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Municipio:,

Unidade de saude:

Farmacéutico responsavel:

RELACAO DE MEDICAMENTOS

ESTRELA DO NORTE - GO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

JORGE DE SOUZA CALDAS FILHO

MM
UNIDADE DE QUANTITATIVO PRECO PRECO
EsPeaRICacDes Tecnicas FORNECIMENTO oﬂ% ¢ SOLICITADO cz..;n»_o TOTAL

1 [ACIDO TRANEXAMICO 250MG SML. AMPOLA 500 1.000 R$435  |RS  4.350,00

2 EPINEFRINA 1IMG/ML IML AMPOLA 300 1.000 RS144 | RS _ 1440,00

3 AMINOFILINA 24MG/ML 100X10ML AMPOLA 500 1.000 R$463 | RS  4.630,00

4 AMPICILINA 500G INJ C/100 S/DIL AMPOLA 430 1.200 RS4,95 | RS 5.940,00

B |ATROPINA 0,25MG/ML 100XIML AMPOLA 100 900 R$120 | RS _ 1.080,00

3 CEFALOTINA 1G S/DIL 5 Z AMPOLA 800 . 2.000 R$394 | RS 7.880,00

7 DEXAMETASONA 4MG/ML 2,5M AMPOLA 1.000 3.000 R$150 |RS  4.500,00

8 DIAZEPAM 10MG CPR 5.000 8.000 RS048 | RS  3.840,00

9 DIAZEPAM 10MG/ML 2ML AMPOLA 200 800 RS093 | R 744,00

10 DICLOF. POTASSIO 75MG/3ML AMPOLA 1000 2.000 RS100 | R 2.000,00

11 [SIMETICONA 75MG/ML GTS 15ML FRS 200 700 R$190 | R 1.330,00

12 FUROSEMIDA 20MG 100X2ML AMPOLA 500 1300 RS150 | R 1.950,00

o= (GLICOSE 50% 200X10ML UND 400 1500 R$080 [R$  1.200,00

14 [CEFTRIAXONA 1G S/DIL C/50 (G) IV/IM AMPOLA 2.000 3.500 R$4,22 | RS 14.770,00

15 METRONIDAZOL SMG/ML INJ IV 100M AMPOLA 150 600 R$450 [RS  2.940,00

16 MIDAZOLAM 15MG/ML 3ML C/10 AMPOLA 100 500 R$2,70 |RS 135000

17 [OMEPRAZOL 40MG CPS C/28 CPR 1.000 3.000 R$1,98 | RS  5.940,00

18 AMBROXOL 15MG/SML INF Uno 700 RS 3,60 RS 2.520,00

19 OMEPRAZOL 40MG/10ML C/20+DIL IV AMPOLA 300 1.000 R$650 [RS  6.500,00

20 MEROPENEM 1000MG C/25 IV GENERICO AMPOLA 100 300 R$21.00 [ RS  6.300,00
T\: SORO FISIOLOGICO 0,9% 250ML SF FRS 3.000 4.000 RS 4,90 R$  19.600,00
0B ORTO R$ 100.804,00
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