ELENCO TOTAL POR ORDEM ALFABETICA

* medicamento fornecido
[pelo Ministério da Saude, ndo
consta na REMUME

* medicamento fornecido
pelo Ministério da Saude, ndo
consta na REMUME

MEDICAMENTO CONCENTRACAO FORMA FARMACEUTICA ESTOQUE ATUAL
400MG COMPRIMIDO 1.948
1 |acicLovir SOMG/G (5%) CREME 100
° DERMATOLOGICO
2 |ACIDO ACETILSALICILICO 100MG COMPRIMIDO 29.940
3 |Acipo FoLIco 5MG COMPRIMIDO 4.199
ACIDO FOLINICO (FOLINATO
4 - 15MG COMPRIMIDO -
DE CALCIO)
ACIDO SALICILIC
05 O+ 20MG/ML + o
5 |DIPROPIONATO DE SOLUCAO TOPICA 15
0,64MG/ML
BETAMETASONA
250MG COMPRIMIDO -
6 |ACIDO VALPROICO 500MG COMPRIMIDO -
50MG/ML SOLUCAO ORAL 43
AGULHA PARA CANETA
7 7.190
APLICADORA DE INSULINA3
COMPRIMIDO
400MG . 195
8 |ALBENDAZOL MASTIGAVEL
40MG/ML SUSPENSAO ORAL 104
9 |ALENDRONATO DE SODIO 70MG COMPRIMIDO 516
ALGESTONA ACETOFENIDA + MG + 1 . ]
GESTONA ACETO >0 MG +10 SOLUCAO INJETAVEL 15
ESTRADIOL, ENANTATO MG/M
10 laLopurinGL 100MG COMPRIMIDO 1.855
300MG COMPRIMIDO 2.190
11 |AMBROXOL, CLORIDRATO SMG/ML XAROPE 76
6MG/ML XAROPE 105
12 |[AMINOFILINA 100MG COMPRIMIDO -
13 |AMIODARONA, CLORIDRATO 200MG COMPRIMIDO 3.484
25M MPRIMID 20.4
14 |AMITRIPTILINA, CLORIDRATO MG €O O 0.460
75MG COMPRIMIDO 1.310
s LamvoxiciLina 500MG CAPSNULA 2.414
50MG/ML SUSPENSAO ORAL 65
500MG +
L6 [AMOXICILINA + 125MG COMPRIMIDO i
CLAVULANATO DE POTASSIO .
SOMG/ML+ | ¢ oENSAO ORAL 140
12,5MG/ML
17 |ANLODIPINO, BESILATO MG COMPRIMIDO 2.915
10MG COMPRIMIDO 4.572
APLICADOR PARA
MEDICAMENTO, USO COM
LE DE L
CARPU INSULINA, UNIDADE 261

CANETA COM TAMPA, COM
AJUSTE DE DOSE,
REUTILIZAVEL

* medicamento fornecido
[pelo Ministério da Saude, ndo
consta na REMUME




100MG COMPRIMIDO 1.200
18 JATENOLOL 25MG! COMPRIMIDO
50MG COMPRIMIDO 9.690
M COMPRIMID 2.34
19 JAZITROMICINA >00MG O - O 348
40MG/ML SUSPENSAO ORAL 284
20 |[BACLOFENO 10MG COMPRIMIDO 3.241
PO PARA SUSPENSAO
21 .
BENZILPENICILINA BENZATINA | 1.200.000 UI INJETAVEL 8
22 |[BENZOILMETRONIDAZOL 40MG/ML SUSPENSAO ORAL 7
BETAMETASONA, ACETATO +
3MG/ML + - i
23 |[BETAMETASONA, FOSFATO SUSPENSAO INJETAVEL 95
. 3MG/ML
DISSODICO
2MG COMPRIMIDO 3.865
24 |BIPERIDENO, CLORIDRATO COMPR'M'?O DE
AMG LIBERACAO
PROLONGADA
25 |BROMOPRIDA 10MG COMP~R|M|DO 1.590
4AMG/ML SOLUCAO ORAL 164
SUSPENSAO PARA
32MCG/DOSE INALACAO NASAL 214
26 [BUDESONIDA SUSPENSAO PARA
50MCG/DOSE - 772
INALACAO NASAL
BUPROPIONA, CLORIDRATO 150MG COMPRIMIDO 990
27 |CAPTOPRIL 25MG COMPRIMIDO
200MG COMPRIMIDO 17.385
28 |CARBAMAZEPINA 20MG/ML SUSPENSAO ORAL 79
400MG COMPRIMIDO 705
CARBONATO DE CALCIO + 1250MG
29 COLECALCIFEROL (500MG DE COMPRIMIDO 12.555
CALCIO) +400UI
30 |CARBONATO DE LiTIO 300MG COMPRIMIDO 9.330
31 |CARMELOSE® S5MG/ML SOLUCAO OFTALMICA
3,125MG COMPRIMIDO 7.080
2 |earvepiLoL 6,25MG COMPRIMIDO 3.480
12,5MG COMPRIMIDO 10.470
25MG COMPRIMIDO 7.890
23 |ceFALEXINA 500MG COMPRNIMIDO 4.993
50MG/ML SUSPENSAO ORAL 164
- Sk
soovs | 0T e 55
34 |CEFTRIAXONA S P ARA SOLUCED
1G , ¢ 276
INJETAVEL
20MG/G (2%) CREME 16

2K

CETNCNANA7NI

* medicamento fornecido
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20MG/G (2%) XAMPU
36 |CIPROFLOXACINO 500MG COMPRIMIDO 1.947
37 |CLARITROMICINA 500MG COMPRIMIDO 288
38 |CLINDAMICINA, CLORIDRATO 300MG CAPSULA 2.257
39 |CLINDAMICINA, FOSFATO 10MG/G GEL DERMATOLOGICO
40 |CLOMIPRAMINA, CLORIDRATO 10MG COMPRIMIDO
25MG COMPRIMIDO 2.640
0,5MG COMPRIMIDO 6.345
41 |CLONAZEPAM 2MG COMPRIMIDO 9.570
2,5MG/ML SOLUCAO ORAL 222
42 |CLORETO DE SODIO 0,90% SOLUCAO NASAL 272
100MG COMPRIMIDO 1.060
43 CLORPROMAZINA, 25MG COMPRIMIDO 960
CLORIDRATO -
40MG/ML SOLUCAO ORAL 27
44 |COMPLEXO VITAMINICO B COMPRIMIDO
4MG COMPRIMIDO 2.950
45 |DEXAMETASONA CREME
0,1% ) 243
DERMATOLOGICO
DEXCLORFENIRAMINA, -
46 0,4MG/ML SOLUCAO ORAL 43
MALEATO
7 oiazEram 5MG COMPRIMIDO
10MG COMPRIMIDO 3.150
48 |IDIGOXINA 0,25MG COMPRIMIDO 1.350
2 |biPiRONA 500MG COMPBIMIDO 11.363
500MG/ML SOLUCAO ORAL
50 |DOXASOZINA, MESILATO 2MG COMPRIMIDO 1.980
1 MPRIMID
51 |ENALAPRIL, MALEATO 10MG 0 0
20MG COMPRIMIDO 15.440
52 ESCOPOLAMINA, 10MG COMPRIMIDO 9.330
BUTILBROMETO
53 |ESPIRONOLACTONA 25MG COMPRIMIDO
54 |ESTRIOL 1MG/G CREME VAGINAL 35
ETINILESTRADIOL + 0,03MG +
55 5 CARTELA 292
LEVONORGESTREL 0,15MG
s6 |FenToiNA 20MG/ML SUSPENSAO ORAL
100MG COMPRIMIDO 2.540
57 |FENOBARBITAL 100MG COMPNRIMIDO 5.540
40MG/ML SOLUCAO ORAL 20
58 |FERRIPOLIMALTOSE 100MG/ML SOLUCAO ORAL 57
59 |FINASTERIDA 5MG COMPRIMIDO
60 |FLUCONAZOL 150MG CAPSULA 323
61 |FLUOXETINA, CLORIDRATO 20MG CAPSULA 12.440
62 |FUROSEMIDA 40MG COMPRIMIDO 17.462
63 laLiceroL 72MG SUPOSIT?RIORETAL 36
120MG/ML SOLUCAO RETAL




COMPRIMIDO DE

30MG LIBERACAO 42.015
64 |GLICLAZIDA PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
60MG LIBERACAO 34.020
PROLONGADA
GLICOSIMETRO PARA
65 |AFERICAO DE GLICEMIA UNIDADE
CAPILAR
1IMG COMPRIMIDO
66 |HALOPERIDOL 5MG COMPRIMIDO
2MG/ML SOLUCAO ORAL 23
67 |HIDRALAZINA, CLORIDRATO 50MG COMPRIMIDO
68 |HIDROCLOROTIAZIDA® 25MG COMPRIMIDO
69 |HIDROCORTISONA, ACETATO | 10MG/G (1%) CREME 27
70 |HIDROXIDO DE ALUMINIO 61,5MG/ML SUSPENSAO ORAL 132
71 |HIPROMELOSE 5MG/ML SOLUCAO OFTALMICA
100MG/ML SUSPENSAO ORAL 166
72 |IBUPROFENO 300MG COMPRIMIDO 9.560
600MG COMPRIMIDO 3.733
73 [IMIPRAMINA, CLORIDRATO 25MG COMPRIMIDO 1.400
INSULINA ANALOGA DE ACAO - )
74 s 100UI/ML SOLUCAO INJETAVEL 611
PROLONGADA
75 |INSULINA HUMANA NPH? 100UIl/ML SUSPENSAO INJETAVEL 281
76 |INSULINA HUMANA REGULAR? 100UI/ML SOLUCAO INJETAVEL 374
50 A 120MG DE
ISOFLAVONA DE SOJA (Glyci
77 (Glycine 1\ orLAVONAS COMPRIMIDO
max (L.) Merr.) i
(DOSE DIARIA)
78 |ISOSSORBIDA, MONONITRATO 20MG COMPRIMIDO 300
79 |IVERMECTINA 6MG COMPRIMIDO 1.448
80 |LACTULOSE 667MG/ML XAROPE
LANCE A
81 ANCETA PARA PUNGAO UNIDADE 3.886
DIGITAL
82 |LEVODOPA + BENSERAZIDA 100MG+25MG COMPRIMIDO
200MG+50MG COMPRIMIDO 8.190
83 |LEVODOPA + CARBIDOPA 200MG+50MG COMPRIMIDO 5.880
84 |LEVOMEPROMAZINA 25MG COMPRIMIDO 2.615
85 |LEVONORGESTREL 2 75MG COMPRIMIDO
12,5MCG COMPRIMIDO
25MCG COMPRIMIDO 10.325
37,5MCG COMPRIMIDO

QR
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* medicamento fornecido
[pelo Ministério da Saude, ndo
consta na REMUME

* medicamento fornecido
pelo Ministério da Saude,
lexclusivamente para o
[programa COVID, ndo consta
Ina REMUME

50MCG COMPRIMIDO 11.270
75MCG COMPRIMIDO 14.700
100MCG COMPRIMIDO 11.690
&7 LLorATADINA 10MG COMPRIMIDO 1.240
1IMG/ML XAROPE 116
] 100MG COMPRIMIDO 360
88 |LOSARTANA POTASSICA -
50MG COMPRIMIDO -
89 [MEBENDAZOL 20MG/ML SUSPENSAO ORAL 33
0 MEDROXIZPROGESTERONA, 150MG/ML |SUSPENSAO INJETAVEL -
ACETATO 10MG COMPRIMIDO -
MEDROXIPROGESTERONA, - )
ACETATO + ESTRADIOL, 25+5 MG SUSPENSAC INJETAVEL 9
CIPIONATO 0.5 ML
L 500MG COMPRIMIDO -
91 [METFORMINA, CLORIDRATO
850MG COMPRIMIDO -
o2 IMETILDOPA 250MG COMPRIMIDO 3.630
500MG COMPRIMIDO 4.410
93 |METILFENIDATO® 10MG COMPRIMIDO 8.640
COMPRIMIDO DE
25MG* LIBERACAO -
PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
94 [METOPROLOL, SUCCINATO 50MG LIBERACAO 10.050
PROLONGADA
COMPRIMIDO DE
100MG LIBERACAO 8.205
PROLONGADA
100MG/G GEL VAGINAL 73
95 [ METRONIDAZOL (10%)
250MG COMPRIMIDO 2.865
400MG COMPRIMIDO 828
96 |MICONAZOL, NITRATO 20MG/G (2%) CREME VAGINAL 40
NEOMICINA, SULFATO + POMADA
% |saciTRACINA SMG/G + 250Ul DERMATOLOGICA 37
99 |NIFEDIPINO 20MG COMPRIMIDO 21.270
100 |NIMESULIDA 100MG COMPRIMIDO 2.122
NIRMATRELVIR, ASSOCIADO 50 MG + 100
AO RITONAVIR MG COMPRIMIDO 50
101 |NISTATINA 100.000UI/ML | SUSPENSAO ORAL 102
102 [INITROFURANTOINA 100MG CAPSULA -
103 |NORETISTERONA? 0,35MG COMPRIMIDO 48
NORETISTERONA,
104 |[ENANTATO+ESTRADIOL, ng//'l\w/lLLJ' SOLUCAO INJETAVEL 51
VALERATO?
10MG CAPSULA 720




105 [INORTRIPTILINA, CLORIDRATO 25MG CA,PSULA 2.385
50MG CAPSULA 420
75MG CAPSULA 2.310
106 |OLEO MINERAL OLEO 57
107 |OMEPRAZOL 20MG CAPSULA 20.880
COMPRIMIDO OU
AMG COMPRIMIDO 3.443
108 |ONDANSETRONA, ORODISPERSIVEL
CLORIDRATO COMPRIMIDO OU
8MG COMPRIMIDO 2.010
ORODISPERSIVEL
30MG CAPSULA 70
OSELTAMIVIR 45MG CAPSULA
75MG CAPSULA 40
105 |PARACETAMOL 500MG COMPRIMIDO 6.305
PARACETAMOL 200MG/ML SOLUCAO ORAL 92
110 [PERMETRINA 50MG/G (5%) LOCAO 60
111 |PEROXIDO DE BENZOILA 0,50% GEL
POLIMIXINA B, SULFATO + 10.000U1/ML +
11, |NEOMICINA, SULFATO + 3,500MG/ML + SOLUCKO OTOLOGICA €4
FLUOCINOLONA ACETONIDA + | 0,250MG/ML +
LIDOCAINA, CLORIDRATO 20MG/ML
113 PF}EDN'SOLONA' FOSFATO 3MG/ML SOLUCAO ORAL 699
sODICO
114 |PREDNISONA 5MG COMPRIMIDO 1.556
20MG COMPRIMIDO 3.183
115 |JPROMETAZINA, CLORIDRATO 25MG COMPRIMIDO 5.664
116 |[PROPAFENONA, CLORIDRATO 300MG COMPRIMIDO
117 |PROPANOLOL, CLORIDRATO* 40MG COMPRIMIDO
118 |PROPILTIOURACILA 100MG COMPRIMIDO 180
REPELENTE, PRINCIPIO ATIVO
A BASE DE ICARIDINA, DEET
1o OU IR3535 (EBAAP - etil SOLU’CAO PARA USO 315
butilacetilaminoprionato), TOPICO SPRAY
COM INDICACAO PARA USO
EM GESTANTE E PUERPERA’
olrisPERIDONA 1IMG COMP~R|M|DO 5.415
1IMG/ML SOLUCAO ORAL 109
10MG COMPRIMIDO
121 |RIVAROXABANA* 15MG COMPRIMIDO
20MG COMPRIMIDO

* medicamento fornecido

pelo Ministério da Saude,
exclusivamente para o
programa Influenza, ndao
consta na REMUME



CLORETO DE
SODIO, GLICOSE
ANIDRA,
19y [SA1S PARA REIDRATACAO CLORETO DE PO PARA SOLUCAO 431
ORAL POTASSIO, ORAL
CITRATO DE
SODIO DI-
HIDRATADO
SERINGA COM AGULHA
123|ACOPLADA PARA APLICACAO UNIDADE 5.560
DE INSULINA
124 |SERTRALINA, CLORIDRATO 50MG COMPRIMIDO 28.645
125 |SINVASTATINA 20m6* COMPRIMIDO
A0MG COMPRIMIDO 4.224
 |sureameroxazor + 400MG + 80MG COMPRIMIDO
TRIMETOPRIMA 40MG/ML + R
SUSPENSAO ORAL 14
8MG/ML
127 |SULFATO DE ZINCO AMG/ML XAROPE 62
40MG (FERRO COMPRIMIDO 11.175
ELEMENTAR)
128 |SULFATO FERROSO 25MG/ML
(FERRO SOLUCAO ORAL 87
ELEMENTAR)
129 |TIAMINA, CLORIDRATO 300MG COMPRIMIDO 1.556
130 [TIMOLOL, MALEATO 5MG/ML | SOLUCAO OFTALMICA 106
TIRAS REAGENTES DE MEDIDA
131 UNIDADE
DE GLICEMIA CAPILAR
137 |TOBRAMICINA + 3MG/ML + SOLUCAO OFTALMICA
DEXAMETASONA 1IMG/ML
133 |VARFARINA SODICA 5MG COMPRIMIDO 5.485

1 Medicamento fornecido exclusivamente nas farmdcias das UBSs dos distritos de Santo Anténio do Rio Verde e Pires
Belo, que ndio contam com drogarias conveniadas ao programa federal "Aqui tem farmdcia popular" na regido

2 Medicamento financiado e distribuido pelo Ministério da Saude, pelo programa "Saude da Mulher". A Assisténcia

Farmacéutica Municipal apenas executa a dispensagdo a populagdo

3 Medicamento financiado e distribuido pelo Ministério da Saude, pelo programa "Diabetes". A Assisténcia
Farmacéutica Municipal apenas executa a dispensagdo a populagdo

4 Medicamento fornecido mediante andlise da Cdmara de Avaliagdo Técnica em Satde do Ministério Publico

5 Medicamento adquirido e fornecido em caso de impossibilidade de aquisi¢do de Ferripolimaltose solugdo oral (item 58)
6 Medicamento adquirido e fornecido em caso de impossibilidade de aquisi¢do da Hipromelose solugdo oftdlmica (iterr

7 Produto fornecido exclusivamente as gestantes em acompanhamento pré-natal na rede municipal de satde

visando a prevengdo do contdgio da Zika virus

8 Medicamento fornecido criangas de 6 a 17 anos, 11 meses e 29 dias. Obrigatdrio relatério médico a cada 6 meses
Y Proguro jorneciao ae maneira compiementar ao estoque ao IVIINISTerio aa >auae ate que este reguidrize o Inicio ae

ceir fnrnerimentn



