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1 180 20803 NÃO TRIANCINOLONA 1mg/g bisnaga10g BIS 20.000,00 R$ 10,00 R$ 7,17 143.400,00

2 6 14038 NÃO AMOXICILINA CLAVULANATO DE POTÁSSIO 500 MG 125 MG COMPRIMIDO CP 160.000,00 R$ 10,00 R$ 1,94 310.400,00

2 12 14317 NÃO CLINDAMICINA, FOSFATO 150 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 4 ML AMP 6.000,00 R$ 10,00 R$ 5,08 30.480,00

2 49 17251 NÃO
AMOXICILINA 250mg clavulanatode potássio 62,5mg/mL PÓ PARA suspensão
oral fras 75mL

FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 18,67 186.700,00

2 50 17252 NÃO AMOXICILINA 250mg/5mL - pó para suspensão ORAL FRAS 60mL FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 5,21 52.100,00

2 51 14040 NÃO AMOXICILINA 500 MG CÁPSULA CAP 300.000,00 R$ 10,00 R$ 0,38 114.000,00

2 52 17250 NÃO AMPICILINA SÓDICA dosagem 1 G tipo uso injetável diluente. AMP AMP 8.000,00 R$ 10,00 R$ 4,72 37.760,00

2 58 17257 NÃO AZITROMICINA 500 MG COMPRIMIDO COMPRIMIDO CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 1,54 154.000,00

2 59 17258 NÃO AZITROMICINA 600mg ( 40mg/mL) pó para suspensão oral frasco 15mL FRC 8.000,00 R$ 10,00 R$ 8,00 64.000,00

2 60 14281 NÃO BENZILPENICILINA BENZATINA 1.200.000 UI PÓ PARA SUSPENSÃO INJETÁVEL AMP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 7,25 72.500,00

2 61 14631 NÃO BENZILPENICILINA BENZATINA 600.000 UI PÓ PARA SUSPENSÃO INJETÁVEL AMP 3.000,00 R$ 10,00 R$ 8,07 24.210,00

2 62 14282 NÃO BENZILPENICILINA POTÁSSICA 5.000.000 UI PÓ PARA SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 12,09 12.090,00

2 63 17253 NÃO
BENZILPENICILINA procaína benzilpenicilinapotassica, susp. inj (300.000UI
100.000 UI) diluente FRAS/AMP

FRC 1.000,00 R$ 10,00 R$ 8,07 8.070,00

2 72 14304 NÃO CEFEPIMA, CLORIDRATO 1G PÓ PARA SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 9,35 18.700,00

2 76 14313 NÃO CIPROFLOXACINO, CLORIDRATO 2 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 200 ML FA 7.000,00 R$ 10,00 R$ 31,30 219.100,00

2 77 14314 NÃO
CIPROFLOXACINO, CLORIDRATO 500 MG COMPRIMIDO CIPROFLOXACINO,
CLORIDRATO 500 MG COMPRIMIDO

CP 50.000,00 R$ 10,00 R$ 0,35 17.500,00

2 78 14316 NÃO CLINDAMICINA, CLORIDRATO 300 MG CÁPSULA CAP 3.000,00 R$ 10,00 R$ 1,55 4.650,00

2 145 14089 NÃO MEROPENÉM 1 G PÓ PARA SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 12.000,00 R$ 10,00 R$ 14,93 179.160,00

2 151 20804 NÃO NITROFURANTOÍNA 100 mg Cápsula CAP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 0,38 760,00

2 155 14133 NÃO OXACILINA SÓDICA 500 MG PÓ PARA SOLUÇÃO INJETÁVEL AMP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 5,16 51.600,00

2 163 20808 NÃO PIPERACILINA TAZOBACTAM 4,0 g 500 mg Pó para Suspensão Injetável AMP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 17,92 35.840,00

3 2 13984 NÃO ÁCIDO ASCÓRBICO 500 MG COMPRIMIDO CP 120.000,00 R$ 10,00 R$ 0,65 78.000,00

3 39 14189 NÃO VITAMINAS DO COMPLEXO B, B1, B2, B3, B5, B6, B12 COMPRIMIDO CP 520.000,00 R$ 10,00 R$ 0,16 83.200,00

3 41 15766 NÃO ÁCIDO ASCÓRBICO 100 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 5 ML AMP 8.000,00 R$ 10,00 R$ 1,43 11.440,00

3 104 14587 NÃO
FITOMENADIONA 10 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML IV FITOMENADIONA
10 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML IV

AMP 2.500,00 R$ 10,00 R$ 2,95 7.375,00

3 183 14464 NÃO
VITAMINAS DO COMPLEXO B (B1,B2,B3,B5,B6) SOLUÇÃO INJETÁVEL 2 ML
VITAMINAS DO COMPLEXO B (B1,B2,B3,B5,B6) SOLUÇÃO INJETÁVEL 2 ML

AMP 12.000,00 R$ 10,00 R$ 1,71 20.520,00

3 184 19210 NÃO VITAMINAS DO COMPLEXO B (B1,B2,B3,B5,B6) SOLUÇÃO ORAL 100 ML FRC 2.500,00 R$ 10,00 R$ 13,55 33.875,00

4 4 14032 NÃO
ALENDRONATO DE SÓDIO 70 MG COMPRIMIDO ALENDRONATO DE SÓDIO 70
MG COMPRIMIDO

CP 60.000,00 R$ 10,00 R$ 0,31 18.600,00

4 10 14297 NÃO CARBONATO DE CÁLCIO (CÁLCIO ELEMENTAR) 500 MG COMPRIMIDO CP 220.000,00 R$ 10,00 R$ 0,15 33.000,00

4 67 14296 NÃO
CARBONATO DE CÁLCIO COLECALCIFEROL 500 MG 400 UI COMPRIMIDO
CARBONATO DE CÁLCIO COLECALCIFEROL 500 MG 400 UI COMPRIMIDO

CP 240.000,00 R$ 10,00 R$ 0,13 31.200,00

4 117 14204 NÃO
GLICONATO DE CÁLCIO 10 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML GLICONATO DE CÁLCIO
10 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML

FC 2.000,00 R$ 10,00 R$ 2,55 5.100,00

5 122 14463 SIM HIDRALAZINA, CLORIDRATO 20 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 0,56 56.000,00

6 8 14288 NÃO BIPERIDENO, LACTATO 5 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 2,92 2.920,00

6 65 14552 NÃO
BIPERIDENO, CLORIDRATO 2 MG COMPRIMIDO BIPERIDENO, CLORIDRATO 2
MG COMPRIMIDO

CP 180.000,00 R$ 10,00 R$ 0,45 81.000,00

6 133 14068 NÃO
LEVODOPA BENSERAZIDA 100 25 MG CÁPSULA LEVODOPA BENSERAZIDA 100
25 MG CÁPSULA

CAP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 2,34 23.400,00
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6 134 17279 NÃO
LEVODOPA 100 mg CLORIDRATO DE BENZERASIDA 25mg COMP
CONVENCIONAL

CP 80.000,00 R$ 10,00 R$ 1,90 152.000,00

6 135 17280 NÃO
LEVODOPA 100 mg cloridrato de benzerasida 25mg comprimido dispersível
comprimido dispersível

CP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 2,95 29.500,00

6 136 17281 NÃO
LEVODOPA 200mg cloridrato de benzerasida 50mg - comp convencional comp
convencional

CP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 3,00 30.000,00

7 13 14323 SIM CLONIDINA, CLORIDRATO 0,15 mg/ml SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 7,25 7.250,00

7 79 14322 SIM
CLONIDINA, CLORIDRATO 0,1 MG COMPRIMIDO CLONIDINA, CLORIDRATO 0,1
MG COMPRIMIDO

CP 45.000,00 R$ 10,00 R$ 0,40 18.000,00

7 80 14324 SIM
CLONIDINA, CLORIDRATO 0,2 MG COMPRIMIDO CLONIDINA, CLORIDRATO 0,2
MG COMPRIMIDO

CP 45.000,00 R$ 10,00 R$ 0,55 24.750,00

8 90 20805 NÃO CLORIDRATO DE PROPAFENONA 150 MG Comprimido CP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 0,96 1.920,00

8 91 19196 NÃO CLORIDRATO DE PROPAFENONA 300MG Comprimido CP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 0,91 1.820,00

8 146 20806 NÃO METOPROLOL, TARTARATO 1mg/mL (5mL) Solução Injetável AMP 5.000,00 R$ 10,00 R$ 18,68 93.400,00

9 103 14273 SIM ETILEFRINA, CLORIDRATO 10 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 6.000,00 R$ 10,00 R$ 2,26 13.560,00

9 147 17312 SIM METRAMINOL 10MG/ML AMPOLA AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 18,74 18.740,00

10 93 14254 SIM DIMENIDRINATO PIRIDOXINA 50 50 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 3.500,00 R$ 10,00 R$ 10,23 35.805,00

11 22 14066 NÃO
LACTULOSE 667 MG/ML XAROPE 120 ML LACTULOSE 667 MG/ML XAROPE 120
ML

FRC 30.000,00 R$ 10,00 R$ 6,49 194.700,00

11 113 16003 NÃO GLICERINA 12, ENEMA, 120MG/ML, FRAS 500ML APLICADORES AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 9,79 9.790,00

11 114 17298 NÃO GLICERINA, supositório, 1,7g. SUPOSITÓRIO - INFANTIL SUPOSITÓRIO UND 1.000,00 R$ 10,00 R$ 2,12 2.120,00

11 115 17297 NÃO GLICERINA, supositório, 2,27g, SUPOSITÓRIO - ADULTO SUPOSITÓRIO UND 400,00 R$ 10,00 R$ 3,26 1.304,00

11 154 17296 NÃO ÓLEO MINERAL PURO 100 LIQ. ORAL 100ML FRASCO FRC 5.000,00 R$ 10,00 R$ 4,17 20.850,00

12 16 14223 SIM FENILEFRINA TETRACAINA 1 10 MG/ML SOLUÇÃO OFTÁLMICA 10 ML FRC 200,00 R$ 10,00 R$ 29,88 5.976,00

12 107 14234 SIM FLUORESCEÍNA SÓDICA 1 SOLUÇÃO OFTÁLMICA 3 ML FRC 200,00 R$ 10,00 R$ 21,57 4.314,00

12 124 14221 SIM HIPROMELOSE 5 MG/ML SOLUÇÃO OFTÁLMICA 10 ML FRC 500,00 R$ 10,00 R$ 19,85 9.925,00

12 130 16004 SIM IODOPOVIDONA (PVPI) 2,5 10ML FRC 100,00 R$ 10,00 R$ 52,99 5.299,00

12 157 20807 SIM OXIBUPROCAÍNA 4 (4mg/ml) Solução Oftálmica FRC 500,00 R$ 10,00 R$ 26,49 13.245,00

12 178 14182 SIM TIMOLOL, MALEATO 0,5 SOLUÇÃO OFTÁLMICA 5 ML FRC 500,00 R$ 10,00 R$ 3,08 1.540,00

12 181 14727 SIM TROPICAMIDA110MG/5 ML FRC 400,00 R$ 10,00 R$ 18,13 7.252,00

13 106 17302 SIM FLUMAZENIL 0,1mg/mL - SOLUÇÃO INJETÁVEL AMPOLA 5ml AMP 1.500,00 R$ 10,00 R$ 6,91 10.365,00

14 149 14580 SIM NALOXONA 0,4MG / AMPOLA 1 ML AMP 400,00 R$ 10,00 R$ 7,23 2.892,00

15 66 17315 SIM CABERGOLINA 0,5 MG COMPRIMIDO CP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 7,14 7.140,00

16 18 19772 NÃO
INSULINA HUMANA NPH 100 UI/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML
MEDICAMENTO

UND 200,00 R$ 10,00 R$ 43,24 8.648,00

16 19 14056 NÃO INSULINA HUMANA REGULAR 100 UI/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML AMP 200,00 R$ 10,00 R$ 57,99 11.598,00

16 128 14054 NÃO
INSULINA HUMANA NPH 100 UI/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 3 ML COM SISTEMA
DE APLICAÇÃO

AMP 25.000,00 R$ 10,00 R$ 21,99 549.750,00

16 129 14057 NÃO
INSULINA HUMANA REGULAR 100 UI/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 3 ML COM
SISTEMA DE APLICAÇÃO

AMP 15.000,00 R$ 10,00 R$ 35,45 531.750,00

17 131 16232 SIM

ISOFLAVONAS DE SOJA 150 mg CAPS ou COMP revestidos ISOFLAVONAS DE
SOJA 150 mg CAPS ou COMP revestido, embalagem com no máximo 600
COMPs, em embalagem primária e secundária, de acordo com a publicação do
registro no Ministério da Saúde.

CP 20.000,00 R$ 10,00 R$ 0,94 18.800,00

18 33 14138 SIM PERMETRINA 10 MG/ML LOÇÃO 60 ML FRC 4.000,00 R$ 10,00 R$ 3,38 13.520,00

18 45 14030 SIM
ALBENDAZOL 40 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 10 ML ALBENDAZOL 40 MG/ML
SUSPENSÃO ORAL 10 ML

FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 1,56 15.600,00

18 46 17264 SIM ALBENDAZOL 400 MG COMPRIMIDO CP 16.000,00 R$ 10,00 R$ 0,59 9.440,00

18 132 14065 SIM IVERMECTINA 6 MG COMPRIMIDO CP 12.000,00 R$ 10,00 R$ 0,34 4.080,00

18 162 14139 SIM PERMETRINA 50 MG/ML LOÇÃO 60 ML FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 3,69 36.900,00

19 11 14306 NÃO CETOCONAZOL 2 CREME 30 G CETOCONAZOL 2 CREME 30 G BIS 6.000,00 R$ 10,00 R$ 2,98 17.880,00

19 21 14064 NÃO ITRACONAZOL 100 MG CÁPSULA CAP 80.000,00 R$ 10,00 R$ 0,94 75.200,00

19 29 14105 NÃO
MICONAZOL, NITRATO 2 CREME VAGINAL 80 G MICONAZOL, NITRATO 2
CREME VAGINAL 80 G

BIS 15.000,00 R$ 10,00 R$ 9,84 147.600,00

19 30 14120 NÃO
NISTATINA 100.000 UI/ML SUSPENSÃO ORAL 50 ML NISTATINA 100.000 UI/ML
SUSPENSÃO ORAL 50 ML

FRC 3.000,00 R$ 10,00 R$ 6,33 18.990,00

19 73 14307 NÃO CETOCONAZOL 200 MG COMPRIMIDO CETOCONAZOL 200 MG COMPRIMIDO CP 81.000,00 R$ 10,00 R$ 0,37 29.970,00

19 105 14231 NÃO FLUCONAZOL 150 MG CÁPSULA CAP 20.000,00 R$ 10,00 R$ 0,50 10.000,00
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20 14 14329 NÃO CLORETO DE SÓDIO 0,9 SOLUÇÃO INJETÁVEL 100 ML SISTEMA FECHADO FA 100.000,00 R$ 10,00 R$ 3,88 388.000,00

20 35 14163 NÃO RINGER LACTATO SÓDICO SOLUÇÃO INJETÁVEL 500 ML SISTEMA FECHADO FA 10.000,00 R$ 10,00 R$ 5,85 58.500,00

20 43 14722 NÃO AGUA DESTILADA INJETÁVEL 500 ML FRC 15.000,00 R$ 10,00 R$ 5,85 87.750,00

20 44 14020 NÃO ÁGUA DESTILADA SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML FC 35.000,00 R$ 10,00 R$ 0,32 11.200,00

20 64 14286 NÃO BICARBONATO DE SÓDIO 8,4 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML AMP 1.500,00 R$ 10,00 R$ 0,84 1.260,00

20 81 16127 NÃO
CLORETO de potássio, solução inj. 19,1 10ml. AMP CLORETO de potássio,
solução inj. 19,1 10ml. AMP

AMP 50.000,00 R$ 10,00 R$ 0,52 26.000,00

20 82 14327 NÃO CLORETO DE SÓDIO 0,9 SOLUÇÃO INJETÁVEL 500 ML SISTEMA FECHADO FA 100.000,00 R$ 10,00 R$ 5,43 543.000,00

20 84 14589 NÃO CLORETO DE SÓDIO 0,9 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML FC 50.000,00 R$ 10,00 R$ 0,29 14.500,00

20 85 14393 NÃO CLORETO DE SÓDIO 0,9 SOLUÇÃO INJETÁVEL 250 ML SISTEMA FECHADO FA 80.000,00 R$ 10,00 R$ 4,58 366.400,00

20 86 14330 NÃO CLORETO DE SÓDIO 20 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML FC 30.000,00 R$ 10,00 R$ 0,51 15.300,00

20 87 16123 NÃO CLORETO de sódio, solução injetável a 10 - Ampola 10mL AMP 30.000,00 R$ 10,00 R$ 0,81 24.300,00

20 119 14206 NÃO GLICOSE 25 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML FC 8.000,00 R$ 10,00 R$ 0,57 4.560,00

20 120 14207 NÃO GLICOSE 5 SOLUÇÃO INJETÁVEL 500 ML SISTEMA FECHADO FA 20.000,00 R$ 10,00 R$ 5,87 117.400,00

20 121 14208 NÃO GLICOSE 50 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML FC 8.000,00 R$ 10,00 R$ 0,57 4.560,00

20 141 14086 NÃO
MAGNÉSIO, SULFATO 10 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML MAGNÉSIO, SULFATO 10
SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML

FC 1.500,00 R$ 10,00 R$ 1,08 1.620,00

20 142 16129 NÃO MAGNÉSIO, SULFATO 50 SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML AMP 1.500,00 R$ 10,00 R$ 6,79 10.185,00

20 169 17265 NÃO
SAIS PARA REIDRATACAO (cloreto de potássio / cloreto de sódio / citrato de
sódio / glicose) - pó sachê /envelope 27,9g

ENV 15.000,00 R$ 10,00 R$ 1,00 15.000,00

20 173 17267 NÃO
SOLUÇÃOGLICO-FISIOLOGICA 1:1 (glicose 5g clor. sódio 0,9g)/100mL, solução
injetável com 500mL, sistema fechado de transferência FRAS/bolsa. AMP

AMP 6.000,00 R$ 10,00 R$ 6,05 36.300,00

21 83 16125 SIM CLORETO DE SÓDIO 0,9 - SOLUÇÃO NASAL FRAS 30mL FRC 20.000,00 R$ 10,00 R$ 1,03 20.600,00

22 5 14392 NÃO AMINOFILINA 24 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 10 ML AMP 800,00 R$ 10,00 R$ 3,81 3.048,00

22 20 14059 NÃO
IPRATRÓPIO, BROMETO 0,25 MG/ML SOLUÇÃO PARA INALAÇÃO 20 ML
IPRATRÓPIO, BROMETO 0,25 MG/ML SOLUÇÃO PARA INALAÇÃO 20 ML

FRC 750,00 R$ 10,00 R$ 1,39 1.042,50

22 36 14170 NÃO SALBUTAMOL, SULFATO 100 MCG/DOSE AEROSSOL 200 DOSES FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 13,88 138.800,00

22 148 16178 NÃO MONTELUCASTE SÓDICO 5MG MASTIGÁVEL CP 13.000,00 R$ 10,00 R$ 0,59 7.670,00

22 177 17289 NÃO TERBUTALINA, SULFATO DE 0,5, 1ML AMPOLA FA 1.000,00 R$ 10,00 R$ 2,02 2.020,00

23 179 20763 SIM
TRELEGY, Furoato de Fluticasona 100mcg Umeclidinio 62,5 mcg Vilanterol
25mcg Frasco com 30 doses

FRC 100,00 R$ 10,00 R$ 430,40 43.040,00

24 28 14094 SIM METILERGOMETRINA, MALEATO 0,2 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 3.000,00 R$ 10,00 R$ 2,78 8.340,00

24 156 17291 SIM OXCITOCINA, 5 U.I./ML, 1ML AMPOLA AMP 3.000,00 R$ 10,00 R$ 4,01 12.030,00

25 159 14135 SIM PANCURÔNIO, BROMETO 2 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 2 ML AMP 1.500,00 R$ 10,00 R$ 9,14 13.710,00

25 175 17303 SIM SUXAMETONIO injetavel 10mg/mL, F/A 10mL (succinilcolina, cloreto) AMPOLA AMP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 23,74 47.480,00

26 23 14075 NÃO LEVONORGESTREL 1,5 MG COMPRIMIDO CP 6.000,00 R$ 10,00 R$ 2,85 17.100,00

26 31 14123 NÃO
NORETISTERONA, ENANTATO DE ESTRADIOL, VALERATO DE 50 5 MG/ML
SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML NORETISTERONA, ENANTATO DE ESTRADIOL,
VALERATO DE 50 5 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML

AMP 9.000,00 R$ 10,00 R$ 12,65 113.850,00

26 34 14147 NÃO PROGESTERONA 200 MG CÁPSULA CAP 4.000,00 R$ 10,00 R$ 2,83 11.320,00

26 137 14073 NÃO
LEVONORGESTREL ETINILESTRADIOL 0,15 0,03 MG COMPRIMIDO
LEVONORGESTREL ETINILESTRADIOL 0,15 0,03 MG COMPRIMIDO

CP 8.000,00 R$ 10,00 R$ 0,15 1.200,00

26 144 14088 NÃO MEDROXIPROGESTERONA, ACETATO 150 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 8.000,00 R$ 10,00 R$ 11,36 90.880,00

26 153 14124 NÃO NORETISTERONA 0,35 MG COMPRIMIDO CT 6.000,00 R$ 10,00 R$ 8,15 48.900,00

27 7 14044 NÃO ATENOLOL 50 MG COMPRIMIDO CP 508.000,00 R$ 10,00 R$ 0,08 40.640,00

27 53 14042 NÃO ANLODIPINO, BESILATO 10 MG COMPRIMIDO CP 735.000,00 R$ 10,00 R$ 0,10 73.500,00

27 54 14043 NÃO ANLODIPINO, BESILATO 5 MG COMPRIMIDO CP 735.000,00 R$ 10,00 R$ 0,09 66.150,00

27 70 14299 NÃO CARVEDILOL 12,5 MG COMPRIMIDO CP 160.000,00 R$ 10,00 R$ 0,11 17.600,00

27 71 14300 NÃO CARVEDILOL 3,125 MG COMPRIMIDO CARVEDILOL 3,125 MG COMPRIMIDO CP 160.000,00 R$ 10,00 R$ 0,12 19.200,00

27 165 14151 NÃO PROPRANOLOL, CLORIDRATO 40 MG COMPRIMIDO CP 216.000,00 R$ 10,00 R$ 0,06 12.960,00

28 171 15422 SIM SIMETICONA 40MG CP 80.000,00 R$ 10,00 R$ 0,10 8.000,00

28 172 14171 SIM
SIMETICONA 75 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 10 ML SIMETICONA 75 MG/ML
SUSPENSÃO ORAL 10 ML

FRC 14.500,00 R$ 10,00 R$ 1,91 27.695,00

29 100 14270 NÃO
ESPIRONOLACTONA 100 MG COMPRIMIDO ESPIRONOLACTONA 100 MG
COMPRIMIDO

CP 20.000,00 R$ 10,00 R$ 0,81 16.200,00

29 101 14272 NÃO
ESPIRONOLACTONA 25 MG COMPRIMIDO ESPIRONOLACTONA 25 MG
COMPRIMIDO

CP 300.000,00 R$ 10,00 R$ 0,22 66.000,00
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29 109 14608 NÃO FUROSEMIDA 10MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 2ML AMP 12.000,00 R$ 10,00 R$ 1,87 22.440,00

29 110 14239 NÃO FUROSEMIDA 40 MG COMPRIMIDO CP 260.000,00 R$ 10,00 R$ 0,13 33.800,00

29 123 14219 NÃO
HIDROCLOROTIAZIDA 25MG COMPRIMIDO HIDROCLOROTIAZIDA 25MG
COMPRIMIDO

CP 504.000,00 R$ 10,00 R$ 0,09 45.360,00

29 143 14087 NÃO MANITOL 20 SOLUÇÃO INJETÁVEL 250 ML FA 1.000,00 R$ 10,00 R$ 11,18 11.180,00

30 25 14083 NÃO LINAGLIPTINA 5 MG COMPRIMIDO CP 2.000,00 R$ 10,00 R$ 6,70 13.400,00

30 26 14090 NÃO METFORMINA, CLORIDRATO 500 MG COMPRIMIDO CP 244.000,00 R$ 10,00 R$ 0,16 39.040,00

30 27 14091 NÃO METFORMINA, CLORIDRATO 850 MG COMPRIMIDO CP 1.300.000,00 R$ 10,00 R$ 0,19 247.000,00

30 40 15753 NÃO ACARBOSE 50 MG COMPRIMIDO CP 115.000,00 R$ 10,00 R$ 1,61 185.150,00

30 112 14199 NÃO GLIBENCLAMIDA 5 MG COMPRIMIDO CP 504.000,00 R$ 10,00 R$ 0,08 40.320,00

30 116 14203 NÃO GLICLAZIDA 30 MG COMPRIMIDO DE LIBERAÇÃO PROLONGADA CP 715.000,00 R$ 10,00 R$ 0,19 135.850,00

31 37 14196 NÃO VALSARTANA 160 MG COMPRIMIDO CP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 1,09 10.900,00

31 38 14197 NÃO VALSARTANA 80 MG COMPRIMIDO CP 12.500,00 R$ 10,00 R$ 0,81 10.125,00

31 140 14085 NÃO LOSARTANA POTÁSSICA 50 MG COMPRIMIDO CP 2.000.000,00 R$ 10,00 R$ 0,11 220.000,00

31 182 14186 NÃO VALSARTANA 320 MG COMPRIMIDO CP 17.500,00 R$ 10,00 R$ 1,61 28.175,00

32 9 14292 NÃO CAPTOPRIL 25 MG COMPRIMIDO CAPTOPRIL 25 MG COMPRIMIDO CP 220.000,00 R$ 10,00 R$ 0,10 22.000,00

32 97 14261 NÃO ENALAPRIL, MALEATO 20 MG COMPRIMIDO CP 830.000,00 R$ 10,00 R$ 0,11 91.300,00

32 98 14262 NÃO ENALAPRIL, MALEATO 5 MG COMPRIMIDO CP 160.000,00 R$ 10,00 R$ 0,10 16.000,00

33 57 14047 NÃO ATROPINA, SULFATO 0,25 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 750,00 R$ 10,00 R$ 1,44 1.080,00

33 158 14134 NÃO OXIBUTININA, CLORIDRATO 5 MG COMPRIMIDO CP 96.000,00 R$ 10,00 R$ 1,35 129.600,00

34 99 14265 SIM EPINEFRINA 1 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML AMP 15.000,00 R$ 10,00 R$ 1,26 18.900,00

34 152 14122 SIM
NOREPINEFRINA 2 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 4 ML NOREPINEFRINA 2
MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 4 ML

AMP 3.500,00 R$ 10,00 R$ 3,60 12.600,00

35 17 14505 SIM
HIDRÓXIDO DE ALUMÍNIO HIDRÓXIDO DE MAGNÉSIO 60 40 MG/ML
SUSPENSÃO ORAL 100 ML HIDRÓXIDO DE ALUMÍNIO HIDRÓXIDO DE
MAGNÉSIO 60 40 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 100 ML

FRC 9.000,00 R$ 10,00 R$ 4,43 39.870,00

36 3 13987 SIM ÁCIDO TRANEXÂMICO 50 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 5 ML AMP 8.000,00 R$ 10,00 R$ 7,47 59.760,00

36 42 14573 SIM ÁCIDO TRANEXÂMICO 250 MG COMPRIMIDO CP 6.000,00 R$ 10,00 R$ 1,79 10.740,00

37 111 14198 SIM
GENTAMICINA, SULFATO 40 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML GENTAMICINA,
SULFATO 40 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 1 ML

AMP 1.500,00 R$ 10,00 R$ 2,37 3.555,00

38 1 13983 NÃO
ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100 MG COMPRIMIDO ÁCIDO ACETILSALICÍLICO 100
MG COMPRIMIDO

CP 700.000,00 R$ 10,00 R$ 0,13 91.000,00

38 74 11687 NÃO
CETOPROFENO CETOPROFENO, solução injetável 50 mg/ml I.M. AMP 2mL.
AMP

AMP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 2,15 21.500,00

38 75 14308 NÃO
CETOPROFENO 100 mg PÓ PARA SUSPENSÃO INJETÁVEL CETOPROFENO 100
mg PÓ PARA SUSPENSÃO INJETÁVEL

AMP 10.000,00 R$ 10,00 R$ 4,98 49.800,00

38 92 17245 NÃO DICLOFENACO SÓDICO, SOLUÇÃO INJETÁVEL 75mg Ampola 3ml AMP 4.500,00 R$ 10,00 R$ 1,29 5.805,00

38 125 14051 NÃO
IBUPROFENO 50 MG/ML SUSPENSÃO ORAL 30 ML IBUPROFENO 50 MG/ML
SUSPENSÃO ORAL 30 ML

FRC 15.000,00 R$ 10,00 R$ 3,01 45.150,00

38 126 16098 NÃO IBUPROFENO 600mg - COMP CP 200.000,00 R$ 10,00 R$ 0,23 46.000,00

38 150 14118 NÃO NIMESULIDA 100 MG COMPRIMIDO CP 130.000,00 R$ 10,00 R$ 0,13 16.900,00

39 94 16230 SIM DIOSMINA 450mg hesperidina 50mg CP 30.000,00 R$ 10,00 R$ 0,75 22.500,00

40 127 17313 NÃO IMUNOGLOBULINA HUMANA ANTI-RH, (D) 300MCG AMP 2ML AMPOLA AMP 1.000,00 R$ 10,00 R$ 287,37 287.370,00

41 164 14141 SIM PIRIMETAMINA 25 MG COMPRIMIDO CP 4.000,00 R$ 10,00 R$ 0,14 560,00

42 176 17318 NÃO TENECTEPLASE 50MG frasco ampola 10.000U AMP 100,00 R$ 10,00 R$ 8.207,78 820.778,00

43 161 20809 SIM PERMANGANATO DE POTÁSSIO 100mg Comprimido CP 20.000,00 R$ 10,00 R$ 0,62 12.400,00

44 102 20810 SIM ESTRIOL 1mg/g creme vaginal Creme BIS 5.000,00 R$ 10,00 R$ 11,29 56.450,00

45 174 20811 SIM
SULFATO DE POLIMIXINA B SULFATO DE NEOMICINA FLUOCINOLONA
ACETONIDA CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA 10.000 UI/ml 3,5mg/ml 0,25 mg/ml
20 mg/ml Solução Otológica

FRC 2.100,00 R$ 10,00 R$ 8,61 18.081,00

46 47 20812 SIM AMBROXOL 15 mg/ 5 mL Xarope Frasco FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 2,68 26.800,00

46 48 20813 SIM AMBROXOL 30 mg/ 5 mL Xarope Frasco FRC 10.000,00 R$ 10,00 R$ 2,79 27.900,00

47 55 20815 NÃO ATORVASTATINA CÁLCICA 20 MG Comprimido CP 55.000,00 R$ 10,00 R$ 0,28 15.400,00

47 56 20816 NÃO ATORVASTATINA CÁLCICA 80 MG Comprimido CP 55.000,00 R$ 10,00 R$ 2,78 152.900,00

48 69 16005 SIM CARVÃO ATIVADO 30g FRC 350,00 R$ 10,00 R$ 24,69 8.641,50

49 118 16006 SIM GLICOSAMINA, Sulfato 500mg CONDROITINA, Sulfato 400mg CAP 18.000,00 R$ 10,00 R$ 2,05 36.900,00
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50 15 14257 NÃO
DIPIRONA SÓDICA 500 MG/ML SOLUÇÃO ORAL 10 ML DIPIRONA SÓDICA 500
MG/ML SOLUÇÃO ORAL 10 ML

FRC 13.000,00 R$ 10,00 R$ 1,96 25.480,00

50 32 14137 NÃO PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO PARACETAMOL 500 MG COMPRIMIDO CP 130.000,00 R$ 10,00 R$ 0,21 27.300,00

50 95 14255 NÃO
DIPIRONA SÓDICA 500 MG COMPRIMIDO DIPIRONA SÓDICA 500 MG
COMPRIMIDO

CP 1.300.000,00 R$ 10,00 R$ 0,18 234.000,00

50 96 14256 NÃO
DIPIRONA SÓDICA 500 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 2 ML DIPIRONA SÓDICA
500 MG/ML SOLUÇÃO INJETÁVEL 2 ML

AMP 75.000,00 R$ 10,00 R$ 1,03 77.250,00

50 160 14136 NÃO
PARACETAMOL 200 MG/ML SOLUÇÃO ORAL 15 ML PARACETAMOL 200 MG/ML
SOLUÇÃO ORAL 15 ML

FRC 13.000,00 R$ 10,00 R$ 2,32 30.160,00

51 24 14077 SIM LEVOTIROXINA SÓDICA 50 MCG COMPRIMIDO CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 0,30 30.000,00

51 138 14076 SIM LEVOTIROXINA SÓDICA 100 MCG COMPRIMIDO ELENCO ESTADUAL CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 0,21 21.000,00

51 139 14581 SIM LEVOTIROXINA SÓDICA 25 MCG COMPRIMIDO CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 0,29 29.000,00

52 68 14298 NÃO CARBONATO DE LÍTIO 300 MG COMPRIMIDO CP 130.000,00 R$ 10,00 R$ 0,27 35.100,00

52 88 17309 NÃO CLORIDRATO DE AMITRIPTILINA 25mg COMPRIMIDO CP 320.000,00 R$ 10,00 R$ 0,09 28.800,00

52 89 17310 NÃO CLORIDRATO DE NORTRIPTILINA 25mg COMPRIMIDO CP 100.000,00 R$ 10,00 R$ 0,41 41.000,00

52 108 14235 NÃO FLUOXETINA, CLORIDRATO 20 MG CÁPSULA CAP 300.000,00 R$ 10,00 R$ 0,17 51.000,00

52 170 16222 NÃO SERTRALINA, Cloridrato 50mg CP 50.000,00 R$ 10,00 R$ 0,19 9.500,00

53 167 17536 NÃO
Repelente concentração até 25, base de N,N-Dietil- meta-toluamida (DETT)
icaridin ou picaeidin e IR 3535 ou EBAAP, frasco com 120ml

FRC 4.000,00 R$ 10,00 R$ 27,88 111.520,00

54 166 17535 NÃO PROTETOR SOLAR FPS 50 FRASCO COM 120ML FRC 4.000,00 R$ 10,00 R$ 22,08 88.320,00

55 168 14827 SIM
RISPERIDONA 1 MG/ML SOLUÇÃO ORAL 30 ML RISPERIDONA 1 MG/ML
SOLUÇÃO ORAL 30 ML

FRC 5.000,00 R$ 10,00 R$ 15,39 76.950,00

TOTAL GERAL R$ 11.228.004,00


