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1. OBJECTE DE L’EXPEDIENT DE CONTRACTACIO

L’acord marc per al subministrament de MEDICAMENTS |, respon a la necessitat dels centres adherits al
mateix d’aprovisionar-se d’aquests productes per tal de garantir la continuitat en la prestacio del servei public
d’assisténcia sanitaria, la qual tenen encomanada per I’Administracié Sanitaria. Aixi mateix, també respon a
la necessitat d’aconseguir, mitjangcant economies d’escala, que el preu d’adjudicacié d’aquests productes
sigui el més economic possible.

La relacié de material a subministrar, és la que consta al plec de prescripcions técniques publicat al perfil del
contractant del Consorci de Salut i d’Atencié Social de Catalunya.

2. CONCURRENCIA

Segons consta a les corresponents actes, s’ha rebut oferta per part de les seguents empreses:

. ACCORD HEALTHCARE, SLU

. AGUETTANT IBERICA S.L.

. ALCON HEALTHCARE, S.A.

. ALTAN PHARMACEUTICALS S.A.U.

. ANGELINI PHARMA ESPANA, S.L.U.

. B.BRAUN MEDICAL, S.A.

. BOEHRINGER INGELHEIM ESPANA, S.A.
. CASEN RECORDATI, S.L.

. CHIESI ESPANA, S.A.U.

. ESTEVE PHARMACEUTICALS, S.A.

. FRESENIUS KABI ESPANA, S.A.

. HIKMA ESPANA S.L.U

. IMMEDICA PHARMA AB

. KERN PHARMA, S.L.

. LABORATORIO ALDO-UNION

. LABORATORIOS ERN S.A.

. LABORATORIOS RUBIO, S.A.

. LAPHYSAN S.A.U

. LUCAVI GESTION SL

. MERCK SHARP DOHME DE ESPANA, S.A.
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. PFIZER, SLU
. SANOFI AVENTIS, S.A.
. VIATRIS PHARMACEUTICALS, S.L.

Totes les empreses presenten la documentacié exigida als plecs administratius i técnics dins del termini i per
tant es consideren totes elles incloses.

3. VALORACIO DE LES OFERTES

Els criteris de valoracié son els especificats al Quadre de Caracteristiques del contracte:

CRITERIS D’ADJUDICACIO A VALORAR EN L’ACORD MARC (100 punts), que es desglossen de la
segiient manera:

(0] =3 e T=YeToT 4 Lo 1 41 [ L Es valorara com a maxim fins a 50 punts

S’obtindra la puntuacio aplicant la segiient féormula:
P = Puntuacié6 de loferta a

— Valorar

P f— 1 — M X 1 X P P = Punts criteri economic
v — IL VP O = Oferta Millor

O = Oferta a Valorar

El Valor de Ponderacié sera = 1. IL = Import de Licitacié
VP = Valor de Ponderacio

NOTA: El preu que es tindra en compte per tal de valorar la puntuacié sera el preu sense IVA i
aplicant el RD.

Comanda MiNima .....cccceeeeiiiccierrre e Es valora com a maxim a 2 punts
Obtenint la maxim puntuacio I'oferta que no obligui a fer una comanda minima |, 0 punts la que obligui.

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacié les empreses hauran d’incorporar una declaracié responsable
signada pel responsable legal de 'empresa on s’especifiqui que no hi haura una comanda minima.

Valoracio dels albarans ..........cccccoiiriiiiiiiceennnnnn. Es valorara com a maxim fins a 3 punts

Obtenint la maxim puntuacié I'empresa que envii els albarans valorats (preu adjudicat a I'expedient, lot i caducitat) i 0
punts 'empresa que no ho aporti.

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacié les empreses hauran d’incorporar un model d’albara i/o una
declaracié responsable signada pel responsable legal de I'empresa on s’especifiqui que als albarans constaran les
dades especificades, com a minim, al criteri d’adjudicacié.
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Disposar d’un estudi d’analisi de la petjada de carboni del medicament en tot el seu cicle de
Vida. e Es valorara com a maxim fins a 3 punts

Obtenint la maxima puntuacié qui presenti el compromis i 0 punts qui no el presenti.

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacié les empreses hauran d’incorporar un informe detallat sobre el
calcul de la petjada de carboni del medicament en el seu cicle de vida.

Agrupacié dels identificadors uUnics dels medicaments continguts en el mateix, de manera
que es puguin capturar d’'una sola vegada, mitjangant sistemes informatics, el conjunt
d’identificadors uUnics dels sistemes de medicaments que composen la comanda
................................................................. Es valorara com a maxim fins a 5 punts

Obtenint la maxima puntuacié qui presenti un document on es detalli el procés d’agrupacio i, 0 punts qui no el presenti.

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacio les empreses hauran una declaracié responsable signada pel
responsable legal de 'empresa on s’especifiqui que ja s’esta realitzant per part de 'empreses les proves necessaries
per a disposar de I'agrupacio dels identificadors Unics dels medicaments

Presentacié en dosis unitaria (especificant el nom del principi actiu, dosis, via administracié,
lot i data de caducitat) ................... Es valorara com a maxim fins a 12 punts

Obtenint la maxima puntuacio I'oferta que especifiqui sigui en unidosi i 0 punts la que no ho especifiqui.

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacio les empreses hauran d’incorporar fotografies i/o mostra on sigui
visible tota la informacio sol-licitada al criteri d’adjudicacio.

Element de tragabilitat (Data matrix que inclogui codi nacional o Global Trade Item Number
[GTIN], lot i caducitat amb comprovacio de correcta lectura en I'acondicionament intern o
unitat minima de dispensacio [per exemple, el blister])
.................................................................................. Es valorara com a maxim fins a 25 punts

Obtenint la maxim puntuacié qui tingui element de tragabilitat amb informacié estructurada segons normativa SEVeM; si
disposa d’element de tragabilitat amb informacié que permeti tragabilitat a nivell de CN o GTIN, lot i caducitat i O punts
'empresa que no ho tingui

A efectes de puntuar en el present criteri d’adjudicacié les empreses hauran d’incorporar fotografies i/o mostres on
sigui visible el datamatrix i amb qualitat suficient per realitzar la correcta lectura.

S’han presentat les seguients empreses als productes que constaven a la licitacié i son:

. ACCORD HEALTHCARE, SLU

. AGUETTANT IBERICA S.L.

. ALCON HEALTHCARE, S.A.

. ALTAN PHARMACEUTICALS S.A.U.
. ANGELINI PHARMA ESPANA, S.L.U.
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. B.BRAUN MEDICAL, S.A.

. BOEHRINGER INGELHEIM ESPANA, S.A.
. CASEN RECORDATI, S.L.

. CHIESI ESPANA, S.A.U.

. ESTEVE PHARMACEUTICALS, S.A.

. FRESENIUS KABI ESPANA, S.A.

. HIKMA ESPANA S.L.U

. IMMEDICA PHARMA AB

. KERN PHARMA, S.L.

. LABORATORIO ALDO-UNION

. LABORATORIOS ERN S.A.

. LABORATORIOS RUBIO, S.A.

. LAPHYSAN S.A.U

. LUCAVI GESTION SL

. MERCK SHARP DOHME DE ESPANA, S.A.
. PFIZER, SLU

. SANOFI AVENTIS, S.A.

. VIATRIS PHARMACEUTICALS, S.L.

El detall dels criteris avaluables de forma automatica és el que consta a I'annex adjunt.

4. PROPOSTA D'ADJUDICACIO

D’acord amb els criteris d’adjudicacio anteriorment relacionats, la homologacié del present acord
marc sera de fotes les empreses que compleixin amb els requeriments minims obligatoris.

Aixi mateix, totes les empreses han presentat la declaracio responsable sobre el compliment dels
requeriments minims i especificacions tecniques que s’han definiti en el Plec de Prescripcions
técniques de I'expedient

Per tant, un cop analitzat técnicament i economicament el contingut de les diferents ofertes
presentades en I'expedient de contractacid relatiu a I'acord marc del subministrament de
MEDICAMENTS | i d’acord amb les puntuacions obtingudes per cadascuna d’elles, es proposa
homologar a les empreses que consten a I'annex adjunt.

Tanmateix, tal i com consta a I'annex i d’acord amb les puntuaciéns obtingudes, resultara
adjudicataria dels contractes basats, I'empresa millor puntuada. No obstant, els centres
destinataris, per a les continuacions del tractament i en base a criteri clinic, podran adjudicar els
contractes basats a una/es empresal/es diferent/s de la millor puntuada. En aquest cas, caldra
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justificar aquesta eleccié en base al criteri clinic en un informe signat pel professional responsable
de I'eleccio, el qual constara a I'expedient.

Qui subscriu el present informe no esta incurs en cap conflicte d’interessos.
| als efectes oportuns, i per a que en quedi constancia, signo aquest informe.

Sra. Virginia Garcia

Farmaceéutica de I'Area de Farmacia i el Medicament del
Consorci de Salut i d’Atencié Social de Catalunya

Signat digitalment
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Principi actiu

Preu maxim
de licitacio

Nom laboratori

Codi
Nacional

8
g
H

K

o
2

£

5

Preu unitari
sense IVA

Preu unitari
amb RD

ANNEX

INFORME VALORACIO

RD aplicat

Baja temeraria

IVA aplicat

Preu unitari
amb IVA

Punt. Oferta economica

Valoracié albarns

Puntuacié valoracio

albarans

Petjada de carboni

Puntuacié petjada

carboni

Agrupacié dels

Puntuacié agrupacio

Dosis unitaria

Puntuacié dosis unif

Element de tragabilitat

Puntuacic element de

Observacions

Puntuacio SOBRE C

HOMOLOGAT

>5% amb discapacitat

o contractes temporals

CSCF15/24

MEDICAMENTS |

DESEMPLAT

ADJUDICAT

1ded

2100[PARAFINA LIQUIDA 7.17 G SOL/SUSP ORAL SOBRE 0,35000[ DESERT
2169[BISACODILO 10 MG SUPOSITORIOS 0,53166| DESERT
2181[BISACODILO 5 MG COMPRIMIDOS 0,21333[ DESERT ]
39653| FOSAPREPITANT 150mg 1 VIAL 36,34000| ACCORD HEALTHCARE, SLU | 7234265 Py 1| 2075000  20,75000|No Aplica Correcte 4| 2158000| 4622| O ol o R | s 2 | ® | 2 32| O ofafo|o ol =
4675 DIPIRIDAMOL 100 MG COMP 0,05389| DESERT ]
39671| EVEROLIMUS 5 MG COMP 8,08700| ACCORD HEALTHCARE, SLU | 7236603 |everoumus accoro s wa covprmnosess | 30| 5,40000]  5,40000|No Aplica Correcte a|  seie00( 4691 O of o ® [ s | & | s %691 O EEEE ol =
39672| EVEROLIMUS 10 MG COMP 16,17500| ACCORD HEALTHCARE, SLU | 7. 08010 30| 940000  9,40000|No Aplica Correcte a|  977600| 4784 O o o ® | s 2| ® | s 9784 O ofofafa ol ®
39003| SUXAMETONI 10 MG/ML SOL INJ XER PREC 10 ml 9,00000| Aguettant Ibérica S.L. 7291107 o 1o MO 50 o 10 9,00000]  9,00000|No Aplica Correcte 4 9,36000| 5000 ® ® ol o O|o|®|12|R |2 %000 O | ® [o|o|o|o ol =
Precio unitario publicado en el Pliego
|l TETH Al . no correspondiente al actual P\ ala o
7351429 S;L?;ZR%C&FN ELEAANAL BBl AL 5,64400| ALCON HEALTHCARE, 5.A. 7351429 COUROFTA ANESTESICO DOBLE 1| 730000  7,30000|No Aplica Exclos a| 759200 o000f O o o o ofofofofaofo et | 000l O | O [=|=|c|o ol O
efectuads ante el Ministerio
4754| UROQUINASA 250000 U1 10 VIALES + 10 AMPOLLAS 2 ML | 100,12830( DESERT ® [ O
SUXANETONIO ETRYPHARM 50 MG/ SOLUCION
39667| SUXAMETONI 100 MG AMP 2 ML 1,80000 :';\TAN PHARMACEUTICALS, | 573162 vecraste vpana persusion Ampolasceam | 10| 1,80000]  1,80000|No Aplica Correcte a| 187200 s000( O ® of o ®[s |®[2|[DO]fo0 720 O | ® [ofo|ofo ol ®
. o0mel-
7581| AMIODARONA 150 MG INY 3 ML AMP 0,34200| DESERT = o
7672 DOPAMINA 200 MG INY 5 ML 0,68166| DESERT ® | O
7673|ISOPRENALINA 0,2 MG/ML INY 1 ML 0,70408| DESERT = o
39671|EVEROLIMUS 5 MG COMP 8,08700 :'gAN PHARMACEUTICALS, | 7537357|EVEROUMUS ETYPAAAM S MG COMPRMEOS | 30 4,60000|  4,90000|No Aplica Correcte 4| 500600 50,00 O ® o o R [s|®|1|[O]|o0 7200 O | ® |o|ofo|o of o
39672| EVEROLIMUS 10 MG COMP 16,17500) :';\TAN e 237297| e oo 30|  870000(  870000[No Aplica Correcte 4| 904800( 5000 O = of o ®|s|®|12|Ofo 720 O | ® |ofo|ofo ol o
8131 CLONIDINA 015 MG COMP 0,05638[ DESERT ® | O
8827|CALCIO DOBESILATO 500 MG CAP. 0,07416| DESERT ® | O
12891| METILERGOMETRINA 0.2 MG/ML INY 1 ML 0,44333[ DESERT ® | O
12973|RITODRINA 10 MG/ML INY 5 ML 0,09633| DESERT = o
MESNA 600 MG INH ALTAN PHARMACEUTICALS, MEMA AL AN COMS MRSl o
efusidn nebulizacién y para instacidn i R R R olalala o
G by e A e eI RS T 3,20000( " 6848333 p v para st 6| 3200000  3,20000(No Aplica Correcte 4| 332800( s000( O = of o R |[s|®|1|[O]|o 7200 O | ® ®
13024|BENCIDAMINA 140 MG LIQ VAG UNIDOSIS 1,90000 ‘S‘":ff”m PHARMAESPARA, | 7655752 rosaiam pronto 140 me s| 190000  1,90000|No Aplica Correcte a| 197600 s000( O = o o O|o|®|2|0]fo0 67000 O | ® [ofofofo ol ®
13661| DANAZOL 100 MG CAP 0,18275| DESERT ® | O
13748| TROSPIO CLORURO 20 MG COMP 0,09718[ DESERT ® | O
14634| CARBIMAZOL 5 MG COMP 0,06220| DESERT ® | O
P— (f;;)LCAGON 1 MG (1 U1) 1 VIAL + 1 JERINGA DISOLVENTE pesan E— = =
16214| AZTREONAM 1,000 MG INYECTABLE VIAL 8,07500| DESERT ® | O
16582[ ESPIRAMICINA 1,5 MILLONES Ul COMP 0,01406| DESERT ® | O
17615]ISONIAZIDA 300 MG INY 5 ML 1,31920] DESERT ® | O
13027|BENCIDAMINA 500 MG LIQ VAG SOBRES 0,44500 :r:?)sum PHARMA ESPARA, | 501184 rosaiom soo ms ruusoo 200 oaa9as|  0,44945|No Aplica Correcte 4| oa6743| s000[ O ® oo Ofo|®|[2n|O]fo0 67000 O | ® [ofofofo ol ®
21248| TIOPENTAL SODIO 1,000 MG INY VIAL 1,70000{B.BRAUN_MEDICAL, S.A. 6355817 | TOBARBITALV 1,06 E5 50 00000) 70000[RD 9/11 (15%) | Correcte 4| 1.76800] 5000 O = ® | 3 O] o | ® | 12| ® |2 95000 O | ® [o]ofofo o =
25878 NEOSTIGMINA 2,5 MG INY 5 ML 0,46750[B.BRAUN MEDICAL,S.A- 6519769 | NEOSTIGMINA 0,5MG/ ML GA SMLES 10 0,55000]  0,46750|RD 9/11 (15%) |Correcte 4| o48620] 5000 O = ® | 3 O o | ® [ 12| w2 o500 O | ® [o]ojolo ol ®
17645| PIRAZINAMIDA 250 MG COMP 0,03068| DESERT = o
17646| ETAMBUTOL 400 MG COMP 0,11580| DESERT 5]
0,13778| DESERT = o
35883| TIOPENTAL SODIO 500 MG INY 10 ML 1,38652|B.BRAUN_MEDICAL, S.A. 6355732 TIOBARBITALV 0,56 £5 50| 1,63120]  1,38652|RD 9/11(15%) |Correcte 4| 1.4a198] 5000 O = R | 3 O] o | ® | 12| ® |2 95000 O | ® [o]ofofo o =
20591{PENICILAMINA 250 MG CAP. 0,37315| DESERT 5]
21005[CICLOBENZAPRINA 10 MG CAP 0,06320| DESERT = o
21007|TIZANIDINA 2 MG COMP. 0,06686| DESERT 5]
21010 TIZANIDINA 4 MG COMP. 0,10681| DESERT = o
21052|COLCHICINA 1 MG COMP 0,04483[ DESERT 5]
39668| ESCOPOLAMINA 0,5 MG AMP 1 ML 2,11000{B.BRAUN MEDICAL, S.A 6080429 escoroumnasranos ma/catMes (100 2,110000  2,11000|No Aplica Correcte 4| 219440| 5000 O ® ® |3 O|o|®|[n|® |2 95000 O | ® |o|o|ojo o ®
39677| NEOSTIGMINA 0.5 MG AMP 1 ML 2,17000[B.BRAUN MEDICAL SA. 6361429 |NEosTGMINA 05 Me/MLBRAUN GAIMLES 100 0,11880  0,10098[RD 9/11 (15%) |Correcte a|  o10502| 5000 O m |3 | w3 oo |®m| ||z o0 O | ® [o]ofofo o ®
21872 MORFINA 2 MG/ML SOL/SUSP ORAL 100 ML 2,30000| DESERT. [m]
21876 MORFINA 20 MG/ML INY 1 ML 0,44000| DESERT 5]
21910[MORFINA 5 MG COMP LIB MODIF 0,05730| DESERT = o
21930 MORFINA 100 MG COMP LIB MODIF 0,78570| DESERT 5]
21932 MORFINA 30 MG COMP LIB MODIF 0,28730| DESERT = o
22383[ ACETILSALICILATO DE LISINA 900 MG INY VIAL 1,10500 DESERT 5]
22858 CAFEINA 300 MG CAP LIB MOD 0,61500| DESERT o
23412[BIPERIDENO 4 MG COMP LIB MODIF 0,08032| DESERT 5]
23415[BIPERIDENO 5 MG INY 1 ML AMP 0,49130| DESERT. o
23417|TRIHEXIFENIDILO 2 MG COMP 0,04114] DESERT 5]
23419[BIPERIDENO 2 MG COMPRIMIDO 0,04760| DESERT. o
23585 APOMORFINA 10 MG/ML INY 3 ML PLU PREC 19,21400] DESERT 5]
23719/ CLORPROMAZINA 100 MG COMP 0,03480| DESERT. B o
23727|CLORPROMAZINA 25 MG INY 5 ML AMP 0,31600| DESERT 5]
LEVOMEPROMAZINA 40 MG/ML SOL/SUSP GOTAS
2 1, DESERT ® o
3593 ORALES 30 ML FRASCO i
23996[ZUCLOPENTIXOL 25 MG COMP 0,24310| DESERT. B o
23998[ZUCLOPENTIXOL 50 MG INY. 532950 DESERT 5]
23999[ZUCLOPENTIXOL 10 MG COMP 0,11220| DESERT. B o
4001 PUCLOPENTIXOL 20 MG/ML SOLUCION/SUSPENSION | — -
GOTAS ORALES 20 ML
24056 CLOTIAPINA 40 MG COMP! 0,07060| DESERT 5]
24094[PIMOZIDA 4 MG COMP. 0,13430| DESERT. B o
24231{TIAPRIDA 100 MG INY 2 ML AMP 0,18841[ DESERT 5]
24272[TIAPRIDA 100 MG COMP 0,07083| DESERT. B o
24326[LITIO CARBONATO 400 MG COMP LIB MODIF 0,10421[ DESERT 5]
24602[CLOBAZAM 10 MG COMP D,UEBAUMT B u]
IMP-SC-049



CSCF15/24
ANNEX MEDICAMENTS |
INFORME VALORACIO

L] ® @
£ - 2 ] g S = o 3
E g 3% s 3 2 ; H q w Al
3 - i 5, % 3. .%85:8 8 : & ¢ g g g L
o 1 - - g L8 2 F2 8 ] 3 5 £ = ) 8 ] ¥ z|l5|E
Principi actiu Preu maxim Nom laboratori Codi G | PN | B e || | R B S 25 g 558822383 £ 3 : 2 g o 2 ii¥: 3
G de licitaci6 Nacional 2 senselVA  ambRD B b S ambiva £ 3 82 % §F 38 3 2 = 8 H ] 2 2588 3
£ H = § §3° 3 2° 35 8 8 3 B & 2 2 3 f§sie
: 3 £ % 2% 2 5 g g ] i3
> £ =2 |2 e H £ 5 % H
< 5 =2 2
H H
24616] CLOBAZAM 20 MG COMP 0,10620| DESERT ® | O
24705 | HIDROXIZINA 2 MG/ML SOL/SUSP ORAL 150 ML FRASCO 1,04550{ DESERT o
25091] MAPROTILINA 75 MG COMP 0,12420| DESERT O
25105 IMIPRAMINA 25 MG COMPRIMIDO 0,02300| DESERT ® | O
25109] IMIPRAMINA 10 MG COMP 0,01700| DESERT O
25119] CLOMIPRAMINA 25 MG GRAGEA 0,05631| DESERT ® | O
25735 PIRACETAM 800 MG SOL/SUSP ORAL SOBRE 0,12083DESERT O
39679] MORFINA 20me/ml_(2%) 20mL VIAL 6,00000[B.BRAUN_MEDICAL, S.A. 7203131| MORFINA  BRAUN 20MG/ MLV 20 E5 1| 6,00000]  6,00000[No Aplica Correcte 4| 624000 5000 O | 2 | ® | 3 | ® | 3 O o |®|2|0]o 7000 O EEEE o ®
6567579| MORFINA 10 mg/mL (1%) AMP 0,21200{B.BRAUN MEDICAL, S.A. 6567579 MORFINA 10WIG/MLBRAUN CI0HOSP GAIMLES | 10| 0,21200]  0,21200| No Aplica Correcte o]  o022048) s000] O | 2 3 3 O o|®| 2|0 o0 7000 O o|olala o ®
6602317 35:/‘1%3:‘;12%5%%2;:3””0 SRS 0,88000{B.BRAUN MEDICAL, S.A. 7262954 suptecaL sowucion vecaste wpcovies | 20| 0,88000|  0,88000|No Aplica Correcte a|  o91s20| so00| T | 2 3 | ® | 3 o o 2| ®| s 95,00 O o|o|ola ol ®
26106] FLUNARIZINA 5 MG COMPRIMIDO 0,07700| DESERT ® | O
26222 PIRIMETAMINA 25 MG COMP 0,08896| DESERT O
BOEHRINGER INGELHEIM METALYSE 10.000 UNIDADES (50 M) POLVO Y
4740| TENECTEPLASA 10000 U 1 VIAL + 1 JERINGA DISOLVENTE | 848 52350 2N 9494612 HETALYE 10000 UNDAOES (50 o) Pt 1| 99873000 848,92050|RD 9/11 (15%) |Correcte a| ss287730 5000 ® | o [ O | o | O o o|lo|o|o|ofo so00] O | ® |ofo|o|o ol ®
31566] PROTAMINA 50 MG INY 5 ML 5,60000| DESERT ® | O
31594] DEFEROXAMINA 500 MG INY VIAL 2,00685| DESERT ® | O
METACOLINA HIDROCLORURO 100 MG INH PULMONAR
4
3219 0 o ving 36,47775| DESERT ® | O
32933 FLUOCINOLONA 0.25 MG/G CREMA 30 G 2,66000| DESERT. ® [ O
32979] NITROFURAL 2 MG/G POMADA 30 G 1 TUBO 5,42000| DESERT ® | O
33010| PROMESTRIENO 10 MG/G SEMISOLIDO VAGINAL30 G 1 S — ala
TUBO
33182 | TRIHEXIFENIDILO 5 MG COMP 0,08432| DESERT ® [ O
33198[ ANTIMONIATO DE MEGLUMINA 1,500 MG INY 5 ML 0,87040| DESERT ] a
33441] MICONAZOL 20 MG/G CREMA 40 G 1TUBO 2,08000| DESERT ® | O
33486 SULFAMETOXAZOL/TRIMETOPRIMA 40 MG/ML + 8 1,76000| DESERT = o
MG/ML SOLUCION/SUSPENSION ORAL 100 ML 1 FRASCO
33515| PROCAINA 200 MG INYECTABLE 10 ML 0,56848| DESERT ® [ O
33517] CLORPROMAZINA 25 MG COMP. 0,01650| DESERT ® | O
33660] MORFINA 20 MG COMP 0,19580| DESERT ® | O
MISOPROSTOL 25 MICROGRAMOS
35605 0VUL0/CAPSULA/COMP VAGINAL 312500| DESERT o
35673| MORFINA 10 MG COMP LIE MODIF 0,11480| DESERT ® [ O
MORFINA 60 MG COMP LIBER MODIF 0,52700| DESERT ] a
NITROFURAL 2 MG/G POMADA 500 G 1 TUBO 7,26000| DESERT ® | O
BOEHRINGER INGELHEIM ACTILISE POLVO Y DSOLVENTE PARA SOLUCION 3
4743| ALTEPLASA 20 MG VIAL POLVO + VIAL DISOL 20 ML 19100000 C O e 9859374 AT POLVO Y DIOLVENTE 1| 192,00000]  162,35000|RD 8/11 (15%) Correcte 4| 16884400 5000 ® | o [ O | o | O o o|lo|o|o|ofo so00| O | ® |o|o|o|o ol ®
35704[VARENICLINA 1 MG COMP 0,64696| DESERT ] o
35728 IMIPRAMINA 50 MG COMPRIMIDO 0,05470| DESERT 5]
FLUDROCORTISONA 0,1 MG COMP 0,12218| DESERT ] o
35875| HIDROXICOBALAMINA 5,000 MG INY PERF VIAL 3,78700| DESERT 5]
MORFINA 20 MG/ML SOL/SUSP ORAL 20 ML 5,54000| DESERT ) m]
BOEHRINGER INGELHEIM ACTILISE POLVO Y DISOLVENTE PARA SOLUCION
4749| ALTEPLASA 50 MG VIAL POLVO + VIAL DISOL 50 ML a7680000| (G 9859450 | ACTIUISE POLVO Y DIOLVENTE 1| 476,80000]  405,28000|RD 8/11 (15%) Correcte a| 421491200 5000| ® | o [ @ | o | O] o o|lo|o|o|ofo so00| O | ® |o|o|o|o ol ®
BOEHRINGER INGELHEIM VETALYSE 8000 UNIDADES (40 1G) POLYO Y
4752| TENECTEPLASA 8000 U 1 VIAL + 1 JERINGA DISOLVENTE | 82493350 /UM 9485284 METALYSE 8000 UNIDADES (40 MG) POLY 1| 97051000 824,93350|RD 8/11 (15%) |Correcte 4| 85793080/ 5000 ® | o [ O | o | O] o o|lo|o|o|ofo so00| O | ® |o|o|o|o ol ®
38593| AMITRIPTILINA/MEDAZEPAM 25 MG/10 MG CAP 0,24600| DESERT 5]
38600{ DANAZOL 200 MG CAP 0,35700| DESERT ] o
38601] DANAZOL 50 MG CAPSULA 0,09435| DESERT 5]
38605[ LEVOMEPROMAZINA 100 MG COMP 0,06160| DESERT ] o
38606 LEVOMEPROMAZINA 25 MG COMP 0,04460| DESERT 5]
38607 [LEVOMEPROMAZINA 25 MG INY 1 ML 0,15385| DESERT ] o
38609] MAPROTILINA 25 MG COMP 0,10000| DESERT 5]
39295| MACROGOL 4000 SIN ELECTROLITOS 10 g POLS SOBRE 0,39716| CASEN RECORDATI, S.L. 7168492 casenLax 106R roLvO 30| 013000  013000(No Aplica Correcte a|  oms0|s000 O | 2 | ®| 3| O] o o|lo|®|2|0o]f o presenaciondesosobres | 67,00 O | ® |o|o|o|o ol ®
N213sa 0
48612| MIDAZOLAM 10 MG GEL/PASTA/LIQUIDO BUCAL 2 ML 13,9000 DESERT =
JER PREC
3851| MIDAZOLAM 75 MG GEL/PASTA/LIQUIDO BUCAL LS ML | oo T - =
JER PREC
38614] MORFINA 15 MG COMP LIB MODIF 0,15183 | DESERT 5]
38615|MORFINA 200 MG COMP LIB MODIF 1,26230| DESERT & o
38622|PIMOZIDA 1 MG COMP. 0,05893 | DESERT 5]
38625[TIROFIBAN 250 MICROGRAMOS/ML INY PERF 50 ML 107,03000| DESERT & o
38628| VORTIOXETINA 5 MG COMP 0,36080| DESERT 5]
38632| PENICILAMINA 50 MG COMP 0,07706| DESERT. o
38982| BUPRENORFINA 128 MG SOLINY LIB PROL 145,60425| DESERT 5]
38983[BUPRENORFINA 16 MG SOL INY LIB PROL 33,97525| DESERT o
38984] BUPRENORFINA 24 MG SOLINY LIB PROL 33,97525| DESERT 5]
38985[BUPRENORFINA 32 MG SOL INY LIB PROL 33,97525| DESERT o
38986] BUPRENORFINA 64 MG SOLINY LIB PROL 145,60425| DESERT. 5]
38987[BUPRENORFINA 8 MG SOL INY LIB PROL 33,97525| DESERT & o
38938] BUPRENORFINA 96 MG SOL INY LIB PROL 145,60425| DESERT. 5]
38990( DOXILAMINA/PIRIDOXINA 10 MG/10 MG CAP LIB MODIF 0,52791| DESERT &= o
L 4 IN ELEH LITOS 1 L L
39516 2”;5&060 000 SIN ELECTROLITOS 10g SOL ORA 0,55450| CASEN RECORDATI, S.L. 7098072 cAsenLax 106R soL oL soBRe 200 013000  0,13000|No Aplica r:i?f;g% 4l o013ss000 O | 2 [ ®| 3 | O] o o|o|®|2|0]o0 6700 O | ® [ofo|o|o ol ®
39028| ALBENDAZOL 400 MG COMP 0,84180| DESERT =]
39030| APRACLONIDINA 10 MG/ML COLIRIO 0,25 ML UNIDOSIS 3,26725| DESERT
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— :N»:fw ANT 25 MG/ML (125 MG SOBRE) SOL/SUSP ORAL[ 1, o cooleceer = =
39035 CIANOCOBALAMINA 1 MG INY 2 ML 0,29200[ DESERT ® | O
39041[ ERITROMICINA LACTOBIONAT 1,000 mg IV VIAL 3,42000 DESERT 5]
39042|ESCOPOLAMINA BROMHIDRAT 20 mg/1 ml AMP 0,37800[ DESERT ® | O
39518 “oﬁ::ffgio,,:fm S e e ST /il 62 9,50000| CASEN RECORDATI, S.L. 7068808 | CASENLAX 500MG/ML SOL ORAL FRASCO 200ML | 1 9,50000] 9,50000| No Aplica @D 4 9,88000| 50,00 O 2 ® 3 o 0 o o ® | 12| O 0 670 O | ® |o|o|o|o o ®
39513| CLORTETRACICLINA 5 MG/G POM OFT 3 G 1,91250] DESERT 5]
39514| DEUCRAVACITINIB 6MG 28 COMP REC 17,80950] DESERT ® | O
17616{ISONIAZIDA/PIRIDOXINA 300 MG/50 MG COMP 0,09208[ CHIESI ESPANA, 5.A.U. 9038151 |CEMIDON 86 300 MG/50 MG COMPRINIDOS 30| 010833  009208|RD9/11(15%) |correcte 4| oo09s76| s000| O | 2 3ol o m|s|o|lo|o|o 60,00 O olofala ol ®
17617|ISONIAZIDA/PIRIDOXINA 150 MG/25 MG COMP 0,03961 CHIESI ESPANA, S.A.U. 7786702 CEMIDON 86 150 MG/25 MG COMPRIIDOS 50|  004660|  0,03961|RD9/11(15%) |Correcte 4| ooauf so00| O | 2 3ol o m|s|o|lo|o|o 60,00 O olofala ol ®
17618[ISONIAZIDA/PIRIDOXINA 50 MG/15 MG COMPRIMIDO 0,03204{ CHIESI ESPANA, S.A.U. 7786542 CEMIDON B6 50 MG/15 MG COMPRIVIDOS, 100 003700|  0,03145|RD 9/11(15%) |Correcte a| o037 so00| O | 2 3ol o m|s|o|lo|o|o 60,00 O olofala ol ®
30480 [ OAE S AU DR 220,62600| CHIES! ESPARNA, S.A.U. 7784319 CUROSURF 120, 1 vial de 1,5 m! 1| 259,56000( 220,62600|RD 9/11 (15%) |Correcte 4| 229,45100| 50,00 O 2 = 3 [m] 0 = 5 = 12 o 0 72,000 O ® |o|o|ofo ol ®
INHALACION ENDOTRAQUEOPULMONAR 1.5 ML
39517|MACROGOL 4000 SIN ELECTROLITOS 4 g POLS SOBRE 0,35000| DESERT 5]
TENSIOACTIVO PULMONAR PORCINO 80 MG/ML o
CUROSURF 240, 1 vial de 3 ml %) ® ® = X olofofa o
B 408,15300| CHIES| ESPANA, S.A.U. 7781912, 1| 480,18000|  408,15300|RD 9/11 (15%) |Correcte a| 4247910 s000( O | 2 3 (oo 5 2| oo 72,00 ® ®
39516| MACROGOL 4000 SIN ELECTROLITOS 500 me/mL SOL | M = =
ORAL 500 mL
39520[SENOSIDS A-B CALCIC 12 mg comp 3,20000[ DESERT ® | O
39521[SODIO BICARBONATO 500 MG POLV SOL ORAL SOBRE 0,45640| DESERT ® | O
7492672| ACETAZOLAMIDA 250 MG COMP 0,05397| CHIES| ESPANA, S.A.U. 7492672 EDEMOX 250 mg COMPRIVIDOS 20 006300]  0,05355[RD 9/11 (15%) |Correcte 4| oosses| s000 O | 2 | ® | 3 | O | o B | s oo |O]o 60000 O | ® [o[o[o|o ol ®
39651| CALCIFEDIOL 266 mcg AMP. 0,69000| DESERT ® | O
39652| FLUFENAZINA 25mg/1ml AMP 7.07000| DESERT ® | O
26056/ METADONA 40 MG COMP [) sa.| 7414131 oMPRIMIDOS 800| 021150  0,17978|RD9/11(15%) |Correcte a|  ose97{ so00f O [ 2 [ ® [ 3 [ O o ofo|ofofofo ss000 O | ® [ofofofo ol ®
26062 METADONA 5 MG COMP 0 SA.| 700636 mg COMPRIMIOOS 200 00775|  0,06588|RD9/11(15%) |Correcte a|  ooessifsoool O [ 2 [ ® [ 3 [ O o ofo|ofofofo ss000 O | ® [ofofofo ol ®
38611| METADONA 10 MG INY 1 ML 0,25000|Esteve Pharmaceuticals, S.A. | 7006381|Memastom omo/musouconweerasie | 12| 0,20416|  0,25004|RD 9/11 (15%) |Correcte a| o004 5000 O | 2 [ m | 3| Of o oflo|lofoflolfo ss000 O | ® |ofo|ofo ol ®
39654| HIDROXIZINA 25mg COMP. 0,04000| DESERT ® | O
39655 METADONA 5 mg COMP 0,06000[ DESERT ® | O
7412496| METADONA 30 MG COMP 0,17523( st sA.| 741 0 me COMPRIMIDOS 800| 017640  0,14994[RD 9/11 (15%) |Correcte a|  oasseaf sooof O [ 2 [ ® [ 3 [ O o ofo|ofofofo ss000 O | ® [ofofofo ol ®
30515|MIPENEM 500 mg/ CILASTATINA 500 mg/ CILASTATINA 73,26000| FRESENIUS KABI ESPARA, ssasaop| MeeEmCLsTAT soomersoomssahosa | 10 a0000] 5,50000|No Aplica Comecte A sweded allallalsllele allsllalalalss gl @ || @ [kl o &
250 mg vial POLVO SOL PERF SA. solucion para perfusion Vial 20m
39658| MEPIVACAINA 3% 54mg/1,8 ml AUTOVIALS 0,11290| DESERT ® | O
MAGNES 53 MG COMP 0,10600[ DESERT ® | O
HIDROXICINA 25 MG COMP 0,03700| DESERT = o
39664|PROCAINA 20 MG/ML (2%) AMP 5 ML 0,52800[ DESERT 5]
39665 MISOPROSTOL 200 MCG COMP VAGINALS 3,18800] DESERT ® | O
8076| ADENOSINA 6 MG INY PERF 2 ML VIAL 1,71500| HIKMA ESPANA S.L.U 7321477 ADENOSINA HIKMA 250 MG POLVO 5 VIALES. 10| 1,40000| 1,40000(No Aplica Correcte 4 1,45600| 50,00 ® 0 o 0 ® 3 o 0 ® 12 o 0 65,00 O ® [o|o|jafo o ®
IMIPENEM 500 mg/ CILASTATINA 500 mg/ CILASTATINA IMIPENEM/CILASTATINA HIKMA MG CONCENTRADO )
1 73,26000[ HIKMA ESPANA S.L. 72594 1 it 10000(No Apl Correct 4 22400| 4 = o o o | 2| o 186 O | ® |o|o|o|o ol o
o e TV 3,26000 SPANAS.LU 50435 | Sorcion of 310000  3,0000(No Aplica orrecte 3,22400| 49,86 0 0 0 0 0 61,86
39653 | FOSAPREPITANT 150mg 1 VIAL 36,34000[ HIKMA ESPANA 5.L.U 732168; HIKMA 150 MG POLVO 1 VIAL 1| 18,00000]  18,00000|No Aplica 718;?1(;8:;; a| 18720000 5000 ® [ o [ O [ o | O 0 Ofo|®|[2|O]fo0 620 O | ® [ofofofo ol o
39660| MACROGOL 3350 + ELECTROLITOS 13.8 G 25 MLPOLS e | e 2l g
ORAL
39670[SENOSIDS B 30 MG/ML GOTES ORALS 2,91600] DESERT ® | O
7977469) ';';ii[‘;:&";/ giom';‘)m SMG/G+35MG/GPOMADA | 1, <5000{ IMMEDICA PHARMA AB 7977469 oftimolosa cus pecison neomicina 1| 12550000  12,50000|No Aplica Correcte a| 1300000 5000 O [ 2 [ m | 3 | O o oflo|®m|[|ofo 67000 O | ® |o|o|o|o ol ®
39522 | FENOBARBITAL 200 MG INY 1 ML 0,57715|KERN PHARMA S L. 6548059 Luminal S0l 10 L1 10 067900] _ 0,57715|RD 9/11 (15%) |Correcte a o002/ 5000l O [ 2 [ ® [ 3 [ O o ® | s | ® 120 o 72000 O | ® |o|o|o|o ol ®
39675| PARACETAMOL/CODEINA 500/30 MG COMP 0,07500(KERN PHARMA'S.L. 6726587 |paracetamol Codeina 500/30Mg 20Comp Xp 200 007500  0,07500|No Aplica Correcte 4| oo7s00{ s000f O | 2 | ®m | 3 | O o R|s|o|o|o]o 60000 O | ® [ofofofo ol ®
4274| WARFARINA 10 MG 40 COMP 011517 L‘::gz“;‘zk'o ALDO- 7122738 ALDOCUMAR 10MG 40 COMPRIVIDOS 20| 004200  0,04200[No Aplica Correcte a|  ooa3es{ 5000 ®m [ o [ O | o | O 0 oflo|lofofofo so00] O | ® |ofo|ofo ol ®
SULFAMETOXAZOL/TRIMETOPRIM (COTRIMOXAZOL)
T PR 0,08700( DESERT o
39674| SULFAMEETOXAZOL/TRIMETOPRIM (COTRIMOXAZOL) e - O
800/160 MG VIAL
39656| SULFADIAZINA ARGENTICA 1% TUBO 50g 2,10000 L‘::gz“;‘zk'o ALDO- 7006244 sivepeRmA 1| 210000  2,10000|No Aplica Correcte a| 2184000 5000 ® [ o [ O | o | O] 0 oflo|lofofofo so00| O | ® |ofo|ofo ol ®
39676|CLOTRIMAZOL 1% CREMA 30G 0,10100| DESERT
ILFADIAZI ENTICA 1( LLI Bl \TORI LDO-
TerEy] A O S RO 6,34000| HABORATORIO ALDO 7682837 |sivepERMA AgROSOL 1| 634000  634000|No Aplica Correcte a|  es9360[ s000f ® [ o [ O | o | O 0 ofof|ofofofo so00 O | ® [ofofofo ol ®
50 ML 1 ENV PULV UNION, 5.L.
17788| AMANTADINA 100 MG CAP 0,12877|LABORATORIOS ERN S.A 7227014 | AVANTADINE LEVEL 100MG CAPSULAS DURAS 200 01515  0,12878|RD9/11 (15%) |Correcte af 0133935000l ® [ o [ O | o | O 0 ofof|ofofofo so00 O | ® [ofofofo ol ®
656184 VARENICLINA 0,5 MG COMP 0,67178| DESERT. B o
4860| FITOMENADIONA 2 MG SOL/SUSP ORAL/INY 0,2 ML AMP 1,36000| LABORATORIOS RUBIO, S.A. | 6561164| o oot mrocmmtenane 5 1,60000{  1,36000|RD 9/11 (15%) |Correcte 4 14190 50 [ ® | o [ O | o | O o O|o|®m|2|0O]fo0 620 O | ® |o|ofo|o o
5340147| UROQUINASA 100,000 Ul 47,00000[ DESERT O] o O] o 5]
6131824 | ARTICAINA/EPINEFRINA 40mg/mL + 10 mcg/mL SOL INY 0,42000| DESERT ® o
6131909| ARTICAINA/EPINEFRINA 40mg/mL + 5 meg/mL SOL INY 0,42000| DESERT. B o
159972| MEPIVACAINA/EPINEFRINA (ADRENALINA) 20/0,01 e | -
MG/ML CARTUCHO 1,8 ML
6313749| PARACETAMOL/CODEINA 650 MG/30 MG COMP. 0,08000| DESERT 5]
6522066/ FITOMENADIONA 10 mg/mL AMP 1,11000{LABORATORIOS RUBIO, SA. | 6522066 Konarsor, 0 /M SOLUAONORAUSOLUCON | 5| 4 50000|  1,11000|RD 8/10 (7,5%) |Correcte a|  115440{ s000f ® [ o [ O [ o | O 0 oflo|®m|2|ofo 620 O | ® [ofofofo ol ®
6534786| PILOCARPINA 20 MG/ML COLIRIO 10 ML 1,60000| DESERT a 0 a 0 B u]
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PREDNISOLONA + PRINCIPIOS ACTIVOS
6537909| DESCONGESTIVOS (PRODUCTO COMBINADO) 8,50000( DESERT R | O
PRODUCTO USO NASAL 10 G 1 TUBO
6542569 MEBENDAZOL 100 MG COMP 0,39950| DESERT R [ O
<545732| BENCILPENICILINA PROCAINA 600000 Ul T VIAL + 1 SN — O
AMPOLLA DISOL 4 ML
<a5790| BENCILPENICILINA PROCAINA 1200000 Ui VIAL + AMP 2 50750| oEseRT O
DISOL5 ML
6608845 ‘é’;:‘i’;';g'&m’;i’;xf/ S A Y EE ) 234,66000| LABORATORIOS RUBIG, S.A. | 6608845|vALorTE so me/mi powvo parasowuconorat | 1| 32,41000]  32,41000|No Aplica Correcte 4| 3370640 5000 ® | o [ O | o | DO 0 oo |m||O]|o 620 0 | ® |o|ofo|o ol ®m
6694732 | HIDROXICARBAMIDA 500 MG CAP 0,16410] LABORATORIOS RUBIO, S-A. | _6694732] HYDREA 500 mg CPSULAS OURAS 20 0419300] __ 0,16405[RD /11 (15%) |Correcte 4 oaroe1] s000] ® | o [ O | o | O o 0o | ® |00 6200 0O | ® [o]o[o[o ol ®
CALCIO ACETATO/MAGNESIO CARBONATO 435 MG (110
7
©506841| MG CA)/235 MG (60 MG Mg) COMP s Bl e
38558| DIAZEPAM 10 MG INY 2 ML AMP 0.21335|Lpahysan S.A.U 6077924 Diszepam 82 Smgfmt ol mpct 50| 029000] 0.29000[No Aplica Exclos 4 o30160] 000 ® [ 0 [ ® | 0o | ® | 0 O o|®[o[®][o 000 0 | 0 [=[=[o]o ol O
6624609| CICLOSPORINA 50 MG INY PERF 1ML 1,41440| DESERT 5]
6637500| TOXINA BOTULINICA A 125 U INY VIAL 84,50000] DESERT & [ o
39657 | MEPIVACAINA 2% 40mg/2ml AMP 0,08630[Lpahysan S.A.U 6073803 Mepvacana 20mg/mi 2 i 50| 015000] _ 0,15000[No Aplica Exclos 4 oaseo0] 000] ® | 0 | ® | 0o | ® | 0o 0 [ o | ® |0 0 o0 O | 0 [=[=[o[o ol O
6720882[ CLORANFENICOL 10 MG/G POM OFT 3G 1.60000| DESERT ® | O
682963| ZUCLOPENTIXOL 200 MG INY 4,49650] DESERT ® | O
6867259| DORZOLAMIDA 20 MG/ML COLIRIO 5 ML 1 FRASCO 3.28000] DESERT ® | O
6878303| CIPROFLOXACINO 3 MG/ML COLIRIO 5 ML 2,97000| DESERT ® | O
P
s830593| MIDAZOLAM 2,5 MG GEL/PASTA/LIQUIDO BUCALOS ML | oo oo ala
JER PREC
essoc30] VIDAZOLAM G GEL/PASTA/LIQUIDO BUCALTMLIERI] oo [ ala
5937051| CALCIFEDIOL 0,1 MG/ML SOL/SUSP GOTAS ORALES 20 | n— ala
MLENV
7005032 PERFENAZINA 8 MG COMP. 0,03910] DESERT ® | O
7005285| EVEROLIMUS 0,5 MG COMP 2,81378| DESERT = o
7006350|POTASIO CLORURO 600 MG CAPS 0,06800| DESERT ® | O
7006718| MEBENDAZOL 20 MG/ML SOL/SUSP ORAL 30 MLFRASCO | 2,39700| DESERT ® | O
7006817 | DISULFIRAM 250 MG COMP 0,11453] DESERT ® | O
7012993 CLOTRIMAZOL 500 mg CAPS VAGINAL 2.45000| DESERT ® | O
7031943[ COLCHICINA 0.5 MG COMP 0,07955] DESERT ® | O
7052586 [NALOXEGOL 12.5 MG COMP 2.02570| DESERT ® | O
7052603 NALOXEGOL 25 MG COMP. 2,02570| DESERT ® | O
7144809 | CIPROTERONA 50 MG COMP 0,49580| DESERT ® | O
7157229] POTASIO CITRATO 1,080 MG COMP LIB MODIF 0,14348] DESERT ® | O
7231301{ ESCOPOLAMINA BUTILBROMURO 10 MG SUPOSITORIO 0,33000| DESERT ® | O
39516 :”‘f;iosoumosw GRS e L 0,55450| LUCAVI GESTION S.L 7256793 | wacrocoL AUROVITAS 106 30| 055450 055450|No Aplica Correcte 4| osees| 11,72) ® | o [ O | o | O 0 oflofo|lo|DO]o un2l 0| ® |o|gfo|o o| O
39653 | FOSAPREPITANT 150mg 1 VIAL 36,34000 212;?:(:23;”& Dohme de 6658789 ronon MG POWOPAASOLUCONPARA | 3| 34.94000|  34,94000|No Aplica Correcte a| 3e33760( 2669| O | 2 | ® [ 3 | O o ® s |®[2|Ofo0 4869) O | ® |o|o|o|o ol o
21423|KETAMINA 50 MG/ML INY 10 ML VIAL 2,82000[ PFIZER SLU 7762119| ETOLAR 50 mafml x vl 100 1] 282000[  2,39700[RD 9/11 (15%) |Correcte 4 249885000l O | 2 [ ® | 3 [ O] o ® [ s o] o[oO]o 6000 O | ® [o]o[o[o ol ®
7581512 METRONIDAZOL 125 MG/5 ML SOL/SUSP ORAL 120 ML 1 1,38000| DESERT = o
FRASCO
7581772 METRONIDAZOL 500 MG OVULO/CAP/COMP VAGINAL 0,23700| DESERT = o
7607106 [NITROFURAL 2MG/G 100G POMADA 9,00000] DESERT 5]
39666] MISOPROSTOL 200 MCG COMP 0,14300[ PFIZER SLU 9903176{CYTOTEC 200 mcg 40 Comprimidos 40| 016800]  0,14280[RD 9/11 (15%) |Correcte o]  omssi[sool O [ 2 [ ® [ 3 [ O o B[ s [0 o]0 o 6000 O | ® [o|o[o[o o ®
TRIAMCINOLONA/GENTAMICINA/NISTATINA 1 MG/G + 1
7728951 \16/6 + 100,000 UI/G CREMA 30 G 1 TUBO s Sl v
7791249[LACTOBACILLUS ACIDOPHILUS 10,000 M UFC CAP. 0,69800| DESERT 5]
7879459 MORFINA 10 mg COMP REC 0,13333| DESERT = o
8076| ADENOSINA 6 MG INY PERF 2 ML VIAL 1,71500| SANOFI AVENTIS 6915271 { AOENOCOR 6 /2 ml SOLUCION INVECTABLE 6| 171500  1,71500|No Aplica Correcte a| 1780|4082 O | 2 [ ® | 3| o o R|s|m|n|o|o a8 0 | 8 |ojofo|o o| o
2067450| BETAMETASONA ACETATO/BETAVETASONA FOSFATO 350000 pESERT =
SODIO 6 MG/6 MG INY 2 ML VIAL
#178667| RIFAMPICINA 20 MG/ML SOL/SUSP ORAL 120 ML 1 218050| DESERT =
FRASCO
8190607 | METOCARBAMOL 500 MG COMP. 0,05482] DESERT 5]
8232451| TRIMETROPIM 80 mg /SULFAMETOXAZOL 400 mg COMP 0,03859| DESERT = o
8283507 SULFADIAZINA 500 MG COMP 0,28815| DESERT = o
8395972 | TRIAMCINOLONA 40 MG INY1 ML AMP 3,32916| DESERT 5]
8565672| MAGNESIO LACTATO 48,62 MG COMP. 0,16520| DESERT. B o
9097134|VERTEPORFINA 15 MG INY PERF 1 VIAL 957,61850] DESERT 5]
NITROPRUSIATO SODICO INY 50 MG 1 VIAL POLVO + 1 VIATRIS PHARMACEUTICALS, NITROPRUSSIAT FIOES 50 MG POLVO PARA 2 2
s367328| 40 1227000 9367329 e s e 1| 12,27000]  10,42950|RD 9/11 (15%) Correcte 4| 1084668/ s000 O | 2 [ ® | 3 | O o oo |m|n|o|o 6700 O | ® [o[o|o|o ol ®
9693374] METOPROLOL 1 MG/MLINY 5 ML 0,36000| DESERT ® | O
9884857| PROPAFENONA 3,5 MG/ML INY 20 ML 0,31406] DESERT 5]
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