AT s 1
PROLONGADA, 1,000 MG

K2 PLUS D3 2
ENDUR-VM SIN HIERRO 2 GOMITAS MASTICABLES )

PARA NINOS
ENDUR-VM CON HIERRO 2 KOBEE 1

levomefolato calcico 1
ergocalciferol (vitamina D2), )
capsula oral, 1,250 mcg 1 levomefolato-aceite de algas 1
(50,000 unidades) levomefolato-b6-meb12- 1
ergocalciferol (vitamina D2), 1 aceite de algas
gotas orales LITTLE ANIMALS 1
ESSENTIA 1 .

Imefol ca-acetil-meb12-algal 2
FLINTSTONES COMPLETE 2

L-METHYLFOLATE FORTE 1
FLINTSTONES COMPLETE 2
(SULFATO FERROSO) LYSIPLEX PLUS, LiQUIDO, ]
FLINTSTONES, GOMITAS 5 ORAL
MASTICABLES FORMULA PARA LA SALUD )
FLINTSTONES, GOMITAS 2 MACULAR
MULTIVITAMINICAS MAXIMUM D3 2
FLINTSTONES, MEN'S DAILY 2
COMPRIMIDO ,
MULTIVITAMINICO ORAL, 2 m'lig.ﬁg:été‘sGOMlTAs 2
MASTICABLE, 300 MCG

MEN'S MULTIVITAMIN,
ELINTSTONES, GOMITAS 5 GOMITAS MASTICABLES, 2
ACIDAS MASTICABLES COMPRIMIDO ORAL,

MASTICABLE 200 MCG
FLINTSTONES, TABLETA
MASTICABLE 2 MERIBIN 2

METAFOLBIC PLUS 1
FLINTSTONES CON 5
HIERRO METANX (ACEITE DE 2

FOLBEE PLUS

1

ALGAS)
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PEDIATRICO MULTIVIT.

Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
MULTI COMPLETE CON
HIERRO 1 OCUVITE ADULTO 50 PLUS 2
MULTI FOR HER 50 PLUS 2 ONCOVITE 2
CAPSULAS ORALES
ONE DAILY MULTIVITAMIN,
MULTI FOR HER, CAPSULA 2 COMPRIMIDO ORAL, 2
ORAL 400 MCG
MULTIVITAMINICO 2 ONE DAILY MULTIVITAMIN-
2
L . HIERRO
multivitaminico con hierro 1
i ONE DAILY MULTIVITAMIN
MULTI-VITE, LIQUIDO h . ' 1
ORAL, 9 MG HIERRO/15 ML 2 HIERRO (ACIDO FOLICO)
multivitaminico con
minerales-acido félico y 2 ONE DAILY PLUS HIERRO 1
luteina
ONE DAILY PARA
MVW COMPLETE FORMUL 1
MULTIVIT 2 MUJERES 50 PLUS
MVW COMPLETE , (F?I[\ILIJEéA-DAY COLESTEROL 5
FORMULATION D3000
ONE-A-DAY KID'S 2
MVW COMPLETE 5
FORMULATION D5000 ONE-A-DAY MEN 2
VITACRAVES
MYNEFROCAPS 1
MINEFRON 1 ONE-A-DAY TEEN
ADVANTAGE, COMPRIMIDO| 1
MY-VITALIFE 1 ORAL, 18-400 MG-MCG
NANOVM T-F 2
ONE-A-DAY TEEN HER 5
NEFRO-VITA 2 VITACRAVES
niacina (niacinato de ONE-A-DAY TEEN HIM 2
inocitol), capsula oral, 1 VITACRAVES
500 mg
. . ONE-A-DAY VITACRAVES 2
niacina, comprimido oral, 1
100 mg, 250 mg, 50 mg
ONE-A-DAY VITACRAVES 2
niacina, comprimido oral, IMMUNITY
liberacion prolongada, 2
1,000 mg ONE-A-DAY WOMEN 9
VITACRAVES
niacina, comprimido oral, OPURITY
liberacion prolongada, 250 1 MULTIVITAMINICO 2
mg, 500 mg
TRI-VITE PEDIATRICO 2
niacina, comprimido oral, 1
500 mg fitonadiona (vitamina K1), 2
comprimido oral, 100 mcg
NIVA-PLUS 2
fitonadiona (vitamina K1 ,
NOVAFERRUM YUM 2 éompri;‘lido(glral émg 4 1 QL (15 U/28 dias)
PEDIATR MV-HIERRO ’
POLY-VI-SOL, GOTAS 5
NOVAMV MMM 2 ORALES
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Nombre del Nivel Restricciones/ Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites medicamento Limites
STRESS FORMULA, CON
POLY-VI-SOL CON HIERRO 2 HIERRO (SULF) 1
SUPER B/C 1
PRESERVISION AREDS, 2
CAPSULA ORAL SUPER QUINTS 1
SUPER QUINTS B-50 1
PREVENT 2
SUPPORT 1
PRORENAL QD 2
SUPPORT-500 2
PROTECT CARDIO AF 2 -
MULTIVITAMINICO TAB-A-
PROPROTECT PLUS SO 2 VITE CON HIERRO
S o COMPRIMIDO ORAL, !
piridoxina (vitamina B6) 15 MG HIERRO. 400 MCG
comprimido oral 100 mg, 25 1 ’
mg, 50 mg THERA 1
piridoxina (vitamina B6), THERA-D 1
- 2
comprimido oral, 500 mg
THERTHERALOGIX 1
QUINTABS 2 COMPANION
QUINTABS-M SIN HIERRO 1 THERA, COMPRIMIDOS !
clorhidrato de tiamina
CAPSULAS RENALES 1 (vitamina B1), comprimido 1
oral
VITAMINA RENAL 2
mononitrato de tiamina (vit 1
RENA-VITE 2 b1), comprimido oral, 100 mg
RENA-VITE ! TRIPROCAPS 1
RENO CAPS 1 TRI-VI-SOL 2
riboflavina (vitamina b2), 1 SUPLEMENTO
comprimido oral, 100 mg NUTRICIONAL LIQUIDO 2
CON SABOR A FRUTAS
SCOOBY-DOO ONE A DAY 2 TROPICALES
V-C FORTE 1
SCOOBY-DOO ONE A DAY 2
PARA NINOS VIC-FORTE 1
SENTRY 1 VITABEX PLUS 2
SLO-NIACIN, COMPRIMIDO VITALEE !
ORAL, LIBERACION 2 vitamina A, capsula oral, 1
PROLONGADA, 250 MG, 3,000 mcg (10,000 unidades)
750 MG
vitamina A palmitato, capsula 2
SLO-NIACIN, COMPRIMIDO oral
ORAL, LIBERACION 1 complejo de vitamina B,
PROLONGADA, 500 MG capsula oral 1
SPECTRAVITE ADULT 50 2 complejo de vitamina B, 1
PLUS (LUT) comprimido oral
SPECTRAVITE ADVANCED 1 complejo de vitamina B-acido 1
FORMULA félico, comprimido oral
STRAWBERRY C 1 VITAMINA B-1

(MONONITRATO)
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Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

Nombre del
medicamento

Nivel

Restricciones/
Limites

VITAMINA B-1,
COMPRIMIDO ORAL,
100 MG, 50 MG

vitamina E (dI, acetato), gotas
orales, 22.5 mg
(50 unidades)/ml

VITAMINA D12,
COMPRIMIDO ORAL,
1,000 MCG, 100 MCG,
250 MCG, 500 MCG

acetato de vitamina E

vitamina E mezcla, capsula
oral

VITAMINA B-12,
COMPRIMIDO
SUBLINGUAL, 2,500 MCG

vitamina E, capsula oral

VITAMINA B-2,
COMPRIMIDO ORAL,
100 MG, 50 MG

COMPLEJO DE VITAMINA B

VITAMINA B-6,
COMPRIMIDO ORAL,
100 MG, 25 MG, 50 MG

WOMENS DAILY, GOMITAS
MASTICABLES

VITAMINA C, BEBIDA
GASEOSA

WOMEN'S MULTIVITAMIN,
GOMITAS MASTICABLES,
COMPRIMIDO ORAL,
MASTICABLE, 200 MCG

VITAMINA C, COMPRIMIDO
ORAL

YELETS

Z0OO FRIENDS

VITAMINA C, COMPRIMIDO
DE LIBERACION
PROLONGADA, 1,000 MG

VITAMINA C, COMPRIMIDO
ORAL, MASTICABLE
250 MG, 500 MG

VITAMINA C CON
ESCARAMUJO,
COMPRIMIDO ORAL

VITAMINA C CON
ESCARAMUJO,
COMPRIMIDO ORAL DE
LIBERACION
PROLONGADA, 1,000 MG

VITAMINA C CON
ESCARAMUJO,
COMPRIMIDO ORAL,
MASTICABLE

VITAMINA D2

VITAMIN D3, CAPSULA
ORAL

VITAMINA D3,
COMPRIMIDO ORAL

vitamina E (dlI, acetato),
capsula oral
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Beneficio médico

Nombre del Nivel Restricciones/
medicamento Limites
FERRLECIT 2
icatibant 1 PA
INFED 2
PA; QL (1.2 ML
NEULASTA 2 128 dias)
NEULASTA ONPRO 2 PA; QL (1.2 ML
/28 dias)
VENOFER 2
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indice
50 PLUS DE SALUD

OFTALMOLOGICA
PARA ADULTOS. ..o

A THRU Z, FORMULA
AVANZADA ...,
abacavVir ............ccoeeeeeeeeeeeaeeannn..
abacavir-lamivudina.........................
ABILIFY MAINTENA.............eeeeennn.
abiraterona..........ccccceeeeeeeeeeeevnennnnn....
ABRYSVO (PF) ..ooveviiieeeiiiee e,
acamproSato.......ccccceeeeeeeeiieeinenann,
P Tor= 1 0T T B
ACE, AEROSOL

POTENCIADOR DE NUBE .............
acetaminofén-codeina.....................
acetazolamida...........ccceeeveeveeeeennnnn..
acido acetico.........ccceeeeeeeeveeerennnnnn....
ACIDOPHILUS, MEZCLA
PROBIOTICA........cooveeeeeeeeeeene
acidophilus-pectina, citrus................
ACTEMRA ACTPEN.....................
ACTHIB (PF)..cooiiieieiiiee e,
ACTICAL.......ooeeiiiii
QCICIOVII e,
ADACEL(TDAP
ADOLESC/ADULT)(PF) ...ccceeeunee..
adalimumab-adaz ...........................
adalimumab-adbm...........................
= 1o () [0/ |
PROBIOTICO PARA ADULTOS
BOPLUS ...t
MULTIVITAMINICOS PARA
ADULTOS, GOMITAS
MASTICABLES..........ccccvvveeeieeee
ADULT ONE DAILY, GOMITAS
MASTICABLES. 43 MULTI EA
AVANZADO ...,
PROBIOTICO AVANZADO .............
PROBIOTICO AVANZADO-14 ........
AEROCHAMBER MINI....................
AEROCHAMBER MV ..............ooo...
AEROCHAMBER PLUS

FLOW-VU ...,
AEROCHAMBER PLUS

FLOW-VU, MASC. G...cvovveeee.
AEROCHAMBER PLUS

FLOW-VU, MASC. M.....oocoveeenn.
AEROCHAMBER PLUS

FLOW-VU, MASC. S ......cceveene.
AEROCHAMBER PLUS Z STAT.....
AEROCHAMBER PLUS Z

STAT MASC LG ..o
AEROCHAMBER PLUS Z

STAT, MASC. MD......c.ccoeveveren.
AEROCHAMBER PLUS Z

STAT, MASC. SM......cocooeeeecnn

AEROCHAMBER Z-STAT

PLUS-FLW SG .....ooeovieeeieieeee 32
AEROTRACH PLUS ........ccoevee. 32
AEROVENT PLUS ... 32
AFINITOR ..o 12
AFINITOR DISPERZ.............cc........ 12
AFIRMELLE ......cccooiiiiiiiee, 21
AIMOVIG, AUTOINYECTOR.............. 3
AIRBORNE

(ASCORBATO SODICO)................ 41
AIRBORNE

(CON ACETATO DE LISINA)......... 41
ALA-CORT ..o 38
albendazol..........ccccccceveevecvirennnn. 10
sulfato de albuterol............................. 5
alclometasona............ccccccceeeeeee.... 38
alendronato ...........c.ccccooveccvnenneen. 41
alfuzosina...........ccccceeeveeiccenee. 41
ALIGN (B.LONGUM)........ccverernnne. 27
alopurinOl............cccccevvveveviieiiiiiinann, 4
almotriptan malato ............................. 3
aloglipting...........cocoeeveceeieiieeee 10
alogliptina-metformina..................... 10
alogliptina-pioglitazona..................... 10
alprazolam ...........cccccocoveveevccneenn, 35
ALTAVERA (28)...ccccciiviiiiiiieen. 21
ALYACEN 1/35 (28)...ccvvvivieeeenen. 21
ALYACEN 7/7/7 (28)...ccceccveeeeennee. 21
clorhidrato de amantadina............... 13
ambrisentan ..............coceevecveeennn. 17
AMETHIA ..o, 21
AMETHYST (28) ...cooiieieiieee e 21
amilorida............cccocoeeiiiiiiiieeee 23
amilorida-hidroclorotiazida............... 23
amiodarona .............cccceeeeeeiceneennnn. 16
amitriptilina................................. 35
amitriptilina clordiazepdxido ............ 35
amlodiping...........cccceeeeeeeccieaaaee. 16
amlodipina-benazepril..................... 17
amlodipina-olmesartan.................... 17
amlodipina-valsartan....................... 17
amlodipina-valsartan-
hidroclorotiazida.............c.c.ccc.......... 17
amoxapina............ccccccveveieiiiiiiian 35
amoxicil-claritromi-lansopraz ......... 27
amoxiciling ...........ccceeeeeeeceieieaaaeeeeens 6
amoxicilina-clavulanato de potasio....6
ampiciling ...........cccceeeeeeeciiiiiiiseeeeeas 6
anagrelida ..........ccccccovvvvveeeeeeenanan, 13
anastrozol..........cccocoeeeeeesecieeeannaaen, 12
ANIMAL, MASTICABLES ................ 43
ANTIOXIDANTE A/C/E/SELENIO .. 41
APATATE FORTE .....cooviiiiiiiiiiees 43
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APRI ... 21
APTIVUS ... 13
AQUACARE ........ccccoe 38
ARANELLE (28) ....ccoecvvvveeeiiieeeee. 21
AREXVY (PF) oo, 16
aripiprazol..............eeeeeeeeeeveveverennnnnns 35
ARISTADA. ... 35
ARISTADA INITIO.............c 35
ARNUITY ELLIPTA ... 5
&cido ascorbico (vitamina C)........... 43
acido ascorbico-ascorbato sodico
......................................................... 4
SASHLYNA. ... 21
atazanavir........cccceeeeeeeiiiiiiiiiieeee 13
atenolol.........ooooveveeiiiiee 17
atenolol-clortalidona......................... 17
atomoxetina...........ccccceeeeeeveevvinnnnn.... 36
atorvastatina............c.......cceevvvennnn.... 17
atovacuona........ccccceeeeeeeeeeeeevvnrnnnn... 10
atovacuona-proguanil...................... 10
AlrOPING. ...coeeeeeeeeeaee e 24
ATROVENT HFA.......oooeiiiiie, 5
AUBRA ..., 21
AUBRAEQ......ccccciiiiiiiiieieeeeeee, 21
AUROVELA 1.5/30 (21) .ccvvveevnenen. 21
AUROVELA 1/20 (21) ceeeveieeeene, 21
AUROVELAFE 24 ...........ccoeveee. 21
AUROVELA FE 1.5/30 (28)............. 21
AUROVELA FE 1-20 (28)................ 21
AURYXIA ..., 24
AUSTEDO ..., 19
AUSTEDO XR......ooovviiiiiiiiiiiee, 19
AVAR ... 6
AVAR-E ... 6
AVIANE ..., 21
AVIDOXY ..o 6
AVITA 38
AVONEX........cccoii, 19
AYUNA 21
azatiopring..............ceeeeeeeeeeeeeeeeennnnn, 31
azelasting ............coeeeeeeeeiieeiieeeaaaan, 9
azelastina-fluticasona...................... 24
azitromicing ...........ccceeeeeeeeeeevevevennnnnn. 6
AZURETTE (28) ..eeveiiiieieeieee e, 21
COMPLEJO B 1 (CON ACIDO
FOLICO) .., 43
COMPLEJO B PLUS

VITAMINAC ..o 43
complejo de vitamina B con

vitamina C y acido folico.................. 43
B-12DOTS ..o 43
BABY DDROPS .......ooovvevveeeeeeeiee 43
VITAMINA D3 PARA BEBES........... 43
SUPER DAILY PARA BEBES D3...43
BACID CON LACTOSPORE........... 41
bacitracing ...........cceeeeeeeeeeeeeereeenaannns 6



bacitracina-polimixina b ..................... 6
baclofeno ...........coeeeeeeeeeeeeeeenn... 34
BALANCE B-50 (CON ACIDO
FOLICO) v 43
balsalazida..........cccccceeeeveeeeeerrennnnn.... 27
BALZIVA (28)..ccccvveeeeeciiieeeeiee e 21
BANZEL......oooveieiiii 19
BAQSIMI ..., 24
BARACLUDE.........ccccccovvviii 13
MULTIVITAMINICOS

BARIATRICOS ......cc.cooveveeecce 43
BASE, VEHICULO DE JARABE
PCCA. ... 41
COMPLEJO BPLUS VITC

(CALCIO) ..o 43
complejo b con vitamina C .............. 43
BD ECLIPSE, LUER-LOK ............... 32
BD PRECISIONGLIDE.................... 32
BD SAFETYGLIDE

BANDEJA ALERGISTA.........cc...... 32
benazepril ... 17
benazepril-hidroclorotiazida............. 17
benzonatato.........cccceeeeeeeeeieerrrnnnnn.... 23
benztropina...........ccccccevvveviiiiennnan 13
BESER.....coooovee 38
dipropionato de betametasona........ 38
valerato de betametasona................ 38
betametasona, aumentada.............. 38
betaxolol ............ccoevveeeeeeiiiiinn 24
cloruro de betanecol........................ 15
bexarotenoO.........cccccveeeeeeeeeeeerannn... 12
BEXSERO .....coovvveiiviiiiiii 16
bicalutamida................cccccoovvvveunnn..... 12
BICILLIN L-A...oooeoeieeiee 6
BIKTARVY ...oooviiiiiiiiiiii 13
BIMZELX ...cooovveiiieiieie 38
BIMZELX, AUTOINYECTOR........... 38
BIO-35, SIN GLUTEN...................... 43
BIOCAL......cooveeeeeeeeeeeeeee 24
BIO-D-MULSION .........cooovveveveeeee. 43
BIO-KPLUS..........oooe i, 27
DIOtING ..o 43
fumarato de bisoprolol..................... 17
bisoprolol-hidroclorotiazida.............. 17
BLISOVIFE 24 ..o, 21
BLISOVI FE 1.5/30 (28)......ccceeen..... 21
BLISOVI FE 1/20 (28).....cccvvvveennee. 21
CUERPO, CABELLO,

PIELY UNAS. ..o, 43
BOOSTRIX TDPA.......cccveeeeeees 16
BREATHERITE, ESPACIADOR
INHAL. DOSIS MEDIDA.................. 32
BREATHERITE, ESPACIADOR-
MASCARA, NEO. ......ccooevrerennnn 32
BREATHERITE, MASCARA CON
ESPACIADOR, ADULTO ................ 32

BREATHERITE, MASCARA CON

ESPACIADOR, NINO ...........co......... 32
BREATHERITE, MASCARA CON
ESPACIADOR, BEBE....................... 32
BREATHERITE, MASCARA CON
ESPACIADOR, NINO PEQ.............. 32
BREATHERITE, CAMARA INHAL.
DOSIS MEDIDA CON VALVULA.....32

BREATHERITE, ESPACIADOR
INHAL. DOSIS MEDIDA CON

VALVULA ......ooooiiieeeeeeee, 32
BRIELLYN....ooiiiiieieeieeeeeieee e, 21
BRILINTA ... 13
brimonidina.............cc.cccooveeveieenean. 24
BROMFED DM........ccccoveeiiiieeeeee. 23
bromocripting ............cccoeeeceeennenn.. 13
bromfeniramina-pseudoef.-dm......... 23
budesonida..........c.cccceveeeeeeeennnnn. 5,29
bumetanida ...............ccccvvvievinaaeann. 23
clorhidrato de buprenorfina.............. 41
buprenorfina-naloxona..................... 41
clorhidrato de bupropion ................. 36
clorhidrato de bupropién

(disuasivo para dejar de fumar) ..... 40
bUSPIroNa ..........vvveeeaaeeeescciiiaaann, 36
butalbital-acetaminofén-caf................ 3
butalbital-aspirina-cafeina.................. 3
C COMPLEJO.....cccvieeeeeeeeeee 43
C-1000 .oiiiiiiiieeeee e 43
C-1000 CON ESCARAMUJO. .......... 43
C-500 i 43
cabergoling............ccoeeceveeeeeeenas 29
CALCIDOL ..vvveeeiiieeeeceee e 43
calcipotrieno..............cccceeeeceeeeanne. 38
calcitonina (salmon) ........................ 30
o2z 1 (o] 1 g (o) U 43
CALCIO 500.....ccciiiiieeiiiieaeiiieeeee 24
CALCIO 500+ D..evvveeecieeeeeciieeeee 24
CALCIO 500 COND....coeeeevvrieenns 24
CALCIO 600.....ccciitiieeiiiiieeeiiieeeene 24
CALCIO 600 + D(3)...ccccvvveeeivieaaannns 24

CALCIO 600 CON VITAMINA DS....24
acetato de calcio

(quelante de fosfato)....................... 24
carb. de calcio..........cccceeeeere..... 24,25
carbonato de calcio-vitamina

D3-min.......ccccooeeeeeieeeeiiiieceeeeeeeiinn, 25
carbonato de calcio-vitamina D3...... 25
citrato de calcio............ccceeeveeeeeen.... 25
CITRATO DE CALCIO +D.............. 25
carbonato de calcio-vitamina D3......25
CALCIO CON VITAMINAD............. 25
CALTRATE CON VITAMINA D3 .... 25
CAMILA ... 21
CAMRESE ......coovvvvvveveeeeeeeeeeeeieen, 21
CAMRESE LO......ccovvvvvvvevvveveerveennn, 21
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candesartan..........ccoceeeeeeeeeeeeveennnnn... 17
candesartan-hidroclorotiazida......... 17
capecitabing ..............cooeeevcveennnnn. 12
CAPRELSA ... 12
(o7= 101 (o] o] 4 | IR 17
captopril-hidroclorotiazida ............... 17
CAPVAXIVE ... 16
carbamazepina.............cccccceeeeeann. 19
CARBATROL ...t 19
carbidopa-levodopa.............c........... 13
carbidopa-levodopa-entacapona..... 13
CARDIZEM LA ... 16
acido carglimico ..............cccoueen..... 41
CARTIA XT oo 16
carvedilol ..........ooeveeeeiiiiiieee e 17
CAYA CONTORNEADO.................. 21
CAZIANT (28)....ccccvvvieeeeeeeeeeeciiee 21
cefadroxilo...........cccooeveveiiiiiiii 6
CEfAINI .. 6
Cefprozil ..., 6
cefuroxima axetilo ............................. 6
CeIECOXID.....vveeeeaaeeeceeeeeeiee 4
CENTANY .o 6
CENTRUM......cuiiiiiiicciceeeeeeeennn 43
CENTRUM COMPLETO.................. 43
CENTRUM PARA NINOS

(VIT.D3, VIT. K) oo 43
CENTRUM PARA MUJERES ......... 43
CENTURY oo 43
CEeralexing ...........ccceeveeeeeeeeeeeirennnn. 6
CEREFOLIN NAC

(ACEITE DE ALGAS) ......ccecvveeenne. 43
CEROVITE JR....eeceeeeeeeeee 43
CERTAVITE-ANTIOXIDANTE ........ 43
CHATEAL EQ (28) ...cccvvvveeeiieeeenee 21
VITAMINICO COMPLETO
MASTICABLE PARA NINOS .......... 43
MULTIVITAMINICO

COMPLETO PARANINOS............. 43
MULTIVITAMINICO

PLUS HIERRO PARA NINOS......... 43
MULTIVITAMINICO

PARANINOS ..o 43
MULTIVITAMINICO

MASTICABLE PARA NINOS .......... 43
MULTIVITAMINICO-HIERRO
MASTICABLE PARA NINOS .......... 44
MULTIVITAMINICOS

MASTICABLES PARA NINOS........ 44
VITAMINAS PARA NINOS,
MASTICABLES ..........cooeevveeeeeenn. 44
MASTICABLES PARA NINOS......... 44
MASTICABLES PARA

NINOS EXTRAC ..o 44
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GOMITAS MULTIVITAMINICAS
PARA NINOS.......occeeiviiieeireinns 44
MULTIVITAMINICO PARA NINOS.. 44
MULTIVITAMINICO OMEGA-

3 DHAPARANINOS.........c.cceueee... 44
clorhidrato de clordiazepoxido......... 36
clordiazepoxido-clidinio ................... 27
gluconato de clorhexidina................ 41
clorpromazing ...........ccccccveveeeeeeennnne. 36
clortalidona ............ccccccccovveeeeeeeenn.. 23
clorzoxazona...............ccccceeeeeeeeennn... 34
colecalciferol (vitamina D3) ............. 44
colestiramina (con azucar) .............. 17
CHOLESTYRAMINE LIGHT............ 17
CICLODAN .....ooviiiiieeeceee e 9
CICLODAN KIT...oiiiieiiiiieeeiieee e, 9
ciclopiroxolamina..............cc........cccu... 9
CiloStazol ............ccccoevecciiaainae 13
cimetidina...........................ccco 27
clorhidrato de cimetidina.................. 27
CIPRO ..ooicieeeeee e 6
ciprofloxacing..............cccevveeeeeeeeeneeinnn. 6
clorhidrato de ciprofloxacina.............. 6
citalopram ..............................l 36
CITRACAL + D MAXIMO................. 25
CITRACAL REGULAR .......cccue...... 25
CITRACAL-D3 MAXIMUM PLUS .... 25
CITRACAL-D3 PETITES.................. 25
claritromicing.............cccccueveceveenccnnn.n. 6
clemastina.......................ccooeel 9
CLEOCIN .....tiiieeeeieeeeiee e 6
CLEVER CHOICE, CAMARA,
MASCARA GDE. .......ccoovoieeeeennn 32
CLEVER CHOICE, CAMARA,
MASCARA MED. ........cccoevrreriinnnn, 33
CLEVER CHOICE, CAMARA,
MASCARA PEQ. .....coooveveieinnn 33
clorhidrato de clindamicina................ 6
clorhidrato de palmitato de
clindamicina.............cccccvceeeeeeiiinncnas 6
CLINDAMICINA PEDIATRICA .......... 6
fosfato de clindamicina...................... 6
clobazam .......ccccceeeiiiiiiiiii, 19
clobetasol..........ccoecieeeieennnnns 38, 39
clobetasol-emoliente........................ 39
CLODAN ...t 39
clomipramina ................................... 36
clonazepam .........ccccoeeeeeiiiiiciee. 19
clonidina........................cccccl 17
clorhidrato de clonidina............. 17, 36
clopidogrel ............cccoovvveiivini 13
clorazepato dipotasico..................... 36
clotrimazol.............cccccccoeveveeeeeeeeee, 9
clotrimazol-betametasona................. 9

clozapina............cccccceeveeeeeeeeeeeeee, 36
COARTEM ..o 11
COIQUICING ... 4
COIESHIPOL ..o 17
COMBIPATCH ....ovvvvvvevevvveveveiieeeee 30
COMBIVENT RESPIMAT .......ccvvvvvees 5
CAMARA ESPACIADORA
COMPACTA oo 33
CAMARA ESPACIADORA
COMPACTA-MASC. GDE. .............. 33
CAMARA ESPACIADORA
COMPACTA-MASC. MED................ 33
CAMARA ESPACIADORA
COMPACTA-MASC. PEQ. .............. 33
COMPLERA ... 13
MULTIVITAMINICO COMPLETO
CON MINERALES ........ovvvvevvvevivines 44
COMPLETENATE ..o 35
CONSTULOSE .....covvvvvvveeeeeeeeeeeee 27
CORTIFOAM.....oovieeeeeeeeeeeeeeeeiiieieies 30
COrtiSONA....ccooeeiieeiiicee e, 30
COSENTYX ..ovviiiviveievivevinneeenennnnnnnns 39
COSENTYX (2 JERINGAS)............. 39
COSENTYX LAPICERA ........cucve. 39
COSENTYX LAPICERA

(2 LAPICERAS) ...ovvieieeeeeieee e 39
COSENTYX UNOREADY

LAPICERA ... 39
COVARYX..otiiiieieiiieieriininenennninnnnnanns 30
COVARYXH.S...oovveeveeeeeeeeeveeeeeena, 30
cpd, vehiculo, susp.

sinazacar 12 .......eeeeeeeeeeeeeernnnn.. 41
CREON ....ovitiiiieviviiieiiiivieinenanns 27
CRINONE.........cvvviveievieiiieiniiiiiennnanns 30
cromolina.............ccccceeeeeeeee... 4,5,24
CRYSELLE (28)....ceeeeecieeeeeieee, 21

CULTURELLE KIDS GENTLE-GO. 27
CULTURELLE KIDS PROBIOTICS .27
CULTURELLE PRO- WELL 3-

ENT oo 27
CUTTER BACKWOODS................. 11
CUTTER BACKWOODS, SECO .... 11
CUTTER SKINSATIONS ................ 11
cianocobalamina (vitamina B-12) ... 44
ciclobenzaprina..............ccccccuuuuue... 34
ciclopentolato ...........cccooeecceeeenaaen. 24
ciclosfamida ..............cccovevvennnaann. 12
CIClOSPOrING ..., 31
ciclosporina modificada................... 31
ciproheptadina .................ccccoeeeeee. 9
CYRED......ciiiiieiee e 21
CYRED EQ ..oooeeiiiieeeeeiee e, 21
D3 PLUS K2 DOTS......coevivieeeiiien, 44
D3-2000 .....ooveiiiiieeeee e 44
DAILY, GOMITAS MASTICABLES..44
DAILY, MULTIVITAMINICO............. 44
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DAILY, MULTIVITAMINICO

CONHIERRO .....cccvvveeeiieieie 44
DAILY, PROBIOTICO .......cccuee..... 27
DAILY, PROBIOTICO

(10 CEPAS)...cooiiieeeeeeeee e 27
DAILY VITAMIN
FORMULA-HIERRO...........ccevvveeenn. 44
DAILY VITAMIN CON HIERRO ...... 44
DAILY VITES/HIERRO.................... 44
danazol.........cceevvieieeiiiiiiieee e 30
dantroleno............cccoeeeeeeeeeieeerernnnnn... 34
dapagliflozina propanediol-metformina
10 dapagliflozina propanediol......... 10
AAPSONA....ceveeeeeeeveeererereriaisisesesisisisanas 6
DAPTACEL (DTAP

PEDIATRICO) (PF) oo 16
AArUNAVILE ... 13
ASETTA 1/35 (28) ..cevveeeeeiiieeece. 21
DASETTAT7/7I7 (28) ..coveveeeeeannee 21
DAYSEE ..o 21
DEBLITANE.........ovoeeieeeieeeeee, 21
DECARA. ..., 44
DECUBIVITE ..., 44
deferasiroX.........ccovveueeeeesesciireeenannnn, 41
DEKAS PLUS (ACIDO FOLICO) .... 44
DELSTRIGO.......ovveeeeeeeieeeeee 13
DELTADS3 ... 44
DENTA 5000 PLUS........cccvvveeeeee. 25
DEPLIN (ACEITE DE ALGAS)........ 44
DEPO-SUBQ PROVERA 104 ......... 21
DESCOVY ..., 13
desipraming...........cccceeveveveveveverananns 36
desmopresing.............ccoceeeeeceeeennne. 30
desog-etinilestradiol/etinilestradiol .. 21
desonida........ccccceeeeeeveeeeeeeaaeeiiinnn, 39
desoximetasona ..............cccccccuuuun... 39
DEX4 GLUCOSE ......ccccovvveeeeeeenn, 25
DEX4 GLUCOSE, PAQUETE
DOSIFICADOR ......ccooeieeeeeeee, 25
DEX4 GLUCOSE, DISOLUCION
RAPIDA ....coovoeeeeeeeeeeeee 25
dexametasona............c.ccccccuuvevennn... 30
DEXAMETHASONE INTENSOL..... 30
fosfato sédico de prednisolona ....... 24
DEXCOM G6, RECEPTOR............. 33
DEXCOM G6, SENSOR.................. 33
DEXCOM G6, TRANSMISOR......... 33
DEXCOM G7, SENSOR, 15 DIAS .. 33
DEXCOM G7, RECEPTOR............. 33
DEXCOM G7, SENSOR.................. 33
dexmetilfenidato ............cccccocuvevunn. 36



DEXONTO ..ot 30

DEXTENZA ..o 24
dextroanfetamina sulfato ................. 15
dextroanfetamina-anfetamina.......... 15
DEXYCU (PF).ccociiieeicieee e 24
DIALYVITE ....oooveveviiiiie 44
DIALYVITE 800 .......cccovveveveeeieeene. 44
DIALYVITE VITAMINAD................. 44
diazepam...........cccccccooeiiiiii. 19, 36
diclofenaco potasico......................... 3
diclofenaco sédico...................... 4,24
diclofenaco-misoprostol..................... 4
dicloxaciling ............cccccoveeeeeeeeeeeerunnnn.. 6
dicicloming ............cccccoveeeeeeeeeeeennnnnn. 27
diflorasona ...........ccceeeeeeeeeeeeeeeernnnnn. 39
diflunisal........ooovveveveeieiiiiie 3
DIGESTIVE PROBIOTIC................. 27
DIGITEK ..., 16
digoXing .........cccoeeveeeiaieae 16, 17
DILANTIN ..., 19
DILANTIN, LIBERACION
PROLONGADA ... 19
DILANTIN INFATABS...................... 19
DILANTIN 125 ..., 19
clorhidrato de diltiazem.................... 17
DILT-XR..cooiiiiiiii 17
fumarato de dimetilo........................ 19
difenoxilato-atropina ........................ 27
dipridamol ........................................ 13
fosfato de disopiramida ................... 17
AisUlfiram ...........cooeeeeeeeeeeeeeeeeeennnn.. 41
diValproex .........cccceeveeeceeeeeeeee 19
dofetilida ............cooeeeeeeeeeeeeeieeiirnnnn. 17
donepezil .........cccceeeeeesciieiiaaaaeeas 15
dorzolamida..........ccccoveeeeeeeeeeeennnnnn... 24
dorzolamida (Pf).......cccoeveeeevereeannn. 24
dorzolamida-timolol......................... 24
DOTTl oo 30
DOVATO....coooiii 13
dOXAZOSING.....ccceeeeeeveieeeeaaaeennn 17
doxepina ...........cccceevviiiieennnnn, 36, 38
hiclato de doxiciclina................... 6, 41
monohidrato de doxiciclina............ 6,7
drospirenona-etinilestradiol-
levomefolato .........cccoeeeeeeeeeeeevennnnnn... 21
drospirenona-etinilestradiol ............. 21
DRY EYE FORMULA ..................... 41
DRYSOL. ...ooovviviiiii 39
DRYSOL DAB-O-MATIC................. 39
DULERA ... 5
duloxeting ..........coouveeeeeeeeiaaaaann.. 36
DUPIXENT, LAPICERA................... 31
DUPIXENT, JERINGA..................... 31
D-VI-SOL ..o, 44
E.E.S.,400.......ccccccciiiiiiiiiiiiiiiii, 7

E-200......cciiiiiee e 44
E-400 C-500 Y

BETACAROTENO .....ccccveeiiieeee 41
EASIVENT, CAMARA DE
RETENCION ..o 33
EASIVENT, MASCARA GDE........... 33
EASIVENT, MASCARA MED. ......... 33
EASIVENT, MASCARA PEQ........... 33
EASYPOINT, AGUJA ......ccceeee. 33
ECLIPSE, AGUJA......cccooviien. 33
ECLIPSE, JERINGA ..., 33
ED-SPAZE-200........cccceveviiiereennnen. 27
EEMT oo, 30
EEMTHS ..o, 30
efavirenz..............cccccceeeeeeiiniiiiin. 13
efavirenz-emitricitabina-tenofovir...... 13
efavirenz-lamivu-tenofov disop ........ 13
EFFER-K....ooiiieeee e, 25
electrolitos-dextrosa......................... 25
ELFOLATO ..ooiiieeeeeee e, 45
ELINEST ..o, 21
ELIQUIS ..o 8
ELIQUIS DVT-PE TRATAMIENTO

30 DIAS, INICIO......coovveierrieia. 8
ELLA e 21
ELMIRON .....ooiiiiiiiiiiiee e 3
eltrombopag olamina ....................... 20
ELURYNG.......ccoieeeee e, 21
EMERGEN-C .......ocoviieeiieee e, 45
EMERGEN-C IMMUNE PLUS......... 45
EMERGEN-C KIDZ, MEZCLA
PARABEBIDA ..o, 45
EMERGEN-C MSM LITE ................. 45
EMGALITY, LAPICERA...........ccveee. 3
EMGALITY JERINGA ................. 3,19
EMPAVELI ..o, 16
emtricitabina....................c.cccccoeee. 13
emtricitabina-tenofovir (tdf) .............. 13
EMTRIVA ..o 13, 14
maleato de enalapril......................... 18
enalapril-hidroclorotiazida................ 18
ENBREL......coooiiiiiiiieeeee e 11
ENBREL MINI .......oooiiiiiieiiieeeee 11
ENBREL SURECLICK..................... 11
ENDOCET.....oiiiiieeee e 3
ENDUR-ACIN.....coeiiiiiieeeieee e 45
ENDUR-C CON ESCARAMUJO .....45
ENDUR-VM SIN HIERRO................ 45
ENDUR-VM CON HIERRO.............. 45
ENFAMIL ENFALYTE........cccoveeneee. 25
ENGERIX-B (PF) ..coviiiiiiiiiieeeee 16
ENGERIX-B, PEDIATRICO (PF).....16
€NOXaPANNG .......eeeeeeeaaaeeeieeaaeee 8
ENPRESSE........ccccoeiiieeeee e 21
ENSKYCE.....ooooiiieeieeeeeee e 21
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ENSPRYNG ... 31
entacapona............cccccooeeccceneeenaeann. 13
ENLECAVIN .....veeeeeeeeeeeeeeeeeeeen 14
ENTRESTO....cooovvvviiieieeeeeeeeeeeeee 18
ENULOSE .....cooovvveieeeeeeieeeeeeeeeee 27
EPANED......ccccovvveeeeeeeeeeeeeeeeee 18
epiNepfring..........cccocueeeeceeeeaceneeen, 15
ergocalciferol (vitamina D2).............. 45
ergotamina-cafeina ........................... 3
ERIVEDGE.......cccccoovvvvvviiieeiiieeee 12
erlotinib........cooovveeieeeeeee 12
ERRIN ..oooviiiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 21
ALMOHADILLAS ERY ...................... 7
ERY-COMPRIMIDOS...........cccevveeee. 7
ERYTHROCIN

(COMO ESTEARATO) ...uvvvveeeeeeis 7
EritromiCiNG. ............eeeeeeeeeeeieeeeaenans 7
etilsuccinato de eritromicina.............. 7
eritromicina con etanol ...................... 7
oxalato de escitalopram.................. 36
esomeprazol magnesio................... 27
ESSENTIA ..o 45
ESTARYLLA.....ooveeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 21
etpazolam..........cccocoveeeieiiiccienee 38
estradiol ...........cccceeeeeeeeeeeeeennn... 30
estradiol-acetato de noretindrona ... 30
estrégenos-metiltestosterona.......... 30
etambutol............ccccoveeeieiiiieiia 7
etosuximida ..........ccceeeeeeeeeeeviraaaaa, 19
diacetato de etinodiol-

etinilestradiol ................ccoovveeuen..... 21
etodolac.........ooveeeeiiiiiieeeee . 4
etonogestrel-etinilestradiol ............... 21
etopOSIdO ... 12
etravirina.............ccceeveeeeeeeeeeeeeerrnnnn.. 14
EUTIROX.....oooiiiieiii 40
everolimus (antineoplasico)............. 12
everolimus (inmunosupresor).......... 31
EVOTAZ ..o 14
EVRYSDI...coovveviiiiiiii 41
exemestano.........ccccvveeeeeeeeeeevnrrnnnnn.. 12
€Zetimiba ..........cccvveeveeeeeaeaeeennnn.. 18
FALMINA (28).....c.cvvveeiiiiieeeeiieneee, 21
famotiding............coeeeeeeeeeeeeeeernnnn.. 27
FARXIGA.....oooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 10
felbamato............ccccoeeeeeeeeeieeaaaaan 19
felodipina ...........ccccceeeeeeeecccreennan, 17
FEMCAP......ooovee 21
fenofibrato..........ccccccveeeeeeeeeeeeeernnnn.. 18
fenofibrato micronizado.................... 18
fenofibrato nanocristalizado ............ 18
fentanilo...........eeeeeeeeeeeeeeeeeevererenannn, 3
FEOSOL....ooovveveveeeeeee 25
FERATE ..o 25
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FER-EN-SOL ......ccocoviiiiiiiiiien 25

FEROSUL.......ooooiiieieiiieeeeeeeeeeeeee, 25
FERREX 150 .....coooiiiiiiiiiieieeeeeeee, 25
FERRIC X-150.....cccccoiiiieiiieieieeeeennn. 25
FERRLECIT .....coooiiiieiiiiieeeeeeeeeeee, 49
FERROCITE......cooooiiieiieeeeeeeeeeeee, 25
FERRO-TIME ......ccoovviiiiiieieieeeeee, 25
fumarato de bisoprolol ..................... 25
gluconato de clorhexidina................ 25
sulfato ferroSo.........cceeeeeeeeeeeeeeennnn.... 25
fidaxomicina............ccccccccoevveevevenenn... 7
finasterida ...........ccccceeeeeeeeeeeennn.... 41
fingolimod ...........cccccovveveiiiinee, 19
FIRVANQ. ..ot 7
ACEITE DE PESCADO.................... 27
FLAVORBLEND 2EN 1 ................. 41
FLAVORPLUS............ceeeeeeeeeee, 41
FLAVOR SWEET.........oooeviieieeeen, 41
FLAVOR SWEET-SF..........ccoeeennn.n. 41
flavoxato .........ueeeeeeeeeieiiiiiiiaia, 41
flecainida...........cccoeeeveeeeeeeeeeeaanaaan.. 17
FLEXICHAMBER..............ceeeeeeennnn. 33
FLEXICHAMBER,

MASCARA NINO GDE. ................... 33
FLEXICHAMBER, MASC.

PEQ. ADULTO.......coeoeviiiiiiiiiieeee, 33
FLEXICHAMBER, MASC.

PEQ. NINO ..., 33
FLINTSTONES COMPLETE ........... 45
FLINTSTONES COMPLETE
(FESULF) .o 45
FLINTSTONES, GOMITAS
MASTICABLES................oeeeeeeen. 45
FLINTSTONES, GOMITAS
MULTIVITAMINICAS
MASTICABLES.............ooeveveeeee, 45
FLINTSTONES,

MULTIVITAMINICO ....oovvveeeeen. 45
FLINTSTONES, GOMITAS

ACIDAS MASTICABLES................. 45
FLINTSTONES, COMPRIMIDO
MASTICABLE ............coooeviieieee. 45
FLINTSTONES CON HIERRO........ 45
FLORAJEN DIGESTION.................. 27
FLORAJENKIDS...........coeeeeeeeeee. 27
FLORASTOR.........coeeeieieeeeeeeeee, 27
FLORASTORKIDS ...........ceeeeeeen. 27
fluconazol...............ccooovvveeiiiiiii 9
fludrocortisona..................cooooo...... 30
fluocinolona..............eeeeeeeeeeeeenannn. 39
fluocinolona y gorra de ducha ......... 39
fluocinonida.................cccoooveeeeeei.. 39
FLUOCINONIDE-E..............eeeeen. 39
fluocinonida-emoliente..................... 39
fluoruro (sOdio)...........cccvvevecieneann, 25
fluorometolona.................ccccuuuuuen..... 24
fluorouracilo ...........cccooveveveeeeaaa. 12

fluoxetina............ccceeveceveeesinaeennn. 36
decanoato de flufenazina................ 36
clorhidrato de flufenazina................ 36
flurbiprofeno ...........cccocccevivcceneein, 4
propionato de fluticasona............ 5, 39
propionato de fluticasona-
salmeterol.............ccccoovveecieeiieeei, 5
fluvoxamina.........ccc.ccooeveeeeceneennnnen. 36
FOLBEE PLUS .......ccovveivieeeee. 45
acido folico .........cccuevvvcviieiaae 45
FOLTANX, RF....cooiiiiiiiiiiiee, 45
FORTAVIT .o 45
fosamprenavir ............ccccccvvveeenannn. 14
fOSINOPI ..o 18
fosinopril-hidroclorotiazida............... 18
FREESTYLE LIBRE, LECTOR

14 DIAS ..o 33
FREESTYLE LIBRE, SENSOR

14 DIAS ..o 33
FREESTYLE LIBRE 2 PLUS,
SENSOR ... 33
FREESTYLE LIBRE 2,
LECTOR....ciiiiieeeeee e 33
FREESTYLE LIBRE 2,

SENSOR ..ot 33
FREESTYLE LIBRE 3 PLUS
SENSOR ..ot 33
FREESTYLE LIBRE 3,

LECTOR. ...t 33
FREESTYLE LIBRE 3,

SENSOR ..ot 33
FRUIT C-500.......c.ccecviiireeiiieeeee 45
ESPECTRO COMPLETO
B-VITAMINA C.....oooeviieeiieeee 45
furosemida ..........ccccoccvcveescinnaannn, 23
FYAVOLV.....oooiiiieiiee e 30
gabapenting .............cccoceevecneennn. 19
galantamina..............cccocceevvveneennnn. 15
GARDASIL 9 (PF)..oceeiiieeeeieeee 16
GAVILYTE-C....covvivieiiiee e 28
GAVILYTE-G.....oovivieeiee e 28
GAVILYTE-N.....ccooiiiiiieeeiee e 28
gemfibrozilo..............cccoceeevecnennnnne. 18
GENERLAC ....coiiiiieeeeeee 28
GENGRAF ....oooiiiiiieee 31
gentamicina..........cccueeeeeeeeieiiiiiiiieeee. 7
GENVOYA ..o 14
GILENYA. ..., 19
GILOTRIF ..., 12
glatiramer ...........cccceveeeeevvveeererennannn, 19
GLATOPA ..., 19
glimepirida............ccccccovovveiincincaaa. 10
glipiZida ........cooveeiiii 10
glipizida-metformina....................... 10
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GLUCAGON (HCL) - KIT DE

EMERGENCIA .....ccooiiieeeieeee 25
GLUCAGON KIT DE

EMERGENCIA (HUMANO)............. 25
GIUCOSA ..o 25
gliburida.............coccvveiiiiiiiiiieees 10
gliburida, micronizada ..................... 10
gliburida-metformina........................ 10
glicopirrolato............ccccceeveveverisannnn. 28
GORMEL .....ccvveiiiiiiee e 39
GORMEL TEN.....ccooveeiiiiee e, 39
clorhidrato de granisetron................ 28
griseofulvina, micronizada................. 9
griseofulvina, ultramicronizada.......... 9
guanfacina.............cccccecevueeennn. 18, 36
GOMITAS DE OSITOS
MULTIVITAMINICAS.........cccvene.. 45
GOMITAS MASTICABLES

DEDINOS ......co oot 45
HADLIMA. ..o 11
HADLIMA, PULSADOR................... 11
HADLIMA (CF) . 11
HADLIMA (CF), PULSADOR........... 11
HAEGARDA ..o 41
HAILEY 24 FE ....coooeiieeeeee e 21
HAILEY FE 1.5/30 (28)......ccceeenne.e. 21
HAILEY FE 1/20 (28).....ccccvcvvveeannnen. 21
HAIR-SKIN-NAIL

(VIT A,C-BIOTINA) ...t 41
HAIR-SKIN-NAILS

(MV-FA-BIOTINA) .....ccvvveeerireeeen. 45
haloperidol.............cccccoevveecaane. 36
decanoato de haloperidol................ 36
lactato de haloperidol....................... 36
HAVRIX (PF) oo 16
HEALTHY EYES
SUPERVISION......ccoiiiiiiiiiiieees 45
HEATHER .....ooiiiieee, 21
heparina (porcing) ...........c.cccceeveevune. 8
heparina, porcina (pf) ......cccccevveeeenn. 8
HEPLISAV-B (PF) ....cccvvveeiiieeeeee, 16
HIBERIX (PF) oo 16
HOMATROPAIRE .......cccccoeiieeee. 24
HUMULIN R U-500 (CONC.)
KWIKPEN........cooiiiieiiiee e 10
hidralazina ...........c.cccccoovevvciveennnnn. 18
hidroclorotiazida ..............ccccccccc....... 23
hidrocodona-acetaminofén................ 3
hidrocodona-homatropina............... 23
hidrocodona-ibuprofeno .................... 3
hidrocortisona......................... 30, 39
butirato de hidrocortisona................ 39
valerato de hidrocortisona............... 39
hidrocortisona-acido acético............ 24
HYDROMET ......ccoviieiiiiee e, 23
hidromorfona .........ccccoeceiiiiiee e, 3



hidroxicloroquina............................. 11
hidroxiurea..............cccccoovvvevevennna.. 12
clorhidrato de hidroxicina................. 10
pamoato de hidroxizina ................... 10
HYFTOR ..o, 32
sulfato de hiosciamina..................... 28
ibandronato.............cccocceveieenneennn, 41
IBRANCE .......cooiiiieeeee e 12
IBU .o 4
Ibuprofeno...........ccccevvcceieiscinee 4
icatibant ...........cccccoeeiiiiiiiiiee 49
IFEREX 150.....cciiiiiiiieeiieee e, 26
Imatinib ...............oooeeeeeeiieee 12
IMBRUVICA........ooeiieee e 12
clorhidrato de imipramina................ 36
pamoato de imipramina................... 36
imiquimod ...........coooveveveveeeeeeeeeeeennnn, 39
IMMUNE SUPPORT .......cccvvveennnee. 41
INCASSIA ... 21
INCRE LEXUS.......cooieiieee e, 30
indapamida ...........ccccceveeevevevvveennnnn, 23
INFANRIX (DTA) (PF) .eoeeiiieeeeee. 16
INFED ..o 49
INLYTA e 12
REPELENTE DE INSECTOS

(DEET) uiiiiiiieieeeiiee e 11
REPELENTE DE INSECTOS
(PICARIDINA)......oeeeeiiieeeeeiee e, 11
insulina glargina-yfgn....................... 10
insulina lisSpro.............cccceeevvveeeneenn. 10
Jeringa de insulina-aguja u-100 ....... 33
INSUPEN, AGUJA PARA

LAPICERA ..o, 33
INTEGRA JERINGA ..., 33
INVEGA HAFYERA ..., 36
INVEGA SUSTENNA ......ccovveee. 36
INVEGA TRINZA ... 36
IPOL.ooiiiiiiiie e 16
bromuro de ipratropio ................. 6, 24
ipratropio-albuteroil............................. 6
irbesartan..........ccccccoeeeeieecciiieinae. 18
irbesartan-hidroclorotiazida. ............. 18
HIERRO ..o 26
HIERRO (SULFATO FERROSO).... 26
ISENTRESS ..o 14
ISIBLOOM ...t 21
ISONIAZIAA.......eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeverarana, 7
ISOPTO ATROPINE........cccceevieeee. 24
dinitrato de isosorbida ..................... 17
mononitrato de isosorbida................ 17
ivermecting ...........ccccccevvvvveveieinnnn 11
JAKAF L. ..o 12
JANTOVEN.......ooiiiiiiiieeee 8
JASMIEL (28) ..veeeeiviiieeiiieeeeciiieeee 21
JENCYCLA ... 21
JINTELI...ooiiiiiiee e 30

JOLESSA.....cooiieeeee, 21

JULEBER ..., 22
JULUCA ..., 14
JUNEL 1.5/30 (21) ceeeeeiviieeeciieeee, 22
JUNEL 1/20 (21) e 22
JUNEL 1.5/30 (28) ..ceeevevveeeeiiiieennns 22
JUNEL FE 1/20 (28)....cccvveevivrieeennns 22
JUNELFE 24 ..., 22
JYNARQUE........oooiiiiiiieeen 23
JYNNEOS (PF) ..oooiiiiiiiiiieie 16
K2PLUSD3....cooiiieieeeeeee e 45
KAITLIBFE ...oooiiiieeeeeeeee e 22
KALETRA. ..o 14
KALYDECO.......ccoceeeiiieeeeeieee e 41
KARIVA (28).....cccveeeeiiiieeeeieeee, 22
KELNOR 1/35 (28)...cccvvveeiiieaenee. 22
ketoconazol............cccccccoovvveiiiiiiiiiin 9
ketoprofeno ...........cccccceeeevceeeencnen, 4
ketorolaco...........ccccccceveeeeeeeenennnnn, 3,24
GOMITAS MASTICABLES
PARANINOS.......c.cooveereveeere 45
KINRIX (PF) oo 16
KIONEX (CON SORBITOL)............ 26
KLOR-CON 10 .....cevieiiiieeeiieee e 26
KLOR-CON 8.....ccvvveeiiieeeeiieeee, 26
KLOR-CON M10 ....ocevivieeeciieeeee 26
KLOR-CON M15....cccociieeeiiieee 26
KLOR-CON M20 ......cccviveeiiiieeennee 26
KLOXXADO ....coiiiieeeiiiiee e 9
KOBEE......ccoooiiiieeecee e 45
KOSHER PRENATAL

PLUS HIERRO.........cccvieeeiiieee 35
KPN .o 35
KURVELO (28).....ceveeiiiiieeeiieeeee, 22
levonorgestrel/etinilestradiol-
etinilestradiol ................cccovueveneenn. 22
l.acidoph,saliva-b.bif-s. therm......... 28
l.acidophilus-bifido.longum.............. 28
labetalol..........ooovvvviviiiiiiiiiiiieiiiiiee, 18
lacosamida..........ccccccuveeeeeccininnnn. 19
lactobac acidoph-fructooligos ......... 28
LACTO-PECTINA ..o, 28
lactuloSa@...........ceeveveveveeeeeneeenvarannnnn, 28
LAGEVRIO (EUA).....cccceeviireeen. 14
lamivuding..........ccceeeveeeeeveveeeernnannnn, 14
lamivudina-zidovudina .................... 14
lamotrigina...............ceeeeeeeeeveveevnennnn, 20
LANOXIN ..o 17
lapatinib............ccceveeeveeeeeeereveeeeennnn, 12
LARIN 1.5/30 (21) ceeeeeiieeeeiieeeee 22
LARIN 1/20 (21) cevveeeeeiiee e 22
LARINFE24......cccooiiiiieee 22
LARIN FE 1.5/30 (22) ...coeevevvereanee 28
LARIN FE 1/20 (28) ..ccvvvveeeiieeeenee 22
latanoprost .........ccccceeeeeeeeeee 24
leflunomida...........ccccovvevveveveveeererananan, 5
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LENVIMA.......ccco 12
LESSINA ... 22
1€1r0ZO0l ... 12
leucovorina calcica.......................... 41
LEUKERAN .........cccooveveiie 12
tartrato de levalbuteroil....................... 6
levetiracetam ..........ccccceeeeeeeereennnnn.... 20
levobunolol ...........coeeeveiiiiiiiii, 24
levocetirizing............ccccccceeeeevueennnn.... 10
levofloXacina..........cccccueeeeeeeeeeerennnnnn, 7
levomefolato calcico........................ 45
levomefolato-aceite de algas........... 45
levomefol-b6-meb12-aceite

de algas......cccccvvveeeiiiiieiieee 45
LEVONEST (28)...ccccevviiiiiiiieeeeens 22
levonorgestrel-etinilestradiol............ 22
levonorg-etinilestradiol trifasico....... 22
1evotiroXing ..........ccceeeeeeeeeeeeereeeaaen, 40
LEVOXYL ccovvviiiiiieiiiiieeeeeeeeeeeeeee 40
L-GLUTAMINE ........coiiiieeeeeeee, 26
clorhidrato de lidocaina..................... 4
LIDOCAINE VISCOUS...................... 4
lidocaina-prilocaina........................... 4
linezolida..........cccccoeeeeeeeeeeeieeeaeaa, 7
lIOtiroNiNG ..........ovveveeeviinnnns 40
CALCIO LiQUIDO CON

VITAMINAD ..., 26
SINOPFil.cceee e 18
lisinopril-hidroclorotiazida................ 18
LITEAIRE, CAMARA INH.

DOSIS MEDIDA ......covveeeeeeeeeeeeeee, 33
carbonato de litio..................couvun..... 36
citrato de litio ...........oeeeeeeeeeeeernnnnnn.. 36
LITHOBID ......oovvveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 36
LITTLE ANIMALS........oovveeeeeeeeeeeee 45
Imefol ca-acetil-meb12-algal ........... 45
L-METHYLFOLATE FORTE ........... 45
loperamida.............ccccceeeeeeeesesesaannn. 28
lopinavir-ritonavir ............................ 14
lorazepam............cccovoeeeeeeeeaiie. 36
LORYNA (28) ..ccocveeeeeeieeeeeiee e, 22
10SAMAN......eceeeeeeeeeeeeeeeeeeieeeeenn, 18
losartan-hidroclorotiazida................. 18
lovastating .........cccccoeeeeeeeeeeeeerernnnnn... 18
LOW-OGESTREL (28).....cccceeenne.e. 22
succinato de loxapina...................... 36
LO-ZUMANDIMINE (28).................. 22
lubiprostona............cccceevevevevevevennnns 28
LUTERA (28)..cccccvieeeeiiieeeeeeeee 22
LYSIPLEXPLUS.........ccoeeee. 45
LYSODREN.......oovveeeeeeieeieeeeeieieie 12
LYZA ..o 22
FORMULA PARA LA SALUD
MACULAR ..o 45
MAGELLAN, JERINGA DE
SEGURIDAD PARA INSULINA ...... 34

55



MAGELLAN, JERINGA ................... 34

oxido de magnesio...............cc......... 26
MAGOX ..o 26
malation ............ccceeeeeeeeeeeeeeeeennn... 12
MaraviroC........cccccceveeeeeeeieeeeeeaaaaa 14
MARLISSA (28) ...vvvveviiieeeeiieee e 22
MATULANE ... 12
MATZIM LA 17
MAXIMUMD3.......oooeviiiiiiee 45
medroxiprogesterona................ 22,30
JUEGO DE INFUSION

MEDTRONIC EXT. 23"........c.coeee.... 34
JUEGO DE INFUSION

MEDTRONIC EXT. 32".................... 34
JUEGO DE INFUSION

MEDTRONIC EXT. 43".................... 34
mefloquina ...........cc.ccoevevvcveeeeaaaan, 11
MEGA PROBIOTICO.......ccovvene.. 28
megestrol..........ccccccveeeeecnnennn. 12, 41
MEKINIST ....coooeiiiiiiie 12
melatonina............cccceeeeeeeeeeeveennnnn.... 30
melatonina-clorhidrato de

piridoxina (b6) ...........ccccevveeeeeecnnn. 30
meloxiCam.............ccueeeeeeeeeeeernnn... 5
memanting..........cccceeeeeeeeeeeeeveennnnn... 20
MEN'S DAILY ..cooveiiiiiii, 45
MEN'S DAILY, GOMITAS
MASTICABLES............cccccoevei 45
MEN'S MULTIVITAMIN,

GOMITAS MASTICABLES.............. 45
MENVEO A-C-Y-W-135-DIP (PF)...16
mercaptopuring............ccccccceeeeeenne. 12
MERIBIN........coooveiii 45
mesalaminag ............ccccceeeeeeeevuennnnn.... 28
METAFOLBIC PLUS ....................... 45
METANX (ACEITE DE ALGAS)....... 45
metformina..........ccccceeeeeeeeeeeevneennnn.... 10
metadon@.............ccoeeeeeeeeeieeeeerann... 3
METHADONE INTENSOL................. 3
metazolamida ................ccccoovveuenn..... 23
metenamina-fosfato de sodio-azul

de metileno-hiosciamina.................... 7
metimazol ...........ccccoeeeeeeeeeeeerienn.... 40
metocarbamol..............ccc..ccoeeeeuunn... 34
metotrexato soOdico .............cuuuuu....... 12
metsuximida..............cccceueeeeeeevennn.... 20
metildopa .........ccceeveveeeeesiiiiiaaaee, 18
metilergonoving ...............ccccccuuueenn. 31
clorhidrato de metilfenidato ...... 36, 37
metilprednisolona............................. 31
clorhidrato de metoclopramida......... 28
metolazona..........cccceeeeeeeeeeeevnennnnn.... 23
succinato de metoprolol................... 18
tartrato de metoprolol-
hidroclorotiazida............................... 18
tartrato de metoprolol ...................... 18

metronidazol............................... 7,40
MELIrOSING. .....cccceeeeeeeeeeeeeeeeennn 18
MGO.....ooeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeea 26
MICROCAMARA........ccv oo, 34
MICROGESTIN 1.5/30 (21) ............ 22
MICROGESTIN 1/20 (21) ...eeeen..... 22
MICROGESTIN FE 1.5/30 (28) ...... 22
MICROGESTIN FE 1/20 (28).......... 22
MICROESPACIADOR ..................... 34
midazolam...........ccccccveeeeeeeeeeeeriann.. 4
midazolam (pf) .......cccccoevveeviiiee 4
midodring ..........ccueeeeeeeeieeennnn.. 15
MIGERGOT......cocoovieiiii 3
MIGHItOl ...cooiiiiie e 10
MILD oo 22
MIMVEY ...coovviiiiiiiii 31
MINI WRIGHT, MEDIDOR

DE FLUJO MAXIMO..........ccoeveeee.. 34
MINIMED INSTINCT SENSOR........ 34
MiNOCIClNG ............covvveeeeeeiaeeeirinn... 7
MUNOXIQ ... 18
Mirtazaping...........ccccoeeeeeeeecceneenn, 37
MISOPIOSEOL....cccoeieeieeeeee 28
M-M-R I (PF) e 16
M-NATAL PLUS .......ooveeeeeeeeee 35
mometasona ........cccceeeeeeeeeeeeevennnnnn... 40
MONDOXYNE NL .......ooovveeeiiie 7
MONOJECT, JERINGA DE
SEGURIDAD PARA INSULINA ...... 34
MONOJECT MAGELLAN,

JERINGA DE SEGURIDAD............ 34
MONOJECT, JERINGAS DE
SEGURIDAD........cvvvevivniiviiiiiiiinnnans 34
MONOJECT, JERINGA .................. 34
MONO-LINYAH.......coooei 22
montelukast..........ccccceeeeeeeeeeeennn... 6
MOOD SUPPORT

PROBIOTIC. 28 MORGIDOX ............ 7
MOITING ..o, 3,4
morfina, concentrado......................... 3
moxifloxacing ...........ccceeeeeeeeveeeeeennnnn... 7
MRESVIA (PF) .o 16
MULTI COMPLETE,

CON HIERRO ......cvvvveeeieeiieiviiiiiiiens 46
MULTI PARA MUJERES ................. 46
MULTI PARA MUJERES

BOPLUS... ... 46
MULTIVITAMINICO ..ooovoveeeen. 46
multivitaminico con hierro ................ 46
MULTI-VITE ..o 46
multivitaminico-minerales-acido
folico-luteina.............cccceveeeeeeeeennnnn.... 46
MUPIFOCING. ....cceeieeieesiiaeee e 7
MVW COMPLETE FORMUL
MULTIVIT oo 46
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MVW COMPLETE

FORMULATION D3000.................... 46
MVW COMPLETE

FORMULATION D5000............c....... 46
MX-SOL...coiiiiiiiiiiie e 41
MX-SOL, MEZCLA .....cccceeiieeene 41
MX-SOL, MEZCLA SF ......cccovevnnee. 41
MX-SOL, SUSPENSION................. 41
micofenolato mofetil ........................ 32
micofenolato sodico..............cc......... 32
MYFERON 150 ......coooiiiieiiiieneee 26
MYLERAN .....oooiiiiiieiiiee e 12
MYNEFROCAPS........cccooveeiieeeee 46
MINEFRON ......cocoiiiiiiiiee e 46
MY-VITALIFE .....ccoveeiieeeieeee 46
nabumetona ............ccccccvveeeeiiiinnnna, 5
nadolol............cccooeeeiiiiiiiiiiiieeaee 18
nalmefeno............ccccevvcveeeecceneeen 9
NAlIOXONA........c.ceciiiciesiiiieseena, 9
NaltrexoNa..........ccccveeeeeeeessecieenanann, 9
NANOVM T-F ..o 46
NAPFOXENO........vuveeriiiiiiiiissnans 5
naproxeno SOAICO.............cccccoeereen... 5
naproxeno-esomeprazol.................... 5
naratriptan ...........cccccceeeeieieciiieneee 4
NATACYN ..o 9
nateglinida ............c...ccceevviivvniaenann, 10
NEBUSAL.......oooviiiieiiiee e 41
NECON 0.5/35 (28) ....cceeeveviveennen. 22
nefazodona...........cccccceveveeeeeecennnn.. 37
NEOMICING ..., 7
neomicina-bacitracina-poli-hc............ 7
neomicina-bacitracina-polimixina...... 7
neomicina-polimixina b-dexamet....... 7
neomicina-polimixina-gramicidina 7
neomicina-polimixina-hc.................... 7
NEO-POLYCIN......ccccovvieeeieieeeeee. 7
NEO-POLYCINHC .........coeieee. 7
NEORAL.....ccooeeiiiieeeeee e 32
NEFRO-VITA ..o 46
NEULASTA. ...t 49
NEULASTA ONPRO ........cccovveennne. 49
NeVIrapiNg ...........cueeeeeeeevevevevevevnnnnns 14
NUACING ..o 46
niacina (niacinato de inositol).......... 46
niacinamida .............cccoeeeecveeeeneenn.. 46
nifedipina............cccccooveveeeeiiiieee 17
NIKKI (28)....eeeeeeiiiieeeiiee e 22
NITRO-DUR ...t 17
nitrofurantoing ..............cccecvveveeeeann, 7
nitrofurantoina, macrocristales.......... 7
nitrofurantoina
monohidrato/macrocristales.............. 7
nitroglicering ...............ccoceevveceeeennne. 17



NITRO-TIME ..o 17

NIVA-PLUS..........ooo 46
NIizatiding..............ocueeeeeeeeeeeeeeannn... 28
NOCDURNA (HOMBRES).............. 31
NOCDURNA (MUJERES) ............... 31
NORA-BE ......oovvveviviiiiii 22
noretindrona/etinilestradiol-hierro....22
noretindrona (anticonceptivo).......... 22
acetato de noretindrona................... 31
acetato de noretindrona-
etinilestradiol.............................. 22, 31
noretindrona-etinilestradiol-

RIEITO. ... 22
norgestimato-etinilestradiol.............. 22
NORPACECR ......ccocieeeeeeee 17
NORTREL 0.5/35 (28)....cccevvevneee. 22
NORTREL 1/35 (21) .cccccviveeeeeeeees 22
NORTREL 1/35 (28) ....ccvvvveeeeeeens 22
NORTREL 7/7/7 (28) ..cevvveeevriraannee 22
nortriptiling ..........ccccooveiiocieeeeel 37
NORVIR ..o 14
NOVAFERRUM YUM

PEDIATR MV-HIERRO ................... 46
NOVAMV MMM,

MULTIVITAMINICO PEDIATRICO.. 46
NP THYROID.........oooeeeeeeeeeeeee, 40
NU-IRON ..., 26
NULEV ... 28
NYAMYC ..o 9
NISEAtING ... 9
NYSTOP ..o 9
OCELLA......oeeeeeeeeeeeas 22
OCUVITE ADULTO 50 PLUS.......... 46
OCUVITE LUTEINA Y

ZEAXANTINA ..o, 41
ODEFSEY ...ocvvtiviieieieiiieveievevevevivennnns 14
OFEV ot 41
OFF ACTIVE.....ouueiiiiieiiieieieieeevenanns 11
OFF DEEP WOODS, SECO............ 11
OFF DEEP WOODS, SECO............ 11
OFF DEEP WOODS
SPORTSMEN......vveieeeeeiieeiieee 11
OFF FAMILYCARE

(CONDEET) . .ciiiiiiie e 11
OFF FAMILYCARE

(CON PICARIDINA)......ccoeeirireeannne 11
ofloxacing...........cccccueeeeeeeeeeeeeeeaaaanan 7
0lanzaping ..........cccoceeeeeeececeeaaaee 37
olmesartan.........cccccoeeeeeeeeeeeeeeennnnnn. 18
olmesartan-amlodipino-
hidroclorotiazida................ccccc.u....... 18
olmesartan-hidroclorotiazida ........... 18
omega-3-dha-epa-aceite

de pescado.........ccccccvvviiiiiiiiiininan, 28
ésteres etilicos de acidos
omeQga-3......cccccveveieiiiiiiiiiiie 28
acidos grasos omega-3................... 28
omega-3 &cidos grasos,

aceite de pescado............................ 28

OMEGA-3, ACEITE

DE PESCADO......ccceeiieeeeeieee e 42
omega-3-dha-epa-aceite

de pescado.........ccccoevcvveiiicinaaa 28
OMEPrazol .........cooeeevccveeascieaeen, 28
OMNITROPE ......ccvveeeirieeeeciieeee, 31
ONCOVITE ..o 46
ondansetron ..........cccccoeveccceeenaeen. 28
clorhidrato de ondansetrén ............. 28
ONE A DAY, DHA PRENATAL
PARAMUJERES...........cccvvveeen. 35
ONE DAILY MULTIVITAMIN ........... 46
ONE DAILY

MULTIVITAMIN-HIERRO ................ 46
ONE DAILY MULTIVIT-

HIERRO (FOLICO) ......cccveerenann 46
ONE DAILY PLUS, HIERRO ........... 46
ONE DAILY WOMEN'S 50 PLUS ....46
ONE-A-DAY

CHOLESTEROL PLUS.................... 46
ONE-A-DAY KID'S......cccvvveeevreee, 46

ONE-A-DAY MEN VITACRAVES ...46
ONE-A-DAY TEEN ADVANTAGE ..46
ONE-A-DAY TEEN HER

VITACRAVES ..o, 46
ONE-A-DAY TEEN HIM
VITACRAVES ...cooovoeeeeeeeeeeeeee, 46
ONE-A-DAY VITACRAVES.............. 46
ONE-A-DAY VITACRAVES
IMMUNITY o, 46
ONE-A-DAY WOMEN

VITACRAVES ..o, 46
ONEVITE CALCIO-D3....ccoveveeene.. 26
OPTICHAMBER, MASCARA

PARA ADULTO GDE......cccoovvenn.. 34
OPTICHAMBER DIAMOND,
MASCARA GDE. .....cooovoeeeeeeeeen 34
OPTICHAMBER

DIAMOND VHC......covvieeeeeeeeen 34
OPTICHAMBER DIAMOND,
MASCARA MED. .....oooieeeeeeeeen 34
OPTICHAMBER DIAMOND,
MASCARA PEQ......c.oooeeeeeeeeeeen 34
OPURITY, MULTIVITAMINICO....... 46
(0] =AY =1 S 9
ORA-BLEND ....cooovoeeieeeeeeeeen, 42
ORA-BLEND SF ..o, 42
MEZCLA ORAL...c.ooviveeeeeeeeeeeenn, 42
MEZCLA ORAL SF ..o, 42
SUSPENSION ORAL......ccceeueneen.. 42
JARABE ORAL ...cooovooeeeeeeeeeeeen, 42
JARABE ORAL SF....oovoveeeen. 42
ORALONA. ..o, 42
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ORALYTE ..o, 26
ORA-PLUS ..., 42
ORA-SWEET......ccoiviiiiieeeeieeee, 42
ORA-SWEET SF .....ocoviiieeeieee, 42
ORIAHN. ..o 31
ORILISSA.....oiieeeee e, 31
ORKAMBI.......ooveeiiiiieeecieie e, 42
citrato de orfenadrina ...................... 35
OSCIMINA ... 28
OSCIMINA SL ..o 28
oseltamivir ... 14
OTEZLA.....c e 5
OTEZLA, STARTER.......ceceeiereee. 5
OVEGA-3 ..., 29
OXAPIOZING .....eeveieiaeaaiiaa e 5
OXAZEPAM ..eeeeeeeeeeeeeeeeerereeeverevannnnnns 37
oxcarbazeping.............ccceeevevevevennn. 20
OXTELLAR XR....ccovieiiiiieeeiiiieeeas 20
cloruro de oxibutinina...................... 42
OXiCOAONA ... 4
oxicodona-acetaminofén................... 4
OYSCO 500/D....ccvveeeeiiiieeeiiiieeeens 26
CONCHA DE OSTRA +D3............. 26
CALCIO DE CONCHA

DEOSTRA ..o, 26
CALCIO DE CONCHA

DE OSTRA500.......cccciiveeiiieeeenee, 26
CALCIO DE CONCHA

DE OSTRA-
VITAMINADS.....ooeiiieeeeeeee e, 26
OZEMPIC ..., 10
PACERONE ......cccoviiiiiieeieeeee 17
paliperidona.................cccceeveveeeeenn. 37
PANCREAZE .......ccoooeeeeeeeee 29
pantoprazol..............ccccoueeeeeenennen., 29
PAROEX, ENJUAGUE BUCAL....... 42
clorhidrato de paroxetina................. 37
PAXLOVID.....cooiiiiieiiiieeeee e 14
pazopanib ...........ccccceeeeieieeeieieeee, 12
BASE PCCA-PLUS ... 42
PEDIAIRON.....occviiieiiieeeieee e, 26
PEDIATRI-VITE. ..o, 46
PEDIALYTE.....coiiiieeiiiee e 26
PEDIALYTE ADVANCED CARE..... 26
PEDIALYTE, PALETAS
CONGELADAS .......oooeiieeeeeiieeeeas 26
PEDIALYTE, INDIVIDUALES.......... 26
PEDIARIX (PF).cccviieeiiiieeeeeeee 16
ELECTROLITO PEDIATRICO ........ 26
PEDVAX HIB (PF)..ccoviieiiiiiieee 16
peg 3350-electrolitos....................... 29
PEG-3350-sodio sulfato-sodio
cloruro-potasio cloruro.................... 29
PEGASYS ..., 14
peg-solucion de electrolitos............. 29
LAPICERA DE INSULINA............... 34
PENBRAYA (PF)..ooeeiiiiieiiieeeee, 16
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PENCICIOVIF ..., 14

penicilaming...............cccccooeveecovieen... 5
penicilina V potasica...............ccc........ 8
PENTACEL (PF)..cccoviiiviiiiieee e, 16
PENTACEL ACTHIB,

COMPONENTE (PF)...coceeeeivieeenee 16
pentoxifiling.............ccccevveveneencnnn. 16
PEPCID ..o, 29
perampanel............ccccccceeeeeeeeeeenenn... 20
PERIOGARD .......coooviiiieeieee e 42
PErmetring...........cocceeeeescieeaaacenn 13
perfenazina.............ccccceeveceeeenccnn.n. 37
perfenazina-amitritilina .................... 37
PERTZYE ..o, 29
fenazopiriding .............c.ccccvveveneeeenn. 4
fenobarbital............ccccovoeeciaaa. 38
fenoxibenzamina...............cccccc........ 15
FENYTEK ..o, 20
fenitoing............ccoceeevvccveeeieee 20
fenitoina saédica, lib. prolongada...... 20
PHILITH .., 22
PHILLIPS' COLON HEALTH ........... 29
PHOSPHA 250 NEUTRAL .............. 26
PHOSPHO-TRIN 250 NEUTRO......26
fitonadiona (vitamina k1) ................. 46
PIFELTRO ...oooiiiiiiiiiiieeeeeee e, 14
clorhidrato de pilocarpina ......... 15, 24
pimecrolimus.........ccccevvvvvvieeiieeeenn... 32
PIMOZIA@ ..o 37
PIMTREA (28) ..oevveiiiiieeiiee e, 22
pioglitazona..............cccccveeeeesecnenenn.. 10
pioglitazona-metformina................... 10
PLEXION ....ooiiiiiiiieiiie e 8
NEUMOVAX-23.....cooiieeeiiieeeeieen 16
pnv nro. 95-fumarato

ferroso-acido folico ...........cccceeennnee. 35
CAMARA DE BOLSILLO................. 34
POdOfiloX ...ccoveiiiiiieee e 40
POLYCIN .ottt 8
POLY-IRON .....ccvvviiiiieeeeieee e 26
Sulfato de polimixina
b-trimetoprima.............cccceeeeeeeeeeveennnn. 8
complejo polisacarido

A€ RIEITO. ... 26
POLY-VI-SOL .....ooviiiiiiiieiiieeeeiee, 46
POLY-VI-SOL CON HIERRO.......... 47
PORTIA 28 ...ooviiieeeeeeeee e 22
POSACONAZON..c....ccoaaaeee 9
cloruro de potasio...........cccceeeeeuen. 26
citrato de potasio ............................ 26
yoduro de potasio .............c..cccceeee... 26
PRADAXA ... 8
Pramipexol ...........cccceceeeeeeeeesenen. 13
PRAMOSONE .......cocoovvieiieee e, 40
clorhidrato de prasugrel................... 13
pravastating ..............ccccceeeeeeeeeeennnnn. 18

praziquantel...................................... 11
PrazoSiNG.........ccccueveceeeeescieeeeaeee 18
prednicarbato ............ccccccceverecnnnnn... 40
prednisolona..............cccccceeeeeecnnnn.. 31
acetato de prednisolona.................. 24
acetato de prednisolona (pf) ........... 24
fosfato sédico de
prednisolona............................... 24, 31
PrednisSonNa ..........c.ccccceeevceeeenenen. 31
PREDNISONE INTENSOL .............. 31
pregabalina ...............cccceeeeeeeeseeenn. 20
PRENATABS FA ..o, 35
PRENATABS RX ...cociiiveiiiiieeee, 35
PRENATAL ...oooiiieeeeee e 35
PRENATAL 19 ..o, 35
PRENATAL, MULTI ..coooeviiieeeeee. 35
PRENATAL,
MULTIVITAMINICOS........coevere. 35
ONE DAILY PRENATAL................. 35
PRENATAL PLUS..........ooeieeeee. 35
PRENATAL PLUS (CARB. DE
CALCIO).ccciiiiiieeeiiee e, 35
PRENATAL, COMPRIMIDO ............ 35
prenatal vit nim.

179-hierro-acido folico ..................... 35
VITAMINAS PRENATALES............. 35
VITAMINA PRENATAL PLUS

BAJO EN HIERRO.........cc.ccvverennen 35
PRENATAL VITAMINAS Y
MINERALES ........ccoiiiiiieeee, 35
vitamina prenatal-fum.

ferroso-acido félico........................... 35
PREORBOTICO ......coccvveeveien. 29
PRESERVISION AREDS ................ 47
PRESTALIA ... 18
PREVALITE ....cccovviiiiiiee e, 18
PREVENT ...ooiiiiiiiiee e, 47
PREZCOBIX .....vveviiiiiieeeiee e 14
PREZISTA ..ot 15
primidona ............cccceeeeeeeeeeeseeesean, 20
probenecida .............ccccceeeeeeieeccinne. 5
PROBIOTICO......ccovevieeeeeeeen. 29
PROBIOTICO (B. COAGULANS). ..42
PROBIOTICO 4X ..o, 29
PROBIOTICO ACIDOPHILUS-
PECTINA. ... 29
MEZCLA PROBIOTICA ................... 29
SOPORTE PROBIOTICO

PARA EL COLON ......ccceeeeiirieee, 29
PROBIOTICOS SISTEMA
DIGESTIVO, SUP. ....ccceevvieeeee. 29
PROBIOTIC PEARLS............ccunee.. 29
PROBIOTIC PEARLS
ACIDOPHILUS.......ccceeeivieeeeeiieees 29
PROBIOTIC PEARLS

COMPLETE ....ooiiiieieeeeeeee e 29
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PROCARE, ESPACIADOR CON

MASC. PARA ADULTO................... 34
PROCARE ESPACIADOR CON

MASCARA PARA NINO................. 34
PROCHAMBER.........ccccceeiiiieeeee, 34
maleato de proclorperazina............. 29
PROCTO-MED HC........ccocvieeene. 40
PROCTOSOL HC......cccieeeeeeee 40
PROCTOZONE-HC..........cccvveennne. 40
progesterona micronizada............... 31
prometazina.............................. 10, 29
PROMETHAZINE VC.......ccovvvevneen. 9
prometazina-codeina....................... 23
prometazina-dm ..............ccccceveune... 23
prometazina-fenilefrina....................... 9
PROMETEGAN........ccovvieiiiieeeieen. 29
propafenona .............cccccceeeeeeeeennn... 17
propranolol.................ccccoeveeeeeeeenn. 18
propiltiouracilo .............ccccoeeeeecne. 40
PROQUAD (PF) evveeeiiieeeeeiieeeee 16
PRORENAL QD .....coccvvvvieiiiieeeien. 47
PROTECT CARDIO AF......c.cceeunee. 47
PROTECT PLUS SO.......ccovvvenee. 47
PROVAD ......ooviiiieeeeee e 29
PROVELLA.......ccoieeeecee e 29
PROXEED PLUS .........ccceecvveeenne. 42
PULMOSAL ...oooiiieeiiieeeeee e 42
PULMOZYME........c.cccovveeeiiiieeee 42
pirazinamida ..............ccccccveeeeeecccnnen... 8
bromuro de piridostigmina........ 15, 16
piridoxina (vitamina B6).................... 47
pirimetamina..............ccccccceeeeveeunn... 11
PYRUKYND......ccoiiieiiiiieeeieee e 16
QUADRACEL (PF) ..eeeiiiiiieeeiiieees 16
quetiaping ...........ccceeeeeeeciieeaeee 37
QUINAPTIT .o 18
quinapril-hidroclorotiazida ................ 18
QUINTABS ... 47
QUINTABS-M SIN HIERRO.............. 47
QVAR REDIHALER............cccverenn 6
raloxifeno...........cccoccveveeeecciienna, 42
(= 10 0] o] | RSSO TPRPR 18
RANGER READY, REPELENTE .... 11
ranolazina.............ccccceeeeeeccieeenae. 17
REBIF (CON ALBUMINA)................. 20
REBIF REBIDOSE .........ccccccvvevnnee. 20
REBIF, PAQ. DE TITULACION........ 20
RECLIPSEN (28).....cccvvveviiiiieiinen. 22
RECOMBIVAX HB (PF) .................. 16
RELEXXII .o 37
CAPSULAS RENALES ........c.c......... 47
VITAMINAS RENALES. ................... 47
RENAL-VITE ..., 47
RENA-VITE ...oooiiiiiiee e 47



RENO CAPS.......ooiiiiiiieeeee 47

repaglinida ...........cccccocccevevnceneen, 10
REPATHA PUSHTRONEX ............. 18
REPATHA SURECLICK................... 18
REPATHA, JERINGA. .......ccccevnnee. 18
REPEL 100 .....ccccoiiiiiiee e, 11
REPEL FAMILY .....coooiiiiiiiieee e, 11
REPEL HUNTER'S.........cccovveine. 11
REPEL, SPORTSMEN..................... 11
REPEL SPORTSMEN, SECO......... 11
REPEL SPORTSMEN, MAX ........... 11
RESTORA ..o 29
REVLIMID......cooiiiiiiiiee e, 12
RHOGAM ULTRA-

FILTERED PLUS..........coveeeee, 16
ribavirina....................... 15
riboflavina (vitamina B2) .................. 47
rifabuting ............cccoeeeeciieiieee 8
rfampina..........cccceeveeeeeeceiiiieaseeeeeens 8
rimantading............c.ccccocveevvieneennnnn. 15
RISA-BID .....ooviiiieeiee e 29
RISAQUAD ... 29
RISAQUAD-2........ooeovieeeeciee e 29
RISPERDAL CONSTA ......cccceeenee. 37
riSpPeridona...............ueeeeeeeeeevevevevnnnnns 37
risperidona, microesferas................ 37
RITEFLO, AEROCAMARA.............. 34
ritonavir ... 15
rivaroxXaban ...........cccceeeeeeeeeeecnnaeann 8
tartrato de rivastigmina.................... 16
FIZAtriPtaN ... 4
FOPINIFOL ... 13
ROSADAN ....cociiiiieeeiee e 40
rosuvastating ...........c.cccceeevecreeennnn... 18
ROTATEQ VACUNA ..., 16
ROWEEPRA......cccoiiiieeeiee e 20
rufinamida...........ccocceeeeeeeeeiireeannn. 20
RYBELSUS.......ccooveiieeeeeeee e 10
sacubitril-valsartan.......................... 18
acido salicilico..............cccoceeereeeaannns 40
aceite de salmon,

acidos grasos omega-3................... 18
SANDIMMUNE ........coooviieiiiieeeee, 32
SANTYL ooiiiiiie e 40
SaProptering...........ccoeeecceeeenaeeaans 42
SCOOBY-DOO ONE A DAY ........... 47
SCOOBY-DOO ONE A

DAY PARANINOS. .......ccoveveeennn. 47
clorhidrato de selegilina................... 13
sulfato de selenio.................ccc....... 40
SELZENTRY ..ooviiiiiiieiiieeeeee e 15
SE-NATAL 19, MASTICABLE ......... 35
SENIOR PROBIOTIC .......ccccvvveenee 29
SENNA ..o 29
extracto de hojade sen ................... 29

SENTRY oo 47
SEREVENT DISKUS ........ccccvieee 6
sertraling ...........cccocvveveeesecciiiinna, 38
SETLAKIN.......ooeiiiei e, 22
SF 5000 PLUS ......ccooeiviieeeiiieee 26
SHAROBEL........cociiviiiiiieeeciieeeee 22
SHINGRIX (PF)..cccvviieiiieeeeeee e 16
sildenafil (hipertension pulmonar)....18
SILIQ i 40
sulfadiazina de plata.......................... 8
SIMLIYA (28)...ceeiiiiiieeiiiieeeeiieeeee 22
SIMPESSE........coooiieiiieeee e 22
jarabe simple...........c.cccccocvevveinnan. 42
SENSOR SIMPLERA..........ccoee.e. 34
SENSOR SIMPLERA SYNC........... 34
SIMPLYTHICK ... 42
simvastating ..........c.ccccoeeecveceeneeen. 18
SIrOlMUS ..o 32
SLO-NIACIN......ccooiiiiiiieeeeee e, 47
OMEGA-3 SMART HEART............. 29
cloruro de sodio...........ccccccueeeeenannns 42
FLUORURO DE SODIO

5000 PLUS.......coiiieeeeiieeeeieee e 26
sulfonato sdédico de poliestireno...... 27
sofosbuvir-velpatasvir .................... 15
SOLIQUA 100/33 ....oeeeieeeeieee 10
SOrafenib ..........ccccoveieeeiiiiaaeeee 12
SOLAION...ccoveeeeiiaeeeeea e 18
SOTALOL AF ..o 18
SPECTRAVITE ADULT

50 PLUS (LUT).ccoiiiiieiieeeeeee e 47
SPECTRAVITE ADVANCED
FORMULA.......cciieeeeieeeeeee e 47
SPIN0SAd..........eeeieeeeeeeee 13
SPIRIVA RESPIMAT ....ccceeiiiieee 6
espironolactona...............ccceevunaannn. 23
espironolactona hidroclorotiazida ... 23
SPRINTEC (28)....c.cceeeviieeeeeiieeeee 22
SPS (CON SORBITOL) .......c.ccc........ 27
SSD e 8
SS 105 i 8
STEQEYMA ..o 32
STIOLTO RESPIMAT .....ooevviireenee 6
STRAWBERRY C.....covvivieeiieee 47
STRESS FORMULA,

CON HIERRO (SULF) .....ccccvvvveneee 47
STRIBILD .....vveeeeciieee e 15
STRIVERDI RESPIMAT .....ccccvvvennee. 6
SUBVENITE.......cooiiiiiiieeeceiieeee, 20
sucralfato............cccceeevcieeeeicenee 29
sulfacetamida sédica ......................... 8
Sulfacetamida sédica (acné) ............ 40
sulfacetamida sodica-azufre.............. 8
sulfacetamida-prednisolona............... 8
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SULFACLEANSE 8/4 ... 8
sulfadiazinag...........cceeeeeeeeeeeeeeeeeeenannn, 8
sulfametoxazol-trimetoprima............. 8
sulfasalazin@..............cccocueeevevevevnnnn. 29
SULFATRIM ... 8
SUINAGCO ..o 5
SUMALHIPLAN ... 4
succinato de sumatriptan .................. 4
maleato de sunitinib ........................ 12
SUPERB/C ..., 47
SUPERDHAGEMS.......cccoeeenn. 29
SUPER OMEGA-3 ... 29
SUPER QUINTS ..., 47
SUPER QUINTS B-50........ccccuune.e. 47
SUPPORT ..ot 47
SUPPORT-500......ccccceeieinnnnns 47
SUSPENDRX ANHIDRO,
ENDULZADO ........cooovvieiei 42
SUSPENDRX ANHIDRO,
SINAZUCAR.......cocoeeeeeeeeen 42
SUTENT ..ot 12
SWEET-SF ... 42
SYEDA .o 22
SYMAX-SR...otieeee e 29
SYMDEKO ..., 42
SYMTUZA ... 15
SYNAREL.....oiiiiiiceicceeeeeeeeeenn 31
SYNTHROID ..., 40
SYRPALTA, VEHICULO.................. 42
SYRSPEND SF, LIQUIDO.............. 42
VEHICULO DE JARABE SF ........... 42
MULTIVITAMINICO TAB-A-VITE

CON HIERRO .....covveveveveveveveriiivnnnns a7
tacrolimus .............ccoeeeveeeeeeeeeeeeennn. 32
TAFINLAR ..o, 12
tamoxifeno...........eeeeeeeeveveeevererernnnn, 12
tamsuloSing ............cceeeeveveveveveverannn, 42
TARINAFE 24......ccooen, 23
TARINA FE 1/20 (28) ...cccvvvveeeeenee. 23
TARINA FE 1-20 EQ (28)................ 23
TEGRETOL ..coooiieieieeeeeee 20
TEGRETOL XR....coooeieeieeeeeieieeee, 20
telmisartan.........cccoceeeeeeeeeeeeeeennnnn... 18
telmisartan-amlodipina..................... 18
telmisartan-hidroclorotiazida ........... 18
temozolomida..........ccceeeeeeeeeeveennnnn... 12
TENIVAC (PF).oveeiiiieeeeeee e 16
fumarato disoproxil de tenofovir ...... 15
1erazoSiNg..........ccceeeeeeeeeeeeaeeeennnn.. 18
clorhidrato de terbinafina................... 9
terbutaling............cccccoceeeeeeeeieeeeennnnn... 6
terconazol...........cccceeeeeeeeeeeieeeennnn.. 9
teriflunomida.....................c.......... 20
testosterona...........cccccoeeeeeeeeeeeennnnnn. 31
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tetracicling..............ccccccceeeeeeeeeeeeennn. 8
THALOMID ..., 8
THEO-24......ieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee, 6
teofiling ........ooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 6
THERA.... e, 47
THERA-D ..., 47
THERALOGIX COMPANION .......... 47
THERA, COMPRIMIDOS ................ 47
clorhidrato de tiamina (vitamina b1) ... 47
mononitrato de tiamina (vit b1) ........ 47
tioridazina .............cccccoveveeeeeeveeennnnnnn, 38
HOLIXENO ..o, 38
PROSPERITE RX....cocovveveveveieiene 35
tiroides (porcina) ...........c.cccceeeeeeunne.. 40
tiagabina ...........cccoevviviiiiniiieee 20
ticagrelor...........ccccoeevecvvveeinaeeeenn, 13
TILIAFE. .o, 23
maleato de timolol............................ 24
TIMOPTIC OCUDOSE (PF)............ 24
LAY (07 15
tizanidina...............cccccvveeeeeiieveenrnnnnn. 35
tobramicing ............ccccovvveeeeeeeeeeerrannnn. 8
tobramicina en cloruro de sodio

0.225 Yoo 8
sulfato de tobramicina ....................... 8
tobramicina, con nebulizador............. 8
tobramicina-dexametasona............... 8
tolterodina.................ccoovvveeeieiin. 42
tolvaptan ................cccccccoeeeeee. 23
topiramato.........ccccccoveeeeoeieeeee 20
torsemida...........ccoeeeeeeeeeeeeeeeeeeennnnnn, 23
TOTAL HOME, REPELENTE
DEINSECTOS ..., 11
tramadol..........coeeeiiiiie e, 4
tramadol-acetaminofén...................... 4
trandolapril.................ccooveeeeeiiii. 18
tranilcipromina ................................. 38
trazodona...........cccccceuvueeeeeiieeeeirnnnnn, 38
TRELEGY ELLIPTA 6
tretinoiNG.........cceeeeeeeeeeeeeeeeeeeennn. 40
tretinoina (antineoplasico) ............... 12
TREXALL....oovvvviiiiiiiieiiiiiiiiiiiiieienans 12
acetonido de triamcinolona....... 40, 42
triamtereno-hidroclorotiazida
L 23,24
triazolam .........ccccooeeeeeeeeeeeeeieeennnn. 38
TRICARE ...ccooiiiiiiiiieeieiee, 35
TRIDERM ....oovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiens 40
TRI-ESTARYLLA ..., 23
trifluoperazina ............ccccocceeveveuncn.. 38
trifluriding .........ccccooevveeveeeeeeeeeeennnn. 15
trihexifenidil.................cccoeeeeeeeeeennnn. 13
TRIKAFTA e, 42
TRI-LEGEST FE...cooiiiiieieieeeeeeeen, 23
TRI-LINYAH e, 23

TRI-LO-ESTARYLLA ..o, 23
TRI-LO-MARZIA......ccoeeeeeeeeeeeen. 23
TRI-LO-MILI e, 23
TRI-LO-SPRINTEC.......coeeeeeeee. 23
trimetobenzamida ............................ 29
trimetoprima .........cccceeeveeeceeeeeees 8
TRIEMILL oo 23
trimipraming ...............ccooevevecveneenne. 38
TRINATAL RX 1 ..o, 35
TRIPHROCAPS ..., 47
TRI-SPRINTEC (28) ....ccvvveeviieenne 23
TRIUMEQL........vuveiirieeiireieiiiiririvanans 15
TRI-VI-SOL e 47
TRI-VYLIBRA ... 23
TRI-VYLIBRALO ....ovvveveiiiiieviiiienanes 23
TROPICAL LIQUID NUTRITION .....47
tropicamida...............ccccccovvvvvvennnnn.. 24
trOSPIO .o 42
TRUEPLUS GLUCOSA .................. 27
TRUMENBA ..ot 16
TRUVADA ...t 15
TRUZONE, MEDIDOR DE FLUJO
MAXIMO.......coovovieeeeeeeereeeea. 34
TUBERCULIN JERINGA ................. 34
TULANA ... 23
TWINRIX (PF) oo, 16
TYBOST ..o 42
TYENNE........covvviieviveieievivivivirevenenes 32
TYENNE, AUTOINYECTOR........... 32
TYKERB.......ouvvveviiiviiiiiriviiiiivivivinanns 12
ULTICARE ......cooveeeieee 34
PROBIOTICO ULTIMATE-10 ......... 29
ULTRA FLORAPLUS..................... 29
ULTRAOMEGA-3........ovveeeeeeeee. 29
ULTRATHON ... 11
UNITHROID ... 40
UFCA .. 40
UREACIN-10 ..ot 40
URETROND-S......cccooeii 8
ursodiol..........ccccoevveeeeeiiieieiii 29
URYL.oooi 8
valaciclovVir...........cceeeeeeeeeeeeeeaaaan. 15
acido valproico ...........cccccccceveeenne.. 20
acido valproico

(como sal de sodiO).........c.c.cccvueennn. 20
valsartan.............cccccceeeeeeeeeieeeennnnnn, 18
valsartan-hidroclorotiazida............... 19
VANCOMICING ......eeeeeaeeeeeeeeeaaeeeennn, 8
VANDAZOL.......oooovvei 8
VAQTA (PF) o, 16
VARIVAX (PF)..ccoiiiiiieee e 16
VARIZIG.. ..o, 16
V-CFORTE......ccccciiiiiii 47
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TRIFASICO (28)...coceevieeeeeein. 23
venlafaxina ...................................... 38
VENOFER ...........cccoii, 49
verapamil................cccccccooeeeeeiiiiil 17
VERSAFREE................ccc 42
VERSAPLUS..............coc, 43
VESTURA (28) .eovvveeveeeeeieeeeee. 23
V-GO 20 ... 34
V-GO 30 ..o 34
V-GO 40 ..o 34
VIC-FORTE ..o, 47
VIENVA ... 23
VIOKACE...........cccc 29
VIORELE (28) ..coeeeeiviiieeeeeeeee 23
VIRACEPT ..., 15
VIREAD ... 15
VITABEXPLUS.......oooiieieeeeeeeeeee, 47
VITAJOY MELATONINA.................. 31
VITALEE..........ccoo 47
vitamina @.........c.ccooeeeeeeeeeeeeeiieenn, 47
vitamina a palmitato ......................... 47
complejo de vitamina b..................... 47
complejo de vitamina

b-acido folico ..........uuueeeeeeeeaaaaaa 47
VITAMINAB-1 ..o, 48
VITAMINA B-1

(MONONITRATO) .ccoeeeeeiiiieieeeeene 47
VITAMINAB-12..ccciiiiiiiiiieeeeeeee, 48
VITAMINAB-2....cccovvieeii 48
VITAMINAB-6......coeveveeeeeeeee 48
VITAMINAC ... 48
BEBIDA GASEOSA

CON VITAMINA C....ovvvvverereriiiiiiiinns 48
VITAMINA C CON

ESCARAMUJO ....oooeeiiiiieeeeeeee, 48
VITAMINADZ2......ccoeeeeeeeeeeeeeeeeeeee, 48
VITAMINADS......oooe 48
vitamina E.............ccccccvveeeeeeeeieeennnn. 48
vitamina E (dI, acetato)..................... 48
acetato de vitamina E....................... 48
vitamina E mezcla............................. 48
COMPLEJO DE VITAMINAS B........ 48
VIVITROL ..o 43
Voriconazol .............ccoeeeeeeeeeeeeeennnn. 9
VORTEX, CAMARA DE

RETENCION ..o 34
VOTRIENT ..o, 12
VUMERITY ..o, 20
VYFEMLA (28) ...ooeoivveieiiiiieeeeiee, 23
VYLIBRA ..., 23
Warfaring...........cccceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenn 9
WERA (28) .o 23
WOMENS DAILY, GOMITAS
MASTICABLES ........oovveeeveeveveee 48

GOMITAS MASTICABLES
MULTIVITAMINICAS PARA
MUJERES ..o 48
WYMZYAFE ..o, 23



XARELTO ..o 9
XARELTO DVT-PE, TRAT

30 DIAS, INICIO ... 9
XELJANZ ... 5
XELJANZ XR ..ooooiiiiiiiiiiiiieeeeee e 5
XOPENEX HFA ..o 6
XULANE ..o 23
YELETS oo 48
YESINTEK ....ccvviiiiiiieeeceeeeeieee, 32
ZAFEMY ...oooiiiiiiiiiiee e, 23
ZARAH......cooiiiiiie e, 23
ZARXIO ..oooiiiiiiieeeeeee e 20
ZELAC ... 29
ZELBORAF ..o, 12
ZENZEDI .o, 16
ZEPOSIA .. 20
ZEPOSIA, KIT INICIAL

(28 DIAS) ..o 20
ZEPOSIA, PAQ. INICIAL

(7 DIAS) oo 20
zidovuding...........cccocuveeieeeessciinnnnn 15
clorhidrato de ziprasidona............... 38
ZOLINZA......c o 12
ZOIMILriPtaN ..., 4
ZOIPIAEM ... 38
ZONiSaMIida..........cceueeeeeaaeeea 20
ZOO FRIENDS .......ccoieieeeeeeee 48
ZOVIA 1-35 (28) oo, 23
ZUMANDIMINE (28).....ccvvveeviienanns 23
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