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MEDICAMENTO FORMA 
FARMACÊUTICA 

CONCENTRAÇÃO 

ACETILCISTEÍNA GRANULADO 600 MG 

ACETILCISTEÍNA XAROPE 20 MG/ML 

ACICLOVIR COMPRIMIDO 200 MG 

ACIDO ACETILSALICÍLICO COMPRIMIDO 100 MG 

ÁCIDO FÓLICO COMPRIMIDO 5 MG 

ÁCIDO FÓLICO GOTAS 0,2 MG/ML 

ALBENDAZOL COMPRIMIDO 400 MG 

ALBENDAZOL GOTAS 40 MG/ML 

ALENDRONATO SÓDICO COMPRIMIDO 70 MG 

ALOPURINOL COMPRIMIDO 100 MG 

ALOPURINOL COMPRIMIDO 300 MG 

AMINOFILINA COMPRIMIDO 100 MG 

AMIODARONA COMPRIMIDO 200 MG 

AMOXICILINA SUSPENSÃO 250 MG/5ML 

AMOXICILINA CAPSULA 500 MG 

AMOXICILINA + CLAVULANATO COMPRIMIDO 875 MG /125 MG 

AMOXICILINA + CLAVULANATO SUSPENSÃO 400MG /57 MG 

ANLODIPINO COMPRIMIDO 5 MG 

ATENOLOL COMPRIMIDO 25 MG 

ATENOLOL COMPRIMIDO 50 MG 

ATENSINA COMPRIMIDO 0,100 MG 

AZITROMICINA COMPRIMIDO 500 MG 

AZITROMICINA SUSPENSÃO 600 MG 

BENZILPENICILINA IM 600.000UI 

BENZILPENICILINA IM 1.200.000 UI 

BENZILPENICILINA PROCAICA IM 300.000 UI 

BENZOATO DE BENZILA SOLUÇAO TOPICA  25% 

BROMOPRIDA GOTAS  4 MG/ML 

BUDESONIDA SPRAY NASAL 50 MCG 

BUSCOPAM SIMPLES COMPRIMIDO  10 MG 

BUSCOPAM COMPOSTO GOTAS  

CAPTOPRIL COMPRIMIDO 25 MG 

CAPTOPRIL COMPRIMIDO 50 MG 
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CARBONATO DE CÁLCIO + VITAMINA 
D3 

COMPRIMIDO 600 MG/400 UI 

CARVEDILOL COMPRIMIDO 3,125 MG 

CARVEDILOL COMPRIMIDO 6,25 MG 

CARVEDILOL COMPRIMIDO 12,5 MG 

CEFALEXINA SUSPENSÃO 250 MG/5 ML 

CEFALEXINA CAPSULA 500 MG 

CERUMIN OTOLOGICO GOTAS  

CETOCONAZOL CREME  

CETOCONAZOL COMPRIMIDO 200 MG 

CETOCONAZOL/ 

BETAMETASONA/ 

NEOMICINA 

CREME 20 MG/G /  

0,5 MG/G /  

2,5 MG/G 

CETOPROFENO COMPRIMIDO 100 MG 

CICLOBENZAPRINA COMPRIMIDO 5 MG 

CILOSTAZOL COMPRIMIDO 100 MG 

CINARIZINA COMPRIMIDO 75 MG 

CIPROFLOXACINO COMPRIMIDO 500 MG 

CLARITROMICINA COMPRIMIDO 500MG 

CLOPIDOGREL COMPRIMIDO 75 MG 

CLORETO DE BENZALCONIO + 
CLORETO DE SÓDIO 

SOLUÇÃO NASAL  

COMPLEXO B COMPRIMIDO  

DECONGEX PLUS COMPRIMIDO  

DECONGEX PLUS GOTAS  

DELTAMETRINA SHAMPOO  

DEXA-CITONEURIM IM  5.000 MCG 

DEXAMETASONA  IM/IV 2 MG/ML 

DEXAMETASONA CREME 0,1% 

DEXAMETASONA COMPRIMIDO 4 MG 

DEXCLORFENIRAMINA XAROPE 0,4 MG/ML 

DEXCLORFENIRAMINA COMPRIMIDO 2 MG 

DICLOFENACO SÓDICO COMPRIMIDO 50 MG 

DICLOFENACO SÓDICO IM 75 ML/ML 

DIGOXINA COMPRIMIDO 0,25 MG 

DIOSMINA/HESPERIDINA COMPRIMIDO 450 MG/50 MG 

DIPIRONA SÓDICA GOTAS 500 MG/ML 

DIPIRONA SÓDICA COMPRIMIDO 500 MG 
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DIPROSPAN IM  

DOXASOZINA COMPRIMIDO 2 MG 

DRAMIN B6 GOTAS  

ELOTIN OTOLÓGICO GOTAS   

ENALAPRIL COMPRIMIDO 10 MG 

ESPIRONOLACTONA COMPRIMIDO 25 MG 

ESPIRONOLACTONA COMPRIMIDO 50 MG 

ETINILESTRADIOL/LEVONORGESTREL COMPRIMIDO 0,03 MG/ 0,15 
MG 

FINASTERIDA COMPRIMIDO 5 MG 

FLUCONAZOL CAPSULA 150 MG 

FUROSEMIDA COMPRIMIDO 40 MG 

GINKGO BILOBA COMPRIMIDO 80 MG 

GLIBENCLAMIDA COMPRIMIDO 5 MG 

GLICAZIDA COMPRIMIDO LC 60 MG 

GLIMEPIRIDA COMPRIMIDO 2 MG 

HIDRALAZINA COMPRIMIDO 25 MG 

HIDRALAZINA COMPRIMIDO 50 MG 

HIDROCLOROTIAZIDA COMPRIMIDO 25 MG 

HIDROCLOROTIAZIDA COMPRIMIDO 50 MG 

HIDRÓXIDO DE ALUMÍNIO SUSPENSÃO  6,2% 

IBUPROFENO COMPRIMIDO 300 MG 

IBUPROFENO GOTAS 100 MG/ML 

INSULINA HUMANA NPH CANETA  100 UI/ML 

INSULINA HUMANA NPH  FRASCO 100 UI/ML 

INSULINA HUMANA REGULAR CANETA 100 UI/ML 

INSULINA HUMANA REGULAR FRASCO 100 UI/ML 

ISOSSORBIDA COMPRIMIDO 20 MG 

IVERMECTINA COMPRIMIDO 6 MG 

LEVODOPA/CARBIDOPA COMPRIMIDO 250 MG/25 MG 

LEVOFLOXACINO COMPRIMIDO 500 MG 

LEVONORGESTREL  COMPRIMIDO 0,75 MG 

LEVOTIROXINA COMPRIMIDO 50 MCG 

LORATADINA COMPRIMIDO 10 MG 

LORATADINA XAROPE 1 MG/ML 

LOSARTANA COMPRIMIDO 50 MG 

MEDROXIPROGESTERONA IM 150 MG/ML 

METFORMINA COMPRIMIDO 500 MG 

METFORMINA COMPRIMIDO 850 MG 
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METILDOPA COMPRIMIDO 250 MG 

METOCLOPRAMIDA COMPRIMIDO 10 MG 

METOCLOPRAMIDA GOTAS 4 MG/ML 

METOPROLOL SUCCINATO COMPRIMIDO LC 25 MG 

METOPROLOL SUCCINATO COMPRIMIDO LC 50 MG 

METOPROLOL SUCCINATO COMPRIMIDO LC 100 MG 

METRONIDAZOL SUSPENSAO 40 MG/ML 

METRONIDAZOL COMPRIMIDO 250 MG 

METRONIDAZOL CREME VAGINAL 500 MG/5 G 

MICONAZOL CREME VAGINAL  20 MG/G 

NIFEDIPINA COMPRIMIDO 20 MG 

NIMESULIDA COMPRIMIDO 100 MG 

NIMESULIDA GOTAS 50 MG/ML 

NISTATINA SUSPENSAO 100.000 UI 

NISTATINA CREME VAGINAL 250.000 UI/60 G 

NITROFURANTOÍNA COMPRIMIDO 100 MG 

NORESTISTERONA COMPRIMIDO 0,35 MG 

NORETISTERONA/ESTRADIOL IM 50 + 5 MG/ ML 

NORFLOXACINO COMPRIMIDO 400 MG 

OMEPRAZOL CAPSULA 20 MG 

ÓXIDO ZINCO/CALCIFEROL/RETINOL CREME  

PARACETAMOL GOTAS 200 MG/ML 

PARACETAMOL COMPRIMIDO 500 MG 

 
PERMANGANATO DE POTÁSSIO 

COMPRIMIDO  100 MG 

POLIVITAMÍNICO COMPRIMIDO  

POLIVITAMÍNICO GOTAS  

PREDNISONA COMPRIMIDO 20 MG 

PREDNISONA COMPRIMIDO 5 MG 

PREDNISOLONA XAROPE 3 MG/ML 

PROLOPA COMPRIMIDO 200 MG/50 MG 

PROLOPA HBS COMPRIMIDO  100 MG/25 MG 

PROMETAZINA COMPRIMIDO  25 MG 

PROPAFENONA COMPRIMIDO 300 MG 

PROPRANOLOL COMPRIMIDO 40 MG 

RAMIPRIL COMPRIMIDO 5 MG 

SAIS PARA REIDRATAÇÃO ORAL PÓ  

SIMETICONA GOTAS 75 MG/ML 

SINVASTATINA COMPRIMIDO 20 MG 
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SULFAMETOXAZOL/TRIMETOPRIMA COMPRIMIDO  400 MG/80 MG 

SULFAMETOXAZOL/TRIMETOPRIMA SUSPENSÃO  200+40/5 ML 

SULFATO FERROSO COMPRIMIDO  200 MG 

SULFATO FERROSO  GOTAS  125 MG/ML 

TETRACICLINA/ ANFOTERICINA B CREME VAGINAL  

TIAMINA COMPRIMIDO 300 MG 

TIBOLONA  COMPRIMIDO 2,5 MG 

TINIDAZOL/ MICONAZOL CREME VAGINAL  

TOBRAMICINA COLÍRIO  0,3% 

VALSARTANA COMPRIMIDO 160 MG 

VARFARINA SÓDICA COMPRIMIDO 5 MG 

VITAMINA A + D GOTAS  
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